
Viešosios įstaigos Respublikinės Šiaulių ligoninės gydytojų 
rezidentų ir medicinos gydytojų kelionės į darbą išlaidų 
kompensavimo tvarkos aprašo 
1 priedas

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

Vardas, pavardė, skyrius, pareigos, kontaktiniai duomenys

PRAŠYMAS

DĖL KELIONĖS IŠLAIDŲ KOMPENSAVIMO

20 ______-_______--___

Data

Aš, ____________________________________________________________________
Vardas, pavardė

dirbantis( -i)
Skyrius, pareigos

gyvenantis (-i)
(miestas, rajonas, miestelis, kaimas)

___________km  atstumu  (nustatoma  nuo  gyvenvietės  iki  Šiaulių  į  vieną  pusę  tinklalapyje

https://zemelapis.lt/atstumai/) iki darbo vietos, prašau kompensuoti kelionės išlaidas pagal (tinkamą
pažymėti):

1) ☐   tarpmiestinio  susisiekimo  autobusų  arba  traukinių  pateiktus  bilietus  ir  jų
apmokėjimo dokumentus;
2) ☐  išmokant kompensaciją  pagal  nustatytą kelionės išlaidų  dydį eurais už kilometrą.

_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________

Pastaba.  Gydytojai  rezidentai  pirmą kartą  teikdami  prašymą kompensuoti  kelionės  išlaidas
privalo pridėti studijas rezidentūroje patvirtinančių dokumentų kopijas. 

_________________________________

                                                                                                                                        Vardas, pavardė, parašas

https://zemelapis.lt/atstumai/

