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АКТ

ПРИЕМКИ ОКАЗАННЫХ УСЛУГ

по договору № _________________ от 17.11.2025 

20 ноября 2025 г.                                                                                                           г. Минск                                                               

Государственное научное учреждение «Институт экономики Национальной академии наук Беларуси» в лице директора Мухи Дениса Викторовича, действующего на основании Устава, именуемое в дальнейшем Исполнитель, с одной стороны, гражданин __________________________________________, именуемый в дальнейшем Заказчик, и ______________________________________________________________________________ ____________________________________________________________ в лице ____________________________________________________, действующего на основании ________________, именуемый (ое) в дальнейшем Плательщик, с другой стороны, заключили настоящий Акт о том, что в соответствии с условиями договора № _______________ от 17 ноября 2025 года на сумму 117 (сто семнадцать) рублей (в том числе НДС по ставке 20% ‑ 19,5 рублей). Исполнителем выполнен весь комплекс услуг по организации и проведению практического семинара/вебинара «Анализ финансового состояния организации: современная диагностика и ключевые направления» с 20.11.2025 по 20.11.2025.

Услуги оказывались качественно и в надлежащие сроки. 

Заказчик к качеству и объему оказанных услуг претензий не имеет.

Услуги оплачены в полном объеме.

Настоящий акт составлен в трех экземплярах: по одному для каждой из сторон.

	Исполнитель
	Заказчик
	Плательщик

	Государственное научное учреждение «Институт экономики Национальной академии наук Беларуси»

Местонахождение: 

220072 г. Минск, ул. Сурганова, д.1, корп.2

Банковские реквизиты:

Р/с: BY75 AKBB 3632 9181 1002 7550 0000 ОАО «АСБ Беларусбанк»

БИК AKBBBY2X, УНП 100185264,
г. Минск, пр. Дзержинского, 18
Директор

Д.В.Муха 

____________________________

(подпись)

          М.П.
	_____________________________

(фамилия, имя, отчество)

Адрес:_______________________

_____________________________

Паспорт ______ №_____________

Кем и когда выдан: ____________

_____________________________

_____________________________

Личный номер _________________


_______________

(подпись)


	___________________________

_____________________________

(наименование юридического лица)

Местонахождение:___________

___________________________

Банковские реквизиты:

___________________________

___________________________

___________________________

___________________________

Директор 

___________________________

Ф.И.О.

___________________________

(подпись)

      М.П.














































































