Lenbachstadt im Spargelland

Jtadt Sehvobenhausen

Anzeige Béller-/Kanonenschiefen

Zum BollerschieBen wird keine besondere SchieRerlaubnis nach dem Waffengesetz benétigt, da die Boller als
Larmgerate nicht mehr dem Waffengesetz unterliegen. Der fiir das BollerschieRen einschldgige Art. 13 des Bayer.
Immissionsschutzgesetzes wurde aufgehoben. Trotzdem ist empfehlenswert, das SchieRen bei der Stadt
Schrobenhausen anzuzeigen.

Unabhangig von der Anzeige haben Bollerschiitzen folgendes zu beachten:

1. Der Besitz einer giiltigen Erlaubnis nach § 27 SprengG ist erforderlich und gegeniiber der Gemeinde und der
Polizei auf Verlangen nachzuweisen.

2. Esist eine Haftpflichtversicherung erforderlich, die das BollerschieBen beinhaltet. Ist der Bollerschiitze aktives
Mitglied des Bayer. Sportschiitzenbundes, reichen dessen Versicherungssummen aus.

3. Die im Handbuch fir Bollerschiitzen aufgefiihrten Sicherheitsabstande sind einzuhalten.

4. Wird das BollerschieBen von einer Bollergruppe durchgefiihrt, ist gegeniiber der Stadt ein verantwortlicher
SchieRleiter zu benennen, der ebenfalls im Besitz einer Erlaubnis nach § 27 SprengG sein muss.

5. Die Stadt Schrobenhausen behilt sich vor, aus Immissionsschutzgriinden das BollerschieBen zu untersagen.

1. Verantwortliche Person vor Ort

Nachname, Vorname Telefon mobil

Anschrift E-Mail-Adresse

2. Angaben zum Boéllerschief8en

Datum des SchieBens Uhrzeit Beginn bis Uhrzeit Ende

Ort des Schielens (genaue Lagebezeichnung, ggf. mit Lageplan)

Anlass

Anzahl der Schiitzen Anzahl der Schiisse je Schiitze

D Es wird bestatigt, dass die Schiitzen im Besitz einer giltigen Erlaubnis nach § 27 SprengG sind.
D Es ist ein ausreichender Versicherungsschutz vorhanden.

D Die Boller (Handbdller, Standbdller) sind in einem ordnungsgemalen Zustand.

Meine Angaben sind vollstandig und entsprechen der Wahrheit.

Ort, Datum Unterschrift

Vermerke Stadt Schrobenhausen: Abdruck an die Polizeiinspektion Schrobenhausen
Hinweise zum Datenschutz finden Sie auf unserer Internetseite www.schrobenhausen.de
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