Реквизиты
	№

п/п
	Наименование

заполняемого поля


	Сведения о контрагенте

	   1.
	Полное наименование организации
	Общество с ограниченной ответственностью «Вайт Клиник»

	2.
	Краткое наименование организации
	ООО «Вайт Клиник»

	3.
	Организационно-правовая форма
	Общество с ограниченной ответственностью

	4.
	Адрес юридический
	443041, г. Самара, ул. Садовая, д.137, этаж 3, офис 1

	5.
	Адрес почтовый
	443041, г. Самара, ул. Садовая, д.137, этаж 3, офис 1

	6.
	ИНН
	6315011913

	7.
	КПП
	631501001

	8.
	ОКПО
	03460512

	9.
	ОГРН
	1166313114175

	10.
	ОКАТО
	36401383000

	11.
	ОКВЭД
	86.23

	12.
	ОКФС/ОКОПФ
	65/16

	13.
	Наименование банка, в т.ч. место (город) нахождения
	ФИЛИАЛ "НИЖЕГОРОДСКИЙ" АО "АЛЬФА-БАНК"

	14.
	Расчетный счет
	40702810229180014274

	15.
	Корреспондентский счет
	30101810200000000824

	16.
	БИК
	042202824

	17.
	Должность руководителя организации
	Директор

	18.
	Ф.И.О. руководителя организации
	Беленький Александр Борисович

	19.
	Номер телефона, факсимильной связи, адрес электронной почты исполнителя договора
	+7 (846) 224-84-84


Директор ООО «Вайт Клиник»  Беленький Александр Борисович
Управляющий директор Ширшова Евгения Алексеевна
