
Банковские реквизиты для оплаты за организацию
проведения аттестации специалистов с высшим
медицинским образованием: 
Получатель:
Государственное автономное учреждение здравоохранения «Республиканский медицинский информационно-аналитический центр» (ГАУЗ «РМИАЦ»)
ИНН        1655025093   
КПП        166001001
ОГРН      1021602841732
КБК         00000000000000000130
ОКТМО  92701000
УИН        “0”
[bookmark: _GoBack]МФ РТ (л/с ЛАВ00704027-РМИАЦ)            
р/с 03224643920000001100                         
Отделение-НБ Республика Татарстан Банка России //УФК по Республике Татарстан г. Казань.            
БИК 019205400                                           
к/с 40102810445370000079                         
Основание платежа: за организацию проведения аттестации специалистов с высшим медицинским образованием.
 Сумма:
1500=00 (Одна тысяча пятьсот рублей)
_______________________________________________________________________
Обращаем Ваше внимание, что есть возможность пройти обучение по работе с программным средством по тестированию врачей (пробное тестирование). Занятия проводятся строго по предварительной записи.
Ответственное лицо - Шаматова Альбина Фаридовна, тел.221-16-76.
Оплата за аттестацию и пробное тестирование производится только безналичным расчётом.
В данном случае платежные реквизиты остаются те же, за исключением

Основания платежа: за обучение работе с программным средством.

Сумма: 500=00 (пятьсот рублей)

