
LEVERANTÖRSBREV

A Lundgren Smide AB, org 556196-6390

Fakturainformation samt e-postadress för inskanning

FAKTURORNA SKA SOM PDF till:

faktura@smide.com

OBSERVERA att denna mejladress (faktura@smide.com) endast gäller fakturor med
tillhörande underlag. Skicka därför inte fakturafrågor, orderbekräftelser eller påminnelser
till fakturaadressen.

Fakturaadress på pdf fakturan

A Lundgren Smide AB

Kivra 556196-6390

106 31 Stockholm

Utformning av e-post

● Fakturan måste skickas med som bilaga i PDF-format i mailet.
● E-postadressen måste stå i Till / To-fältet, ej i CC / kopia – fältet
● Endast en faktura per fil.
● Är fakturan flersidig måste dessa sidor sammanfogas till en fil innan den bifogas i mailet.
● Bilagor till fakturan måste vara inkluderade (inbäddade) i fakturafilen (PDF-filen). De

kan inte skickas som separata filer till fakturan i mejlet.
● Skriven information och fritext i mailet kommer inte att behandlas.
● Mottagarens fakturaadress måste finnas på fakturan på precis samma sätt som på

fysiska fakturor som skickas med post.

_____________________________________________________________________________________________
Postadress Besöksadress: Org.nr: 556196-6390 Bankgiro: 200-0693
Kivra 556196-6390 Tornväktargränd 8 Momsreg-nr: SWIFT/BIC: SWEDSESS
106 31 Stockholm 168 59 Bromma SE556196639001 IBAN:

Godkänd för F-skatt SE4680000832796942233
Telefon: 08-68411800
E-post: info@smide.com
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KRAV PÅ FAKTURAINNEHÅLL
Fakturan ska innehålla nedanstående information:

● Fakturareferens Dvs den person som beställde fakturan. Referensen används för
att personen som beställde, ska kunna godkänna fakturan för betalning.

● Märkning med arbetsordernummer (AOXXXXX) ska alltid finnas på fakturan. Utan
arbetsordernummer kan vi inte behandla fakturan och den kommer returneras. Ett
femsiffrig arbetsordernummer inhämtas av beställaren.

● Typ av faktura (debet- eller kreditfaktura)
● Leverantörens namn, adress samt organisationsnummer/momsredovisningsnummer

eller VAT-nummer.
● Fakturanummer
● Fakturadatum
● Förfallodatum
● Totalt fakturabelopp
● Totalt momsbelopp samt momssats
● Bankgiro (eller plusgiro alt bankkonto)

Om ovanstående ej är uppfyllt kommer vi vid mottagande av faktura att returnera denna åter till
er för utställande av ny fullständig faktura.

Betalningsvillkor
Enligt överenskommelse, Alternativt accepteras 30 dagars betalningsvillkor.

Kravbrev eller annan information från er som leverantör
All annan information från er som leverantör ska mejlas till oss till info@smide.com

Alternativt skickas per post direkt till oss på adress:
A Lundgren Smide AB, Kivra 556196-6390, 106 31 Stockholm

Återkoppla gärna till oss vid eventuella frågor. Ring 08-684 118 00.
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Postadress Besöksadress: Org.nr: 556196-6390 Bankgiro: 200-0693
Kivra 556196-6390 Tornväktargränd 8 Momsreg-nr: SWIFT/BIC: SWEDSESS
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