
Выпискао наличии в единойгосударственнойинформационной
системе в сферездравоохранения данных, подтверждающихфакт

прохождениялицом аккредитацииспециалиста

29.04.2024
(дата фрмированиявыписки)

По итогам прохождения аккредитации специалиста аккредитуемый(ая) СлавскаяВикторияАлександровна(СНИЛС: 170-480-
286 56) признан(а) прошедшим аккредитацию специалиста

Среденияо прохождении аккоедитаџии специадиста

Уникальный номерреестровойзаписи 2022.3145657

Уникальный номер реестровойзаписи об
аккредитации

Виддеятельности

Датаи номер итогового протоколазаседания
аккредитационнойкомиссии

дата проведения

Дата, до которойдействительнорешение
аккредитационнойкомиссии

Наименование процедуры аккредитации
специалиста

Уровеньобразования

Специальность
Наименование профессиональногостандарта

Место проведения аккредитации специалиста в

соответствии с полным наименованием
образовательнойи (или) научнойорганизации

Уникальный номер реестровойзаписи об
аккредитации

Виддеятельности

Датаи номер итогового протокола заседания
аккредитационнойкомиссии

дата проведения

Дата, до которойдействительнорешение
аккредитационнойкомиссии

Наименование процедуры аккредитации
специалиста

Уровеньобразования

Специальность
Наименование профессиональногостандарта

Место проведения аккредитации специалиста в
соответствии с полным наименованием
образовательнойи (или) научнойорганизации

7124 031812737

Медицинскаядеятельность

06.04.2024

06.04.2029

Первичнаяспециализированная аккредитация

Высшее — ординатура

Пульмонология
Врач-пульмонолог

ФЕДЕРАЛЬНОЕГОСУДАРСТВЕННОЕБЮДЖЕТНОЕ
ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ
тульский ГОСУДАРСТВЕННЫЙУНИВЕРСИТЕТ“

7123 031005463

Медицинскаядеятельность

27.07.2023 NQ 52

27.07.2023

27.07.2028

Первичнаяспециализированная аккредитация

Высшее — ординатура

Педиатрия

Врач-педиатр

ФЕДЕРАЛЬНОЕГОСУДАРСТВЕННОЕБЮДЖЕТНОЕ
ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ
ТУЛЬСКИЙГОСУДАРСТВЕННЫЙУНИВЕРСИТЕТ“



аккредитации

Виддеятельности

Датаи номер итогового протоколазаседания
аккредитационнойкомиссии

Датапроведения
Дата, до которойдействительнорешение
аккредитационнойкомиссии

Наименование прцедуры аккредитации
специалиста

Уровеньобразования
Специальность
Наименование профессиональногостандарта

Мест&проведенияаккредитации специалиста в

соответствии с полным наименованием
образовательнойи (или) научнойорганизации

7121 031043863

Медицинскаядеятельность

27.07.2021

27.07.2021

27.07.2026

Первичная

Высшее — специалитет

Лечебноедело

Врач-лечебник(врач-терапевт участковый)

ФЕДЕРАЛЬНОЕГОСУДАРСТВЕННОЕБЮДЖЕТНОЕ
ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕВЫСШЕГО ОБРАЗОВАНИЯ
ТУЛЬСКИЙГОСУДАРСТВЕННЫЙУНИВЕРСИТЕТ“

ДОКУМЕНТПОДПИСАН
ЭЛЕКТРОННОЙПОДПИСЬЮ

Сертификат551 Е1 C69DA2AECCA91 C385D401 F6108EF887135B

ВладелецКурлянчикАнастасия Александровна

Действителенс 05.12.2023 по 05.12.2024


