
Name: ___________________________________      Lippetal, den  
 
Vorname:__________________________________ 
 
Adresse:___________________________________ 
 
Telefon: ___________________________________ 
 
LZ. / LG. ___________________________________ 
 
 
Gemeindeverwaltung Lippetal 
Bahnhofstr. 7 
59510 Lippetal 
 
 
 
Lehrgangsentschädigung 
 
An folgendem Lehrgang habe ich teilgenommen: 
 
 
Lehrgangsart       Ausbildungsort 
 
_________________________________   ___________________________ 
 
Ausbildungstag            Abwesenheit    Ausbildungstag   Abwesenheit 
 
      Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden       Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden 

_____________         □                      □   ____________          □                         □ 
         Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden       Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden 

_____________         □                      □   ____________          □                         □ 
         Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden       Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden 

_____________         □                      □   ____________          □                         □ 
         Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden       Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden 

_____________         □                      □   ____________          □                         □ 
        Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden       Mehr als 8 Stunden      Weniger als 8 Stunden 

_____________         □                      □   ____________          □                         □ 
 
 
Zum Lehrgangsort bin ich: 
 
O mit Dienstfahrzeug der Feuerwehr gefahren 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
O mit eigenem PKW gefahren    gefahrene km  _______km 

(einfache Strecke) 
 
 
Zahl der mitgenommenen Feuerwehrangehörige: _________________________________ 
 
 
Die Teilnahmebescheinigung füge ich bei. 
 
 
Ich bitte die Entschädigung auf folgendes Konto zu erstatten. 
 
IBAN: _____  ______  _______  _______  ___ 
 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 
 
 



Gemeinde Lippetal       Lippetal, den  
Bahnhofstraße 7 
59510 Lippetal  
 
 
 
Nach dem Beschluss des Rates der Gemeinde Lippetal vom 27.09.2009 ist folgende Entschädigung zu 
zahlen: 
 
 

Lehrgangsentschädigung je Lehrgangstag mit mehr als 8 Stunden Abwesenheit  
 
Ort der Ausbildung  Anzahl der Tage  Tagessatz   Betrag 
 
 
 
 
 
 
 

Lehrgangsentschädigung je Lehrgangstag mit weniger als 8 Stunden Abwesenheit 
 
Ort der Ausbildung  Anzahl der Tage  Tagessatz   Betrag 
 
 
 
 
 
 

Fahrtkostenentschädigung 
 
Datum     Entfernung km x 0,30 €/km   Betrag 
 
 
 
 
 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
 
 
 
Anordnung über  _____________ €  erlassen.  (Sachkonto 541201) 
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