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SPESENABRECHNUNG 
(gemäss aktuellem Spesenreglement) 

 
Name, Vorname:   
 
Adresse, Ort:   
 
Gutschrift auf Konto:  Bank / Post:   
 
 Konto-Nr. / IBAN:   
 
Gesamtbetrag:   
 
 
Meine Spesen sind folgenden Konti zuzuordnen: 
 

a)  Einsatzgelder  Fr. _____________ 
 
b) Reisespesen / Hotel Fr. _____________ 
 
c)  Massagen Fr. _____________ 
 
d) Interne Anlässe Fr. _____________ 
 
e)  Trainingslager Fr. _____________ 
 
f)  Porti und Administration  Fr. _____________ 
  
g)  andere Ausgaben  Fr. _____________ 

 
Ausgaben (Zwischentotal)  Fr. _____________ 
 

h) Einnahmen  Fr. _____________ 
 
 
Gesamtbetrag Fr. _____________ 
 
 
Die Belege sämtlicher Ausgaben / Einnahmen liegen dieser Abrechnung bei.  
 
 
 
Ort, Datum:   Unterschrift:   
 
 
Die Abrechnung ist zu senden an: Michael Küng, Talstrasse 4c, 5630 Muri 

 
 
visiert:    bezahlt:   


