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DEBRECENI EGYETEM


NYILATKOZAT MEGBÍZÁSI DÍJ KIFIZETÉSÉHEZ

Megbízó nyilatkozata

A megbízó egység neve:………………………………………………………………………………....
Költséghely:72088050G0 forrás 149 főkeret/keret:3TWN/VED. szervezet: 50G0 szakfeladat: 856000
A megbízott neve:…………………………………………………….………….………………………
Adóazonosító jel:…………………………….…TAJ szám:….…………………..….…………………..
Lakcím:…………………………………………………………………………..…………………….…
Elszámolandó díj:………………………………………………………………….……………………..
-folyamatos szerződés esetén……………………………...…...….hónapra vonatkozó díj

Megbízott nyilatkozata
Nyilatkozom, hogy
· megbízási díjam 90%-át tekintem jövedelemnek vagy

· tételes költségelszámolást vezetek, megbízási díjamból ……………..…..Ft költséget kívánok elszámolni. (maximum 50 %-a lehet a megbízási díjnak)
(Ha Ön tételes igazolással elszámolható költség levonását kéri és a nyilatkozat alapján levont költség meghaladja az adóbevallásban utóbb elszámolt, ténylegesen igazolt költséget, akkor a nyilatkozat szerinti költség 5 %-át meghaladó költség-különbözet után 39 %, továbbá, ha költség-különbözet miatt az adóbevallás alapján 10.000,-Ft-ot meghaladó befizetési különbözet mutatkozik, a befizetési különbözet után 12 % különbözeti bírságot is kell fizetni.) 

·  nyugdíjas vagyok 								igen / nem

· az adóévben nyugdíjam ……….…év………………..….hó………napjától szünetel
A nyugdíj szüneteltetéséről szóló határozat csatolandó.

· magánnyugdíjpénztár tagja vagyok						igen / nem
(Záradékolt belépési nyilatkozat másolatát csatolni kell külső megbízott esetében!)

· megbízási jogviszonyommal egyidejűleg más biztosítotti jogviszonyom fennáll igen / nem
Külső megbízott esetén csatolandó az Igazolvány a biztosítási jogviszonyról és az egészségbiztosítási ellátásokról!
-    megbízási díjamat számlaszámra…………..……………………..………………..vagy

       lakcímre kérem utalni:………………………………………….………………………

Tudomásul veszem, hogy a fenti adatokban történt változásokról a kifizetőt írásban tájékoztatom.

                                                                                          ………………………………………
                                                                                                                  megbízott 
A munka elvégzését igazolom.


Debrecen, ……..év…………hó…….nap          P.H.           …………………………………... 
                                                                                                                     megbízó 
Megjegyzés: A megfelelő szövegrész aláhúzandó.


4032 Debrecen, Nagyerdei krt. 98., DE OEC Elméleti Tömb I. emelet
Telefon és fax: (52) 518 640    E-mail: tto@unideb.hu    Web: http://detti.unideb.hu
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Integrált szervezeti és komplex felsőoktatási szolgáltatások, valamint képzések fejlesztése a versenyképes Debreceni Egyetemért
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A projekt az Eurdpai Unio tamogatasaval, az Eurdpai
Szocialis Alap tarsfinanszirozasaval valosul meg.





