
R E S E R Ä K N I N G 
Svenska Brottningsdomarförbundet 

 

 
Namn       
 
Personnummer       
 
Gatuadress       
 
Postnummer           Ortnamn       
 

 

 

 

 

 

 
 
      
  Datum och mottagarens underskrift 
 
      
  Mottagarens bank-eller postgiro 

Aktivitet  Datum  
      

      

Färdväg  Biljetkostnader 
flyg, tåg, taxi,p-avg. 

Bil ersättning Belopp kr  
Antal km á-pris 

      
                        

Ersättning för logi  Antal nätter  á-kr  Belopp kr  

      
                  

Typ av ersättning (maters., arvode, trakt., etc.)  Antal dagar  á-kr  Belopp kr  
      

                  

Övriga styrkta utgifter Belopp kr  

      
      

Summa 
 

Att utbetala       


