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Volkshochschule Miltenberg und Umgebung
Engelplatz 67, 63897 Miltenberg

Tel.: 09371/404-146, Fax: 09371/404-104
E-Mail: vhs@miltenberg.de
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_E-...__ Internet: www.vhs-miltenberg.de

Honorarabrechnung Rechnungsjahr: .....................

KUISHEEL: ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e eeabeaaaes Kursnummer: .......cccccoeeeeeeennnn.
(161 T=T1 (T £ () PSP PTPPO

Name, Vorname

B

BanKVErDINAUNG: ...t ettt e e e e s st e e e e e e abbee e e s bt et e e ebb e e e e nnneee

Name des Kreditinstitutes
KONONUMMET: oo BLZ: o

Ich versichere, dass ich den oben genannten Kurs zu folgenden Zeiten gehalten habe:

Datum Wochentag Uhrzeit Nur von der vhs
auszufillen
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Unterschrift des Kursleiters / der Kursleiterin

(nur von der vhs auszufillen)

Honorar: ., X € o, =€
(3500.416.00) Gesamtzahl der Dstd / TN Honorar je Dstd /TN

Fahrtkosten: ......ccvvvvveieeinnnnn, Xeeeeeerieeeeereeeeeneeeens x € 0,30 e
(3500.654.01) Anzahl der Kurstermine gefahrene km

Sachlich richtig und festgestellt: Auszahlungsbetrag: € ......ccceeecveeennnnene,

MIlteNDErg, oo Falligam: ..,



