
Norsk kjeveortopedisk forening
v/kasserer Anne Blix Werner
Terneholmen 14
4836 ARENDAL

2801 07 55796

15.03.05

N O R W E G I A N
A S S O C I AT I O N  O F
O R T H O D O N T I S T

Pris kursdeltaker kr. 6000
Pris ledsager:   kr. 4000
Antall:

Navn kjeveortoped:

Navn ledsager:

Pris kursdeltakerkr. 6000

Pris ledsager:   kr. 4000

Interesse for “Deep-sea-rafting”

NB! Husk å merke innbetalingen med kjeveortopedens navn

KRYSS AV

MRK. ENDRING I FORHOLD TIL PROGRAMMET: Plassbestilling på hurtigruta vil bli gjort kollektivt

Kvittering

Innbetalt til konto

Betalingsinformasjon

Beløp Betalerens kontonummer Blankettnummer

6456941032

Betalings-
frist

Underskrift ved girering
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Kundeidentifikasjon(KID)
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OrthoSkrei - Lofoten
14–17 april 2005


