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Auslagenabrechnung
Auszahlungsnachweis

Vom Anspruchsberechtigten deutlich in Druckbuchstaben oder mit Schreibmaschine auszufüllen !

Anspruchsberechtigter

Name              ..............................................    Vorname                ...................................................................

Konto-Nummer  .............................................. Bankleitzahl (BLZ) ..................................................................

Kreditinstitut      ...................................................................................................................................................

�   entstandene Auslagen für   �   erbrachte Leistungen

1) .................................................................................................................................... EUR …....................

2) .................................................................................................................................... EUR …....................

3) .................................................................................................................................... EUR …....................
  
4) .................................................................................................................................... EUR .......................

Gesamtbetrag aus 1) bis 4) : EUR .......................

Quittungen liegen bei ja   � nein   � 

Ich versichere ausdrücklich, dass alle von mir gemachten Angaben wahrheitsgemäß erfolgten.

     
............................................., den .............................. ..........................................................
               Ort                                           Datum       Unterschrift

Nur vom Vorstand deutlich in Druckbuchstaben oder mit Schreibmaschine auszufüllen!

Oben benannter Person wurde ein Gesamtbetrag von EUR .....................................

auf benanntes Konto überwiesen   � bar ausgezahlt   � 

Betrag überwiesen: Betrag erhalten:

Nordhausen, den ....................................... .................................... , den .........................

.................................................................... .......................................................................
KARATE-DO-KWAI NORDHAUSEN e.V.             Anspruchsberechtigter
          Unterschrift / Name / Funktion       Unterschrift / Name


