
LEICHTATHLETIK-VEREIN GERA  E.V.
Postfach  1432 ,  07504  Gera

Leichtathletik-Verein Gera e. V. Vorsitzender: Torsten Blau Amtsgericht Gera, VR 281477
Postanschrift: Telefon: 0176/13434836 Steuer-Nr.:161/141/49547
Postfach 1432, 07504 Gera E-Mail: info@lv-gera.de Bankverbindung: Sparkasse Gera-Greiz

IBAN: DE96 8305 0000 0014 1881 98

Reisekostenabrechnung (bei Fahrt zum Wettkampf durch den Trainer / Kampfrichter bzw. Wett-
kampfhelfer oder Mitnahme eines Trainers Kampfrichters bzw. Wettkampfhelfers und weiterer Sportler)

Name, Vorname: ......................................................................................................................

Mitreisende Personen: ......................................................................................................................

......................................................................................................................

......................................................................................................................

Reiseziel: ……………………………………………………

Beginn der Reise am ................................. um .............................   Uhr

Ende der Reise am ................................. um .............................   Uhr

Zweck der Reise: ............................................................................................................................................

Genehmigt: ...………………………………………………………. Datum:………………………

Fahrtkosten: Bitte wählen Sie die preisgünstigste Variante.

PKW (Wohnort – Zielort – Wohnort)

Benutzung eines eigenen PKW .................. km à 0,30 € EUR.…...............

sonstige Fahrtkosten (kurze Begründung) EUR....................

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

Summe der Ausgaben EUR.....................

Ich versichere die Richtigkeit und Vollständigkeit vorstehender Angaben.

Gera, ..................................... ………..……………………………..
Unterschrift

Den Betrag in Höhe von …….………. EUR erbitte ich auf mein Konto

IBAN:    DE IIIII zu überweisen.

Gera, ..................................... ………..……………………………..
Unterschrift

Micha
Schreibmaschine
Hofwiesenpark 6, 07548 Gera

Micha
Schreibmaschine
Hofwiesenpark 6, 07548 Gera
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