Abrechnungszeitraum:

Name:

Ubungsleiter-Abrechnung

Monat

Anschrift:

Bankverbindung:

BLZ: KontoNr.:
Aufstellung der geleisteten Ubungsstunden:
Datum Anzahl Sonstige Ausgaben (bitte OriginaI-Belege beingen)

Datum Verwendungszweck €

Gesamte Gesamte

Ubungsstunden: 0 Ausgaben: 0

Gesamtbetrag

Ubungsstunden: Uberweisungsbetrag:

Fur die Richtigkeit der Angaben:

Unterschrift Ubungsleiter

Stand 05/2014




