DIENST WOONBEGELEIDING
OCMW VAN DE STAD BRUSSEL

Erkenningsnummer CGD/CTB/002

Klachtenformulier

Datum:

Persoonlijke informatie

Naam - Voornaam

DS Telefoon

Straat Nr. bus
Postcode Plaats

Status Alleenstaand Samenwonend Gezinshoofd

Voorwerp van de klacht

Beschrijving van het probleem

02/543.63.66 Service.logement@cpasxl.brussels https://cpasbxl.brussels
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