KOSZTY ZA UDZIAŁ W POSIEDZENIU ……………………………………………………………………………….
W DNIU ……………………………………

	Lp.
	Imię i nazwisko
	Miejscowość
	Ryczałt
	Godziny
	Dieta
	Razem do wypłaty
	Podpis

	
	
	
	km* …..... zł
	Wyjazd
	Przyjazd
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	Razem:
	
	


       Słownie zł: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

           ……………………………………………………………..




               …………………………………………………

          Rachunek sprawdzono pod względem formalnym i rachunkowym





                            Zatwierdził do wypłaty

