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Information om registreringslotteri

Registreringslotteri beviljas ideella féreningar eller registrerade Har du fragor om blanketten?
trossamfund som i huvudsak agnar sig &t allméannyttig verksam- | Kontakta fritidsforvaltningen
het. Organisationen ska vara 6ppen for alla och ha behov av Telefon: 0271-570 00 vx
inkomster fran lotterier. E-post: kommun@ovanaker.se

Registreringslotteri galler en viss tid, hogst fem ar. En férening
som registreras far da arrangera flera lotterier for hdgst 33 och
1/3 prisbasbelopp under en feméarsperiod. Organisationer som
har hégre omsattning ska vanda sig till Spelinspektionen. Vardet
av vinsterna i varje lotteri ska motsvara minst 35 procent och
hogst 50 procent av insatsernas varde och en kontant vinst far
uppga till hdgst ett prisbasbelopp.

Ifylld blankett skickas till:
Ovanakers kommun
Fritidsavdelningen

828 80 Edsbyn

E-post: kommun@ovanaker.se

Organisationen kommer att bli tilldelad en kontrollant och kontrollantarvode tas ut for varje lotteri. Efter genom-
fort lotteri ska lotteriet redovisas for kontrollanten. Registreringsavgiften ar 300 kronor och betalas vid beviljad
anstkan. Kommunen har ratt att stalla villkor for hur spelverksamheten ska bedrivas.

Fyll i blanketten pa datorn, skriv ut, skriv under och skicka via e-post eller post tillsammans med samtliga bilagor.

1. Organisationens kontaktuppgifter

Namn Organisationsnummer
Adress E-postadress
Telefonnummer Eventuell webbadress

2. Kontaktperson lotteri

Kontaktpersonen ansvarar for organisationens lotterier och att gallande kontroll- och ordningsféreskrifter foljs.
Kontaktpersonen ska vara helt fristdende fran leverantorer, foretag eller andra aktérer som kan komma att
omfattas av lotteriet.

Namn Telefonnummer

Adress E-postadress

3. Organisationens verksamhet

Beskriv organisationens verksamhet kortfattat:
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4. Registreringslotteriets omfattning
Lotteriférsaljningsomrade (kommun) Period (fr.o.m. - t.o.m. AAAAMMDD)

Beskriv upplagget for de lotterier som organisationen avser att anordna (t.ex. 50/50, férhandsdragna lotterier, efterhandsdragna lotterier, lottlistor):

5. Grundkrav

For att organisationen ska godkannas ska bland annat féljande krav uppfyllas

och pastadendena besvaras med JA. JA NEJ

» Organisationen bedriver ideell verksamhet inom Ovanakers kommun. |:| |:|

« Organisationen ar éppen for alla som vill bli medlemmar. OO

+ Organisationen behdver intakter fran lotteri for sin verksamhet. D D

* Lotterier kommer bara séljas och genomféras inom den kommun OO
dar féreningen ar verksam (ej heller online).

» Organisationen intygar att lotterier inte kommer saljas eller genomféras D |:|
fran en fast férsaljningsplats genom ett serviceforetag.

+ Organisationen intygar att antalet insatser och vinster samt vardet av dessa ska vara |:| |:|

bestdmda enligt uppgjord plan, vardet av vinsterna ska motsvara minst 35 procent
och hogst 50 procent av insatsernas varde och att vinstandelen ska anges pa lottsedlarna,
lottlistorna eller pa den plats dar lotteriet bedrivs.

6. Bilagor

Foljande bilagor maste bifogas:

|:| 1. Protokollsutdrag, som ar underskrivet, med organisationens beslut att anséka om registreringslotteri
samt utsedd kontaktperson.

|:| 2. Forteckning av styrelseledaméter med namn, adress och telefonnummer
(ordférande, kassor, sekreterare).

[] 3. Senaste arsmétesprotokoll, verksamhetsberéttelse, ekonomisk beréttelse och revisionsberattelse.
|:| 4. Stadgar (om dessa inte lamnats tidigare).
|:| 5. Ekonomisk plan for lotteriet (se mall vid behov).

7. Underskrifter

Vi férsakrar att alla uppgifter ar sanningsenligt ifyllda samt att alla nédvandiga bilagor ar bifogade ansékan.

Ort och datum Ort och datum

Underskrift ordférande Underskrift kontaktperson

Namnfértydligande ordférande Namnfértydligande kontaktperson
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