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______________________________
______________________________
                                                                                                                                                                             (фамилия, имя, отчество                  
                                                                                                             ____________________________
                                                                                                                                                                            (должность, подразделения)
                                                                                                              ____________________________

Заявление

Прошу оплатить проезд к новому месту работы______________________________________
_____________________________________________________________________________________________
( вид транспорта и маршрут следования)
_____________________________________________________________________________________________

И членам моей семьи:    _______________________________________________________________
                                                         (Ф.И.О., дата рождения, степень родства)
                                              ________________________________________________________________   
                                              _________________________________________________________________
На следующие банковские реквизиты __________________________________________________
                                                                             (наименование банка)

[bookmark: _GoBack]                                                                                                                                                                            ______________________________________
                                                                                                                                                                                  (подпись подотчетного лица)


Виза ПЭО:
	№ п/п
	КВР
	Источник финансирования
	Сумма

	
	
	
	

	
	
	
	




	"_____"________202__г. 
	Подпись ответственного лица
	 

	Согласовано:
	
	
	
	
	
	
	
	

	
Главный бухгалтер
	 
	
	
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Бухгалтер 
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