	Reisekostenerläuterungen
Einzelangaben nach folgendem Muster
	Zahl der Tage 
mit
	Fahrkosten-
erstattung 
§ 5 LRKG
	Wegstrecken-
entschädigung 
§ 6 Abs. 1 - 3 LRKG
	Mitnahme
entschädigung 
§ 6 Abs. 4 u. 5 LRKG
	Nebenkosten-
erstattung 
§ 9 LRKG

	a)


b)
	Reiseantritt:
Datum
Uhrzeit
Rückkehr:
Datum
Uhrzeit
	a)
b)

c)



d)
e)
f)
g)



h)
	Hinfahrt von       nach       
Beginn, Ende u. Erläuterung d. Dienstgeschäftes
Des Amtes wegen unentgeltlich bereitgestellte
aa) Einzelmahlzeiten
bb) volle Verpflegeung
cc) Unterkunft am       
Behördenkantine 
 FORMCHECKBOX 
 ja 
 FORMCHECKBOX 
 nein
Übernachtung in der eigenen Wohnung
Im eigenen Kfz mitgenommene Dienstreisende
Sonstige Angaben, z. B. Erläuterungen der Nebenkosten, Begründung für die Benutzung anderer als regelmäßig verkehrender Beförderungsmittel, z. B. Mietwagen, Taxi
Rückfahrt von       nach       
	Tagegeld
§ 7 Abs. 1
LRKG für eine Abwesenheitszeit von
	Übernachtungskos-tenerstattung § 8 LRKG
a) Einzel
zim-

mer
b) Dop-
pel-
zim-

mer
	Vergütung nach
a) § 7 
Abs. 3
b) § 14
c) § 15 
LRKG
d) Sons-

tige
	Bezahlte Klasse
	a)
b)

c)
d)
e)


f)
	Fahrkarte
Mietwagen, Taxi usw.
Bettkarte
Platzkarte
Fahrkosten am Dienst-, Wohn- u. Geschäftsort
Flugticket
	a)


b)


c)
	privates Kfz (Benutzung aus triftigen Gründen)
privates Kfz (Benutzung aus privaten Gründen)
privates Fahrrad
	a)

b)


c)

d)


e)
	Zahl der mitgenommenen Dienstreisenden
Mitnahme durch nicht anspruchsberechtigte Personen
Dienstgepäck mind. 
40 kg
km je mitgenommenen Dienstreisenden/Dienstgut
Diensthund
	(in Spalte 2 erläutern und Belege beifügen)
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