
Bestätigung Ehrenamtspauschale 
 
 
Inanspruchnahme der lohnsteuer- und sozialversicherungsfreien Aufwandsentschädigung für 
nebenberufliche Tätigkeiten im Ehrenamt nach § 3 Nr. 26a EStG. 
 
 

 
Name 
 

 

 
Vorname 
 

 

 
Geburtsdatum 
 

 

 
Straße, Hausnummer 
 

 

 
Postleitzahl, Ort 
 

 

 
 
Ich bestätige, dass der Ehrenamtsfreibetrag nach § 3 Nr. 26a EstG für nebenberufliche 
ehrenamtliche Tätigkeit vom   Sportclub Sinzing e. V.  
  
für das Jahr     _________________ 
 

• in voller Höhe von   €   _______________   in Anspruch genommen werden kann.        
 

• in Höhe von   €    _______________ teilweise in Anspruch genommen werden kann.  
 
 
Sollte sich im Laufe des Jahres eine Änderung in diesen Punkten ergeben, informiere ich 
hierüber unverzüglich den Verein. Mir ist bekannt, dass andernfalls Nachteile des Vereins zu 
meinen Lasten gehen. 
 
____________________________                       __________________________________ 
Ort/Datum                         Unterschrift 
 

__ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __  __ __ __ 
 

Die Angaben des Ehrenamtlichen werden hiermit als wahrheitsgemäß bestätigt (Bestätigung 
durch den jeweiligen Abteilungsleiter; bei Abteilungsleitern durch seinen Vertreter): 

 
____________________________                       __________________________________ 
Ort/Datum                         Unterschrift 
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Verzichterklärung 
 
 
Hiermit erkläre ich 
 
 

 
Name 
 

 

 
Vorname 
 

 

 
Geburtsdatum 
 

 

 
Straße, Hausnummer 
 

 

 
Postleitzahl, Ort 
 

 

 
 
ausdrücklich auf die Auszahlung der Aufwandsentschädigung für Tätigkeiten 
im Ehrenamt 
 
 
für das Jahr       _______________ 
 
in Höhe von  €  _______________   
 
 
zu Gunsten des Sportclub Sinzing e. V. zu verzichten. 
 
Über den Betrag erbitte ich eine Spendenbescheinigung. 
 
 
 
 
____________________________                       __________________________________ 
Ort/Datum                         Unterschrift 
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