
Navn:
Adresse:
Postnummer / By:
Fødselsdato:
Udbetales til din NemKonto

Dato / periode:
Beskrivelse af ydelsen:

Beløb DKr
Kørsel i egen bil Antal km: á kr. 3,81
Egen bils registreringsnr.
Kørt fra (adresse)
Kørt til (adresse)
Taxa (bilag eller foto vedlagt)
Flybillet (bilag eller foto vedlagt)
Kørsel i tog (bilag eller foto vedlagt)
Anden udgift (specificer + evt. bilag)
I alt til udbetaling 0,00

Dato og underskrift

Indsendes til kasserer eller sekretær:

Sekretær
Gitte Bramstorp
Dansk Epilepsi Selskab
v/Lægeforeningen
Kristianiagade 12
2100 København Ø
gib@dadl.dk

UDGIFTSBILAG 2025
Person- og betalingsoplysninger

Oplysninger om tjenesteydelsen

Refusion af udlæg
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