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Gesuch um Erteilung einer Bewilligung für die Durchführung von Kleinlotterien nach 
Bundesrecht 

Anlass / Veranstaltung: 

 

Veranstalter:  ___________________________________________________________  

Sitz:  ___________________________________________________________  

Rechtsform:  ___________________________________________________________  

Verantwortliche Person:   ___________________________________________________________  

Adresse, PLZ Ort  ___________________________________________________________  

Telefon:  ___________________________________________________________  

E-Mail:  ___________________________________________________________  

 

☐ Die Kleinlotterie wird durch den Veranstalter selber durchgeführt (Losverkauf)  

☐ Die Kleinlotterie wird an einen Dritten ausgelagert, der gemeinnützige Zwecke verfolgt 
(Eine Durchführung via Swisslos ist ab dem 1. Januar 2021 nicht mehr möglich)  

Name Dritt-
Veranstalter: 

 ___________________________________________________________  

Kontakt:  ___________________________________________________________  

 

Art der Veranstaltung:  ___________________________________________________________  

Durchführungsort:  ___________________________________________________________  

Durchführungsdatum:  ___________________________________________________________  

 

Kleinlotterie:  

 

Anzahl Lose:  ___________________________________________________________  

Lospreis (max. CHF 10.--)  ___________________________________________________________  

(gewünschte) Plansumme:  ___________________________________________________________  

Verkaufsdauer:  ___________________________________________________________  

Verkaufsweise:  ___________________________________________________________  

Gewinne: Art:  _______________________________________________________  
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Anzahl:  _______________________________________________  

Gesamtwert:  _______________________________________________  

(mind. 50% der Summe aller Einsätze) 

Zweck 

(Verwendung des Ertrages, 

Bedürfnisnachweis) 

 ___________________________________________________________  

Gewinnermittlung:  ___________________________________________________________  

Gewinneinlösung: Art:   ___________________________________________________  

Frist:   ____________________________________________________  

Geografisches 
Durchführungsgebiet: 

 ___________________________________________________________  

 

Allfällige Bemerkungen der Veranstalterin/des Veranstalters: 

      

 
Beilagen: 
 

☐ Handelsregisterauszug / Vereinsstatuten 

☐ Durchführungskonzept (Angaben über die Konzeption und Durchführung in spieltechnischer, 
organisatorischer und finanzieller Hinsicht), inkl. aussagekräftigem Budget/Finanzierungsplan 
und detailliertem Trefferplan  

☐ Bestätigung der Kontingentsabtretungen anderer Kantone  
(bei Kleinlotterien zur Finanzierung einzelner Anlässe von überregionaler Bedeutung) 

 

 

 

 

 

Ort, Datum:   Unterschrift: 

 

 ______________________________________   _________________________________  

 

 

Dieses Bewilligungsgesuch muss zwingend mindestens 4 Wochen vor dem Verkaufsstart 
beim Amt für Arbeit, Gewerbeaufsicht, Postfach 1181, 6431 Schwyz eingereicht werden. 
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