VfB Vacha 1919 e.V. — Abteilung Volleyball

Antrag auf Fahrtkostenerstattung

NaMeE, VOINAME ... e
amtl. Kennzeichen: ........ccccovvenn.
die Fahrt von: .......occovvvieeiieinn. NACKN: oo und zurlck.

GrUNA el Fant e e e

Die Erstattung der Fahrtkosten erfolgt unbar.

Abrechnung

........................ gefahrene Kilometer: ........................ € (-,70€ / km)

Gesamtbetrag: ..........ccoennnee €

Ich versichere, dass die von mir in Rechnung gestellten Fahrtkosten der Richtigkeit entsprechen
und bitte um Uberweisung auf folgendes Konto:

Kontonummer: e
Bankleitzahl:

Institut:

Datum/ Unterschrift:

Sachlich und rechnerisch richtig!

Datum/ Unterschrift: .............cocoeviiiiinnnis

Uberweisung: ................ €.

Datum/ Unterschrift des Schatzmeisters

Abgabe bis spatestens zum Ende des jeweiligen Halbjahres!
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