RACHUNEK DO UMOWY ZLECENIA
Warszawa, dnia (pole do uzupełnienia) ___
dla: Muzeum Łazienki Królewskie w Warszawie , ul. Agrykoli 1, 00-460 Warszawa
za wykonane zlecenie (pole do uzupełnienia) ___
Wykonane w ramach umowy o dzieło o numerze (pole do uzupełnienia) ___z dnia (pole do uzupełnienia) ___
na kwotę brutto (pole do uzupełnienia) ___
W miesiącu: (pole do uzupełnienia) ___
Dane Zleceniobiorcy
Nazwisko: (pole do uzupełnienia) ___ 
Imiona: (pole do uzupełnienia) ___
Imię ojca: (pole do uzupełnienia) ___
Imię matki: (pole do uzupełnienia) ___
Data i miejsce urodzenia: (pole do uzupełnienia) __ 
Numer PESEL (pole do uzupełnienia) ___
Adres zamieszkania (Pełne dane adresowe): (pole do uzupełnienia) ___
Urząd Skarbowy, w którym składana jest informacja: (pole do uzupełnienia) ___
Płatne przelewem na rachunek bankowy: (pole do uzupełnienia) ___
Oświadczenie Zleceniobiorcy
Oświadczam, że pracę wykonałam/em* osobiście
 (pole do uzupełnienia) ___ (miejsce na popis wykonawcy) 

Stwierdzenie odbioru pracy przez Zamawiającego: 
Zlecenie zostało wykonane i przyjęte
(pole do uzupełnienia) ___ (miejsce na popis zamawiającego) 
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Oświadczenie 

Strony oświadczają, iż Zleceniobiorca wykonał powyższe zlecenie w ciągu ___ (miejsce na uzupełnienie liczby godzin) godzin. 

(pole do uzupełnienia) ___ (miejsce na popis Wykonawcy) 
(pole do uzupełnienia) ___ (miejsce na popis Zamawiającego) 



