Rachunek z dnia………………2018 r.
Wystawiony przez …………………………………………………………………… dla Kujawsko-Pomorskiego 
Stowarzyszenia Związków Sportowych za wykonanie zlecenia określonego w umowie Trener Koordynator
Prace wykonane w okresie od ……………do……………….. 2018 r.
 1. kwota przychodu                                    ______________                                                            
 2. koszty uzyskania przychodu (20%/) poz.1 ______________                                 
 3. dochód (poz.1-poz.2)                             ______________                                      403-521-TK    / 220-1                            
 4. podatek dochodowy (18%) poz. 3          ______________                                                             223-2
 5. ubezpieczenie zdrowotne (7,75%) poz.1    ______________                                                             762- 1          
 6. podatek dochod.– ubezp.zdrow.(poz.4-poz.5)  ______________                                                                231-
 7. ubezpieczenie zdrowotne (9%)poz. 1        ______________                                            521-TK    / 490
 
 8. kwota do wypłaty (poz.1-poz.6-poz.7)          ______________



     
słownie do wypłaty  __________________________________________________________________
Nr konta 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	








        gotówka   ( przelew  (
Sprawdzono data ……………………                Przekazano dnia…………………
                                                                          Podpis…………………………….
Pod względem merytorycznym
  



           





Podpis :
                                                                                                                                                    Podpis wystawcy rachunku/zleceniobiorcy

Pod względem formalnym i rachunkowym                                                                   
Podpis :                                                                                                                                                                                                                                                                   
Akceptacja wypłaty
Podpis :


















