
____________________________________________________Name	 	

____________________________________________________Reiseanlass	 	

__________________________________Entfernung (Hin- und Rückfahrt) 
  km

__________________Entfernungspauschale zu € 0,30 / km
 € 


__________________Tagegelder zu € 12,– / Tag
 € 


__________________Übernachtungen laut beiliegenden Belegen
 € 


__________________Strassenbenutzungsgebühren laut Belegen
 € 


__________________
 Summe
 € 


_________________________________________________Datum, Unterschrift 	

___________________ __________________Überweisung auf  Konto Nr. 
  BLZ 


Bei Postversand diese Abrechnung bitte senden an: Michael Oswald, Laintalstr. 5, 82481 Mittenwald.

Deutscher Ultraleicht-Segelflugverband e.V.
Mitglied des Deutschen Aero Club (DAeC)

Reisekostenabrechnung

Haarhausen 60	

 Eingetragen im Vereinsregister	

 Konto:
42279 Wuppertal	

 beim Amtsgericht Kiel	

 Sparkasse Mittelholstein
Telefon	

 +49 (0)202 25 22 307	

 unter VR 695 RD	

 BLZ 214 500 00
Internet	

www.dulsv.de	

 Steuer-Nr. DE 19 290 82040	

 Konto-Nr. 213 50 76


