
 

Registrering för registreringslotterier                            ANSÖKAN 

JÖNKÖPINGS KOMMUN 

Sökande (förening) 
      

Lotteriföreståndare (efternamn och förnamn) 
      

Utdelningsadress (gata, box etc.) 
      

Utdelningsadress (gata, box etc.) 
      

Postnummer och postort 
      

Postnummer och postort 
      

E-post 
      

E-post 
      

Organisationsnummer 
      

Telefonnummer 
      

Personnummer 
      

Telefonnummer 
      

Härmed ansöker om registringslotterier enligt 6 kap. 9§ spellagen (2018:1138) 
Period (fr o m – t o m)       

Lotterförsäljningsområde (kommun) 
      

Till ansökan bifogas 
☐ Stadgar             ☐ Verksamhetsberättelse          ☐ Protokollsutdrag 

Sökandens underskrift 
      

Namnförtydligande 
      

Datum 
      

Ort 
      

   BESLUT 
   Datum  Diarienummer 

        _____________      ________ 

Föreningen registreras härmed för registreringslotterier. 
Kommunen godkänner den ansökan angivna lotteriföreståndare. 
Lotterna får säljas inom nedanstående kommun. 
Till kontrollant förordnar kommunen nedanstående person. 

Lotteriverksamheten registreras för perioden (fr o m – t o m). 
 

Kommun där lotterna får säljas. 
 

Av kommunen förordnar kontrollant.  

 
Kontrollavgift fastställs till ____procent av insatsbelopp på startade lotterier. 

Avgift för registreringen kronor. 

Kommunens underskrift 
 

Plats för stämpel 

Namnförtydligande  
 

 

Ort 
 

 

    

Postadress 
Jönköpings kommun 
Kultur. och fritidsförvaltningen 
551 15  JÖNKÖPING 

Besöksadress 
Stadsbibliotek 
Dag Hammarskjölds plats 1 

Telefon 
036-10 500 00 

Internetadress 
www.jonkoping.se 
forts nästa sida 

http://www.jonkoping.se/


 
Vi behandlar dina personuppgifter i enlighet med gällande Dataskyddsförordning. För mer 
information vänligen kontakta kff@jonkoping.se  
 

mailto:kff@jonkoping.se
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