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Vorlage: Mitfahrgelegenheit



__________________________
Datum, Ort


Abfahrtsort: _______________________________________________

Zielort: ___________________________________________________

[bookmark: _GoBack]Name des Fahrers: __________________________________________

Name des Mitfahrers: ________________________________________

Summe: ___________________________________________________




Hiermit bestätige ich, dass ich als Fahrer die oben genannte Person über die oben genannte Strecke zur genannten Summe im Auto befördert habe und den Betrag erhalten habe.




_____________________________________________
Datum, Unterschrift des Fahrers
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