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Die VERMITTLER

Bitte beachten Sie: Fur die
Erstattung der Reisekosten

Mitgliedsnummer:
(bitte stets angeben)

mussen It. Reisekostenord- REISEKOSTENABRECHNUNG
nung (Punkt 2.1) Originalbe-

lege vorgelegt werden.

Name, Vorname:

Anschrift:

Kontoverbindung: IBAN: | DE | | | ‘ | | ‘

BIC:

Bank:

Reiseanlass:

Reiseweg (von/bis):

Reisebeginn Tag/Zeit:

Reiseende Tag/Zeit:

Beleg- Durch Geschafts-

KOSTEN Betrag in € fuhrung auszufiillen | Anmerkungen

Verpflegungspauschale: EURO Ct. EURO Ct.

8 bis 24 Std.: 14,00 €
ab 24 Std.: 28,00 €

(00 bis 24 Uhr)

Ubernachtungskosten:

Frihsticksabzug:
(tatsachlich ausgewiesener Betrag auf Hotel- -
beleg, ansonsten -5,60€ pro Ubernachtung)
Fahrkosten:

Bahn / Flug

Taxi

Garage / Parkgebuhr

Sonstiges Junioren 100 00

PKW km x 0,30 €

Summe: 100 00

Ort, Datum: Ort, Datum:
Unterschrift: Geprilft:

Senden an: reisen@bvk.de

1 Beachten Sie, dass nach Ziffer 3.1 der BVK-Reisekosten- und Spesenordnung nur die Kosten fiir das jeweils preisgiinstigste
Verkehrsmittel erstattet werden kénnen. Kosten fur Flugreisen werden nur bei einer Entfernung von ber 400 km erstattet.
Kosten fir den Einsatz des privaten PKWs werden nur bei erheblicher Zeitersparnis, Taxikosten nur bei schlechter Erreichbarkeit
des Reiseziels mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln oder bei erheblicher Zeitersparnis erstattet.
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