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Besöksadress: Östgötagtan 5, Linköping  Postadress: Linköpings kommun, Medborgarkontor City, 581 81 Linköping 
              Telefon: 013-20 65 37 eller 013-20 66 70. Fax: 013-20 66 19.  E-postadress: lotteritillstand@linkoping.se  

   LK 2181 utg 2 (juni 2011) 
 

 Medborgarkontor City

LOTTERIREDOVISNING 

Denna blankett inges i tre exemplar till kontrollanten, som efter granskning överlämnar ett exemplar till kommunen. 

Redovisningsdatum Tillståndets diarienummer

Tillståndshavare Telefon dagtid (även riktnummer)

Faktureringsadress Postadress E postadress

Insatsbelopp Försäljningstid

Lotteriförsäljningsplats/-område

Ev. serviceföretag (namn och postadress)

 
Inkomster Kronor Utgifter Kronor
1. Sålda lotter 1. Vinster i form av pengar 

2. Erhållna rabatter 2. Vinster ej pengar 

3. Ränta på lotterikontot 3. Lotterimaterial 

4. Skänkta vinster 4. Automathyra 

5. 5. Annonskostnad 

6. 6. Lokal-/Plats-/Kiosk-hyra 

7. 7. Försäljn arvoden med sociala kostnader 

8. 8. Kontrollantarvode

9. 9. Tillståndsavgift (vid 16 §) 

10. 10. Skänkta vinster 

11. 11. Övriga kostnader 

SUMMA SUMMA

EVENTUELLT UNDERSKOTT BEHÅLLNING

Osålda obrutna lotter, vilka överlämnas till kontrollanten 
Antal Á-pris 

Redovisad behållning utgör det belopp som slutligt kommit tillståndshavaren tillgodo. Riktigheten av 
redovisningen intygas härmed 
Underskrift (lotteriföreståndare) 
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Någon omkostnad för lotteriet vid sidan av lotteriets räkenskaper har inte betalats direkt av föreningens medel 
och är inte heller av mig känd. (kassabok, bank- eller postgirokvitto skall företes för kontrollanten.)

Till föreningens kassa har överförts  
Kontant kronor Per bank /postgiro, kr Icke utlösta vinster till ett värde av, kr Vilket härmed intygas (Underskrift av föreningens kassör)

Ovanstående redovisning har kontrollerats mot verifikationerna. Vinster har till beskaffenhet och värde 
överensstämt med fastställd vinstplan 
Ort och datum Underskrift (kontrollanten) 

Personuppgifter som lämnas i ansökan behandlas av socialnämnden för administration och andra åtgärder som 
behövs för att handlägga ärendet. Behandlingen kan också avse framställning av statistik, debitering av avgift 
samt uppdatering av adressuppgifter. Du har rätt att en gång per kalenderår efter skriftlig och undertecknad 
begäran få information om vilka personuppgifter om dig som behandlas av socialnämnden. Nämnden är skyldig 
att omgående rätta felaktiga eller missvisande uppgifter.  
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