Reisekostenrechnung Eingang:

Name, Vorname: E-Mail Adresse:
Dienststelle (Name und Anschrift der Schule): Bankverbindung
BIC:
IBAN:

bei (Bank/Sparkasse):
Telefon:

Vollstandige Privatanschrift (Str., Hausnr. , PLZ, Ort):

Waéhrend der Dienstreise bestand Anspruch auf
Trennungsentschadigung:

jald nein (]
Ich besitze ein/fe [] Monatsticket [ ] Jobticket
Ich habe einen Abschlag in Héhe von EUR erhalten. | Preisstufe
Bahncard [125 [150 1100
Anmerkungen:

Kosten-Aufstellung (§§ 4 -8 LRKG) auf Blatt 2: Nur tatsachliche und Ihnen personlich entstandene Aufwendungen ein-
tragen!

Begriindungen (z.B. Taxi-’/Anhanger-/Hotelkosten) / Erlauterungen (z.B. Fahrroute bei erhdhten km-Angaben), Namen
Mitfahrer bzw. Bezeichnung Dienstgut:

Bei Fahrten im Rahmen von allgemeinen Dienstreisegenehmigungen (ADRG):

[ Ich bestitige, dass es sich um notwendige Dienstreisen im Rahmen der erteilten allgemeinen Dienstreise-
genehmigungen vom handelt.

Bei Fahrten im Rahmen von Einzeldienstreisegenehmigungen:

Bitte die Dienstreisegenehmigung in Kopie dem Antrag beifiigen.

Bitte fiillen Sie den Antrag vollstandig aus und fiigen die Ich versichere die Richtigkeit meiner Angaben.
Genehmigung/en bzw. die Abordnungsverfiigung/en bei. Die eingesetzten Auslagen sind mir wirklich entstanden.

Die Originalbelege sind mdglichst beizufligen.

Datum Unterschrift Antragsteller

Die Richtigkeit der Angaben wird bestatigt.

Datum Unterschrift der Schulleitung




Anlage 1 zur Reisekostenrechnung

*W =Wohnort *D = Dienstort **F = Frihstick **M = Mittagessen

**A = Abendessen

**( = Ubernachtung

***Begriindung auf Vorblatt

Nr. |Reiseantritt |ab Riickkehr an Geschaftsort/e mit Adresse |Fortbil- \unentgeltliche |Beh6r- |Km mit Km mit Km mit |Auslagen |Km der
Dauer und Art des dung Verpfl./Ubern.** |\denkan- |Privat- Zweirad KFZ- (OPNY, Mitnah-
Dienstgeschiftes tine PKW (Hin- |(Hin- und |Anhédnger|Hotelko- |me (Mit-
(§6(3) |und Riickfahrt) |*** sten, fahrer,
LRKG) |Riickfahrt) Parken Dienst-
etc. ***) g ut***)
Datum / Uhrzeit |\ W* D* \Datum / Uhrzeit |W* D* ja F* M* A* (* ja km Km Km Euro km
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