
A N T R A G   A U F   K O S T E N R Ü C K E R S T A T T U N G 

 
 

  

Name, Vorname: 

E-Mail/Telefonnummer:

Funktion: 

Ich beantrage eine Kostenrückerstattung für folgende 
Ausgaben: 

Beleg Nr. Begründung Betrag 

€ 

€ 

€ 

€ 

€ 

Erstattungsbetrag:   € 

Ich bitte um Überweisung des Erstattungsbetrags auf folgendes Konto: 

Kontoinhaber:  

IBAN: 

BIC: 

(bei deutschen Konten nicht notwendig) 

Ort, Datum Unterschrift 
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