MODEL

BORDEROU CENTRALIZATOR DOCUMENTE JUSTIFICATIVE
DECONTARE TRANSPORT STUDENȚI

Data depunerii tabelului: 	ANUL ……..………. GRUPA .......

	Nr. Crt.
	BANCA
	Numele, inițiala tatălui şi prenumele
	Nr/data Identificator bon
	Perioada valabilității abonamentului
	Emitent
	Suma decontată ptr. fiecare bon fiscal 
	Suma TOTALĂ de decontat
	Semnătura
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              Numele și prenumele: ………………………… 
Semnătura: ……………………………………….
Email: ..……………………………………………..

