SCB Horrem e.V.
UL/UH-Abrechnung

Vorname / Nachname:

Stral’e / Hausnummer:

PLZ / Ort:
Abrechnung fiir den Zeitraum von / am bis
Vom UL/UH auszufiillen Vom Vorstand auszufiillen
Gruppen- | UL | UH | Info | Anzahl Stunden | Gesamt-
nummer (1) 1) 1(@2) Tage pro Tag stunden Euro/h Euro KST

(1) Bitte ankreuzen: UL Ubungsleiter/in, UH Ubungshelfer/in

(2) Info: V: Vertretung, H: Heimspiele, A: Auswartsspiele betrag:

Uberweisungs-

O Bankverbindung ist bekannt

Bankverbindung
IBAN

D E

Zu dieser Abrechnung habe ich die aktuelle Teilnehmerliste an den Vorstand iibergeben. Aus Datenschutzgriinden

(Deutscher Datenschutz) darf dies nur in Papierform erfolgen.

Die aufgefiihrten Stunden habe ich selbst geleistet. Mir ist bekannt, dass
der ausgezahlte Betrag als selbststéandige Einkunft im Sinne des
Einkommenssteuergesetzes gilt und einschlieRlich der evtl.
entstehenden Sozialversicherungspflicht zu meinen Lasten geht.

Ich versichere die Richtigkeit der Angaben.

Datum Unterschrift
Vorstand
Teilnehmerliste vorhanden
Geprift und Gberwiesen
Datum Unterschrift

Formular giiltig ab 15.11.2024



