
Załącznik nr 3 do umowy 

 

Wykaz pracowników upoważnionych do podpisywania list wypłat 

świadczeń wraz ze wzorami podpisów 

 

 
 

Joanna Błachowska-Kurbiel 

Dyrektor Szczecińskiego Centrum Świadczeń 

 ............................................................ 

 

 

Małgorzata Sandej-Góraj  

Zastępca Dyrektora Szczecińskiego Centrum 

Świadczeń 

............................................................ 

 

Sprawdzone pod względem merytorycznym 

 

 

Katarzyna Rydz 

Kierownik Referatu Świadczeń Rodzinnych 

i Alimentacyjnych Szczecińskiego Centrum 

Świadczeń  

............................................................ 

 

 

Jolanta Haraburda 

Kierownik BOI Szczecińskiego Centrum 

Świadczeń  

............................................................ 

 

Zatwierdzono pod względem formalno-rachunkowym 

 

Barbara Niemiec 

p.o. Główna Księgowa Szczecińskiego Centrum 

Świadczeń  

............................................................ 

 

 

Marta Drzewiecka 

Podinspektor w Referacie Ekonomicznym 

Szczecińskiego Centrum Świadczeń 

............................................................ 

 

 



Aneta Siedlikowska 

Kierownik Referatu Ekonomicznego 

Szczecińskiego Centrum Świadczeń 

............................................................ 

 

 

Sporządził na podstawie wprowadzonych decyzji 

 

 

Małgorzata Żylińska  

Inspektor w Referacie Ekonomicznym 

Szczecińskiego Centrum Świadczeń 

............................................................ 

 

 

Sylwia Sobczak-Furman 

Inspektor w Referacie Ekonomicznym 

Szczecińskiego Centrum Świadczeń 

............................................................ 

 

 


