Anmalningsblankett dykmedicinutbildning pa Maldiverna 2008

Fullstandig namn (férnamn efternamn)

Gatuadress

Postnummer och ort Land

Telefon arbete E post

Telefon bostad Fax

Telefon 6vrigt Tidigare dykmedicinsk utbildning
ja [1nej []

Onskemal om delvis sponsrad dykutbildning fore avresa, ort och tidpunkt

Arbetsplats

Ovrigt

Kursavgift med nagra tillval (Exkl. flygbiljett)

O Med dykutrustn, eget rum Alt 1: 4637 USD (fn. 27590 SEK) _ .

O Med utrustn, delat rum Alt 2: 3683 USD (fn. 21913 SEK) |Pykutrustn: Full utrustn. + vatdrakt
Utan utrustn.: Luftflaska+viktbalte ingar

O Utan utrustn, eget rum Alt 3: 4587 USD (fn. 27293 SEK)

O Utan utrustn, delat rum Alt 4: 3633 USD (fn. 21616 SEK)

O Medféljande vuxen/ (barn) 2433 USD (fn. 14476 SEK)

Specificera ev. familjemedlemmar under 6vrigt) (Barn, beroende pa alder)

Ovriga uppgifter

Anmalan sker genom inbetalning av 1000 SEK pa PG 417 28 66-8, Bandos Island Resort Medical.
Skicka samtidigt denna blankett till adressen nedan. Plats garanteras efterhand som pengar inkommit, hansyn
kommer att tas till nar foranméalan gjordes om for manga inbetalningar kommer in i tid.

Vi kommer senare att skicka mer uppgifter ang. inbetalning (i dollar) for kursen pa konto pa Maldiverna, samt belop
pa flygbiljetterna. For er som ev. véljer att flyga pa egen hand galler samma anmalningsavg.

Blanketten skickas till Cecilia Olegard, Offerstensvagen 4, 433 70 Savedalen
For ytterligare fragor E-mail: Cecilia.olegard@aniv.gu.se tel: +46 31 703 45 06, +46 707211314
Kontinuerlig info p& kursens hemsida: http://www.divemed.net



