Buchungsbeleg Forderungsausbuchung

Belegdatum:

Deutsches Rotes Kreuz +

Konto:

Gegenkonto:

Beleg-Nummer:

Kostenstelle:

Buchungstext:

Krankenkasse / Privat:

Anschrift:

Rechnungs-Nr.:

Rechnungs-Datum:

Rechnungs-Betrag:

Grinde fur Ausbuchung:

I:I verstorben, keine Angehdrigen zu ermitteln
I:I unbekannt verzogen
I:I Verfahren kann nicht fortgesetzt werden

I:I keine Reaktion auf Mahnung abschreiben,

I:I kein DTA

Erbach, den

Unterschriften:

sachlich richtig Leiter Finanzbuchaltung
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