Postanschrift:

Kreispolizeibehdrde Steinfurt
Direktion ZA 1.3

Liedekerker Stral’e 70

48565 Steinfurt

E-Mail: recht.steinfurt@polizei.nrw.de

POLIZEI

Nordrhein-Westfalen
Kreis Steinfurt

Antrag auf Erteilung einer Mitberechtigung

in eine Waffenbesitzkarte

Eigene Daten

Name
Vorname(n) (Rufnamen unterstreichen Geburtsname
Geburtsdatum Geburtsort / -staat

Stral3e, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

Telefon- / Mobilfunknummer E-Mail-Adresse

falls vorhanden: Nebenwohnung (komplette Anschrift)

Wohnungen in den letzten 10 Jahren

Jahre von - bis komplette Anschrift

Begriindung des Antrages / Bediirfnisnachweis:

L1 Jagdschein Nr. gultig bis (in Kopie beigefugt)

L] Sportschitze (Verbandsbescheinigung / Nachweise liegen dem Antrag bei)

U] Sonstiger Grund (Nachweise liegen bei)

(Ort, Datum) (Unterschrift des Antragstellenden)

Hinweis: Informationen Uber die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten finden Sie auf unse-
rer Homepage — steinfurt.polizei.nrw



https://steinfurt.polizei.nrw/sites/default/files/2019-02/Infoblatt%20Waffenwesen%20Art.%201314.pdf

Daten des Waffenbesitzkarteninhabers

Name

Vorname(n) (Rufnamen unterstreichen

Geburtsname

Geburtsdatum

Geburtsort / -staat

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

Telefon- / Mobilfunknummer

E-Mail-Adresse

NWR-ID des Waffenbesitzkarteninhabers (P-ID) sofern bekannt

Ich bin mit der Eintragung der Mitberechtigung in die Waffenbesitzkarte einverstanden.
Waffenbesitzkarte Nr. E-ID:

Die Mitberechtigung qilt fur

L] die gesamte Waffenbesitzkarte

[ die folgenden Waffen / Waffenteile aus der genannten Waffenbesitzkarte

Art Kaliber Hersteller

Nummer W-/T-ID

(Ort, Datum) (Unterschrift des Waffenbesitzkarteninhabers)

Hinweis: Informationen Uber die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten finden Sie auf unse-

rer Homepage — steinfurt.polizei.nrw



https://steinfurt.polizei.nrw/sites/default/files/2019-02/Infoblatt%20Waffenwesen%20Art.%201314.pdf
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