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Minderårigas uppgifter 

Namn Personbeteckning 

Tillstånd 

Jag ger mitt samtycke till att mitt minderåriga barn kan beviljas ett: 

Pass  Ja  Nej 

Identitetskort  Ja  Nej 

Skjutvapentillstånd   Ja  Nej 

Sprängämnesprekursor  Ja  Nej 

Europeisk skjutvapenspass Ja Nej 

Vårdnadshavarnas underskrifter 

Namn Personbeteckning 

Datum, ort och underskrift 

Namn Personbeteckning 

Datum, ort och underskrift 

Fyll noggrant i blanketten. Ofullständiga uppgifter fördröjer ärendets handläggning. 


	Vårdnadshavarnas samtycke 
	Minderårigas uppgifter 
	Tillstånd 
	Vårdnadshavarnas underskrifter 


	Namn: 
	Personbeteckning: 
	Namn_2: 
	Personbeteckning_2: 
	Datum ort och underskriftRow1: 
	Namn_3: 
	Personbeteckning_3: 
	Datum ort och underskrift: 
	Passikylla: Off
	PassiEi: Off
	HKkylla: Off
	HKei: Off
	Tyhjenna1: 
	Tallenna: 
	Tulosta: 
	Tyhjenna2: 
	AAkyllä: Off
	SPAkyllä: Off
	AAei: Off
	SPAei: Off
	EIei: Off
	EUkyllä: Off


