附件1
出  差  审  批  单
	出差
人员
	姓 名
	
	
	
	
	

	
	职务/职称
	
	
	
	
	

	出差
事由
	
	交通

工具
	
	出差目的地
	
	出差期间
	  月   日到   月   日

	经费预算
	经费名称
	
	经费代码
	
	经费负责人签字
	

	
	经费名称
	
	经费代码
	
	经费负责人签字
	

	费用类别
	费用合计
	交通费
	宿费
	其他

	预计金额
	
	
	
	


单 位：                                                                年    月    日

院领导：                                    部门负责人：                
