
Turebergs friidrott - Ledare 2024  
  
Namn:  Personnummer: 

Mailadress: Mobilnummer: 

Bank: Clearingnummer: 

Kontonummer: Kontohavare (om annan än du själv): 

100 kr/pass   
 

Datum Dag  Fr o m  T o m  Antal pass Träningsgrupp 

            

            

            

      

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

        
*Totalsumma kronor:      
      

* Ifylles utav träningsansvarig.    
 

 

 

 


