Specialiųjų sutarties sąlygų 5 priedas
                                                                                                        

UŽ PASLAUGŲ IR SĄSKAITŲ PRIĖMIMĄ ATSAKINGŲ ASMENŲ DUOMENYS 

	Eil.
Nr.
	CA/RP/MP 
pavadinimas
	Adresas
	Paslaugų priimti atsakingo asmens kontaktiniai duomenys:
(pareigybių pavadinimas, vardas, pavardė, telefono Nr., el. paštas)

	1
	2
	3
	4

	1
	VĮ Valstybinių miškų urėdija
	
	

	2
	Centrinė administracija
	
	

	3
	Centrinė administracija
	
	

	4
	Anykščių RP
	
	

	5
	Biržų RP
	
	

	6
	Druskininkų RP
	
	

	7
	Dubravos RP
	
	

	8
	Ignalinos RP
	
	

	9
	Jurbarko RP
	
	

	10
	Kazlų Rūdos RP
	
	

	11
	Kretingos RP
	
	

	12
	Kuršėnų RP .
	
	

	13
	Mažeikių RP
	
	

	14
	Nemenčinės RP
	
	

	15
	Panevėžio RP
	
	

	16
	Prienų RP
	
	

	17
	Radviliškio RP
	
	

	18
	Raseinių RP
	
	

	19
	Rokiškio RP
	
	

	20
	Šakių RP
	
	

	21
	Šalčininkų RP
	
	

	22
	Šilutės RP
	
	

	23
	Švenčionėlių RP
	
	

	24
	Tauragės RP
	
	

	25
	Telšių RP
	
	

	26
	Trakų RP
	
	

	27
	Ukmergės RP
	
	

	28
	Varėnos RP
	
	

	29
	Dubravos medelynas
	
	

	30
	Panevėžio medelynas
	
	

	31
	Raudondvario medelynas
	
	



__________________


                                                                                                         




