
Datum:          An  
Kreis Mettmann 
Rechts- und Ordnungsamt, Abt. 32-3 
Düsseldorfer Str. 26
40822 Mettmann 

Unbedenklichkeitsbescheinigung/Ausnahmezulassung 

Antrag auf Erteilung einer Unbedenklichkeitsbescheinigung nach § 34 Abs. 2 der 1.SprengV 
zur Teilnahme an einem staatlichen oder staatlich anerkannten Lehrgang für den 
nicht gewerblichen (privaten) Umgang mit Treibladungspulver (Vorderlader, Wiederlader, Böller) 

Antrag auf Erteilung einer Ausnahmezulassung von dem Alterserfordernis nach § 27 Abs.5 SprengG 
zur Teilnahme an einem staatlichen oder staatlich anerkannten Lehrgang für den  
nicht gewerblichen (privaten) Umgang mit Treibladungspulver (Vorderlader, Wiederlader, Böller ) 

Angaben zur Person des Antragstellers/der Antragstellerin 

____________________________________________    ____________________________________________ 
(Familienname) (Vornamen, Rufname unterstreichen) 

____________________________________________    ____________________________________________ 
(Geburtsname) (Geburtsname der Mutter) 

____________________________________________    ____________________________________________ 
(Geburtsort, Stadt/Kreis/Land) (Geburtstag) 

____________________________________________    ____________________________________________ 
(Staatsangehörigkeit) (Beruf) 

Anschrift (Hauptwohnsitz) 

____________________________________________    ____________________________________________ 
(PLZ, Ort) (Straße, Hausnummer) 

Ggf. abweichende Anschrift während des letzten Jahres: 

____________________________________________    ____________________________________________ 
(PLZ, Ort) (Straße, Hausnummer) 

____________________________________________    ____________________________________________ 
(Telefon) (E-Mail) 

Begründung der Kursteilnahme 
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Erklärung zur persönlichen Eignung  
 
 
Ich versichere hiermit, dass ich für die beabsichtigte Tätigkeit die erforderliche persönliche Eignung besitze.  
 
Dies beinhaltet einen sachgemäßen Umgang mit explosionsgefährlichen Stoffen,  
den sorgfältigen Verkehr und die fachgerecht Aufbewahrung von explosionsgefährlichen Stoffen und 
schließt auch die körperliche Eignung ein. 
 
 
Ich bestätige für meine Person:  
 

   ausreichende Seh- und Hörfähigkeit 

   Farbtüchtigkeit 

   volle Gebrauchsfähigkeit der Hände 

   ausreichende Beweglichkeit im Gelände 

   das Fehlen von schweren Sprachfehlern 

   ständige Medikamenteneinnahme 

   ständige ärztliche Behandlung 

 
Ich bin im Besitz  
 

   einer Waffenbesitzkarte    eines Jagdscheines  
 
gültig bis ____________________ 
 
 
Ich bin Mitglied in einer 
 

   schießsportlichen       jagdlichen Vereinigung  
 
seit ______________________ 
 
 
Ich bin wegen eines Verbrechens oder sonstigen vorsätzlichen Straftat rechtskräftig verurteilt worden oder 
gegen mich war/ist zurzeit ein Strafverfahren anhängig: 
 

   Nein   

   Ja, Aktenzeichen: ____________________  Staatsanwaltschaft/Gericht: _________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
____________________________________________    ____________________________________________ 
(Ort, Datum) (Unterschrift) 
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