
 

 

Abrechnung der Übernachtungskosten 
 
 
für Studienjahr ___________________ 
 
 

Name und Anschrift: 

 

Grund der Übernachtung:  

Name der Unterkunft  

Termine   

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 
Abrechnung: 
 

Anzahl der Übernachtungen, à € 30,00  

Summe der Übernachtungskosten: € 

 
HINWEIS: Bitte mit dieser Abrechnung die Originalrechnung einreichen, wenn nicht 

in der Gästewohnung der HfM übernachtet wurde. Die Originale erhalten Sie 
nach Abrechnung zurück. 

 
Hiermit versichere ich an Eides Staat, dass mir obenstehende Übernachtungskosten 
entstanden sind. Diese Kosten sind von mir bei anderen Vertragspartnern nicht mit 
verrechnet worden, auch nicht anteilig. 
 
__________________________    ______________________ 
Datum        Unterschrift Lehrkraft 
 
_________________________ 
sachlich richtig 
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