G SHTV 2 EE

Schleswig-Holsteinischer Turnverband e.V.

Schleswig-Holsteinischer Turnverband e.V.

Wettkampfabrechnung
Wetthkampf: ...t eaa s ss s s e s e s aa s s s s e s e e s ass s s s e e aeanssssssnes sunnses
Datum: .....ccccceiiirirnnnnnniiiininnnnnn. L0 T N
| Kosten
1) Tagesgelder u. Reisekosten Tagegeld:  ......... Euro
fiir Organisation u. Durchfiihrung KM D e Euro = ... Euro

2) Kampfrichterentschadigung

einschl. Reisekosten (Vordruck) e Euro

3) Kosten Siegerehrung L. Euro
4) Verwaltungskosten (Papier, Matrizen) e Euro
5) Sonstiges e Euro
Gesamtaufwand Euro

Il Einnahmen

1) Erhaltener Vorschuss e Euro
2) Meldegelder It. Quittungen .. Euro
3) Sonstige Einnahmen (Aufgabenbuch) . Euro
Gesamteinnahmen Euro

lll Abrechnung
Gesamtaufwand = ... Euro
Gesamteinnahme = ... Euro
Unterschiedsbetrag* Euro

*Der Unterschiedsbetrag wurde in bar abgerechnet / auf das Konto IBAN DE76 2139 0008
0002 5275 10 uberwiesen.

* Den entstandenen Fehlbetrag bitte auf mein Konto IBAN: .........oooiiiieie i
Uberweisen. Quittungen und Belege beifligen.

Unterschrift fur die Richtigkeit der Angaben

VR Bank zwischen den Meeren eG, IBAN: DE76 2139 0008 0002527510  Steuernummer: 11-294-8165  Glaubiger-ID: DE79ZZZ00000577831

02/2023
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