
Redovisningsdatum Diarienummer

granskning överlämnar ett ex till kommunen.

Telefon dagtid (även riktnr)

Postnr         Postort

Tillstånd/Registrering, datum

Lottförsäljningsplats/-område

Ev serviceföretag (namn och postadress)

Kronor Kronor

…………………… ……………………………….

…………………… ……………………………….

……………………………….

…………………… ……………………………….

…………………… ……………………………….

…………………… ……………………………….

…………………… ……………………………….

…………………… ……………………………….

…………………… ……………………………….

…………………… ……………………………….

…………………… ……………………………….

…………………… ……………………………….

A-pris

härmed.

kontant, kr per bank-/postgiro, kr icke utlösta vinster till ett

Märk inbetalningen "kontrollantarvode lotteri"

Vinster har till beskaffenhet och värde överensstämt med

Underskrift (kontrollanten)

Ovanstående redovisning har kontrollerats mot verifikationerna.

fastställd vinstplan.

                                   Summa

Kontrolllantarvodet inbetalas på bg 289-7551

Upptagen behållning utgör det belopp som slutligt kommit

tillståndshavaren tillgodo. Riktigheten av redovisningen intygas

Underskrift (lotteriföreståndaren)

                                    Behållning
Antal

               Eventuellt underskott

Osålda, obrutna lotter, vilka överlämnats till kontrollanten.

……………………

Till föreningens kassa har överförts

12 …………………………………..

 6 Lokal-/Platshyra …………………..

 7 Kioskhyra ………………………….

 8 Försäljningsarvoden ………………

                                        Summa

Vilket härmed intygas: Underskrift (föreningens kassör)

 9 Konsultarvode ……………………..

10 Kontrollantarvode …………………

11 Tillståndsavgift (vid 11 §) ………..

12 Övriga kostnader …………………

 1 Vinster i form av pengar …………..

 4 Automathyra ………………………

 5 Annonskostnader …………………

 2 Vinster (bruttopris) ………………..

 9 …………………………………..

 8 …………………………………..

Inges i två ex till lotterikontrollanten, som efter

Tillståndshavare

 3 Lotterimaterial (inkl tryck o frakt)

10 …………………………………..

11 …………………………………..

 4 Ränta …………………………..

 5 Reklam …………………………

 6 …………………………………..

 7 …………………………………..

UTGIFTER

LOTTERIREDOVISNING

Datum

Försäljningstid

Lotteriets art

Utdelningsadress (gata, box etc)

Insatsbelopp

INKOMSTER

 1 Försålda lotter …………………

 2 Rabatt på inköpta presentkort . 

 3 Rabatt på inköpta varor ………




