
Комунальне некомерційне підприємство  

«Міська стоматологічна поліклініка»  

Рівненської міської ради 

вул. С. Крушельницької 46 , м. Рівне, 33002, тел. ( 0362) 26-66-63, 63-46-43,      

факс 62-04-67, e-mail: rivnemsp@ukr.net , код ЄДРПОУ01999980 

Посада Прізвище, ім′я,  

по батькові 

Телефон 

Службовий Мобільний Дома

шній 

Директор 

 

Головний лікар 

Басюк Михайло 

Олексійович 

 

Басюк Михайло 

Олексійович 

26-66-63 

 

26-66-63 

050-339-35-57 

 

050-339-35-57 

 

Заступник директора з 
медичної частини 

Глінський 

Анатолій 

Миколайович 

26-79-27 067-152-06-94  

Заступник директора з 
економічних питань 

Коляда Тамара 

Аркадіївна 

62-04-67 096-921-74-89  

Заступник директора з 
технічних питань 

Кручок Леонід 

Іванович 

26-74-22 067-258-93-55  

Головний бухгалтер Гопанчук Ольга 

Юріївна 

63-68-09 050-375-82-53  

Головна медсестра Кирилюк 

Світлана Феодосіївна 

26-79-27 067-836-54-68  

Завідувач 
профілактичного 
відділення 

Чуприна Оксана 

Борисівна 

26-74-22  
26-55-48 

097-588-84-62  

Завідувач 
терапевтичного 
відділення № 1 Голова 
профспілкового 
комітету 

Поліщук Оксана 

Віталіївна 

26-74-22  
26-34-77 

096-269-65-45  

Завідувач 
терапевтичного 
відділення № 2 

Вавілова Тамара 

Георгіївна 

26-34-28 067-265-50-64  

Завідувач 
ортопедичного 
відділення 

Дмитрієва Оксана 

Адамівна 

26-16-34 050-541-57-10  

Статистик медичний Бараболя 

Людмила Миколаївна 

63-46-43 068-030-26-89  

Інженер з охорони праці Левадна Ірина 

Анатоліївна 

63-46-43 095-431-37-57;  

Реєстратура   63-46-41 067-197-57-87  

Реєстратура 

ортопедичного відділення 

 26-37-26 067-197-60-04  

 

mailto:rivnemsp@ukr.net

