L Giverskjema

NIPKK TV-aksjonen BRUK BLOKKBOKSTAVER
Belop: Bedriftsnavn:
E-postadresse: (Den som skal motta fakturaen)
Referanseperson: (Hvem som skal std oppfert pd fakturaen)
Postnummer: TLf. nr. til referanseperson:
@nsker EHF:

JA NEI

Skjema utfylt av: Bidrag registrert av:

Til deg som skal registrere bidraget digitalt
Gainn pa og finn riktig ringedugnad.



