探亲路费报销申请表

	申请人
	　
	性别
	□ 男          □ 女
	婚否
	□ 婚          □ 否

	所在单位
	　
	职务(称)
	　

	探亲时间
	　
	探亲对象
	□ 父母  □ 配偶

	探亲对象    户口所在地
	　

	探亲地点  （详细地址）
	　

	单位意见   （盖章）
	领导签字：                      （盖章）      年    月    日 

	备  注
	　


注：1.已婚职工探望配偶（限夫妻两地）或未婚职工探望父母的往返路费每年报销一次。已婚职工探望父母的每四年报销一次。所探父母只限本人父母，报销的地点仅限于父母的户籍所在地。
2.本申请表须经所在单位领导签署意见并加盖公章后方可报销。
