  An die





Absender: __________________________
IFI gGmbH







Schmiedestraße 1




      __________________________
  26632 Ihlow Riepe




      __________________________
Erstattung von Fortbildungskosten
Sehr geehrte Damen und Herren,

Gem. Bewilligung vom __________ bitte ich hiermit um Erstattung der bewilligten Kosten für die 
Fortbildung (Name) ____________________________________
vom (Datum) _________________ in Höhe von ____________ €.
(Die Originalrechnung/en und eine Kopie der Teilnahmebescheinigung 
sind diesem Schreiben beigefügt.)

Ich bitte um Überweisung auf mein Konto 
Kreditinstitut: 
________________________________________________

IBAN:

________________________________________________
_____________________

         Datum
Mit freundlichen Grüßen

_____________________

         Unterschrift

