Regglisweiler

Aufwandsentschadigung

fur den Zeitraum bis

Name:

Anschrift:

Abteilung/Gruppe:

Funktionar(in): 1 nein [ ja, Amt:

Folgende Kosten sind mir aus meiner Tatigkeit als Ubungsleiter(in) bzw. Funktionar(in) im
0. g. Zeitraum entstanden:

Fahrten zu Lehrgangen, Wettkampfen, Veranstaltungen:

km x 0,30 € €

abzgl. Ersatz vom Verein €
Gesamt

Telefonkosten (pauschal)

Sonstiges

a day dh o dh

Gesamtbetrag der Aufwendungen

Die Kosten ergeben sich aus den von mir aufgefiihrten Aufzeichnungen (siehe Anlage).

] Ich beantrage die Auszahlung auf mein Konto:

Kontonummer: BLZ:

Name der Bank:

FuUr die Richtigkeit der Angaben:

Datum Unterschrift

] Hiermit erklare ich den freiwilligen Verzicht auf meine Aufwandsentschadigung im oben
genannten Zeitraum. Der Betrag soll fur satzungsgemafie Zwecke als Spende verwendet
werden. Uber den Betrag bitte ich um Erteilung einer Zuwendungsbestéatigung als
Aufwandsverzicht.

Datum Unterschrift

Datum/Kenntnisnahme Abteilungs-/Jugendleitung erfasst/ausbezahlt/Bescheinigung erstellt
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