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Выписка из открытого реестра лицензий

 

Федеральная служба по ветеринарному и
фитосанитарному надзору

наименование лицензирующего органа

Выписка
из реестра лицензий по состоянию на 11:44 "20" Октября 2023 г.

1. Статус лицензии:

Действующая
(действующая/прекращено действие)

2. Регистрационный номер лицензии:

Л012-00118-77/00012861

3. Дата предоставления лицензии:

13.08.2020
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4.  Полное  и  (в  случае,  если  имеется)  сокращенное  наименование,  в  том  числе
фирменное  наименование,  и  организационно-правовая  форма  юридического  лица,
адрес  его  места  нахождения,  номер  телефона,  адрес  электронной  почты,
государственный  регистрационный  номер  записи  о  создании  юридического  лица:

Наименование Акционерное общество «Мосагроген»
Организационно-правовая форма Акционерные общества

Адрес местонахождения 117545, г. Москва, вн.тер.г. муниципальный округ
Чертаново центральное, проезд 1-й Дорожный, д. 1

Номер телефона 84957440645
Адрес электронной почты mag@mosagrogen.ru
ОГРН 1025001277531

(заполняется в случае, если лицензиатом является юридическое лицо)

5.  Полное  и  (в  случае,  если  имеется)  сокращенное  наименование  иностранного
юридического лица, полное и (в случае,  если имеется) сокращенное наименование
филиала  иностранного  юридического  лица,  аккредитованного  в  соответствии  с
Федеральным законом "Об иностранных инвестициях в Российской Федерации", адрес
(место  нахождения),  номер  телефона  и  адрес  электронной  почты  филиала
иностранного юридического лица на территории Российской Федерации, номер записи
об аккредитации филиала иностранного юридического лица в государственном реестре
аккредитованных филиалов, представительств иностранных юридических лиц:

(заполняется в случае, если лицензиатом является иностранное юридическое лицо)

6.  Фамилия,  имя  и  (в  случае,  если  имеется)  отчество  индивидуального
предпринимателя, государственный регистрационный номер записи о государственной
регистрации  индивидуального  предпринимателя,  а  также  иные  сведения,
предусмотренные  пунктом  5  части  2  статьи  21  Федерального  закона  "О
лицензировании  отдельных  видов  деятельности":

(заполняется в случае, если лицензиатом является индивидуальный предприниматель)

7. Идентификационный номер налогоплательщика:

5009002474

8.  Адреса  мест  осуществления  отдельного  вида  деятельности,  подлежащего
лицензированию,  и  (или)  другие  данные,  позволяющие  идентифицировать  место
осуществления  лицензируемого  вида  деятельности  *:

Регион Адрес Выполняемые работы или оказываемые услуги
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Г.Москва
117545, г. Москва, 1-й
Дорожный пр-д, д. 1, стр.
1, стр. 4, стр. 5

Производство, хранение и реализация стерильных
лекарственных препаратов в форме раствор;

Производство, хранение и реализация стерильных
лекарственных препаратов в форме раствор для
инъекций;

Производство, хранение и реализация стерильных
лекарственных препаратов в форме суспензия;

Производство, хранение и реализация нестерильных
лекарственных препаратов в форме раствор;

Производство, хранение и реализация стерильных
лекарственных препаратов в форме лиофилизированные
продукты

9. Лицензируемый вид деятельности с указанием выполняемых работ, оказываемых
услуг, составляющих лицензируемый вид деятельности**:

Лицензируемый вид
деятельности

Выполняемые работы или оказываемые услуги

Производство лекарственных
средств

Производство, хранение и реализация стерильных
лекарственных препаратов в форме раствор для инъекций

Производство лекарственных
средств

Производство, хранение и реализация стерильных
лекарственных препаратов в форме суспензия

Производство лекарственных
средств

Производство, хранение и реализация нестерильных
лекарственных препаратов в форме раствор

Производство лекарственных
средств

Производство, хранение и реализация стерильных
лекарственных препаратов в форме лиофилизированные
продукты

Производство лекарственных
средств

Производство, хранение и реализация стерильных
лекарственных препаратов в форме раствор

10. Дата вынесения лицензирующим органом решения о предоставлении лицензии и
при наличии реквизиты такого решения:

Выдана на основании:Приказа от 19.10.2023 № 1308 (изменение адреса места
нахождения)

11. Срок действия лицензии: Бессрочная
(иные сведения)

12.  Дополнительная  информация:  Первичное  периодическое  подтверждения
соответствие  лицензионным  требованиям  продлено  до  2024  года.

(иные сведения)

Выписка носит информационный характер, после её составления в реестр лицензий
могли быть внесены изменения.

________________* Адреса мест осуществления отдельного вида деятельности, подлежащего лицензированию, и (или) другие данные,
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позволяющие  идентифицировать  место  осуществления  лицензируемого  вида  деятельности,  при  необходимости
могут быть приведены в отдельном приложении к выписке из реестра лицензий.
** В случае предоставления информации о лицензии на деятельность по сбору, транспортированию, обработке,
утилизации, обезвреживанию, размещению отходов I - IV классов опасности в выписку включаются также сведения
о видах отходов I - IV классов опасности и (или) группах, подгруппах отходов I - IV классов опасности с указанием
классов опасности видов отходов в соответствующих группах, подгруппах, в отношении которых предоставлена
лицензия, а также соответствующие видам отходов и (или) группам, подгруппам отходов виды деятельности.
Перечень  выполняемых  работ,  оказываемых  услуг,  составляющих  лицензируемый  вид  деятельности,  при
необходимости может быть приведен в отдельном приложении к выписке из реестра лицензий

________________
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