
 

Gesuch um Ratenzahlung 

Kontaktperson 
Heinz Joos 
081 257 35 11 
wpe@amz.gr.ch 

 
 
 
 
 
Amt für Militär und Zivilschutz 
Wehrpflichtersatzabgabe 
Schlossweg 4 
7023 Haldenstein 
 
 
 
 
 
 
Art. 37 des Bundesgesetzes über die Wehrpflichtersatzabgabe vom 12. Juni 1959 gestattet die Bewilligung von 
Ratenzahlungen, sofern die Bezahlung der Ersatzabgabe und Kosten innert der vorgeschriebenen Frist für den 
Zahlungspflichtigen mit einer erheblichen Härte verbunden wäre. 
 
 
 
Es müssen alle Felder ausgefüllt werden. 
Ratenzahlungen führen immer zu Verzugszins. 
 
 
 
Versichertennummer: _____________________________ 
 
Name: _____________________________ 
 
Vorname: _____________________________ 
 
Adresse: _____________________________ 
 
PLZ und Ort: _____________________________ 
 
Ersatzjahr: _____________________________ 
 
Anzahl Raten (max. 6): _____________________________ 
 
Begründung: ____________________________________________________________________ 
 
 ____________________________________________________________________ 
  
 ____________________________________________________________________ 
  
 ____________________________________________________________________ 
  
 ____________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
___________________________________________ _____________________________________________ 
Datum Unterschrift 
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