Reisekostenabrechnung

Verband fiir Kinder- und Jugendarbeit Sachsen-Anhalt

Entschieden fiir Christus

EC-Verband fir Kinder- und Jugendarbeit
Sachsen-Anhalt e.V.
Bilstringer Stral3e 42
39340 Haldensleben

Name:

Vorname:

Anschrift:

Anlass der Fahrt:

Beginn der Fahrt:

Ende der Fahrt:

Fahrstrecke von:

nach:

Fahrt mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln:

Beleg |Datum Angaben zum Beleg (Empfanger, Fahrstrecke, ...) Betrag
Summe:
Fahrt mit PKW:
von: nach: und zuriick
Notiz:
Gefahrene Km: x 0,20 € | Erstattungsbetrag:
Mit meiner Unterschrift bestétige ich die Richtigke it der Angaben.
Ort Datum Unterschrift

D Ich bitte um Erstattung und Uberweisung meiner Fahrtkosten auf folgende Bankverbindung:

Konto-Inhaber:

BLZ:

Konto-Nr:

Institut:

oder (bitte ankreuzen)

[] Quittung

Hiermit bestatige ich, den Betrag in Hohe von

{

€ bar erhalten zu haben

Ort Datum

Unterschrift

Buchungsvermerk:
Rechnerisch richtig:

Sachlich richtig:
Zur Zahlung angewiesen:




