[bookmark: _GoBack]Fort- und Weiterbildung für Lehrerinnen und Lehrer

Sachkostenformular

An die
Bezirksregierung Münster
- Dezernat 46.02 -
Domplatz 1 - 3
48128 Münster
Lehrerfort- und -weiterbildung

	Name des Antragstellers / der
Antragstellerin
	

	Vorname
	

	Privatadresse
	




	Privat-Telefon
	



hier: Sachkostenabrechnung
Maßnahme: 
Angebots-Nummer:

Anlage: Belege

Die von mir nachstehend aufgeführt verauslagten Beträge bitte ich zu überweisen auf mein Konto:

	IBAN-Nr.
	

	bei (Bank, Sparkasse, Postgiroamt)
	

	Falls Postgiroamt: dort angegebener Wohnort
	



	Beleg Nr.
	Datum
	Bezeichnung
	Betrag

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



	Summe:
	




Datum/ Unterschrift: 

Bitte beachten: Ohne Originalbelege ist eine Abrechnung nicht möglich.
