
 

 

 

 

Додаток 2 до Порядку подання повідомлення  

до Міністерства охорони здоров’я України  

суб’єктами господарювання, які здійснюють  

роботи з біологічними агентами і токсинами  

про початок таких робіт (пункт 2 розділу ІІІ) 

 

Перелік повідомлень 

№ 

з/п 

Найменування суб’єкта господарювання Місцезнаходження суб’єкта 

господарювання  

Назва біологічно 

патогенного агента та 

токсина 
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