Imię i Nazwisko:………………………………….                                              ……………………………, dnia…………….
Data urodzenia:………………………………….

Miejsce urodzenia:………………………………

Imiona rodziców:…………………………………

Adres miejsca stałego pobytu: (ulica, nr. domu, nr. mieszkania, kod pocztowy, miejscowość)
……………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………..



Numer PESEL:………………………………………………………….
Numer telefonu kontaktowego:..............................................

KOMENDANT WOJEWÓDZKI POLICJI
w RZESZOWIE

WNIOSEK

Proszę o wydanie Europejskiej Karty Broni Palnej na niżej wymienioną broń posiadaną na podstawie pozwolenia Nr   …………………         z dnia …………………….. wydanego przez ………………………………………………………………………………………………………………………...

1. ...........................................................................................................…………………
(wymienić rodzaj jednostki broni palnej, marka broni, kaliber broni, numer broni)
2. .................................................................................................…………………..........

3. .................................................................................................…………………..........

4. .................................................................................................…………………..........

5. .................................................................................................…………………..........

6. .................................................................................................…………………..........

7. .................................................................................................…………………..........

8. .................................................................................................…………………..........

9. .................................................................................................…………………..........

10. ...............................................................................................…………………..........
________________________

(data i podpis)
Załączniki:

· jedno zdjęcie (format jak do dowodu osobistego /legitymacji służbowej)
· potwierdzenie uiszczenia opłaty skarbowej w wysokości 105 zł za wydanie Europejskiej Karty Broni na konto:         
 Urząd Miasta Rzeszowa ul. Rynek 1, 35-064 Rzeszów nr 90 1240 6960 3851 0062 0000 0423           
z dopiskiem „opłata skarbowa za wydanie Europejskiej Karty Broni”
