Name:

Rechnungswesen

PFADFINDERINNEN UND

Auslagenabrechnung vcp @ VERBAND CHRISTLICHER

PFADFINDER

Kontoinhaber:

IBAN:
Datum Kostenart Gremium/Seminar Betrag
Gesamtbetrag
Bitte original Belege beilegen!
Kostenart: - Bewirtung - Buromaterial -U.S. W.

- Porto

- Zeitschriften/Blcher
(Reisekosten sind nicht (iber dieses Formular abzurechnen)

Datum

Unterschrift

Stand 10/2018




