lamibbda

bundesverband

%

Erstattung von Auslagen

Bitte ausfullen, den Originalbeleg unten (ggf. hinten) anbringen (z.B. Klebeband
oder Tacker) und innerhalb von 14 Tagen (ab Belegdatum) einreichen an:

Jugendnetzwerk Lambda e.V.

Bundesgeschdaftsstelle
Am Sudhaus 2

(fUr Briefpost) Briefkasten 41

12053 Berlin

Vorname, Nachname:

Betrag:

€

Belegdatum:

FUr was wurde das Geld ausgelegt? Ggf. im Rahmen von welcher Veranstaltung?

O Bar erstattet am:

O Bitte tiberweisen an:

Name Kontoinhaber*in:

IBAN:

BIC:

Unterschrift:

Bitte Originalbeleg hier anbringen:
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