                                                                         
	
                                                                          Додаток 2
     до розпорядження міського голови
	       ________________№____________


СПИСОК
осіб з порушеннями зору з числа членів громадських організацій для перерахування одноразової грошової допомоги через відділення поштового зв’язку

	№
з/п

	Прізвище, ім’я,
по батькові
	Адреса
	Поштовий індекс

	1.
	Глотова Світлана Лаврентіївна
	м. Луцьк, __________

	ПВ 43024

	2.
	Ткаченко Євгенія Олексіївна
	м. Луцьк, __________

	ПВ 43024

	3.
	Олійник Олександр Дмитрович
	м. Луцьк, __________


	ПВ 43025

	4.
	Чуль Неоніла Петрівна
	м. Луцьк, __________

	ПВ 43024

	5.
	Кіперчук Світлана Ананіївна
	м. Луцьк, __________

	ПВ 43017

	6.
	Борисенко Валентина Афанасіївна
	м. Луцьк, __________

	ПВ 43016

	7.
	Шемчук Валентина Михайлівна
	[bookmark: _GoBack]м. Луцьк, __________

	ПВ 43024
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