
Name:  _________________________________________

Auflistung der Ausgaben 

Datum Lieferant/ Geschäft Was? Zweck / Gruppe Betrag €

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

Summe:

Hiermit bestätige ich, dass ich die o. g. Artikel für die FeG Schönbach angeschafft
habe und die entsprechenden Originalbelege beigefügt sind.

Datum:____________________ Unterschrift: _________________________________________

Die Begleichung der gelisteten Ausgaben wünsche ich wie folgt:
Bitte nur eine Sache ankreuzen und sonst zwei Zettel verwenden

  bitte überweisen an:
Name/ Kontoinhaber

IBAN

Bank     

  bitte gegen Spende buchen

Antrag auf Erstattung von Auslagen

Die Belege und das unterschriebene Formular bitte 
per E-Mail an 1kassierer@feg-schoenbach.de  senden


