Ubungsleiterabrechnung
TSV Selistedt

Abteilung:

Gruppe:

Name:

Vorname:

Telefon:

Funktion im Verein:

Lizenz:

Zeitraum der Abrechnung:

Folgende Einheiten wurden durchgefiihrt:

Datum Zeit Datum Zeit Datum Zeit

Einheiten gesamt: X €/Einheit = €

Ich versichere, dass ich alle Angaben wahrheitsgemiB gemacht habe, und dass ich aus der Tatigkeit als Ubungsleiter
gem. § 3 Nr. 26 EStG insgesamt pro Jahr nicht mehr als 2.100,00 Euro erhalte. Sollten meine Einnahmen, incl. Einnahmen
bei anderen Vereinen, 2.100,00 Euro liberschreiten, werde ich dieses dem TSV Sellstedt unverziiglich mitteilen.

Unterschrift des Ubungsleiters:

Bestatigung (Abteilungsleiter, Kassenwartin, Vorsitzender):

Ich bitte um Uberweisung auf mein Konto.

Kontonummer: Bankleitzahl:

Name des Kreditinstitutes:

Selistedt, den




