
Alegro e.V.  –  

Rückerstattung von allg. Ausgaben 
 

Vorname:  ......................................... Nachname: ...................................................... 

Adresse: ............................................................................................................................. 

Ausgabe(n): 

Zweck
1
 Datum der Auslage Betrag (in €) Anmerkungen 

    

    

    

    

    

 

Gesamtsumme:       € .............................. 

 

�
2
 Den Betrag von € ............................. habe ich bar erhalten. 

� Bitte überweise mir den Betrag von €...................... auf folgendes Konto: 

Kontonr: ..............................................  BLZ: ................................... 

Bank: ...................................................    KontoinhaberIn: .................................  

� Ich verzichte hiermit auf eine Erstattung der mir entstandenen Kosten in Höhe von 

€................... und stelle diesen Betrag dem Alegro e.V. als Spende zur Verfügung.  

 

Ich versichere die Richtigkeit der Angaben. Originalbelege sind beigefügt oder wurden 

vorgelegt
3
. 

Datum:  .....................................  Unterschrift:  ..........................................  

                                                 
1
 Zweck der Ausgaben können z.B. Visum, Impfung oder Materialausgaben sein. 

2
 Mehrfachankreuzungen möglich. 

3
 Belege bitte auf die Rückseite kleben.  


