
Domarersättning  

Inlämnad räkning    
(OBS!  Skriv tydligt) 
 
 

POOLSPEL                 
 
 

Ålder: _______________      Datum: ___________ 

 
 
 
Deltagande Lag:  __________________    __________________    __________________ 
  
 
 
                            __________________    __________________    __________________ 
  
 
 
 
Antal dömda matcher:  ___________st.      á kr per styck: ____________ kr/st.   
 
 
 
Total ersättning att erhålla:   ______________ kr.    
 
 
 
 

Uppgifter för utbetalning av ersättning: 
 
 
Namn:  ______________________________ Person nr:_______________-_______ 
                    Domaren 
 
Adress: ________________________  Post nr: __________ Ort: _______________ 
 
 
Telefon: ________________________ 
 
 
Bank: ____________________ Konto nr: ___________   ______________________ 
                                                                     Bankens Clearing nr.       Konto nummer 
 
 
Namnteckning Domare:  ________________________________________________ 
                                                               Namnteckningen  

 

_  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  
 
 
 
 
Namnteckning Ledare:  ________________________________________________ 
                                                             Ledare från Rimbo IF verifierar att räkningen är rätt ifylld och att beloppet stämmer. 

 

 

Namnförtydligande:      ___________________________   ____________________ 
                                                            Ledare RIF                                                                        Telefon 


