Vom Verzichtenden auszufüllen:
Verzichtserklärung

gem. § 7 2. WaffV

Ich, ..............................................................................., geb. am ..................................
wohnhaft in  ...................................................................................................................
übergebe die verbotene / genehmigungspflichtige / meldepflichtige / sonstige Schusswaffe / das Kriegsmaterial *)

Marke..................................................................................

Modell..................................................................................

Kaliber.................................................................................

Herstellungsnummer..............................................................

der unten angeführten Bezirkshauptmannschaft Imst als Waffenbehörde/Polizeidienststelle *)  und erkläre unwiderruflich, ohne weitere Ansprüche zugunsten der Republik Österreich auf mein Eigentum an dieser Waffe zu verzichten. 

Zum Besitz der verbotenen / genehmigungspflichtigen Waffe / des Kriegsmateriales *) war
ich aufgrund  des Waffenpasses / der Waffenbesitzkarte/ des Bescheides*) berechtigt.

Behörde ......................................................................................

Ausstellungsdatum ..........................................................................................

Zahl .................................................................................................................

...................................., am .........................                ...............................................................

                      Ort                                            Datum                                                                  Unterschrift

Von der Behörde oder Sicherheitsdienststelle auszufüllen

Die Übernahme der oben beschriebenen Schusswaffe sowie die Entgegennahme der Verzichtserklärung wird bestätigt.

                                                                    ..............................................................................

                                                                                                           Behörde oder Sicherheitsdienststelle

                    Rundsiegel

                                                                     ..............................................................................

                                                                                                                                Datum und Unterschrift

*) Nicht zutreffendes streichen

