MIEJSKI OSRODEK

POMOCY SPOLECZNI:] ,
ul. M. Reja 2A, 47-224 Kedzierzyn-Koile
tel./fax 77 483 59 49
tel. 77 4834848 ; 77 48377 23

ZASILEK OKRESOWY
TERMIN (13.05.2014 r.) KASA

NR KLIENTA NR KLIENTA NR KLIENTA NR KLIENTA
6 118 188 217
28 143 191
32 152 192
51 158 198
65 160 203
75 161 205
/6 162 206
89 170 207
95 178 210
110 187 215

Osoby, ktore ¢ na liscie wyptat, a nie odebraly jeszcze decyzji administyjnej,
prosimy o odbior decyzji w godzinach 9.30 -12.00
KIEROWNIK DZIALU $SWIADCZEN
N@O‘aﬂ’a
Klaudia Wojdyiqa



