Intyg om deltagande vid forrattning

Instans

Forrattning och forrattningsstalle

Datum och klockslag for forrattning

Namn pa deltagare samt kategori A eller B
Kategori
A B

[ 11

Utgar ersattning (satt ett kryss i rutan for ja eller nej)
JA

[ ]

NEJ

]

Ovriga upplysningar

Datum och underskrift for godkdnnande

Namnfoértydligande

Intyget bifogas som underlag till arvodesblanketten
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