Absender:
Zahlungen sind zu leisten an:

.......................................................................................
Kontoinhaber: .........................................................................


........................................................................................
IBAN: …………………………………...........................................
...............................................................................
BIC:  .................................................................................

Bank: .........................................................................................

                      - Bitte   v o l l s t ä n d i g   ausfüllen -               


Verwendungsnachweis zur Fortbildungsveranstaltung für Presbyterien
Ort der Durchführung: ........................................................................................................................................

vom: ........................... 20........    ...................Uhr              bis: ............................. 20........    ......................Uhr

An der Fortbildung nahmen insgesamt …… Pfarrer/innen, …… Presbyter/innen und …… andere 
ehrenamtlich Tätige teil.
Thema: ...............................................................................................................................................................

Ausgaben:

Pädagogische Kosten:

Honorarkosten Referenten:
......................................€
Fahrtkosten Referenten:
......................................€
Name der/des Referenten/In:
………..…………………..............................
.
Wir versichern, dass die Ausgaben in der oben aufgeführten Höhe entstanden sind 
(Belege befinden sich beim Pfarramt).

...........................................................................
...........................................................................................

(Ort, Datum)
(Unterschrift der/des Vorsitzenden/ stellvertretenden/m Vorsitzende/n)

      (wird von der Evangelischen Arbeitsstelle ausgefüllt)
Nach den Richtlinien zur Bezuschussung von Fortbildungsveranstaltungen für Presbyterien werden bewilligt:

Zuschuss für....... Teilnehmende und …… Tag/e
.....................................€


Zuschuss zu den pädagogischen Kosten

.................................... €


Zuschuss insgesamt:

.................................... €
Sachlich und rechnerisch richtig: 
Kaiserslautern, .........................................
Durchgeführtes Programm zum Nachweis der Unterrichtsstunden:
	Datum
	Uhrzeit

von - bis
	Ustd.
	Thema
	ggf. Referent/in

	
	
	
	
	


Teilnahmeliste

	Nr.
	Vor- und Zuname
	Wohnort
	Geb.Dat.
	Funktion
	Unterschrift
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An die Evangelische Arbeitsstelle Bildung und Gesellschaft


Presbyteriumsfortbildungen


Frau Sonja Pfeiffer


Unionstrasse 1


67657 Kaiserslautern 
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Stand Januar 2021, Evangelische Arbeitsstelle Bildung und Gesellschaft Kaiserslautern


