
 

Schützenverein Einverständniserklärung

Hubertus Reinstorf 

u. Umg. e.V.

Einverständniserklärung gemäß § 27 Abs. 3

WaffG

Hiermit erkläre(n) ich / wir  mich / uns bis auf Widerruf damit einverstanden, dass mein / unser 
Kind

__________________________________________       __________________________________________
Name       Vorname

__________________________________________       __________________________________________
Strasse       PLZ / Ort

__________________________________________
Geburtsdatum u. Ort

am offiziellen Schießbetrieb (Training und Wettkampf) sowie an allgemeinen sportlichen und an
überfachlichen Veranstaltungen des Hubertus Reinstorf u. Umgegend. e.V. unter Aufsicht einer

verantwortlichen Aufsichtsperson, die nachweislich zur Kinder- und Jugendarbeit geeignet ist,
teilnimmt.

________________________________________________
Ort, Datum

_______________________________________             _______________________________________
Unterschrift des Erziehungsberechtigten *)      Unterschrift des Erziehungsberechtigten *)

Hinweis     

*) Der Alleinerziehungsberechtigte versichert, dass alleinige Sorgerecht zu haben!

Diese Einverständniserklärung ist erforderlich für 

• Kinder  unter  14  Jahren für  das  Schießen  mit  Druckluftwaffen,  Federdruckwaffen  und

Waffen, bei denen zum Antrieb der Geschosse kalte Treibgase verwendet werden

• Jugendliche unter 18 Jahren für das Schießen mit  sonstigen Schusswaffen bis zu einem

Kaliber von 5,6 mm lfB (.22 l.r.) sowie Einzellader-Langwaffen mit glatten Läufen mit
Kaliber 12 oder kleiner

Sie ist während des Schießbetriebes jederzeit griffbereit  aufzubewahren und der zuständigen
Behörde oder deren Beauftragten auf Verlangen zur Prüfung auszuhändigen!

Hubertus Reinstorf und Umgebung – VR LG 516

www.hubertus-reinstorf.de


