
Brf. Lågängen Redovisning av arbetad tid

Namn: Datum:

Ersättning per timme: 250 kr

Datum Antal Utfört arbete Ersättning Konto

timmar kronor

0 kr

Summa: 0

Godkänd ………………………………………………………

Attest ………………………………………………………           ……………………………………………..


