Verband der Reservisten der Deutschen Bundeswehr e.V.

     RAG Schießsport :

___________________________________________________________________

(Name der RAG-Schießsport)

Erklärung des Mitglieds der RAG-Schießsport 

____________________________________________________________

(Vorname, Name)

____________________________________________________________

(Geburtsdatum, Geburtsort)

____________________________________________________________

(Straße, Hausnummer)

____________________________________________________________

(Wohnort)

Hiermit erkläre ich, meine Sportwaffen und Munition gemäß gem. §36 WaffG und §13 AWaffV

getrennt und verschlossen aufzubewahren. Diese Sicherungsmaßnahmen, damit ein unberechtigter Zugriff Dritter und von Familienmitglieder ausgeschlossen ist, habe ich eingehalten. 

______________________________

______________________________

(Ort, ‚Datum )




(Mitglied)

