Floorballverband Schleswig-Holstein e.V. -
J .+~ Ifloorball

..+ 1schleswig-holstein

Antrag Forderung durch den FLV-SH

Angaben Antragssteller*in

Name: Vorname:

Anschrift:

Telefon: e-mail:

Bank:

IBAN:
Mitgliedsverein Team eines Einzelspieler*in eines
im FLV-SH Mitgliedsvereins Mitgliedsvereins

(Verein®) (Team) (Einzelspieler*in)

* Verein bitte grundsatzlich angeben.

Beantragte Forderposten

Datum | Art der Aufwendung Betrag [€]

Summe [€]

Originalbelege und ggf. weitere Erklarungen / Begriindungen anliegend

Ich bestétige, dass vorstehende und in den Anlagen gemachte Angaben der Wahrheit entsprechen.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller

Vorstehende Abrechnung wurde von mir gepriift und hiermit als sachlich richtig anerkannt.

Zahlungsfreigabe wird fiir folgenden Betrag erteilt [€]

Ort, Datum Unterschrift FLV-SH Vorstandsmitglied
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