
En häst: Företrädaren erhåller två ”Hästägarekort - STC” utan kostnad. Kan köpa till max fyra
Regionala hästägarekort á 600:- inkl moms, till registrerad hästägare eller nära anhörig.
Beträffande bolagsägda hästar skall bolagsbevis bifogas. (Gäller vid nybildning eller ändring).

Flera hästar: Företrädaren erhåller fyra ”Hästägarekort - STC” utan kostnad. Kan köpa till max fyra
Regionala hästägarekort á 600:- inkl. moms, till registrerad hästägare eller nära anhörig.
Beträffande bolagsägda hästar skall bolagsbevis bifogas. Vid flera hästar räcker det att namnge 
två hästar på blanketten.

Hästägarekort - STC berättigar till fri entré till publikplats på Sveriges samtliga travbanor för en person, samt
till hemmabanans stallbacke.

Regionalt hästägarekort berättigar till fri entré till publikplats samtliga tävlingsdagar på AX, HD, VG och Å
samt till hemmabanans stallbacke. (Foto erfordras ej till regionalt hästägarekort).

Kostnaden för beställda extrakort debiteras företrädaren via STC:s avräkning.

Obs! Du som redan har hästägarekort för 2009 skall skicka med det. För Dig som söker nytt kort, skall foto
bifogas ansökan. Du kan med fördel maila fotografiet till charlotta.blixt@aby.travsport.se

Foto bifogas ansökan                            Foto skickas via mail  

Inför 2010 ska samtliga kort bytas ut, varför handläggningstiden till 
en början kan vara lite längre än normalt.

ANSÖKAN OM

HÄSTÄGAREKORT 2010

Hästens namn................................................................Tränarens namn........................................................

Hästens namn................................................................Tränarens namn........................................................

Hästägarekort  - STC Regionalt hästägarekort

Skicka in ansökan till ÅbyTravet, Box 133, 431 22 Mölndal. 
Märk kuvertet: Hästägarekort

Namn...................................................................
Adress..................................................................
Postadress...........................................................
Tel nr....................................................................

Namn...................................................................
Adress..................................................................
Postadress...........................................................
Tel nr....................................................................

Namn...................................................................
Adress..................................................................
Postadress...........................................................
Tel nr....................................................................

Namn...................................................................
Adress..................................................................
Postadress...........................................................
Tel nr....................................................................

Namn...................................................................
Adress..................................................................
Postadress...........................................................
Tel nr....................................................................

Namn...................................................................
Adress..................................................................
Postadress...........................................................
Tel nr....................................................................

Namn...................................................................
Adress..................................................................
Postadress...........................................................
Tel nr....................................................................

Namn...................................................................
Adress..................................................................
Postadress...........................................................
Tel nr....................................................................


