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Formulaire d'admission aux enchères. Ce formulaire est uniquement destiné à l'inscription 
à la vente aux enchères. Veuillez remplir, dater et signer ce formulaire et l'envoyer à 
l'adresse e-mail suivante : auction@heldef.ch

Nom : __________________________________  Nom de naissance :  _____________________  

Prénom(s) : ______________________________  Date de naissance :  _____________________  

Origine : _______________  Canton :  ________  Nationalité : ____________________________  

Adresse :  ______________________________________________________________________  

NPA :  ________ Domicile : __________________________________ Canton :  ______________  

Téléphone : ______________________________  Téléphone mobile :  _____________________  

Courriel :  ______________________________________________________________________  

Adresse (s) durant les deux dernières années :  ________________________________________  

 ______________________________________________________________________________  

Faites-vous l'objet d'une procédure pénale en cours ? Oui  Non  

Si oui, raisons :  _________________________________________________________________  

Motif de l'acquisition : 
Utilisation à des fins industrielles  
Constitution d’une collection  
Exigences inhérentes à la profession 

Veuillez noter qu'il est de votre responsabilité d'obtenir les permis nécessaires pour l'acquisition de l'arme à feu ou de 
l'élément essentiel de l'arme. HELVETIA DEFENSE n'est pas responsable en cas de refus de permis et n'effectuera 
aucun remboursement.
- Pour les Suisses résidant en Suisse, veuillez fournir une copie d'un passeport valable ou d'une carte d'identité valable 
(copie recto-verso exigée). Pour les étrangers résidant en Suisse, une copie de l'autorisation d'établissement ainsi 
qu'une copie d'un passeport valable sont nécessaires.
- Les exportations peuvent être réalisées pour les personnes domiciliées à l'étranger souhaitant participer aux 
enchères. HELVETIA DEFENSE n'exporte pas au titre privé. Veuillez vous assurer à l'avance d'avoir une armurerie 
locale afin d'organiser l'importation pour vous.
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