
 
      Der Landrat des Lahn-Dill-Kreises 
-     Waffenwesen- 
E    Eduard-Kaiser-Straße 38 

  35576 Wetzlar 
 

 
 
Antrag auf Erteilung einer  
 

  Erlaubnis für den Erwerb einer Schusswaffe in einem anderen EU-Mitgliedstaat durch     
            Personen aus der Bundesrepublik Deutschland (§ 11 Abs. 2 WaffG)  
 

  Erlaubnis für den Erwerb von Munition in einem anderen EU-Mitgliedstaat durch  
 Personen aus der Bundesrepublik Deutschland (§ 11 Abs. 2 WaffG) 
 

  Erlaubnis zum Verbringen von Schusswaffen/Munition in die Bundesrepublik 
 Deutschland (§ 29 Abs. 1 WaffG) 
 

  Vorherige Einwilligung für das Verbringen von Schusswaffen/Munition nach Anlage 1  
Abschnitt 3 WaffG aus einem EU-Mitgliedstaat in die Bundesrepublik Deutschland  
(§ 29 Abs. 2 WaffG) 

 
  Erlaubnis zum Verbringen von Schusswaffen/Munition durch die Bundesrepublik 

 Deutschland (§ 29 Abs. 1 u. § 30 Abs. 1 WaffG) 
 

 Erlaubnis zum Verbringen von Schusswaffen/Munition nach Anlage 1 Abschnitt 3 WaffG  
 aus der Bundesrepublik Deutschland (§ 31 Abs. 1 WaffG) 
 

 Allgemeine Erlaubnis zum Verbringen von Schusswaffen/Munition aus der  
 Bundesrepublik Deutschland (§ 31 Abs. 2 WaffG) 
 

 Erlaubnis zur Mitnahme von Schusswaffen/Munition in die, durch die oder aus der 
 Bundesrepublik Deutschland (§ 32 Abs. 1 WaffG) 
 

von 

 
 

nach 

 
 

Familienname , Geburtsname, Vornamen 
 
 

Geburtsdatum 
 
 

Geburtsort (Gemeinde, Landkreis, Land) 
 
 

Staatsangehörigkeit 
 
 

Wohnort, Straße, Hausnummer 
 
 
 
 
 
Personalausweis-Nr. 
 
 

ausgestellt am: 
 
 

ausgestellt von:  
 
 

Telefon-Nr.:  
 
 

Telefax-Nr.: 

Firma: Name und Anschrift 
 
 
 
Anschrift in einem anderen Mitgliedstaat der EU: 
  
 
 

 
 



 
Name und Anschrift des Käufers / des Verkäufers; wenn vorhanden, Geb.-datum und –ort, Ausweisnummer 

 
 
 
 
 
 

 
 
Folgende Waffe (n) sollen erworben / veräußert werden: 
 
Waffenart Kaliber Hersteller Herstellernr. 
 
 
 

   
 

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
________________________________________      ________________________________________ 
Ort, Datum                                   Unterschrift 
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