
      VfL Oldesloe von 1862 e.V.

Reisekostenabrechnung 
Vorstand Abt.Leiter/Trainer

Fortbildung sonstiges 

Abteilung: 
Vor- und Zuname: 
Straße: 
Wohnort: 
E-Mail:

Zweck der Reise: 

Seminar 

Austragungsort: 
Anreise am:  
Rückreise am: 

Erstattung km Betrag/€ 
PKW 0,60 €/km 

Bahn/Bus - - 
Übernachtung - - 

Gesamtbetrag/€ 

Datum/Unterschrift Teilnehmer Datum/Unterschrift Abteilungsleitung

Mitfahrer Anzahl: 0,03 €/km

Vorname/Name des/r Mitfahrer:

Dieser Antrag ist mit den Originalbelegen dem Vorstand vorzulegen. 

Hinweis: Erstattung maximal 50 % der Kosten.

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Vom Vorstand auszufüllen

Genehmigt = _________________ € _________________________________________________
Datum/Unterschrift Vorstand

Auszahlung durch die Abteilung___________________________
(Erstattung am Jahresende durch den Vorstand)
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