“lou fenvaraines - 1] DEMANDE DE REMBOURSEMENT DES FRAIS DE DEPLACEMENT
uébec ac .
I IDENTIFICATION AUTORISAT, U SEJOUR OU "AFFECTATION | RESERVE A LA COMPYABILITE |
Nom |Prénom Lieu I'aflectation
Numéro d'employé :
Courmnoyer Réjean Italie © qu
Tenitore habitusi de iraval rmm Raison du dépiacament Codo da gain Paie g :
ialiste en construction navale MBCG TPS _01-1.30-01-000 ¢ 1573~
Accompegné de Autorisé par Période couverte par ce compla TVQ_ D1-1-30-02:000 @ 260>
. . Q
e el Otpartle 20141207 4 n___m .;;a 5 | ~3%
Moyen de transpart Moda da paiemen it _— |
g c o C Autres - Retour le 2014-12-13  » h m
g -  Chiqua = Surmpais L . W e Y4l ‘20[(
Oate . Essancapour | pryg raats ou maximum autoriss Hébe t Indem quat.
el - Pk A b Alocation SLluh toude, e v mmmm m pour sppels RESERVE A LA
»«’; (Point do départ - famt -arivee) dnvestissoment [P | ‘oourauts | anc homiel] Obieurer | Oiner | Sower |  fosen Facurs 8 | par coucher ({44 2 nota) ; COMPTABILITE
autres quolidien | J5 57q ¢
il 10758 | asponses 1040 $ 14308 | 21558 (/2225 585 $ 245 8 284,35
12| o7 4300 V| (] 37,05
12| 08 55680 0 47,91
12|09 5560 7 @) 47,91
12| 10 5560 /| [} 47,81
12| n 5580 V|, [m] 47,91
12 12 F §5,60 V [) 47,91
12| 1a 9,00 4/ (] 775
0
]
]
TPS, 15,73
™vQ 28,92
o] : | 1 [om | ] | [ ] 35000
Date
16 déc 14 * Lieu d*hébergemaent : italie Total des frais e 330,00 $
Dol Mains : Avance regue
_ON: au-t::::t:l fslrha":‘u. Note : les pléces justificatives dolvent étre Jointes au varso du formulaire. Remboursement réclamé : 330,00 $

qcea, esCA
Date: 2014.12.16 14:11:05 401'00°




i -—
Québec B8

DEMANDE DE REMBOURSEMENT DES FRAIS DE DEPLACEMENT

-7 Digitatly Lue Martin
DN: cn-l.nc Mmli os57Q, ou,
| TaVeTSeTs I
v«l:sl;lozii cht” l e, cnCA

Date: 2014.12.22 13:08:39 +01'00°

10E| ICA’ AUTORISATION DU SEJOUR OU DE L’AFFECTATION RESERVE COMPTAB| |
Nom Prénom Usu d'affectation
) Numéro Temployé -
Cournoyer Réjean lalie
Terrokre habituel de trovail Fanction Roisen du déplacement {Code de gain : Paie #
Spécialiste en consiruction navale MBCG TPS _01-1-30-01-000 &/ <
Accompagné da Aulorisé par Pérlode couverte par co comple TVQ_01:1-30.02. 000 "@Mggz
l_i i Dépan le 2014-12-14 _» " m ST
Moyen de iranspon 1Aoda e palement w10, &
& Vankule psraonnel gLv;mv.m " Autres © Chiqus @ Surla pale Relour e _2_%30__ a___h__ 0m 1401 =2 S’
Date | Exsencupour | ey sols ou maximum aulorizé Hébergement*
Détalis du compla ou remarques Projet w m Sl:nm:‘:nt : o b4 gg:%t.';ﬁ
MJ Jour {Poln de 0épar - arét -Tomvac) estissement e | pour muto ipdage, hotel et} Défeuner Diner Seuper :J;tn y f'
‘ LgSak] 10,75 § uomm'::. 1040 § 14308 | 21558 q'zz,zs $ | 585 § 245§ .§’ 233,33
12 14 8,00 a 7,75
12 15 9,00 [m] 7,75 |
12] 18 4300 ] 37,05
2l 17 55,60 [m] 47,91
121 18 5560 O 47,91
12| 18 i 55,60 [m] 47,81
12{7 b 43,00 i} 37,05
0
- O =
il a I
TPS 12,91
B . vQ 24,56
o P T [ [zom [ ] | 1 —m]
Signature de etnployé Oata
- G /(; Z 7(/’ 22 déc 14 * Lisu d'hébergement : ltal'a Total des frais : 27
Bignalurs Ou supériewr Immed Daie Moalns : Avance rague s N\
Note : les pldces justificatives dolvent 2tre jointes au verso du formulaire. Remboursement réclamé : ;/ 270,808

\_ ~

i



der traversier

DEMANDE DE REMBOURSEMENT DES FRAIS DE DEPLACEMENT

Québec S5
| TDENTIFICATION [_AUTORISATION DU SEJOUR _OU DE CAFFECTATION | [~ REBERVE A LA COMFTABILITE ]
{Nom Prénom Lleu d'affectation
Numéro d'employé :
Coumayer Réjean ltalie L -
Tertioira habitucl de taval Fonclion Ralson du déplacemont Coda de gain : E Pale #:
Spécialiste en construction navale MBCG TPS_01-1-30-01-000 15166~
Accompagné de Aulorisé par Période couverie par ca comple TVQ 01-1-30-02-000 2058
Vo AT <9Y O ]
Luc Martin Départla 2014-12-21 & h & o “"D_ —~ ~— i
[Moyen da transport Wioda de peiement i Q3-33 .43 _BJ6,2C
(= Véticule personnel ™ Véhiculloué Autres - P Retour e 014-12-2 4 h m e ;
DL# S e veuspu_____ 85, owe: 14-01-208]
Dato i Esoonca pour i Eraig piels ou maximum autorisé Hébergemant® indem.quol. s
Automobis | MOCton | auio iaute, E Alocation | ¢ oppets | « | RESERVEA LA
Détails du comple ou remamues Projet Kiométrage quotidienne | gistionnement Fays ou quolidienne | ;s cniques COMPTABILITE
mols] jour (Point de départ - darrél -d'amivée) dinvesiissemant pourauto | psage, hatel | Déleuner Diner Souper "m":" Facluré § | Parcoucher | o nults) fv
| etautres quol la STQ*
AL 1075 $ | déponses 10408 | 14308 | 21555 | 22268 | 505 § 2458 | 281,07
12} 21 4300 L O ‘ 37,056
12| 22 5580 £ (] 47,01
12| 23 5560 b ()} 47,91
12} 24 43,00 a 37,05
12} 25 i 43,00 m] 37,05
12| 28] 4300 w] 37,06
12§ 27 ) 43,00 ] i 37,05
(=]
|
a
TPS 15,55
T™vVa| 29,58
| Tom | | | | | 320 | ] ] | | 32620
F"“' ' / Date
| 4 / @“‘%9 23 déc 14 * Lieu d'hébergement : Italle Total des frals : 328208
ajfte du supétiour immédiat Dale 1 ~
Slonajite du supdi Moins : Avance regue b N
Note : les piéces Justificatives dolvent étre jointes au verso du formulaire. Remboursement réclamé : i 326,20 $I: X
Ty m—— )

Ver. STQ Septembre 2014

B ]

i




Socidtd

saupanien g3ga DEMANDE DE REMBOURSEMENT DES FRAIS DE DEPLACEMENT
Québec [TTH]
IDENTIFICATION | AUTORISATION DU SEJOUR OU DE L AFFECTATION RESERVE A LA COMPTABILITE g ‘
Nom Prénom tisu c'affectation
. ] Numéro d'employs *
Coumnoyer Réjean ula'ae ; a0
Temiaire habruel de brava | [Foncton Raison du ceplacement Code de gain “1A Pale d -
o
Spécialiste en construction navale MBCG ‘ TPS 01-1-30-01-000 & 36T r
Accompagné da Autorisé par Période couvetie par ce compte TVQ 01-1-30-02-000 i -é:' Igrre!
; 105 =350 aFyaa ‘
Luc Martin Départ'e 2014-12-28 & n m Ab A B e T ]
Moyen da transpornt Mode de paiement 05443l —-kﬁ::‘i‘._lfi..
& | 7 Vikkewebué  © Au = Reto: te 2015-01-03 & h m ’ 2K ' Y
Véhicule personne! DLV; ule ey tres  Chaqun Surla pale v i <t Bote. :i! ( 30 ‘{
Dats | Essence pour | graig rhels ou maximum autorisé Hébergement® Indem quot. | i
| Aliocation | ] Allocation ;
[ Auvtomobile | o riidianne SUA5 fouA; - - Payaou quotidienne l pour appels ¥ | RESERVEA LA |
Détails du compte ou remarquas Kilométrage | © Stationnement|{ téképhoniaues COMPTABILITE
(Point de dépat - d'amét -d'arrivée) dinvestis - pouraulo | paage, hétet| Déjeuner Diner Souper forfall | Faciups g | PArcoucher | o s f ‘
fot ' 0,430 S "t autres quotidien | 1aSTQ* | ) i &
' 1075 3 | dépenses 10,40 § 14,30 8 21558 | 22258 585§ 2458 | of 291,93
12{ 28 4300 | (] 37,08
121 20 55,80 i n] 47,91
1230 P 55,80 O 47,91
12{n 43,00 O 37,05
o1 01 43,00 0 | ) 37,05
01{ 02 55 Gbr o | 47,91
01} 03 4300 a 37,05
O
(]
| a
TPS 16,15
Tvaj 30,72
b [Tom ] [ [ [ Tew I ] [
Signatire da I'employé _ Date '
. //‘- -~ s // 3 -
' ,‘/2/ ;///' )" it ,;_/_‘_{_ — 5jaﬂv 15 P";’ *LUleu dhébergement : Italie Total des frals - 335,80 s
Sigrrature du superieur lmmma/ 5 Date rd Moins : Avance recue
e 4 .
./ ?&mm M.n?,,,::s‘:;'"::,' Note : les piéces justificatives doivent étre jointes au verso du formulaire. Remboursement réclamé : 338,808

r cen, cnCA
Date: 2015.01.05 08:57:2 +01'00°

Ver, STQ Septambre 2014




Secitre
~Queébec 22 DEMANDE DE REMBOURSEMENT DES FRAIS DE DEPLACEMENT
IDENTIFICATION AUTORISATION DU SEJOUR OU DE L'AFFECTATION RESERVE A LA COMPTABILITE 1
Nom {Prénom ; Uisu d'affectation
Numéro d'em; >
Cournoyer Réjean y ltalie .
Tervitoire habitue) de t-avail j?m Ralson du déplacemant Code de gain : Q&; Paie#:
Spéclaliste en construction navale [MBCG TPS_01-1-30-01-000 24 200
Accompagné de |Autorisé par . Période couverte par ce compte TVQ 01-1-30-02-0C0 & sy |
; 75 =750 2% Q00 ] ‘
Luc/gartin Dégartle 20fpotoa s h m 00~ 15l 22 334) Ty
Moyen ce tansport WMode ce paiement g , O5-ald = L
T Véhiculepesonnel T Véhiculeloué ™ Auzes ~ » Retout te 2015-01-10 _ » h m b v
DL# Crdue i Vérifié par:_ S04 Date: Hnotzo (&
Date ] | Atocation | 33279290 | raig riels ou maximum autoriss Habergement* \dods Indem.quot.
‘ Automebile | cation aulo fouds, ?o v sl v .-..sm:_g - : tion pour appe's « | RESERVEA LA
Détalts du compte ou remarques Projet Kilome quatidienne | srationnement] 5 | Fayeou quolidienne téléphoniques COMPTABILITE
Emols Jour (Point de départ - d'armét -d'armivée) dinvest == Pourauto | pigge hétel| Déjeuner Diner Souper fortalt —{ Faerurg & | pareoucher |\ o 2 nults) |
T\d 04308 et sutres | quotidien | 13570 3
! 1075 § | dépenses 0408 | 1430s | 21558 | 22258 585 S 245 § f 350,70
o1 o4 ' : 7 7 43,00 O o 37,05
o1 05 7 1 | 55,60 ] 47,91
01/ os 7 ' . b= ] , i 55,80 m] 47,91
onjor| s - 55,60 0 47,91
01 08 ) 7 ' - ‘ | 5580 [m] 4791
01 0s ' | 5580 ] 47,91
01 10 o i j ‘ E - | e300 m} 37,05
011 11 ] ' ' 43,00 O 37,05
' O
g . |
TPS 19,40
vaj 36,90
— T ] |
R [T ] IR [T Tew 1 [T [ ow
lSlgnaum de ! emahyi Date )
f /;-'1 [ oot 12janv 1S * Lleu d'hébergement - Italie Total des frals : 407,00 §
Signauire du supérieur immédint Cate Moins : Avance recue i |
4 5 ",“0/ € cr-Fo Note : les piéces justificatives doivent étre jointes au verso du formulaire. Remboursement réclamé : /407,008 )
Nz ' { ;

Ver.'STQ Septolnbre 2014 - g o



Société
des traversides

DEMANDE DE REMBOURSEMENT DES FRAIS DE DEPLACEMENT

1]
Québec mex
IDENTIFICATION AUTORISATION DU SEJOUR OU DE L'AFFECTATION ‘ RESERVE A LA COMPTABILITE |
Nom Prénom Lieu d'affectation
2 Numéro d'employé :
Cournoyer Réjean ltalie
Temtoire habituel de travail Fonction Raison du déplacement Code de gain : qq Pain #:
Spécialiste en construction navale MBCG . TPS_01-1-30-01-000 Q 170
Accompagné de Autorisé par Période couverte par ce compte . .30
- TVQ 01-1-30-02-000 @  esse
y . - =
Luc Martin Départle 20140118 _a h m 0% -8 -OuD. —
Moyen de transport Mode de paiement 8 Q a - ago 2‘5 J %\(
& Vehicule personnel ¢~ Véhicule loué (= Autres ~ Chéqu # Surla pale Retour le 2015-01-1 a h m —L
: DL# e g Veérifié par . _ Date : 2?"'?0‘5
Date iy P E:::‘:f: ug':" Frals réels ou maximum autoris¢ Hébergement* Allocation lndem‘quzzt. ) )
Détalls du compte ou remarques Projet Kilométrag quotidlenne | stationnement| - Fays ou quotidienne |, gg :;::ipz :s & gg;ﬁ'fr"g“ '{%
mois jour, (Point de départ - d'arcdt -d'arrivée) d' i pourauto | peane héter| Déjeuner Diner Souper forfait Facturé & | Par coucher (min. 2 nﬁits) & ABILY
0,430 % et autres quotidien 1asSTQ* - p
b 1075 § dépenses 10,40 $ 14,30 § 21,55 § 2225 § 585 § 245 8 ,,33’ 313,65
01] 12 55,60 ] 47,91
0113 55,60 0 47,91
01| 14 55,60 ] 27,91
o1] 15 55,60 ] 47,91
o1 18 55,60 0 a7.91
0117 43,00 0 37,05
o1 18 43,00 ] 37,05
]
]
O
TPS 17,35
TvVQ 33,00
[ Totar ] 364,00 ] [ 364,00
Date
19 janv 15 “Lieu d'hébargement : ltalie Total des frais : 364,00 $
_Date Moins : Avance regue
101 501~ (] Note : les piéces justificatives doivent &tre jointes au verso du formulaire. Remboursement réclamé : 364,00 $




Sociéeé
des

weversiers o DEMANDE DE REMBOURSEMENT DES FRAIS DE DEPLACEMENT
Québec
S R ————
IDENTIFICATION AUTORISATION DU SEJOUR OU DE L'AFFECTATION RESERVE A LA COMPTABILITE
Nom Prénom Lieu d'affectation -
Numéro d'employé :
Cournoyer Réjean ltalie Py
Territoire habituel de travail Fonction Raison du déplacement Code de gain : qq Paie#:
Spécialiste en construction navale | |MBCG TPS _01-1-30-01-000 S 1z
Accompagné de Autorisé par Pérode couverte par ce compte TVQ 01-1-30-02-000 Z 35
Luc Martin Départle 20140119 s h ™ IS0 ¢ =] S—
Moyen de transport Mode de parement Q 5‘ & & d 2‘5 ’ 5‘.3
& Véhicule p i € Véhiculelous £ Autres P * Surla pai Retour le 2015-01-25  a h m
G Chéque ur la paio Virifié par ; & pate: 2B-L- 20(§
Date Aflocation E:Sute:f;’g:‘" Frais réels ou maximum autorisé Hébargement" Alocation | Mdem.quot
) Automobile tidi . = i pour appels RESERVE A LA
Détalls du compte au remarques Projet Kilométrage | FUCUdieNne |Stationnement, . aye ou quotidienne {éléphoniques § COMPTABILITE
e jour (Point de départ - d'amét -d arrivée) i N pourauto |paage hstelet] Déjeuner Diner Souper forfalt Facturé & | par coucher (mi. 2 nuits) §
0,430 § autres quotidien | 13 57Q " ' %
1075 S | dépenses 10408 | 14308 | 21553 | 22268 585 $ 2458 |5 313,65
0119 55,60 0 47,91
01] 20 55,60 ] 47,91
01| 21 55.60 ] 47,91
o1l 22 55.60 | 47,91 |-
0123 55,80 O 47,91
01} 24 43,00 (] 37,05
01 25 43,00 ] 37,05
a
O
O
TPS 17,35
T™vQ| 3300
e [ _Tota ] 3400 | 1 | | I D
Signature detemp J pa Date
s 7 m 6'&'/ 26 janv 15 * Liey d'hébergement : talie Total des frais : 364,00 §
Sl?; ure du supérieur immédiat /f Date Moins : Avance regue
ﬁ@ { 5 —of -,2.61. Note : les piéces justificatives doivent étre jointes au verso du formulaire. Remboursement réclamé : 364,00 $

Ver. ST 14




."a.l?bec oo DEMANDE DE REMBOURSEMENT DES FRAIS DE DEPLACEMENT

[ IDENTIFICATION AUTORISATION DU SEJOUR OU DE LAFFEGTATION | [ RESERVE ALA COMPTABILITE ]
[Nom Prénom Lieu diaffectation
Numéro d'em, ¢
Coumnoyer Réjean italie Foyé
[Temitcirs habluel de wavad Fonction Ratson du déplacement Code de gain: qq Palad:
Spédialiste en construction navale MBCG ___TPS 01-1-30-01-000 T35
Accompagné de Autorsé par Période couverte par cs compte TVQ 01-1.30-02-000 1160
Luc Martin 05350 3T oo
Déparile 2014-01- ) h m ‘ ]
Pm«w Wode G paement ST Q3-2% .23\ £
@ Véneusparsonnel Vihedelovd Autes Retour le __MLLt_n_m ;Q
DL# ™ Chacus ® Swriapole Vérifié par:, Dats: _lQ-'Z- 20‘{
Date Essence pour|  pryig rgels o1 maximum autorisé Habergement Indem.quot.
Allocation | gutn louds Allocation
Automobie 5 pour appels RESERVE A LA
Détals du compte ou remargues quobidienne |samonmement, ~ Paysou quotdienne | in oriques ABILITE
o (Point de ddpart. dantt-carivée) ivestusamont |- 02998 | o st plage, hirsie] Déjeuner | Diner | Souper | fortsk  pocuus s | percoucher |\ PR ot
fi autres quotidien | 13570
040§ 10755 | dépenses | 10408 | 14303 | 21558 | 228 585 S 245 8 313,65
o1 28 55,80 O 47,91
o127 65,60 | 4T
[IEE} 55,60 a 47,91
CIRE. ] 65,60 (] 47,91
01|30 55,60 0 47,9
[ E 43,00 O 37,05
0|n 43,00 O 37,05
[m]
[m]
[m]
™Ps 17,35
Tva| 33,00
o] | | [ [ o ] ] | I —
Dets
2févr 15 * Liou dhébergement : Nalie Total des frals : 364,00 $
i Moins : Avance regue
DIS-02-¢2, Note : les places justificatives doivent étre jointes au verso du formulaire. Remboursement réclamé : 364,00 SI

DEPOT 19 FEVRIER 2015




Simesert  _mm DEMANDE DE REMBOURSEMENT DES FRAIS DE DEPLACEMENT
Québecan v
[ — IDENTIFICATION AUTORISATION DU SEJOUR OU DE L'AFFECTATION ~ RESERVE A LA COMPTABILIIE |
|Nom Prénom Lieu d'sitectstion
Numéro demployé : .
Coumoyer Réjean Italie s
Tenkors habiuel de traval {Fenction [Rmmw Code de gain: Qq Paleft:
Spécialiste en construction navale MBCG TPS_01-1-30-01-000 Q 1580
yom— [Autorisé par Périoda couverte par ca comota TVQ_01-1-30-02-000 D wn
Luc Martin Départie 'M°za n m Q- 1] ——
[Foyen de transport Mode de paiement T 03:23.23)\ __233%.¢0 |
@ Viticulapenonnel T Véhicdlelowd Autres T Chique & Swia pale Retourte __ 2015:86s25 & h m
oL# 2\%02.0% Vi e pss: _{0-2-20iY)
Dats asocation | S22 POUr | Frais rials ou maximum autorisé Hébergement Atocation | {ndem.quot
Ditalis du compte ous remanques Projet m quatidienna gs::nm ﬁc:m quotidienne | PO appeis 2 m
Jour {Point da déped - amdt -Femivés) Clavestssemant -S| pourmui |oéege hitslet] Déjeuner | Diner |  Souper fortsd | Facturd | parcoucher |00 ) f
04305 | jorss u:::n 1040 | 14308 | 21558 | 22258 s 5853 2458 .,9’ 28748
2] 02 65,80 O 47,91
02] o3 85,80 ] 47,91
02| os 55,80 [m] a9
oz| os 85,80 O 47,91
02| 08 55,80 o 47,91
02| o7 55,80 a 47,91
O
]
]
O
TPS| 15,90
va 30,24
Total | | | { | | 333,60 [ | { | 313,60
Date
8 févr 15 - Liow *hébergement : Nafie Totaldes frals: - [ 333608]
Date Moins : Avance regue
’e/i:a,‘l + l Note : les pléces justificatives dolvent &tre jointes au verso du formulaire. Remboursement réclamé : 333,608

DEPO

VR 0




