
 
 
 
 
 
 
Stadt Osnabrück 
Fachbereich für Kinder, Jugendliche 
und Familien 
Familien- und Kinderservicebüro 
Postfach 44 60 
49034 Osnabrück 
 
 
 
 
 
Erstattung von Auslagen 
 

Name, Vorname  

Straße und Hausnummer  

Postleitzahl und Ort  

IBAN  

BIC  

Kreditinstitut  

Kontoinhaber*in  

 
Ich bitte um Erstattung meiner folgenden Auslagen: 
 

Grund der Auslagenerstattung (z. B. Teilnahmegebühr für Fortbildung) Betrag in Euro 

  

  

  

 
Die entsprechenden Nachweise mit den Zahlungsbelegen sind anliegend beigefügt. 
 
 
 
 
  
Ort, Datum, Unterschrift  


