
 Träningskontrakt 

 
Häst 

Namn: __________________________Reg nr:______________ 

Född:________________ Färg och tecken:_________________ 

Far:________________________Mor:____________________ 

Ankomst datum:_________ Beräknad träningstid:_____________ 

Övrig information: 

__________________________________________________ 

__________________________________________________ 

__________________________________________________ 

  

Ägare 

Namn:_____________________________________________ 

Adress:____________________________________________ 

Postnr:________________Post ort:______________________ 

Tel1:______________________ Tel2:____________________ 

E-post:_____________________________________________ 

 

I samband med detta avtals tecknande förbinder sig undertecknad hästägare att 

ansvara för de kostnader som träningen innebär. Per månad debiteras f n 4.500 

kr (inkl moms 900 kr). Avgiften skall betalas månadsvis utan anmaning och den 

totala skulden skall vara reglerad innan hästen avhämtas. 

 



GRIM Islandshästar AB. Hållsta 10440. 761 72  Norrtälje. Org nr. 556708-4933. 

Tel 073-352 09 15. Bankkonto SEB 5231-10 406 77. 

Vi har f-skattsedel, ansvarsförsäkring. Styrelsens säte Norrtälje. 
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Vi ansvarar för att din häst får bästa möjliga omvårdnad och träning under sin 

tid. Hästägaren ansvarar för att hästen inte visar någon symptom på smittosam 

sjukdom samt att den är regelbundet avmaskad och vaccinerad. 

Skulle hästen behöva veterinärvård kontaktar vi ägaren först. Vid akut fall tar vi 

dock omedelbar kontakt med veterinär. Ägaren står för hästens försäkring och 

alla kostnader. Alla kostnader förknippade med hästen skall vara betalda innan 

hästen lämnar gården. 

 

_________________   ___________________ 

Marica Westerholm   HÄSTÄGARE 

GRIM ISLANDSHÄSTAR AB 

ORG NR 556708-4933 

BG 5965-6744 

Tel. 070-225 48 71 

Email: marica@grimislandshastar.se

 

 

Bilaga:  kopia på hästpass, kopia på vaccinationsintyg 
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