
Geschäftsstelle:  
Telefonnummer:  
Fax:  
E-Mail:
Internet:

In der Au 1, 96260 Weismain 
0951/97458737 
09575/9814880 
geschaeftsstelle@amtstierarzt.de 
www.amtstierarzt.de 

Dr. Christian Cegla 
Jagststr. 9 
67117 Limburgerhof 

Vizepräsident und Kassenführer 
Tel.: 06236-48451 
Fax: 06236-670801 
Mobil: 0152-22864251 
Email: christian.cegla@amtstierarzt.de

Landesverband: 

Name des Kassenführers: 

Straße, PLZ, 

Ort: 

Telefon:  Fax: 

Bank: 

IBAN: BIC: 

Mail: 

Erstattung Teilnahme erweiterte Vorstandssitzung (150,00€ je Sitzung) Euro 

1. HbJ. in 2. HbJ. in 

Unterstützung Fortbildungen der Landesverbände (Beschluss erw. Vorstandssitzung 2/2015) 

Titel der Fortbildung: 

Veranstaltungsort (Adresse): 

Sockelbetrag Euro   100,00 

Anzahl der teilnehmenden Mitglieder Anzahl 

Erstattungsbetrag teilnehmende Mitglieder (2,50€ je Mitglied)  Euro 

Summe: Euro 

_________________________________________________________________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift 

Bitte Belege beifügen! – Bitte nicht zusammenheften! 
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