
Reisekostenrechnung

Name: ………………………………………………………………………………….........................

Vorname: ………………………………………………………………………………………………….....

Wohnort: ……………………………………………………………………………………………………...

Straße / Hausnr.: ……………………………………………………………………………………………………

1. Grund der Reise: …………………………………………………………………………………………..

2. Beginn der Reise in:………………………………………………………………………………............
(Angabe nur erforderlich, wenn die Reise nicht am Wohnort beginnt.)

3. Zielort der Reise …………………………………………………………………………………………...

4. Beginn der Reise: Am ……………………….. um ……………………….. Uhr.

5. Ende der Reise: Am ………………………….. um ………………………. Uhr.

6. Mitnahme der Kollegin / des Kollegen

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

von …………………………………………………………………………………………………………..

7. Zahlungsweg

Konto:……………………………………………………………………………………………………….

Kreditinstitut: ……………………………………………………………………………………………….

Bankleitzahl: ……………………………………………………………………………………………….

Folgende Beträge werden erstattet:

Tagegeld eintägige Reisen 17,- €
Tagegeld mehrtägige Reisen 20,- €
je km egal welches Verkehrsmittel (km werden vom Rechnungsführer berechnet) 0,25 €
für die Mitnahme eines Kollegen je km 0,10 €
Bei freier Unterkunft und Verpflegung entfällt das Tagegeld komplett.

Ort, Datum

………………………………………………………………….
Unterschrift


