
   Vid faktura skicka via mail till: 
Skaraborg (Seniorer)   faktura@sv.se 
Grönelundsgatan 4   Faktura adress: 

521 38 Falköping   SV Skaraborg 1402 

    Ref: (förening och datum) 

Enhet 5023 FE 7326 Scancloud 

831 90 Östersund 

 

  Arvode och reseräkning 

Namn:…………………………………………………………………………………… 

Adress:…………………………………………………………………………………. 

Postadress:…………………………………………………………………………… 

Tfn:………………………………………………………………………………………… 

Personnr:………………………………………………………………………………. 

Kontonr. Inkl. clearingnr:……………………………………………………….. 

Plats/arrangör:………………………………………………………………………. 

Datum:………………… Kl………………… Antal besökare:………………. 

Arvode:…………………. (vi drar skatt med 30%) 

Reseersättning med egen bil, antal km………… x 1,85=………….. 

(annat färdsätt bifoga kvitto)  

 

Datum och ort:……………………………………………………………………. 

Underskrift:………………………………………………………………………… 

Tack för din medverkan. 

Skicka in det till ovan adress, eller till: 

yvonne.bergman@sv.se  helena.homberg@sv.se 

Yvonne Bergman Lundin  Helena Holmberg 

070 352 27 09   070 855 30 13   
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