
 
 
 
 
 

Kanton: 

 
 
 
 
 

 

Eidgenössisches Justiz- und Polizeidepartement EJPD 

Bundesamt für Polizei fedpol 
Hauptabteilung Dienste 
Zentralstelle Waffen 

Adresse:  
 

 

 
 

Gesuch um Ausstellung eines Europäischen Feuerwaffenpasses für unmündige Sportschützen 
für die vorübergehende Ausfuhr von Feuerwaffen in einen Schengen-Staat 
(Art. 11a und 25b Waffengesetz, Art. 23 und 46 Waffenverordnung) 

 
Folgende Sportwaffen dürfen unmündigen Personen, die Mitglied eines anerkannten Schiessvereins 
sind, leihweise abgegeben werden: 

• Feuerwaffen, Druckluft- und CO2-Waffen, die von der International Shooting Sport Federation (ISSF) für 
das Sportschiessen und jagdschiesssportliche Wettbewerbe zugelassen sind; 

• Feuerwaffen, die vom Eidgenössischen Departement für Verteidigung, Bevölkerungsschutz und Sport 
nach Artikel 3 Absatz 3 der Schiessverordnung vom 5. Dezember 2003 für das Schiesswesen ausser 
Dienst zugelassen sind; 

• Soft-Air-Waffen, die bei nationalen und internationalen Wettkämpfen zugelassen sind. 
Name:  Geburtsname:  

Vorname(n):  Geburtsdatum:  

Staatsangehörigkeit:  Heimatort(e):  Kanton:  

Bei ausländischen Staatsangehörigen Ausländerausweis: B  C  Andere:  

Adresse:  

PLZ:  Wohnort:  Kanton:  

Tel. P:  Mobil:  Tel. G:  

E-Mail:  AHV-Nr.:  

Adresse(n) während der letzten zwei Jahre:  

 

Hängige Strafverfahren 

Ist zurzeit ein Strafverfahren gegen Sie hängig? Ja  Nein  

Wenn ja, welche Gründe:  

Diesem Gesuch sind beizulegen: 
• Kopie des gültigen Reisepasses oder der gültigen Identitätskarte 
• Zwei aktuelle Passfotos. 

Genaue Bezeichnung der Waffe/n, des wesentlichen Waffenbestandteils 
Art Hersteller Modell Kaliber Nummer 

     

     

     

(für weitere Waffen verwenden Sie bitte ein zusätzliches Gesuch) 
Ich bestätige, die Fragen wahrheitsgetreu beantwortet zu haben, und dass ich: 

• der rechtmässige Besitzer der aufgeführten Waffen bin (falls vorhanden: Belege über rechtmäs- 
sigen Besitz, bspw. Kopie der Meldung der leihweisen Abgabe von Sportwaffen an kantonales 
Waffenbüro). 

 
Ort und Datum:   Unterschrift:   
 

 
Gesetzlicher Vertreter: 
Ort und Datum:   Unterschrift:   
 

RWS UR, 05.2023 

Bitte beim zuständigen 
kantonalen Waffenbüro 
einreichen. 
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