
Auslagenabrechnung für Tätigkeiten 
im Kreuzbund Stadtverband Bingen 

Kalenderjahr 202_ 

(Vorname, Name, Gruppe) 

DE__ __   __ __ __ __    __ __ __ __    __ __ __ __    __ __ __ __   __ __ 
(Bankverbindung IBAN) 

F A H R T K O S T E N
Datum Anlass (z.B. EV, Seminar) und Wegstrecke von … bis …  KM 0,35 €/ km Beleg Nr. 

GESAMT Fahrtkosten

A U S L A G E N

Datum z.B. Seminargebühren, Kauf von Büromaterialien, Postwertzeichen etc. Betrag (€) Beleg Nr. 

GESAMT Auslagen

Summen-Zusammenstellung:

Fahrtkosten Gesamt

Auslagen Gesamt

G E S AM T

Ich bitte um Überweisung auf mein o. g. Konto. 

Bingen, den 
(Unterschrift) 

Bitte evtl. Belege im Original bzw. als Kopie beifügen. 


