
 

TRANSITAVISERING till KGH  
(antal sidor inkl denna: ______) 

 

 

   Gods till Sverige / EU aviseras till:  Mail: orders.ss@kghcustoms.com     
  Fax: +46 526 285 30 
 
   Gods till Norge aviseras till: Mail: orders.ns@kghcustoms.com  
  Fax: +47 69 21 70 00 

 
Bilnummer: ___________________       Trailernummer: _______________________  
 
Gränspasseringsdatum: _________________       Ca tid:____________ 
 
 
Transiten skall Speditör:  __________________________________________ 
ställas till: 
 Adress:  ___________________________________________ 
    
 Ort: _______________________________________________ 
 
 Land:______________________________________________ 
 
 Tel: _______________________________________________ 
 
 
Transiten skall avslutas på tullstation: _______________________________________ 
Tullkontor ref. nr. finns på: www.europa.eu.int/comm/taxation_customs/dds/sv/csrdhome.htm 
 
 
Antal kolli: ___________                    Vikt:____________________ 
 
Varuslag:______________________  Värde: __________________ 
 
OBS!!! Fakturor och CMR skall bifogas vid avisering till KGH.  
 
 
Kostnaden för uppdraget (200 kr + 0,3% av varuvärdet, minimum 500 kr)  
skall betalas av oss. 
 
                     
Vi som uppdragsgivare tar fullt ansvar för att transiten blir avslutad.  
Skulle transiten av någon anledning inte bli avslutad tar vi på oss de eventuella 
kostnader som kan uppstå i samband med detta. 
 
Datum: _________________________________________________________ 
 
Företag: ________________________________________________________ 
 
Telefonnummer: _____________________________________________ 
 
Kontaktperson: __________________________________________________ 
 
Signatur:  _______________________________________________________ 
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