
REISEKOSTENABRECHNUNG vom ____________ bis ___________
Name

Folgende Fahrten habe ich mit meinem privaten Fahrzeug für den TSV 1909 Gersthofen e.V. durchgeführt:

Anschrift

Datum Anlass der Reise/Tätigkeit Reiseziel/Ort gefahrene Abwesen- Verpflegungs-
km Abfahrt Ankunft heitsdauer pauschale Datum/Unterschrift Antragsteller

Abteilung:

Die Richtigkeit der Angaben geprüft und
genehmigt:

Datum/Unterschrift Abteilungsleiter

AL-Name in Druckbuchstaben

Bankverbindung Antragsteller:

Konto-Nr.:

BLZ:

Bank-Name:

x km-Pauschale (PKW max. 0,30 €/Motorrad max. 0,13€)

Fahrdienstleistungen Verpflegungsmehraufwendungen

Abwesenheit

Summe gefahrene km: Summe Verpflegung:

Kosten lt. Rückseite

Summe Fahrdienstleistungen:
Zahlbetrag


