	
	  [image: image1.png]



[image: image2.png]Bildungswerk Berlin
der Heinrich-Bé11-Stiftung






Kottbusser Damm 72

10967 Berlin 

Tel. 030-612 60 74

Fax 030-618 30 11

Reisekostenerstattung/ Reisekostenzuschuss

Den Rechnungen müssen Fahr- u. Flugscheine im Original beigefügt werden. 

Sonst ist keine Erstattung möglich.

Name:      ___________________________________________   Tel.  ___________________

Anschrift:____________________________________________________________________

reiste nach Berlin zur Veranstaltung: _____________________________________________

Als
O   Referentln               O   TeilnehmerIn

Warum wurde ein Auto für die Fahrt verwendet?:

(Fahrten mit dem Auto müssen immer begründet werden).............................................................................................

Per:
O   Auto von:

________________________


      Kennzeichen:
________________________


      einfache Strecke:
________ Km x 2x 0,20  EUR


      Summe Reisekosten Auto:
___________________   EUR


        (max. 130,-Euro)


O   Bundesbahn (Kl.2) von:
________________________


      Reisekosten:
___________________   EUR


O   Flugzeug von:
________________________


      Flugkosten:
___________________   EUR


O   Bus/ÖPNV von:
________________________


      Reisekosten:
___________________   EUR

Höhe der Fahrtkostenerstattung/ des Fahrtkostenzuschusses insgesamt:

_________________  EURO,  in Worten (______________________________________)

Vorstehenden Betrag   O   habe ich heute erhalten   O   bitte ich zu überweisen auf das

Konto bei ____________________Kontonr:________________BLZ_________________

Berlin, den ___________________Unterschrift__________________________________

 ●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

Formular Reisekosten.doc
Bildungswerkangaben

Veranstaltungsnummer: ..........................

Sachlich richtig und festgestellt  Berlin, den______________ Unterschrift__________________

