Einreichblatt Beschuss

Die mit * gekennzeichneten Felder sind Pflichtfelder.

Antrag an das Beschussamt* || Wien

Wo werden die Waffen zur Erprobung eingereicht?

Angaben zum Antragsteller

Antragsteller ist*

[ natiirliche Person | Firma [ Verein

Titel Vorname*
Nachname*

nachgestellter Titel

Name (It. Firmenbuch, Vereinsregister, etc.)*

UID-Nummer#*

Firmenbuch-Nr. / Vereinsregister-Nr. / ERsB-Nr.*

StraRe*

Nr./Stg./Tur*

PLZ* Ort*
Staat*

E-Mail

Telefon* Fax

| Ferlach

| | Behorde || Sonstiges

Geburtsdatum*

Zahlungsart* || Bar [ | Uberweisung

Retournierung* || Selbstabholung |_| Versand (kostenpflichtig)
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Angaben zur Waffe

Hersteller*

Modell*

Waffenart*

Waffennummer*

Laufart* Kaliber*

Laufmaterial Vorbeschuss* ja | nein L
Waffe* alt L neu L

ausgeflihrte Instandsetzungsarbeiten

Freiwillige Erprobung* ja L neinl_

Einreichgrund bzw. gewlinschter Erprobungsdruck

Hochstzuladssige Pulverladung in Gramm ,
Gewicht der schwersten zu verwendenden GescholRvorlage
Art der Fernrohr-Montage

Stahlschrotbeschuss* ja L neinl

weitere Ldufe (wenn Waffenart ist Wechsellauf, dann keinen weiteren Lauf hinzufiigen)

Laufart* Kaliber*

Laufmaterial Vorbeschuss* jal | nein |
Laufart* Kaliber*

Laufmaterial Vorbeschuss* ja|— nein |
Datum: Unterschrift:
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