
 

  
     

 
 

 

    

 

 

 

 

 

   

  

 
 

 

 

 

  

       

  

 
                                        

Aanvraagformulier vergunning kansspelautomaten 

Voor het in behandeling nemen van een aanvraag worden legeskosten in rekening gebracht. Het 
formulier mag digitaal worden verstuurd naar gemeente@dewolden.nl of via de post naar: 
Gemeente De Wolden 
Postbus 20 
7920 AA Zuidwolde 

Indien u nog vragen hebt kunt u contact opnemen met het team APV en BW-vergunningverlening via 
telefoonnummer 14 0528.  

Gegevens aanvrager 

Naam ondernemer:................................................................................................................................ 

Adres:..................................................................................................................................................... 

Woonplaats:........................................................................................................................................... 

Naam inrichting:..................................................................................................................................... 

Adres inrichting:..................................................................................................................................... 

Vraagt aan voor:..... kansspelautoma(a)t(en) voor onbepaalde tijd. 

De vergunning moet ingaan op:………………………………………………………………………………………………………….. 

Gegevens speelautomatenexploitant 
Naam exploitatiehouder:....................................................................................................................... 

Adres:.................................................................................................................................................... 

Woonplaats:........................................................................................................................................... 

Nummer exploitatievergunning:............................................................................................................ 

Handtekening automatenexploitant     Handtekening aanvrager 

Plaats: Datum: Plaats: Datum:  

Het verstrekken van onjuiste gegevens kan leiden tot het weigeren van de gevraagde vergunning c.q. 
het intrekken van de verleende vergunning.  

Geeft u ons toestemming om het door u opgegeven e-mailadres te gebruiken voor correspondentie 
naar aanleiding van deze aanvraag? Ja Nee 
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