Identifikationsnummer
L Katholische X ~ "
K G junge Gemeinde (erd vom Buro aUSger”t):
Ditzesanverband Berlin

Abrechnungsformular (intern)

flr Ausgaben des Diézesanverbandes der Katholischen jungen Gemeinde

Name:

Anlass:

Geschaft/Firma:

Rechnungsdatum:

Zweck: [ Verpflegung (auch Getranke) [ Fahrtkosten (auch Tankkosten) [ Unterkunft

[0 Honorar [ Materialanschaffung [ sonstiges (wenn ja, was )

Ich bitte um Erstattung meiner Auslagen auf folgendes Konto.

IBAN: O bereits bekannte IBAN nutzen

Budget Betragin € Verwendungszweck

Summe:

Datum, Unterschrift:

(Bei Verpflegung) Teilnehmende:

falls notwendig, bitte auf der Riickseite weiterschreiben!

Von der Geschaftsfiihrung Giberprift:

Datum, Unterschrift:

Katholische junge Gemeinde Internet: www.kjg-berlin.de Telefon: 030 756 903 53
Di6zesanverband Berlin Email: buero@kjg.berlin.de Fax: 030756 903 70
WaldemarstraRe 8-10

10999 Berlin

Seitelvonl



