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Ausbildung der Rechtsreferendarinnen und Rechtsreferendare in der Verwaltung;
Antrag auf Reisekostenvergütung


	Name, Vorname
[bookmark: Text3]     
	ZBV-Personalnummer
[bookmark: Text2]     

	Straße, Wohnort
[bookmark: Text4]     
	Bankverbindung (IBAN + BIC)
[bookmark: Text5]     

	Ausbildungsstelle/Dienstort
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	Bitte ankreuzen:
[bookmark: Kontrollkästchen1]Private Bahncard vorhanden	|_|	Ja	|_|	Nein
[bookmark: Kontrollkästchen2]Dienstl. Bahncard erstattet	|_|	Ja	|_|	Nein
[bookmark: Kontrollkästchen3]Semesterticket vorhanden	|_|	Ja	|_|	Nein




Ich bestätige die Richtigkeit meiner Angaben:

	Ort, Datum
	Unterschrift Referendarin/Referendar

	     ,       
	





Sachlich richtig

	Ort, Datum
	Unterschrift, Dienstbezeichnung
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	Datum der
Reise
	Beginn
und
Ende
der Reise
	Reiseverlauf




(Abfahrtsort, AG-Ort,
Ankunftsort)
	Grund der
Reise


(Einführungsseminar(ES),
Arbeitsgemein-schaft(AG),
Klausur (KL))
	Mitfahrer
bei mir


(Name, Abholort)
	Ich war
Mitfahrer bei


(Name, Abfahrtsort)
	Fahrt mit PKW/
Motorrad

(Hin- und
Rückfahrt/km)
	Fahrt mit öffentl.
Verkehrs-mitteln
(Hin-u.Rückfahrt/€ Beleg ist beigefügt)
	Nebenkosten


(z.B. Parkgebühr,
Beleg ist beigefügt)
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