Abrechnungsformular fur Kinderéarztinnen

An Name

AVOS

ElisabethstralRe 2

5020 Salzburg Adresse

Nur far

interne | Stiick-

Zwecke | zahl
Impfgutscheine a EUR 8,60 = | EUR
Originalimpfgutscheine 00 a EUR 8,60 = | EUR
SIDS-Risikobewertungsbogen a EUR 36,34 = | EUR
SIDS-Reanimationskurs am: a EUR 200,00 = | EUR
Asthma-Basis-Schulung am: a EUR 215,00 = | EUR
Gesamtsumme EUR

Datum Unterschrift



