
Kostnadsersättning

Rotary Distrikt 2360 
c/o Britt Inger Andersson 
Klockestensvägen 5
44135 ALINGSÅS

Efternamn Förnamn Adress Postnr

Distrikt/grupp Bank Clearingnummer Bankkonto

Utläggs ändamål

Datum Ver.nr. Typ av kostnad Antal Kilometer Ersättning

a´ 1,85 Kronor

Kom ihåg - bifoga originalkvitton, biljetter mm fästa S:a SEK

på A4-papper i kronologisk ordning och med ver.nr.

Granskad och godkänd

Datum: 

Underskrift

Attest för utbetalning

Orgnr: 802496-6379

Ort

2360

Ersättningsunderlag
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