
REDOVISNING JOURVERKSAMHET 

 

 
DATUM:________________________     

     

JOURANSVARIG:________________     

 

MEDLEMSAVGIFTER:  1000:-/familj OBS skriv upp samtliga familjemedlemmar             

 
Namn  Adress   Pers.nr  Tfn.nr 

 

 ________________________________________________________________________ 

 

_________________________________________________________________________ 

 

_________________________________________________________________________ 

 

_________________________________________________________________________ 

 

_________________________________________________________________________ 

 

Träningsavgifter  

50:- upp till 85 cc 100:- 125cc och uppåt   200:-/sidovagn  

200:-/quadcross 50:-  Fiddy (lilla banan)    

 

 

 

 

 

 

Kioskförsäljning: 

 

 

 

 

 

Underskrift av jouransvarig     

    

 

Lappen och pengarna läggs i ett kuvert och läggs i värdeboxen på väggen  

Växelkassa (övre skåpet höger om spisen) Lämnas kvar med 300:- (mynt och 

sedlar) 

Antal Summa 

Summa 

Totalt 


