Thüringer Tischtennis-Verband e.V.

Reisekostenabrechnung

Name:   




Vorname:
  
Amt: 
Straße, Nr.:




PLZ, Wohnort: 

Reisedauer:

Beginn am ___________________Uhr
Ende am: __________________Uhr




Beginn am ___________________Uhr
Ende am: __________________Uhr




Beginn am ___________________Uhr
Ende am: __________________Uhr

Reiseziel:

_____________________________________________________________

Reisezweck

_____________________________________________________________

Die Reise war genehmigt durch: ______________________________  am: ____________________

Kostenrechnung

Die Reise wurde durchgeführt mit:
( Bundesbahn, Bus

( privatem PKW






( Flugzeug, Schiff

( als Mitfahrer im PKW

Fahrtkosten mit der Bundesbahn, Bus, Flugzeug, Schiff


________________ EUR

Wegstreckenentschädigung

km mit PKW 
 EUR/km
________________ EUR






Km mit PKW 
 EUR/km
________________ EUR

____ Tagegeld a __________ EUR  ____ Tagegeld a ________ EUR

____ Tagegeld a __________ EUR  ____ Tagegeld a ________ EUR
________________ EUR

Übernachtungsgeld (Belege beifügen) ____  Nächte a ________ EUR
________________ EUR

Sonstige Kosten (erläutern, Belege beifügen)

____________________________________________________
________________ EUR

____________________________________________________
________________ EUR

____________________________________________________
________________ EUR

____________________________________________________
________________ EUR










________________ EUR
Die vorstehenden Angaben sind richtig und vollständig. Die Reisekostenvergütung bitte ich auf mein nachstehendes Konto einzuzahlen / zu verrechnen.

_______________________________________________________________________________

BLZ



Konto



Geldinstitut

_______________________________________________________________________________

______________________________



____________________________

Ort, Datum






Unterschrift

Sachlich richtig:





Empfangsbestätigung bei Barzahlung

__________________________


______________________________

Ort, Datum







Unterschrift

_______________________________


Buchung

Unterschrift

	
	
	Konto
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	Bezahlt am:______________________
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	  _______________________________
	
	
	
	

	                 Unterschrift
	
	Gebucht
	
	


