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Gladstone Sports & Health Centre, Suite 310
18 Louisa Street

Ottawa, Ontario, KIR 6Y6

(phone) (613) 260-2028

(fax) (613) 260-2029

NAME / NOM:

TRAVEL AND ADMINISTRATIVE EXPENSE CLAIM
DEMANDE DE REMBOURSEMENT DE FRAIS DE
DEPLACEMENT ET D'ADMINISTRATION

(Please print/Ecrire en lettres moulées S.V.P.)

ADDRESS/ADDRESSE:

EVENT / EVENEMENT:

DATE:

TRAVEL EXPENSE / FRAIS DE DEPLACEMENT

AMOUNT / MONTANT

Air, rail / Par avion, train

Airport transportation (receipt required)
Transport a ou de l'aéroport (recu obligatoire)

Taxi (receipt required / regu obligatoire)

Car rental (requires prior approval and receipts)

Location de voiture (autorisation préalable et recus obligatoires)

Private motor vehicle / Par voiture particuliere
Kilometers / kilometres @ $0.30

ADMINITRATIVE / ADMINISTRATION

Postage / Frais de poste

MEALS / REPAS AMOUNT / MONTANT

Breakfast / Petit déjeuner @ $15.00
Lunch / Déjeuner @ $15.00
Dinner / Souper @ $30.00

AMOUNT / MONTANT

Telephone / Téléphone
(Attach telephone log / Dresser la liste des appels)

Printing and duplication / Impression et polycopie

Stationery and supplies / Fournitures de bureau

Other (Specify / Préciser)

Applicant's signature / Signature de demandeur

Authorized signature / Signature autorisée

TOTAL:




