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МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
МОСКОВСКОЙ ОБЛАСТИ

/10-50-01-010518 января 2019

На осуществление
(указывается лицензируемы

медицинском деятельности
(за исключением указанной деятельности, осуществляемой медицинскими организациями 

и другими организациями, входящими в частную систему здравоохранения, 
на территории инновационного центра "Сколково")

Виды работ (услуг), выполняемых (оказываемых) в составе лицензируемого 
вида деятельности, в соответствии с частью 2 статьи 12 Федерального закона 
«О лицензировании отдельных видов деятельности»:
(указывается в соответствии с перечнем работ (услуг), установленным положением о лицензировании 
соответствующего вида деятельности)

Согласно приложению (ям)

Настоящая лицензия предоставлена
наименование (в 
фамилия, имя и (в сл; 
документа, удостовер1

Государственное бюджетное учреждение социального обслуживания Московской 
области "Павлово-Посадский комплексный центр социального обслуживания

населения"
ГБУ СО МО "Павлово-Посадский КЦСОН"

имеете во индивидуальной заимёнованш

Основной государственный регистрационный номер юридического лица 
(индивидуального предпринимателя) (ОГРН) 1045007105956

5035026249Идентификационный номер налогоплательщика



дашшшшш

Место нахождения и места осуществления лицензируемого вида деятельности
(указываются адрес места нахождения (место жительства -  для индивидуального предпринимателя) и адреса мест

ицетВируёмого вида деятельности)осуществления работ (услуг).

142500, Московская область, г. Павловский Посад, ул. Орджоникидзе, д. 12,
корп. 1

Адреса мест осуществления деятельности согласно приложению(ям)

Настоящая лицензия предоставлена на срок
бессрочно

(указы вается в случае, если федеральными законами, 
регулирующими осуществление видов деятельности, указанных 
в части 4 статьи 1 Федерального закона «О лицензировании 
отдельных видов деятельности», предусмотрен иной срок действия 
лицензии)

Настоящая лицензия предоставлена 
органа -  приказа (распоряжения)

основании решения лицензирующего

от « 22 января

Настоящая лицензия переоформлена на 
органа -  приказа (распоряжения)

основании решения лицензирующего

приложение (приложения), являющееся ееНастоящая лицензия имеет

листахнеотъемлемой частью на

Заместитель министра 
здравоохранения Московской области ,Д. УтемоваI ... . ............ .............. -у-.-............Ч(подпись умбяномоченного лица) (Ф.И.О. уполномоченного лица)(должность уполномоченного лица)


