TG HERFORD

UbungsleiterabreChnung TURNGEMEINDE HERFORD VON 1860 E.V.
Geschlecht O mannlich O weiblich

Fachabteilung/Fachbereich

Vorname

Nachname

Zusatzadresse

StraBe und Hausnr.

PLZ und Ort

Geburtsdatum

Qualifikation / gultig bis

Telefon privat

Telefon mobil

E-Mail

IBAN

BIC

Kreditinstitut

Kontoinhaber

Zeitraum von/bis

Gesamtstunden a 60 min It. Umseitigem

Nachweis

Vereinbarter Stundensatz

Zwischensumme

./. erhaltene Abschlagszahlungen

Auszahlungsbetrag

Datum/Unterschrift Ubungsleiter Datum/Unterschrift Abteilungs-/Fachbereichsleiter
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BIC WLAHDE44XXX
Postfach 2918 / 32019 Herford Registergericht: Nummer 21076
Telefon 05221/ 849 67 Amtsgericht Bad Oeynhausen
)) www.tgherford.de E-Mail info@tgherford.de Steuernummer: 5324/5790/0131




Stand 01/2023

TG HERFORD

UbunQSIeiter - StundennaChweis TURNGEMEINDE HERFORD VON 1860 E.V.

(Stunde = 60 Minuten) - dieser Nachweis ist jeder Ubungsleiterabrechnung beizufigen!
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Gesamtstunden
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