20922
N918.

@ bankgirot
e

INBETALNING/GIRERING _AVI

NAMN: PERSON NR: GRAD:

ADRESS: JAG TRANAR I: GRUPPEN:

POST NR: ORT: BETALNING AVSER TERMIN:
- TEN:
;’ OM DU FINNS MED | MEDLEMSLISTAN MEN HAR BYTT ADRESS M.M. KRYSSA HAR [:l
§ Betalningsavsandare (namn och postadress) Betalningsmottagare (endast namn)
(2]
3 Gavle Ju-Jutsu
5 Inbetalningsavgift
o (Ifylls av banken)

Fran bankgironr (vid girering) [Belopp kronor [ore Till bankgironr (ifylls alltid)
5343-8453
* .
# #

53438453 HA45H




