
 

 

 

 

 

   TALON   DE   INSCRIERE   ARMEDICA    2017 
Nume...............................................................                Prenume............................................................................................ 

Localitate.......................................................... 

Strada ..................................................., nr ............, bl..............,sc .............,ap .............,  

Judet  .............................................., telefon  ............................................... adresa e -mail..................................................... 

Numele cabinetului Dvs............................................................................................................... ............................................. 

 
Vă rugăm să timiteţi acest talon, împreună cu dovada plăţii, la adresa: cmdarad@yahoo.com. 
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