Antrag auf Fahrtkostenerstattung

fur die Teilnahme an D der Sitzung des Kreiselternrates

D der Vorstandssitzung des Kreiselternrates

I_I

am in

teilgenommen als D Mitglied des Kreiselternrates
D stellvertretendes Mitglied

Schule Schulform

Vor- und Zuname

Postleitzahl, Wohnort, Stral3e, Hausnummer

Kontonummer Bankleitzahl und Name der Bank

benutztes Verkehrsmittel

Fahrtkosten fur 6ffentliche Verkehrsmittel
(Bitte Belege beiftigen)

Entfernung bei PKW-Nutzung (hin und zuriick)

Unterschrift (Mitglied) Unterschrift (Vorsitzende/r)

Der Fahrtkostenantrag ist mit dem Richtigkeitsvermerk der/s Vorsitzenden oder einer anderen hiermit
beauftragten Person beim

Landkreis Cuxhaven
Referat Schulen und Sport

27470 Cuxhaven

einzureichen.

Hinweis: Gemal Bundesreisekostengesetz betragt die Ausschlussfrist zur Vorlage der Fahrtkostenantrage sechs Monate.



