
 Svensk Travsport B2023 
 

 
 
 
 
 
 
 

Svensk Travsport AB 
Box 20151, 161 02 BROMMA 
Telefon/Phone +46 8 475 27 00 (kundtj./support) 
 
 
 
Häst/Horse 

Namn/Name Månad och år/Month and year Tävlingsdag(ar)/date(s) of race(s) 

 
Kunduppgifter/Customer Details 

Namn/Bolag/Name/Company Personnummer/Date of birth Organisationsnummer/Reg. No. 

Gatuadress/Address Postadress/Postal address Land/Country 

Telefon/Phone VAT-nummer/VAT number 

E-post/E-mail 

 
Jag vill ha mitt/bolagets tillgodohavande insatt på nedanstående konto som tar emot svensk valuta/ 
Please transfer my funds to the following account that accept swedish currency 

Kontoinnehavarens namn/Name of account holder 

Bic-code/Bic code IBAN-nummer/IBAN No. 

Bankens namn/Name of the bank 

 

Underskrift(er)/Signature(s) (För bolag ska firmatecknare skriva under. Bifoga en kopia av bolagsbeviset./ 
For companies all persons authorized to sign must sign this form. Enclose a copy of the certificate of registration.) 

Namnteckning(ar)/Signature(s) Datum/Date 

Namnförtydligande(n)/Print name(s) 

 
Blanketten skickas till/The form has to be sent to Svensk Travsport AB, Ekonomiavdelningen, Box 20151, 161 02 
Bromma, Sweden eller/or kundtjanst@travsport.se. 
 

Observera att en kopia av körkort/pass/annan godkänd id-handling tillhörande den som skriver under 
anmälan samt hästens certifikat (endast för utomnordiska hästar) ska bifogas.  Beloppet som utbetalas är 
efter avdrag för kostnader i samband med starten. Please note that a copy of ID/Passport for the person who signs this 
form and a certificate for the horse (if it is registered outside the Nordic countries) should be enclosed .The amount payed out is 
after deducted fees in connection with the race.  
 
 
 
 
 
 
 
 
För Svensk Travsports anteckningar/For office use only 

Inkommet Registrerat Signatur 

 
ANSÖKAN OM UTBETALNING AV 

PRISPENGAR/REQUEST FOR TRANSFER 
OF EARNINGS 

 
OBS! En blankett per häst och månad ska skickas in/Please note that you 
need to send one form per horse and month. 
 
Till anmälan ska även en kopia av körkort/pass/annan godkänd id-handling 
tillhörande den som skriver under anmälan samt hästens certifikat (endast för 
utomnordiska hästar) bifogas. 
Please enclose a copy of ID/Passport for the person who signs this form and a 
certificate for the horse (if it is registered outside the Nordic countries). 

 



 Svensk Travsport B2023 
 

 
KOPIA 

AV ID-HANDLING/COPY OF  
 

ID/PASSPORT 
 

 
 
Svensk Travsport AB 
 Box 20151, 161 02 BROMMA 
Telefon/Phone +46 8 475 27 00 (kundtj./support) 
 
Regler och anvisningar/Rules and instructions: 
• Tillsammans med blanketten ska bifogas en kopia på godkända id-handlingar för samtliga personer som 

undertecknat som behöriga firmatecknare för fullmaktsgivare. Copies of approved ID/Passports for all persons 
who signed the form as qualified signatory by power of attorney should be enclosed. 

• Kontrollera att underskrift samt personnummer syns tydligt på kopian. Check that the signature and date of birth 
are clear and legible on the copy.  

• Godkända ID-handlingar är svenskt körkort, svenskt ID-kort, svenskt pass, EU-pass utfärdat från och med 1 
september 2006 och pass utfärdat av Island, Liechtenstein, Norge eller Schweiz från och med 1 september 2006. 
Pass från övriga länder accepteras under förutsättning att äktheten inte kan ifrågasättas. Approved ID´s are 
Swedish drivers licenses, Swedish ID-cards, Swedish passports, EU-passports not issued before September 1st 
2006 and passports issued by Iceland, Liechtenstein, Norway or Switzerland not issued before September 1st 
2006. Passports from other countries can be accepted provided that the authenticity can´t be questioned.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
        Information om Svensk Travsports hantering av personuppgifter finns beskrivet på travsport.se/integritetspolicy. 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

Placera ID-handling/-ar här och kopiera sedan blanketten/ 
Put the ID/passport here and copy the form. 
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