Honung – en naturprodukt – material för skolorna 

Skolan / skolorna: 

1._________________________________________________________________________________________

2._________________________________________________________________________________________

3._________________________________________________________________________________________

Klass/-er (stadium/-er) : 1._______    2. ________      3.________  Elevantal :  1. ______ 2. _______ 3. _______

Föreläsningsdag                  Antal lektioner  Klasslärarens underskrift

1.



2.



3.



Detta material har framställts med medel insamlade hos biodlarna i form av marknadsföringsavgifter  (1,50 euro / samhälle) och av Jord- och skogsbruksminsteriet tilldelat sk. Nationellt mf-stöd.

Du har väl också betalat din medlemsavgfit (innehåller marknadsföringsavgiften) för detta år? 

Faktureringsblankett gällande vederlag för skolföreläsningar inom projektet Honung – en naturprodukt 

(Obs.! Fakturan BÖR ALLTID innehålla uppgifter om antal elever i klassen/klasserna samt klasslärarens underskrift) 

Medelst denna blankett faktureras vederlaget 30 euro/undervisningstimme för delgiven undervisning enligt Honung – en naturprodukt – materialet på ovannämnd skola. Fakturan sänds direkt till förbundet  (SML ry – FBF rf, Kaserngatan 26 C 34, 00130 Helsingfors). Ersättningen sänds direkt till föredragshållaren. 

Alla punkter på blanketten bör fyllas i och fakturan sändas direkt till FBF:s kansli inom en månad från föreläsningen, dock senast den 15.12.2009.  Om fakturan saknar information om antal elever samt klasslärarens underskrift äger FBF rätt att innehålla ersättningen. Skattekort behöver ej bifogas.

Summa föreläsningsvederlag, som skall erläggas:___________________ €

(Vederlaget är 30 euro/hållen timme undervisning.)

Skatte- och kontaktuppgifter (Vi uppskattar mycket, om du anger riktigt bankkontonummer etc. ):

Föreläsarens namn: _________________________________________________________________

Adress: ______________________________________________  Telefon: _____________________

Fullständigt socialskyddssignum:  ____________-________  (obligatorisk!) 

Beskattningskommun: _____________________________ Skatte- % för biinkomster: _________

Bankförbindelse: ____________________________________________________________________

Föreläsarens underskrift: ______/______ 200__   _______________________________________

