
Referat / Verband      _________________________          Konto:      _________ 
 
Sammelfahrtkostenabrechnung  
 
Maßnahme:      _________________________________________ vom      __________ bis      __________ in      _________________ 
 
Name IBAN Fahrtstrecke Bus/ Bahn Privatfahrzeug Unterschrift 
 Bank:    Lt. beigefügten 

Beleg Km-Pauschale _____ €  
Anschrift BIC: von bis zurück € km €  

                                                 

                                                 

                                                 

                                                 

                                                 

                                                 

                                                 

GESAMTBETRAG            €  

 
 
Sachlich und rechnerisch richtig: Zur Zahlung angewiesen:   Überwiesen:    Vermerk Buchhaltung: 
 
 
_________________________  _______________________ ___  _________________________ _________________________ 
Datum, Unterschrift    Datum, Unterschrift     Datum, Unterschrift    Datum, Unterschrift 


	Sammelfahrtkostenabrechnung
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	Km-Pauschale _____ €

	BIC:

