
SE - Igénylő szervezeti egység

Adatlap beküldésének célja:

Kérjük a megfelelőt aláhúzni!
Adatmódosítás

Neve:

(maximum 2x35 karakter!)

Igazolvány/Személyi/Útlevél/Jogosít-

vány/ Lakcímkártya/ Tartozkodási eng. 

száma: (kérjük a megfelelőt aláhúzni)

Ország: Irányítószám: 

Cégjegyzékszám: AHT azonosító:

Adószáma, EU-s adószáma:
Csoportos 

adószáma:

Bankszámlaszám/ Bank megnevezése:

Számlázás pénzneme:
Kommunikáció nyelve:                   

(számla nyelve) Angol nyelv megadása 

esetén a számla két nyelven 

nyomtatódik!

-

 Tevékenységének jellege                                       

(kérjük a megfelelőt aláhúzni)
nem egészségügyi

Fizetési határidő                                       

(kérjük a megfelelőt aláhúzni)
8 nap 30 nap

Vevő kapcsolattartója:

Vevő elérhetősége:

E-mail cím elektronikus számlázáshoz:

Rögzítés dátuma:

1. sz. melléklet

Pénzügyi Igazgatóság tölti ki!

Új vevő 

vevőkódja:

Rögzítő 

aláírása:

Település megnevezése:

Út, Utca, tér, 

házszám, emelet, 

ajtó

Magyar Angol

egészségügyi egyéb egészségügyi

ph.
 

aláírás

V E V Ő   A D A T A I

HUF                 EUR USD

Magyarország

Számlázási cím

A D A T L A P

Az SAP rendszerben új vevő rögzítésének igényléséhez, és a már rögzített vevő adatainak 

módosításához 

Szak- és Továbbképzési Központ 

Új vevő rögzítése Módosítandó vevő vevőkódja:

Felhívjuk a figyelmet arra, hogy kizárólag a teljes mértékben kitöltött, pontos adatokkal ellátott Adatlapok fogadható el!

15 napazonnali( készpénz)



Tisztelt Partnerünk! 

Ezúton szeretnénk tájékoztatni Önöket, hogy intézményünk a közeljövőben elektronikus 

számlázást kíván bevezetni az Önök vállalkozása felé. Az elektronikus formában kiállított 

számla minden tekintetben megfelel a jogszabályi előírásoknak, a papír alapú számlával 

egyenértékű. 

Felhívjuk figyelmüket, hogy a számlához kapcsolódó mellékletek külön postai, vagy külön 

elektronikus úton kerülnek megküldésre. 

Az alábbi nyilatkozatot szíveskedjen visszaküldeni annak kitöltése után a Semmelweis 

Egyetem részére: 

- Semmelweis Egyetem levelezési címe: 1085 Budapest Üllői u. 26. 

- E-mailen az alábbi címre: kimeno.eszamla@semmelweis-univ.hu 

 

2022. május 

 Reif Lászlóné s.k. 

 pénzügyi igazgató 

 

 

 

Elektronikus számla befogadó nyilatkozat 

 

Alulírott………………………………………..a 

 

Cég neve:  

Számlázási címe:  

Adószáma:  

képviseletében nyilatkozom, hogy a Semmelweis Egyetem (adószáma: 19308674-2-44), mint 

számla kibocsátó által kiállított elektronikus számlákat az alábbi e-mail címre elektronikus 

formában megküldve befogadom. 

 

E-mail cím:…………………………………………………………………………… 

 

Fenti e-mail címem változása esetén a számla kibocsátóját haladéktalanul értesítem. 

 

 

Kelt:…………………….. 

 

 

 

   cégszerű aláírás 

 

 

about:kimeno.eszamla@semmelweis-univ.hu

