
An die 

Bezirkshauptmannschaft Murtal 

Bürgerbüro 

 

Antrag auf Ausstellung eines Schießmittel/Sprengmittelscheines 

Herr/Frau/Firma:  .........................................................................................................................  

Adresse: ........................................................................................................................................  

beantragt die Ausstellung eines Schießmittel/Sprengmittelscheines für nachstehend angeführte 

Spreng- und Zündmittel: 

Menge Handelsname Bezeichnung 

   

   

   

   

   

 

Genauer Verwendungszweck:  

Wo werden die Sprengmittel gelagert:  

Eigenes Lager:  

Zeitraum der Verwendung:  

Welche Sprengmeisterin/welcher 

Sprengmeister führt die Spreng-arbeiten 

durch: 

 

Bezugsstelle für Schieß -und Sprengmittel:  

 

Die Antragstellerin/der Antragsteller nimmt zur Kenntnis, dass er für die widmungsgemäße 

Verwertung, den sachgemäßen Transport und die vorschriftsmäßige Aufbewahrung der 

Schieß- und Sprengmittel verantwortlich ist und verpflichtet sich, die vorgeschriebene bzw. 

angeordnete Aufzeichnung über die Verwendung der Schieß- und Sprengmittel zu führen. 

 

 

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

     Ort, Datum            Unterschrift 


