
                                     Załącznik nr 4a do SIWZ 

 
Gdańsk, dnia 

 

  .   .     
      dzień            m-c        rok 

...........................................................  
  nazwisko i imię wystawiającego rachunek 
 

      

      numer ewidencyjny pracownika 
RACHUNEK  

 
Dla .....................................................................................................................................................................  
 
za wykonanie zgodnie z umową zlecenia *)/ o dzieło*) nr                                                    

 

    kod jednostki            nr kolejny       rok 

z dnia    
 

następujących prac ............................................................................................ 
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................  
 
na kwotę  

 

(słownie ............................................................................................. złotych) 
 
 
 

............................................... 
podpis wystawcy rachunku 

 

koszty uzyskania 1 – 20 %  
 

uzasadnienie wystawcy rachunku zastosowania 50 % kosztów  2 – 50 % 
 
uzyskania przychodu ........................................................................................................................................ 
 
Stwierdzam, że wyżej wymieniona praca została wykonana i przyjęta do zadania nr       

 

 
Akceptacja finansowa 

 
   ............................................................... 

           ...............................................................       podpis przyjmującego pracę 
       podpis dysponenta środków finansowych 
 

Zatwierdzam do wypłaty 
 

............................................................................ 
podpis i pieczątka kierownika jednostki organizacyjnej 

 
 

OŚWIADCZENIE do celów podatkowych 
(dotyczy wyłącznie osób niezatrudnionych w PG – wypełnić drukowanymi literami) 

 
.......................................................................................................................................................................... 

nazwisko i imię 
 

  .   .                            

data urodzenia – dzień , miesiąc, rok,                       Nr PESEL,            NIP 
 
.......................................................................................................................................................................... 
miejsce zamieszkania – kod pocztowy, miejscowość, ulica, nr domu, nr mieszkania        województwo  gmina 
 

.......................................................................................................................................................................... 
adres Urzędu Skarbowego właściwego wg miejsca zamieszkania – kod pocztowy, miejscowość, ulica, nr domu 
 
Stwierdzam, że powyższe dane podpisałem (am) zgodnie ze stanem faktycznym.  
 
 

.................................................................. 
          podpis składającego oświadczenie 

*) niepotrzebne skreślić 


