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6. sz. melléklet 

 

TELJESÍTÉSI IGAZOLÁS 

 

 

Készült:  

Vállalkozó:  

Képviselője:  
Megrendelő: Gottsegen György Országos Kardiológiai Intézet 
Képviselője: Dr. Ofner Péter főigazgató 

Számlázási időszak:  
A számlázási időszakban összesített Vál-

lalkozási Díj nettó összege [Ft]: 
 

A számlázási időszakban összesített Vál-

lalkozási Díj bruttó összege [Ft]: 
 

 

A számlázási időszak alatt a Vállalkozó az alábbi tételes feladatokat végezte el: 

 

Feladat teljesítésének idő-

pontja 
A feladat részletes 

leírása 
Nettó összeg 
[Ft] 

ÁFA összege 
[Ft] 

Bruttó összeg 
[Ft] 

     

     

 

Megrendelő a jelen Teljesítési Igazolás aláírásával igazolja, hogy a fentiekben tételesen megnevezett 

feladatokat a Vállalkozó a felek között 2013. …. napján kelt vállalkozási szerződésben foglalt rendelke-

zések alapján, azoknak megfelelően elvégezte. A teljesítés a szerződésben meghatározott tartalomnak és 

minőségnek megfelel. A Vállalkozó a számlát a fent igazolt tételekre benyújthatja. A számla mellékletét 

képezi a jelen Teljesítési Igazolás mindkét Fél által aláírt egy példánya is. 

 

Budapest,  ……év……..….hó.…nap 

 

 

 

……………………………………………… ……………………………………………. 
Gottsegen György Országos Kardiológiai Intézet 

 
Megrendelő 

 
Vállalkozó 

 


