泰安校区业务工作餐审批单
申请部门:                                                       申请时间：                                                                                                          

	用餐时间
	 

	用餐地点
	

	用餐事由
	　 

	申请人
	
	联系电话
	

	用餐人员
	来宾
	

	
	陪同
	 

	用餐标准
	        元/人，共计     元。

	部门负责人意见
	                 签名：                     年  月  日

	办公室审核意见
	                 签名：                     年  月  日

	部门分管领导意见
	                 签名：                     年  月  日

	办公室分管领导意见
	                 签名：                     年  月  日

	校区领导审批
	                 签名：                     年  月  日

	财务科审核报销
	                 签名：                     年  月  日


注:请务必填写完整,否则不予报销.




经手人签字：
