	فرم شماره 12
	برگ اعلام اطلاعات جهت محاسبه فوق العاده ها و هزينه هاي         
ماموريت موقت اداري كارمندان در داخل كشور
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شركت ملي گاز ايران
شركت خدمات غير صنعتي گازايران  

	تاريخ:
	
	

	تلفن:
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نام :                                                                                                         نام خانوادگي :


شماره كارمندي :                                                                                   واحد سازماني :





�
�
تاريخ شروع ماموريت :                                 ساعت :                تاريخ خاتمه ماموريت :                        ساعت              : مدت         :   روز


محل ماموريت :�
�
شرح اقلام هزينه


تعداد عامل غذا


تعداد عامل مسكن








صبحانه


نهار


شام


هتل


مهمانسرا


كاروان


چادر





�
�
استفاده از تسهيلات شركتي�
�
�
�
�
�
�
�
�
هزينه شخصي�
�
�
�
�
�
�
�
�
هزينه اياب و ذهاب ( ترمينال ، فرودگاه ، راه آهن ) در مبداء                             ريال و در مقصد                           ريال�
�
كرايه وسيله نقليه    هواپيما               قطار              اتوبوس              سواري                       مبلغ                                 ريال�
�
توجه : به هنگام اعزام به ماموريت مبلغ                                                        ريال علي الحساب دريافت شده است .


ملاحظات / ساير هزينه ها و فوق العاده ها :





فـوق العاده تفـاوت ساعـات كـار ( مربـوط به مامـوريت در نقاط اقـماري ) به ميزان                       روز�
�
شـــماره حســـاب مركـــز


هزينه ماموريت�
55        48�
47             45�
44              41�
40              37�
�
�
�
پسوند�
نوع هزينه�
منطقه�
حساب�
�
�
�



�
�
�
�
�
�
تهيه كننده / متقاضي�
رئيس واحد سازماني �
سرپرست منابع انساني�
�
نام و نام خانوادگي :








امضاء :











�
نام و نام خانوادگي :








امضاء :�
نام و نام خانوادگي :








امضاء :


�
�



درصورت استفاده از هتل ، مهمانخانه و يا تأمين وسيله نقليه به صورت شخصي ، مي بايد صورتحساب / لاشه بليط ضميمه گردد .











