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Сведения о лечебном учреждении
	Наименование
	ООО «Центр Здоровья»

	Юридический адрес:
	Республика Карелия, г. Петрозаводск, наб. Варкауса, д. 7, корп. 4 




Дата начала медицинского осмотра: ______________2021 г.
Дата завершения медицинского осмотра: _______________2021 г.


