附件2

单位公款购买、公款报销话费“小灵通”

统  计  表 

单位（盖章）：                   单位负责人（签字）：

	小灵通号码
	使用者姓

名及职务
	购买价格
	购买时间
	使用以来所

形成的话费

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	说

明
	1、本统计表由各单位财务部门填写，并由单位负责同志签字认可。

2、本单位如没有公款购买、公款报销话费的“小灵通”，要在第一列栏目标明“无”。


