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Gemeindeverwaltung 
Ettenbergstrasse 1 
Postfach 
8907 Wettswil a.A. 
www.wettswil.ch 

 
Abteilung Präsidiales 
Bereich Präsidiales 
 
Tel.  044 700 02 88 
E-Mail  gemeindeverwaltung@wettswil.ch 

 
  
  
 

 
 
 

 
 
 

Polizeistundenverlängerung 

 
 
Patentinhaber/in  

  Frau     Herr  

Name, Vorname .............................................................................................. 

Strasse / Nr.  .............................................................................................. 

PLZ / Ort .............................................................................................. 

Geburtsdatum .............................................................................................. 

Telefon M:..................................................P:..................................... 

E-Mail .............................................................................................. 

 

Betrieb / Veranstaltung  

Name Betrieb / Veranstaltung .............................................................................................. 

Strasse / Nr.  .............................................................................................. 

PLZ / Ort .............................................................................................. 

 

Dauernde Verlängerungen 

Dauernde Verlängerung der Polizeistunde wird beantragt ab (Datum) ....………………………… 

Um welche Uhrzeit möchten Sie das Lokal jeweils schliessen?  

Wochentage    Mo ………  Di ………  Mi ………  Do ……… 

    Fr ………..  Sa ………  So ……… 
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Gemäss § 29 des Gebührentarifs der Gemeinde Wettswil a.A. beträgt die Gebühr für Bewilli-
gungen für die Hinausschiebung der Schliessungsstunde (dauernde Ausnahmen): 

einmalig  CHF 800.00.  

 

 

Bemerkungen / Mitteilungen  

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

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

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

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

 

 

 

............................................................................................ .............................................................................................. 
(Ort und Datum) (Unterschrift) 
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