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Meldung des rechtmässigen Besitzes von Waffen 
 
Alle Waffenbesitzer haben jederzeit die Möglichkeit ihre Waffen der Polizei zu 
melden.  
 
Für die verbotenen Waffen nach der Teilrevision des Waffengesetzes vom 15. August 2019 (Zu 
Halbautomaten umgebaute Seriefeuerwaffen, Halbautomatische Waffen mit grossem Magazin und 
Halbautomatische Handfeuerwaffen mit Klapp- oder Teleskopschaft, deren Gesamtlänge ohne 
Funktionseinbusse auf unter 60 cm gekürzt werden kann), Benutzen Sie bitte das Formular « Meldung 
des Besitzes von verbotene Waffen ». 
 
Für alle anderen verbotenen Waffen (Seriefeuerwaffen, Militärische Abschussgeräte von Munition mit 
Sprengwirkung, usw.) kontaktieren Sie bitte die zuständige kantonale Behörde.  
 

Angaben zur Person 

Name: __________________________________________________________________________________________ lediger Name:___________________________________________________________________________________ 

Vorname(n):  ________________________________________________________________________________________________________ Geburtsdatum:________________________________________________________ 

Heimatort(e) / Staatsangehörigkeit:  _____________________________________________________________________________________________ Kanton: __________________________________ 

Bei ausländischen Staatsangehörigen Ausländerausweis: B ____________  C ____________  andere:___________________________________ 

Adresse:___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

PLZ: __________________________________________ Wohnort: _______________________________________________________________________________________________ Kanton:___________________________________ 

Telefon: ___________________________________________________ Mobiltel: __________________________________________________ Geschäft:____________________________________________________________ 

E-Mailadresse:_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Adresse(n) während der letzten zwei Jahre:______________________________________________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Dieser Meldung ist beizulegen: 
  
 Eine Kopie des gültigen Passes oder der gültigen Identitätskarte; für Ausländer mit Bewilligung in 

der Schweiz, Kopie des Ausländerausweises. 
 
 Wenn in Ihrem Besitz: eine Kopie aller Dokumente (Dienstbüchlein, schriftlicher Vertrag zwischen 

Einzelpersonen, usw.) betreffend die unten angegebenen Waffen. 
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Dokument per Postversand an: 
Kantonspolizei Freiburg - Büro Waffen & Sprengstoffe - Postfach - 1701 Freiburg 

Angaben zu der/den Waffe/n, des/der wesentlichen Waffenbestandteils/e. Bei Unklarheiten zur 
Waffe, bitte Bilddokumentation oder sonstige Unterlagen beilegen. 
 

Art Hersteller Modell Erwerbsjahr Kaliber Seriennummer 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Bemerkungen : ________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________ 
 
Ich bestätige, der rechtmässige Besitzer der aufgeführten Feuerwaffen oder wesentlichen 
Waffenbestandteile zu sein. 
 
Name:____________________________  Vorname:_____________________________ 
 
 
Ort, Datum:____________________________  Unterschrift: 
 
 
 


