113

Turnverein ,Eintracht
Diersburg e.V.

1 r gegrindet 1912

TV Diersburg e.V. _.‘I/‘ lz;'&l‘ x @ ]“E

REISE-/'SPESENBERICHT

Name:

Strale:

PLZ / Ort:

Funktion:

Grund der Reise:

Datum der Reise: Zielort:

O Auto

Strecke (von-bis):

km (hin und zurtck): x (Anzahl Autos) x 0,20 €

= Summe €
O Bahn / Bus (Beleg beiftigen) = Summe €
O Sonstiges (Beleg beiftigen) = Summe €
Bemerkungen:

Uberweisung an (Name Kontoinhaber):

Kreditinstitut: BIC:

IBAN: DE

Ort: Datum: Unterschrift:

Erstattung fiir Fortbildungen und Wettkampfe ab einer Entfernung von 30 km (einfache Strecke) / nur fiir Ubungsleiter und
Wettkampfbegleiter, nicht fir Mitfahrer und Eltern.

Reisekostenabrechnung.doc



