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Antrag Fahrtkostenerstattung
	Name:
	


	Fahrtziel:
	


	Datum der Fahrt:
	




Einfache Strecke in Km: _______  x  0,38€  =  _______ € 
o  Spieltag (siehe beigefügte Pauschalliste)
o  Schiedsrichtertätigkeit (siehe beigefügte Pauschalliste)
o  Sonstiges: ____________________________________

Bankverbindung:  
	Kontoinhaber:
	


	IBAN:
	


	BIC:
	






_________________________________          ____________________
  Datum, Unterschrift des Antragstellers		     Unterschrift Finanzwart
Pauschalliste der Fahrtkostenerstattung

	Verein
	Adresse
	Entfernung in Km

	Bayreuth
	Äußere Badstraße 7
	329

	Erlangen
	Spardorfer Strasse 79
	279

	Frankfurt
	Feldgerichtstraße 29
	247

	Freiburg
	Schwarzwaldstraße 187-189
	156

	Karlsruhe
	Adenauerring
	109

	Konstanz
	Schwaketenstr. 51
	144

	München
	Grasweg 67A
	246

	RheinNeckar/Heidelberg
	Tiergartenstraße 9
	159

	Stuttgart
	Guts-Muts-Weg
	41

	Würzburg
	Mergentheimer Straße 13c
	194
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