
* Bitte nur die erstattungsfähige Höchstkilometergrenze von 150 Kilometern einfach berücksichtigen. 

 

  Fahrkosten gesamt: 

Gesamtbetrag: 

 

________________      ___________________               __________________________          
(Vorname)                (Nachname)                                                   (IBAN) 
 

______________________________________                __________________________          
(Straße)                              (BIC – nur bei Auslandsverbindungen angeben) 
 

___________                 ___________________               __________________________          
(PLZ)                 (Ort)                    (Name des Kreditinstituts) 
                                

 
             

An die 
Justizvollzugsanstalt Straubing 
- Wirtschaftsverwaltung - 
Äußere Passauer Straße 90 
 
94315 Straubing 

 
 
 
Abrechnung der Auslagen für ehrenamtliche Tätigkeiten im ___ Quartal 20___ 
zum JMS vom 25.03.2019 – Gz. 4439 – VII a – 7200/09, 3122.2.0-J  
 
Wichtiger Hinweis: Die Abrechnung der Auslagen ist aus verwaltungsorganisatorischen Gründen jeweils 
nach jedem Quartalsende bei der Justizvollzugsanstalt Straubing einzureichen. 

 
Ich versichere die Richtigkeit meiner Angaben: _______________   _____________________________ 

              (Ort, Datum)                         (Unterschrift des/der ehrenamtlichen Betreuers/in) 
 
 
Für die Justizvollzugsanstalt intern: 
 

 
1. Ref. 3 PS m.d.B.u. sachliche Bestätigung der angegebenen Termine des Betreuers: 

 

______________________      ______________________________ 
(Datum)                                                        (Unterschrift des Bediensteten Ref. 3 PS) 

 
2. weiter an Ref. 3 WV z.w.V.  

Name des Gefangenen 
 

Besuchstermin 
 

Mit dem privaten PKW 
zurückgelegte Kilometer* 

Entstandene Kosten: 

DB II. Klasse (Ticket bitte beilegen) 
Privat-PKW 0,25 €/km 

    

    

    

    

    

    

    

    

 

Gegen Vorlage von Belegen können Postgebühren erstattet werden. 
 

Anzahl Pakete:__ Anzahl Briefe:__ Anzahl Postkarten:__   Postgebühren gesamt: 

 

 

 


