
Übungsleiterabrechnung

Name: _______________________________________

Abteilung: _______________________________________

Anzahl der geleisteten Stunden (siehe Nachweis) ___________ Stunden

Abrechnungssatz**

Ohne Lizenz O (8,00€ / Stunde) C-Lizenz O (10,00€ / Stunde)

B-Lizenz O (12,50€ / Stunde) A-Lizenz O (15;00€ / Stunde)

Gesamtbetrag (Anzahl Stunden x Stundensatz in €) ____________€

Bitte das Guthaben auf folgendes Konto überweisen**:

Konto (IBAN): DE_________________________________________

Geldinstitut: ____________________________________________

Cadenberge, ____________________________________________

Unterschrift ____________________________________________

*der Stundennachweis muss vollständig und unterschrieben vorliegen
** Lizenzinhaber legen unaufgefordert eine Kopie der Lizenz vor 
***es erfolgt nur dann eine Auszahlung, wenn der Nachweis zum Übungsleiterfreibetrag vorliegt.


