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Приложение № 1
к Приложению № 5
к Учетной политике
Администрации Каховского муниципального округа Херсонской области

     Главе администрации
        Каховского муниципального округа 
[bookmark: _GoBack]      Филипчуку П.И.
                                                       Должность _____________________________
                                                       ФИО __________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу возместить расходы на командировку в город __________________________________________________________________
в период с ________________2024 года по _____________________2024года в соответствии с Приказом ________от __________________2024 года. 
В сумме___________(________________________________________________
____________________________________________рублей ________ копеек). 
Суточные:    руб. х ____суток = ___________________ рублей
Проезд: ________________ руб.  (к месту командировки и обратно) 
Проживание в одноместном гостиничном номере: ______________руб. х ____суток   = ____________руб.
Итого: __________ рублей ____ копеек.
Отчет о растрате авансового платежа, а также о исполнении служебного задания сданы в течении трех рабочих дней с момента возвращения из командировки.
Задолженностей по предыдущим поездкам не имею.

________________ 2024г.		__________________/________________/

