
شماره   : ............................ 
تاریخ    : ............................
ساعت   : ............................
پیوست : ............................

معاونت درمان

۱۲/۷/۴۴۶۹/پ

نشانی : اصفهان - خیابان شهید آیت ا... قدوسی (آپادانا اول)
تلفن : ۲-۳۶۶۱۹۶۶۱ و ۳۶۶۱۹۶۶۴-۵ 

treatment@mui.ac.ir : پست الکترونیک – www.ta.mui.ac.ir : تارنما

۱۴۰۴/۰۵/۲۹

ندارد

۰۸:۳۸

"وفاق ملی برای ایران جوان"

مؤسسین و مسئولین فنی محترم کلیه مراکز جراحی محدود استان

مسئولین فنی محترم کلیه آزمایشگاه های تشخیص پزشکی استان

موسسین و مسئولین فنی کلیه موسسات درمانی

با سلام و احترام

پس از حمد خدا و درود و صلوات بر محمد و آل محمد (ص)، به پیوست مکاتبه شماره 

۱۲/۸۴/۶۴۴۸پ مورخ ۱۴۰۴/۰۵/۱۴ معاون محترم غذا و دارو، مبنی بر بازفراخوان وسیله 

پزشکی، دستکش استریل شرکت سهل گستران درمان با سری ساخت RFP001911/1 و 

بارگذاری شده در سایت معاونت درمان به آدرس ta.mui.ac.ir/ساختار/مدیریت نظارت و 

اعتباربخشی امور درمان/اداره نظارت واعتباربخشی/اداره نظارت بر بیمارستانها و مراکز 

جراحی محدود/آیین نامه ها و دستورالعمل ها، جهت آگاهی و هر گونه اقدام لازم ارسال 

میگردد.

رونوشت :
مدیر محترم امور آزمایشگاه ها و آزمایشگاه مرجع سلامت جناب آقای دکتر صمدی

سرپرست محترم مدیریت نظارت و اعتبار بخشی امور درمان سرکارخانم صالحی


