
Anlage 7 
zum Verwendungsnachweis 2025 

 

9. Gruppenunternehmungen  

Bei Bedarf kopieren.  
Stand 05/2025 

Seite ____ von ____ 

 
Bitte Programm beifügen! 
 

Maßnahme: 1 – 2 – 3 – 4 (bitte ankreuzen) 

Datum:  

Abfahrtsort – Zielort:   

Dauer (in Tagen)  

Welchen Zielen der 
Gruppe dient die 
Unternehmung? 

Kurze Beschreibung: (bitte ankreuzen) 

o Besichtigung einer Rehaklinik oder ähnliches  
(mehrmals im Jahr möglich) 

o Gruppeninventur (einmal im Jahr möglich) 
o Einüben von sozialen Kontakten (bei Angst und Depressionsgruppen) 

o Unternehmung zum Erfahrungsaustausch zum besseren 
Umgang mit der Erkrankung (einmal im Jahr möglich) 

Anzahl der 
Teilnehmenden: 

Personen 

Der Erhalt der Fahrtkosten ist in der rechten Spalte mit Unterschrift zu bestätigen.    

Fahrtkosten PKW 1 ____ km x 0,40 €/km =_____________ € _____________________ 

Fahrtkosten PKW 2 ____ km x 0,40 €/km =_____________ € _____________________ 

Fahrtkosten PKW 3 ____ km x 0,40 €/km =_____________ € _____________________ 

Fahrtkosten PKW 4 ____ km x 0,40 €/km =_____________ € _____________________ 

Fahrtkosten PKW 5 ____ km x 0,40 €/km =_____________ € _____________________ 

Fahrtkosten PKW Gesamt (PKW):                 ______ € 

Fahrtkosten Bahn ______ € 

Fahrtkosten Bus ______ € 

Übernachtungskosten ______ Ü+F   x   _____ €/Ü+F =                                                      ______ € 

Gesamtkosten ______ € 

Förderfähige Kosten ______ € 

 


