Abrechnung Klassenfahrt/Tagesausflug

die,,
Briicke

Siidwestfalen
gGmbH

Name Schiler:

Name begleitende Schulassistenz:

Ansprechpartner Schule:

Kontakt (Telefon/E-Mail):

Reiseziel:

Zeitraum der Fahrt:

Abfahrtszeit / geplante Rickankunftszeit:

Fur die 0.g. Fahrt entstehen folgende Kosten:
(Hier ist die gesonderte Auflistung der Verpflegung in jedem Fall notwendig!)

Kosten Unterbringung in €:

Kosten Fahrt, Eintritte etc. in €:

Kosten Verpflegung in €:

Sonstige Kosten in €:

Gesamtbetrag in €:

Der Gesamtbetrag ist auf folgendes Konto zu Giberweisen:

Kontoinhaber:

IBAN:
Unterschrift Schule, Stempel Unterschrift Schulassistenz
- Abschnitt wird von Tréager ausgefullt -
EP CP VK
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