Antragsteller

Name: [ |

Stral3e: [ | Sicherheit- und Ordnungsrecht
PLZ/Ort: | I

Antrag auf Durchfiihrung

[J einer Lotterie (Geldpreise) [ einer Ausspielung (Sachpreise)

1. Genaue Bezeichnung des Veranstalters:
(einschl. der verantwortlichen Personen, tel. Erreichbarkeit etc.)

2. Ort der Veranstaltung:
I I

3. Nachweis der Gemeinnutzigkeit etc. des Veranstalters (Bescheinigung FinA):

4. Zweck und Zeitpunkt der Veranstaltung:

5. Spielplan
I |
Zur Ausspielung kommen [ ] Serien, je [___| Stiick Lose, davon [___| Sttick Trefferund [ ]
Stiick Nieten.

6. Anzahl der Lose: [0___] Stiick
7. Verhéltnis Lose / Gewinne — Niete: [ ] :1
8. Los-Preis:[_] Euro

9. Aufstellung/Aufteilung des Spielkapitales (Gesamtbetrag der Lose in Euro):
I I

10. Wert des Hochstpreises: [ ] Euro

11. Bezeichnung des Losverkaufsgebietes (Gemeinde, Stadt, Landkreis etc.):
I |

Hinweise:
e Veranstalter muss eine gemeinnitzige, caritative oder kirchliche Einrichtung.
e Der Reinerlts ist ausschlie3lich dem beschriebenen, anerkannten Zweck zuzufiihren.
e Mit der Veranstaltung darf keinerlei Wirtschaftswerbung verbunden sein.

Datum Unterschrift des Antragstellers Stadt Traunstein /|
Hausanschrift Bankverbindungen
: Stadtplatz 39, Traunstein Kreissparkasse Traunstein | IBAN: DE30 7105 2050 0000 0000 42 | BIC: BYLADEMI1TST
USt-IDNr DE203712227 Volksbank Raiffeisenbank Oberbayern Sidost eG | IBAN: DE82 7109 0000 0008 9233 37 | BIC: GENODEF1BGL

6ffnungszeiten Mo, Di & Do 8.00 - 12.30 Uhr & 13.30 - 16.00 Uhr | Mi 8.00 - 12.30 Uhr | Fr 8.00 - 12.00 Uhr | Di & Do nach Terminvereinbarung bis 18 Uhr

Informationen zur Datenverarbeitung und den diesbezlglichen Rechten finden Sie unter traunstein.de/datenschutz
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