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Kompensacijų už netarnybinio automobilio naudojimą tarnybos reikmėms Šilalės rajono savivaldybės biudžetinėse ir viešosiose įstaigose mokėjimo taisyklių
2 priedas

NETARNYBINIO AUTOMOBILIO PANAUDOJIMO ATASKAITA

____________________________________________________

(įstaigos pavadinimas)

_______________________________________________________________________________

(darbuotojo, gaunančio kompensaciją, vardas, pavardė)

​​​​​_________________________________
    
​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​            ____________________________________________

     (gaunamos kompensacijos suma, Eur)

              (netarnybinio automobilio markė / modelis, valst. Nr.)  

	Data ir laikas
	Netarnybinio automobilio rida (km)
	Važiavimo maršrutas
	Pastabos

	1
	2
	3
	4

	
	
	
	

	
	
	
	


_________________________



       (Data)                    
               (Darbuotojo parašas)

