MTV Hohenkirchen

von 1867 e.V.

Auslagen und/oder Fahrtkostenersatzabrechnung

Sparte / Gruppe:

Nachname,
Vorname:

| ] Bitte auf das bekannte Konto tberweisen!

Name der Bank + BIC
(8 oder 11 Stellen)

Meine IBAN
DE__ | I I I I

Datum Art der Auslagen (Belege beifligen!) Betrag

Summe Auslagen

Gefahrene km fir die Teilnahme an
einer auswartigen Sitzung/Tagung/
Fortbildungsveranstaltung oder einem X 0,30 €

Auswartsspiel fur UL: pro km =

Richtigkeit dieser Abrechnung wird bestatigt:

Datum, Unterschrift

Gesamtsumme:
Uberwiesen am:




