
GOUVERNEMENT PROVINCIAL DU BRABANT WALLON 
SERVICE POLICE GENERALE & SECURITE 

Chaussée de Bruxelles, 61 
1300 WAVRE 

 
DEMANDE DE MODIFICATION D'UNE CARTE EUROPEENNE D'ARMES A FEU 

 
IDENTITE DU DEMANDEUR 
Joindre copie recto-verso de la carte 
d'identité 
NOM:  
Prénom :  
Lieu et date de 
naissance: 

 

Etat civil:   

 
Nationalité:  
Profession:  
Code postal:  
Commune:  
Rue et N°:  
Téléphone:  
N° registre 
national: 

 
 

Date: ………/………./……….. 

"Déclaré sincère et véritable" 

Signature 
 

 
ARMES A AJOUTER 
N° Type et nature de l'arme (1) (2) (3) Marque et modèle Calibre N° fabrication Capacité (4) Longueur (5) 
1       
2       
3       
4       
5       

 
ARMES A SUPPRIMER 
N° Type et nature de l'arme  Marque et modèle N° fabrication   Cocher s'il s'agit du renouvellement 
6                 de la carte jointe 

7     
8     

 
Il n'est pas donné suite aux demandes incomplètes ou illisibles – ECRIRE EN MAJUSCULES 

(1) Préciser s'il s'agit d'un fusil  ( F ), d'une carabine ( C )  , d'un pistolet ( P ) ou d'un revolver ( R ) 
(2) Préciser si les canons sont lisses  ( L ) ou rayés  ( R ) 
(3) Mécanisme: préciser  " I "  pour un coup par canon, " R " pour répétition ou " SA " pour semi-automatique 
(4) Préciser la capacité maximale du chargeur, du magasin ou du barillet 
(5) Préciser la longueur en centimètres 

 
Joindre: - l'original de la carte à modifier 

- copie des autorisations de détention des armes à ajouter 
- copie du permis de chasse ou de la licence de tireur sportif 
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