
––

Declaratieformulier

Naam: .………………………………………………..

Adres: .………………………………………………..

Postcode en woonplaats: …………………………………………………

Telefoonnummer: …………………………………………………

E-mailadres: …………………………………………………

IBAN-rekeningnummer: …………………………………………………

Specificatie declaratie: …………………………………………………

…………………………………………………

…………………………………………………

…………………………………………………

In te vullen door de penningmeester: …………………………………………………

…………………………………………………

…………………………………………………

Totaal bedrag: € ……………………

Uitbetaling vindt uitsluitend plaats als bonnen en/of rekeningen als bijlagen zijn toegevoegd.

Uitbetaling reiskosten vindt plaats tegen een tarief van € 0,19/km of kosten openbaar vervoer 2e klas.

Handtekening declarant: Plaats en datum:

………………………………… ………………………………..

Handtekening bestuurslid: Plaats en datum:

………………………………… ………………………………..

*Alleen voor trainers

Dit formulier en de bijlagen kunt u opsturen aan de boekhouding van LOShbo:
Per post: LOShbo p/a Goodwills, E. Belinfantestraat 2, 3207 HA Spijkenisse
Per e-mail: penningmeester@loshbo.nl
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