
Antragsformular 
zur 

Kostenerstattung 
 
Hiermit ersuche ich um Erstattung meiner wie folgt angeführten Kosten. Die Ergebnisse wurden 
bereits bekannt gegeben und auf der Homepage des ATS veröffentlicht. Die Zahlungsbelege 
werden gemeinsam mit diesem Formular gesammelt für das ganze Jahr per Email an die 
Finanzreferentin des ATS übermittelt.  
 
Meine Daten lauten: 
 

Vor- und Nachname:  

Name Bank:  

Kontobezeichnung:  

Kontonummer:  

 
Kostenaufstellung: 

 

Datum Beleg Art der Veranstaltung Betrag 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 
Datum:       Unterschrift: 
 
______________________________   _________________________________ 


