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2019-03-01 Piątek Buski Pacanów Wójcza 9.00 15.00 PSP w Wójczy Wójcza 20

2019-03-04 Poniedziałek Starachowicki Mirzec Gadka 9.00 15.00 SP w Gadce Gadka 99

2019-03-05 Wtorek Kielecki Masłów Masłów 9.00 15.00 PSP w Masłowie ul. Jana Pawła II 2

2019-03-06 Środa Kielecki Masłów Masłów 9.00 15.00 PSP w Masłowie ul. Jana Pawła II 2

2019-03-07 Czwartek Kielecki Masłów Masłów 9.00 15.00 PSP w Masłowie ul. Jana Pawła II 2

2019-03-08 Piątek Kielecki Masłów Masłów 9.00 15.00 PSP w Masłowie ul. Jana Pawła II 2

2019-03-11 Poniedziałek Kielecki Sitków-Nowiny Kowala 9.00 15.00 ZPI w Kowali Kowala 51B

2019-03-12 Wtorek Kielecki Chęciny Polichno 9.00 15.00 SP w Polichnie Polichno 53

2019-03-13 Środa Kielecki Chęciny Polichno 9.00 15.00 SP w Polichnie Polichno 53

2019-03-14 Czwartek Kielecki Chęciny Tokarnia 9.00 15.00 SP w Tokarni Tokarnia 186 A

2019-03-15 Piątek Kielecki Chęciny Tokarnia 9.00 15.00 SP w Tokarni Tokarnia 186 A

2019-03-18 Poniedziałek Kielecki Chęciny Starochęciny 9.00 15.00 SP w Starochęcinach Starochęciny 62

2019-03-19 Wtorek Kielecki Chęciny Łukowa 9.00 15.00 SP w Łukowej Łukowa 105

2019-03-20 Środa Kielecki Chęciny Łukowa 9.00 15.00 SP w Łukowej Łukowa 105

2019-03-21 Czwartek Kielecki Chęciny Samborzec 9.00 15.00 ZPPO w Samborcu Samborzec 79

2019-03-22 Piątek Kielecki Chęciny Samborzec 9.00 15.00 ZPPO w Samborcu Samborzec 79

2019-03-25 Poniedziałek Kielecki Chęciny Korzecko 9.00 15.00 SP w Korzecku Korzecko 82

2019-03-26 Wtorek Kielecki Morawica Radomice 9.00 15.00 PSP w Radomicach Radomice 110a

2019-03-27 Środa Kielecki Bieliny Niziny 9.00 15.00 ZPO w Nizinach Niziny 120A

2019-03-28 Czwartek Kielecki Bieliny Niziny 9.00 15.00 ZPO w Nizinach Niziny 120A

2019-03-29 Piątek Kielecki Bieliny Niziny 9.00 15.00 ZPO w Nizinach Niziny 120A

podpis i pieczęć Dyrektora OW podpis i pieczęć świadczeniodawcy

rodzaj świadczeń: leczenie stomatologiczne

HARMONOGRAM POSTOJU DENTOBUSU

Obszar udzielania świadczeń:

data postoju dentobusu
miejsce postoju dentobusu 

nazwa powiatu

miejsce postoju 

dentobusu nazwa 

gminy

miejsce postoju dentobusu 

nazwa miasto/wieś

godziny postoju 

miejsce postoju nazwa miejsce postoju adres


