
…………………………………………….. ……………………………………
 (nazwisko i imię) (miejscowość, data)

……………………………………………..
 (adres miejsca stałego pobytu)⎕⎕ -⎕⎕⎕  ……………………….…
 (poczta)

.…………………………………………….
(data i miejsce urodzenia)

……………………………………………..
 (telefon kontaktowy – nie jest wymagany)

KOMENDANT  WOJEWÓDZKI  POLICJI
Z  SIEDZIBĄ  W  RADOMIU

Proszę o wydanie Europejskiej Karty Broni Palnej na niżej wymienione egzemplarze broni:

1) ……………...………………………………………………………………………………………
(rodzaj broni, marka, kaliber, numer broni, data rejestracji)

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

2) ……………...………………………………………………………………………………………
 (rodzaj broni, marka, kaliber, numer broni, data rejestracji)

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

3) ……………...………………………………………………………………………………………
 (rodzaj broni, marka, kaliber, numer broni, data rejestracji)

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

4) ……………...………………………………………………………………………………………
 (rodzaj broni, marka, kaliber, numer broni, data rejestracji)

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

5) ……………...………………………………………………………………………………………
 (rodzaj broni, marka, kaliber, numer broni, data rejestracji)

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

….……………………………………………
(własnoręczny podpis)

POUCZENIE:
Do podania należy załączyć:
1) potwierdzenie zapłaty opłaty skarbowej w wysokości 105 zł, wniesionej na rachunek:

Urząd Miejski w Radomiu
Bank PKO SA II O/Radom
nr:  52 1240 3259 1111 0010 1340 6544
tytułem: Opłata za wydanie EKBP dla …………………………………………………

2) aktualne zdjęcie 3,5x4,5cm

Poniżej wypełnia pracownik Wydziału Postępowań Administracyjnych KWP z siedzibą w Radomiu

Dnia ……………………… wydano EKBP: …………………………………..….


