Oberpfalzer Schutzenbund e.V.

SchiitzenstraBe 99 ¢ 92536 Pfreimd

Telefon 0 96 06/923 50 20 (Zentrale) » Telefax 0 96 06/923 50 26
eMail: info@osb-ev.de

Internet: www.osb-ev.de

Bestitigung des anerkannten Dachverbandes
tiber das Bediirfnis zum Erwerb und Besitz von Schusswaffen u. Munition
durch Sportschiitzen nach § 14 Abs. 6 WaffG

Diese Bescheinigung ist bestimmt zur Vorlage bei der zustandigen Behoérde zum Ausstellen einer
Gelben Waffenbesitzkarte

1.) Angaben zum Antragsteller (vom Antragsteller auszufiillen)

Name:

Strale:

PLZ: Ort:
geb. am: in:

zur Klarung von Unklarheiten und Riickfragen

E-Mail: Tel.Nr.:

(Ort, Datum und Unterschrift des Antragstellers)

2.) Angaben zum Verein (vom Verein auszufiillen)

Name:

vertreten durch
Strale:
PLZ: Ort:

Unser Verein ist Mitglied im Oberpfélzer Schiitzenbund.

Wir bestatigen hiermit dem/der Antragsteller/in, dass er/sie Mitglied im o0.g. Verein ist, seit mindestens 12 Monaten
beim Oberpfalzer Schitzenbund e. V. gemeldet ist und regelmafig seit mindestens 12 Monaten den Schief3sport in
unserem Verein als Sportschitze/Sportschitzin betreibt. Ferner bescheinigen wir, die notwendigen Standanlagen fur
erlaubnispflichtige Schusswaffen in eigenem Besitz zu haben oder deren Nutzungsrechte nachweisen zu kénnen.

Der Nachweis der Sportschitzeneigenschaften des Antragstellers / der Antragstellerin liegt bei.

(Datum und Unterschrift des Vorstandes It. Vereinsregister) Stempel des Vereins

3.) Bediirfnisbescheinigung des Verbandes zur Ausstellung einer Waffenbesitzkarte fiir Sportschiitzen
nach § 14 Abs. 6 WaffG
Der Oberpfalzer Schitzenbund e.V., Schitzenstralle 99, 92536 Pfreimd, vertreten durch seinen Beauftragten, halt das
Ausstellen einer Waffenbesitzkarte flr Sportschiitzen zum Ausitben des Schiel3sports durch den/die Antragsteller/in
fur erforderlich.
Fir die mit der Waffenbesitzkarte fir Sportschiitzen zu erwerbenden Waffen sind die Disziplinen der Sportordnung des
Deutschen Schitzenbundes / des Regelwerks des Oberpfalzer Schiitzenbundes mafigebend.

Stempel des Landesverbands

(Datum und Unterschrift des Landes-Sachbearbeiters)
Maximilian Peither, Referent Waffenrecht

Datenschutz:
Die o.a. personenbezogenen Daten werden ausschliellich zum Zwecke der Bearbeitung waffenrechtlicher
Beduirfnisbescheinigungen vom Oberpfalzer Schiitzenbund verarbeitet und gespeichert.
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