
Mandant Abrechnungsobjekt Konto

Einnahme-Anordnung
Betrag

Haushaltsjahr: 20_____

Anordnende Stelle:

Dieses Feld muss aus technischen
Gründen frei bleiben

Einzahler Name, Vorname:___________________________________________________________

Adresse:_____________________________________________________________________

PLZ, Ort:____________________________________________________________________

Telefon:_____________________________________________________________________

Betrag € __________________

Zahlungsweg /
Gegenkonto ________________________________________________________________________________

Gegenstand
der Einnahme

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

Datum: _____________________

sachlich und rechnerisch richtig Unterschrift der/des Anordnungsberechtigten

E
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