
Fakultät Soziale Arbeit Anschrift Wohnort: 

Name / StudentIn / Matr.Nr. / Sem. ………………………………….. 

………………………………….. ……………….. …………………

An die  
Hochschulverwaltung  Landshut, den ………………… 

Service Finanzen 

am:Exkursion ……………………………………………………………… ……………………….. 

Lehrkraft: ……………………………………………………………………………………………. 

Hiermit bitte ich Sie, mir die 

O Fahrtkosten mit dem Stadtbus/Zug/Flug (Ticket/Belege bitte beilegen), 

(Strecke/Haltestelle) bis vonam …………..………. ………….……..…… ………..…………… ……

O Fahrtkosten mit dem eigenen PKW (Erklärung des Fahrzeughalters vor Antritt unterzeichnet einreichen)

gefahrene Kilometer / Hin- und Rückfahrt insgesamt ………………………………………………… 

Genaue Adresse des Zielorts: 

Genaue Adressangabe des Abfahrtsorts: ……………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………….. ………

 Namen der Mitfahrer*innen (Bahnticket oder PKW)

……………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………. 

O Sonstiges (Bsp. Tagungsgebühr) 

………………………………………………………………………………………………. 

auf folgendes Konto zu erstatten: 

Name / Vorname: …………………………………………………….. 

Kreditinstitut:  …………………………………………………….. 

IBAN:  …………………………………………………….. 

BIC:  ……………………………………………………… 

Unterschrift / StudentIn ……………………………………………………. 


	Name  StudentIn  MatrNr  Sem: 
	Anschrift Wohnort 1: 
	Anschrift Wohnort 2: 
	Landshut den: 
	Lehrkraft: 
	gefahrene Kilometer  Hinund Rückfahrt insgesamt: 
	Genaue Adressangabe des Abfahrtsorts: 
	Genaue Adresse des Zielorts: 
	Namen der Mitfahrer Bahnticket oder PKW 1: 
	Namen der Mitfahrer Bahnticket oder PKW 2: 
	Sonstiges Bsp Tagungsgebühr: 
	Name  Vorname: 
	Kreditinstitut 1: 
	Exkurionsziel eintragen: 
	Datum: 
	Abfahrtsort / Bahnhof: 
	Zielort / Ziel-Bahnhof: 
	IBAN: 
	BIC: 


