
 

 
 

THE AMERICAN LEGION 
DEPARTMENT OF TEXAS  

                                                          
 

MEETING ATTENDANCE RESPONSE FORM 
 

 
NAME ______________________________    TITLE ____________________________ 
 
ADDRESS_________________________________________________________   
 
CITY _______________________ ST TX    ZIP _____________________ 
 

 
Authorization/Travel to:      

           
Authorized Dates:      to        

           
  I will be driving by myself to the meeting   

           
  I will be driving / riding with to the meeting     

           
  I have a reservation in the Hotel     Confirmation #     

           
  I will not be staying in the hotel and understanding I will not receive my Per Diem    

           
 
 
SIGNED: __________________________________ 
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