
BEZIRKSSCHÜTZENVERBAND STADE
I M  N 0 R D W E S T D E U T S C H E N  S C H Ü T Z E N B U N D  E.V.

Anschrift des Vereins:

Hierdurch erkläre / n ich / wir, mich / uns, damit einverstanden, daß mein/ e / unser / e
Sohn / Tochter

Vor.- u. Nachname

inGeboren am

Strasse

Telefon

Ort
Plz

dem Schützenverein Hammah und Umgegend e.V. beitritt und

an den Schießveranstaltungen (Wettkämpfe u. Übungs- bzw. Trainingsschiessen) seiner / ihrer 
Altersklasse, nach den Regeln des Deutschen Schützenbundes (DSB Sportordnung) und unter 
Aufsicht eines vom Vorstand des Schützenvereins beauftragten Schießleiters teilnimmt.

Es ist mir / uns bekannt, daß nach der ersten Verordnung zum Waffengesetz § 36, für Kinder 
unter 12 Jahren (zwölf) das Schiessen mit Schußwaffen in Schießstätten nicht erlaubt ist.

Weiterhin ist mir / uns bekannt, daß Kinder die das 12. Lebensjahr vollendet haben und noch 
nicht 14 Jahre alt sind, daß Schießen mit Luftdruck-Federdruck- und CO 2 Waffen, Jugendlichen, 
die das 14. Lebensjahr vollendet haben und noch nicht 16 Jahre alt sind, auch das Schießen mit 
sonstigen Schußwaffen gestattet werden kann, wenn der Sorgeberechtigte schriftlich sein 
Einverständnis erklärt hat, oder beim Schießen anwesend ist.

Durch meine Unterschrift erkläre / n ich / wir, mein / unser Einverständnis.

Darum bitte ich / wir den Verein eine Ausnahme von den Alterserfordernis lt. § 36 Abs. 3 bei der 
zuständigen Behörde für mein / unser Kind zu beantragen.

(Unterschrift des / der Erziehungsberechtigten / beide Elternteile)

(Unterschrift des Jugendlichen)

Ort : Datum:

Schützenverein Hammah und Umgegend e.V.
Am Damm 1, 21714 Hammah


