
An: KAB Diözesanverband Würzburg e.V., Kürschnerhof 2, 97070 Würzburg

F a h r t k o s t e n  -  A b r e c h n u n g

Name:
Vorname, Nachname, ggfs. Anschrift

Anlass:
bitte genaue Bezeichnung (z.B. Sitzung/Veranstaltung/Aktionskreis etc.) und Datum angeben

Für den vorbezeichneten Anlass mache ich hiermit Fahrtkosten wie folgt geltend:

O PKW: Fahrtstrecke insgesamt km à 0,30 € = ,      €

1. MitfahrerIn: für km = ,      €
Name

2. MitfahrerIn: für km = ,      €
Name

3. MitfahrerIn: für km = ,      €
Name

4. MitfahrerIn: für km = ,      €
Name

O Bahnfahrt: è , € = ,      €

O sonstige: è , € = ,      €
bitte genaue Bezeichnung und Gesamtbetrag angeben sowie Original-Belege beifügen

Den Gesamtbetrag bitte ich zu überweisen auf:
Erstattung = ,      €

bekanntes KontoO

O Bank: IBAN:

BIC:

O Ich spende meine Fahrtkosten dem KAB-Diözesanverband Würzburg e. V. 
Spendenquittung:   Ja   O      Nein   O

Datum: Unterschrift: 

zu
tr

ef
fe

nd
es

 b
it

te
 a

nk
re

uz
en

 x
 o

de
r 

au
sf

ül
le

n 
__

__
_

die grauen Felder
bitte nicht ausfüllen

à 0,02 €

à 0,02 €

à 0,02 €

à 0,02 €

 bitte Betrag angeben und Original-Fahrscheine beifügen

(von Buchhaltung auszufüllen)

Betrag

Konto

Kostenträger

Gebucht

Kontierung:

Beleg-Nr.

Sachlich & rechn.richtig
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