
Извещение   Получатель: РОССИЙСКОЕ ОБЩЕСТВО АНГИОЛОГОВ И СОСУДИСТЫХ ХИРУРГОВ

  ИНН  7 7 0 5 0 0 0 1 1 5  КПП 7 7 0 5 0 1 0 0 1

  р/с 4 0 7 0 3 8 1 0 4 0 0 0 2 0 0 0 0 1 4 8

  ПАО "МИнБанк" г.Москва   БИК 0 4 4 5 2 5 6 0 0

   к/с 3 0 1 0 1 8 1 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0

 Плательщик (Ф.И.О.)

 Адрес плательшика

Кассир Сумма

Квитанция   Получатель: РОССИЙСКОЕ ОБЩЕСТВО АНГИОЛОГОВ И СОСУДИСТЫХ ХИРУРГОВ

  ИНН  7 7 0 5 0 0 0 1 1 5  КПП 7 7 0 5 0 1 0 0 1

  р/с 4 0 7 0 3 8 1 0 4 0 0 0 2 0 0 0 0 1 4 8

  ПАО "МИнБанк" г.Москва   БИК 0 4 4 5 2 5 6 0 0

   к/с 3 0 1 0 1 8 1 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0

 Плательщик (Ф.И.О.)

 Адрес плательшика

Кассир Сумма

  3000 руб. 00 коп. Подпись плательщика

 Регистрационный взнос за участие в ХХХIV Международной конференции "Перспективы 
развития сосудистой хирургии в стране и ее регионах" 13-15.09.2018г. в г.Ярославле

  3000 руб. 00 коп. Подпись плательщика

 Регистрационный взнос за участие в ХХХIV Международной конференции "Перспективы 
развития сосудистой хирургии в стране и ее регионах" 13-15.09.2018г. в г.Ярославле


