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Gemeindeverwaltung 
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T 044 847 20 47 

 
info@otelfingen.ch 
www.otelfingen.ch 

 

Gesundheit und Sicherheit 
 
 
Gesuch um Bewilligung für Sonntagsverkauf / Ladenöffnung an 
öffentlichen Ruhetagen 
 
Gesuchsteller/in: 

Firma / Verein:  _________________________________________________  

Name/Vorname:  _________________________________________________  

Adresse:  _________________________________________________  

PLZ/Ort:  _________________________________________________  

Telefon: P:  ___________________  G:  ____________________  

Mail:  _________________________________________________  

 
 
Sonntagsverkaufsdaten 

Datum und Betriebszeiten: am _______________ von ________ Uhr bis ________ Uhr 

 am _______________ von ________ Uhr bis ________ Uhr 

 
 
Patent / Festwirtschaft 

Verkauf und Abgabe von Lebensmitteln:  Ja  Nein 

Verkauf und Abgabe von Spirituosen:  Ja  Nein 

Bemerkungen: 

 __________________________________________________________________   

 __________________________________________________________________   

 
 
 
 
 
 
 
_________________________________ _____________________________ 
Unterschrift Ort/Datum 
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