
Beställning av passerkort anställda 
Datum 

Tidsperiod 

Kostnadsställe 

Hus och våning 

Avd. och/eller grupp 

Rum 

Efternamn 

Personnummer 

E-mail

Mobil telefon 

Room number 

Underskrift av 
ansvarig/delegerad 

Namnförtydligande 

Kvittens 
Jag har tagit del av föreskrifter för tillträde till BMC och erkänner 
härmed 
Mottagandet av kort och kod. Kortet är personligt och får inte lånas ut. 
Eller lämnas till någon annan. Jag är också informerad om att min 
användning av kortet i passagesystemet registreras (loggas) 
löpande, detta accepteras med denna kvittens. 

Signatur:__________________________________________________ 

Förnamn
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