Bitte schicken Sie dieses Formular ausgefüllt an / Please return this form to:

Sonja Adam
Universität Ulm, Abt. Neurologie
Oberer Eselsberg 45/1, 89081 Ulm, Germany
Phone: +49 731 500 63 101

Fax:     +49 731 500 63 082

Sonja.Adam@uni-ulm.de

Auszahlungsanordnung / Reimbursement Form
5. Deutschsprachiges Prüfarzttreffen 
Günzburg, Reisensburg, 02.-03. März 2009
Zahlungsempfänger / Recipient
	Name, Vorname /Surname, First Name:


	Kreditor (falls vorhanden) / Creditor (if available):



	Adresse / Address of account holder:


	Name & Adresse des Instituts , wenn der Betrag auf ein Konto des Institutes überwiesen werden soll/ Address of the Institution, if reimbursement is handeled with an account of the institution:



	Telefonnummer / Phone number:

	Faxnummer / Fax number:


Bankverbindung des Zahlungsempfängers / bank connection of the receiver:

SWIFT und IBAN müssen nur von Mitgliedern außerhalb Deutschlands ausgefüllt werden / SWIFT and IBAN must be filled out only from members outside Germany

	Geldinstitut / Bank:


	BLZ / Bank code:
	Konto-Nr. / Account number:

	Adresse des Geldinstituts / Address of the Bank:


	SWIFT :
	IBAN :




Buchhaltung zur Auszahlung / Accounting for reimbursement: *

zur Aktivierung der folgenden Excel-Tabelle bitte Doppelklick auf die Tabelle / to activate the excel sheet, please double click on the chart


[image: image1.emf]Sachkonto: Kostenstelle: Projekt:

Beschreibung 

/Expense 

Discription

Betrag / Amount:

Währung / 

Currency

Airfare €

Ground 

Transportation €

Accomodation €

Others €

Gesamtsumme / total expenses submitted:

0,00

€

* bitte die Belege beifügen / please add all receipts
Datum und Unterschrift / Date and Signature: _______________________________________
Dieser Teil wird von der Verwaltung ausgefüllt / Internal Accounting Use Only

	Verwendungszweck: 



	Ordnungsgemäße Kontierung

Rechnerisch richtig

Verg. Gruppe

Datum, Unterschrift 
	Sachlich richtig

Datum, Unterschrift
	Die Geschäftsbuchhaltung –Kasse – wird angewiesen, o.g. Betrag anzunehmen/ auszuzahlen und zu buchen
Datum, Unterschrift, Bez.d.anord. Stelle
	o.g. Anweisung wurde ordnungsgemäß ausgeführt und gebucht!

Geschäftsbuchhaltung –Kasse-

Datum, Kurzzeichen


_1235559539.xls
Tabelle1

		Sachkonto:		Kostenstelle:		Projekt:		Beschreibung /Expense Discription		Betrag / Amount:		Währung / Currency

								Airfare				€

								Ground Transportation				€

								Accomodation				€

								Others				€

		Gesamtsumme / total expenses submitted:								0.00		€






