
      
 

Stundennachweis für ÜbungsleiterInnen/ÜbungsleiterhelferInnen 
mit monatlichen Pauschalzahlungen 

 

Sparte / Gruppe:  

Abrechnung Quartal:  

Nachname, Vorname: 
 

 

 
Datum Übungstätigkeit von / bis Uhr = Stunden 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

Summe Stunden =

 
 
Richtigkeit dieser Abrechnung wird bestätigt: 
 
 
 
 
Datum,                                                                             Unterschrift 
 

MTV  Hohenkirchen
von 1867 e.V.
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