
[bookmark: Dropdown1]	
[bookmark: Dropdown2]An den Kreisvorstand der	Mandat: 
[bookmark: Text1]Kreisgruppe Göttingen im VdRBw e.V.	Name: Vorname Name
[bookmark: Text2]Bahnhofsallee 5	Adresse: Straße Hausnummer
[bookmark: Text3]37181 Göttingen	PLZ Ort
[bookmark: Text4]	Telefon: Festnetznummer
[bookmark: Text5]oder per E-Mail an:	Mobil: Mobilfunknummer
[bookmark: Text6]ralfgehrke@reserveniedersachsen.de	E-Mail: E-Mail-Adresse


	Datum: 02.08.2018

Antrag auf Erstattung von Reisekosten im Rahmen der Verbandsarbeit

Antragsteller:

	Ich beantrage die Erstattung von Reise-, bzw. Fahrtkosten für:
Anlass: Anlass der Fahrt, bzw der Reise
	[bookmark: Text8]am: Datum der Reise

	[bookmark: Text9]Strecke: (von - über- nach und zurück)
	

	[bookmark: Kontrollkästchen1][bookmark: Text10]Reisemittel:	|_|	Privates Kfz mit Kennzeichen	     
[bookmark: Text11]			Gesamtstrecke gefahrene km:	      x 0,30 €  =
	
[bookmark: Text12]                0,00 €

	[bookmark: Kontrollkästchen2]		|_|   ÖPNV (Bahn, Bus, etc.)  lt. beigefügter Belege
	[bookmark: Text13]                           €

	Nebenkosten (bspw. Übernachtungen und andere Auslagen mit beigefügten Belegen):

	[bookmark: Text14]      €

	[bookmark: Kontrollkästchen3]Abzüge:		|_|	Ich habe keine Erstattung von anderer Stelle erhalten.
[bookmark: Kontrollkästchen4]		|_|	Von anderer Stelle wurde mir Kosten in Höhe von:
	[bookmark: Text15]      €

	Gesamtbetrag:
	[bookmark: Text16]0,00 €

	
	

	Ich bitte um Erstattung der Kosten auf folgendes Konto:

	

	[bookmark: Text17]	IBAN:	IBAN-Nummer 22 stellig
[bookmark: Text18]	BIC:	BIC-Nummer (z.B. NOLADE21NOM)
[bookmark: Text19]	bei:	Name Kreditinstitut

	

	
Für die Richtigkeit der Angaben:                                                 
			Unterschrift Antragsteller

	

Prüfvermerk Kreiskassenwart:


	[bookmark: Text20]Erstattung i.H. v.:       € bewilligt.

[bookmark: Text21][bookmark: _GoBack]01.01.2018
Datum              Unterschrift KrKassW
	Ggf. Sichtvermerk f.d.R.d.A.


Unterschrift Kreisvorsitzender o.V.i.A.
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