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معاونت درمان

۱۲/۷/۹۹۵۹/پ

۱۴۰۴/۱۰/۲۸

ندارد

نشانی : اصفهان - خیابان شهید آیت ا... قدوسی (آپادانا اول)
تلفن : ۲-۳۶۶۱۹۶۶۱ و ۳۶۶۱۹۶۶۴-۵ 
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۱۲:۱۹

مؤسسین محترم درمانگاههای عمومی و تخصصی استان اصفهان

مؤسسین محترم مؤسسات تصویربرداری، رادیولوژی و سونوگرافی، رادیولوژی دهان، فک و صورت 

استان اصفهان

مؤسسین محترم سایر مؤسسات پزشکی و تشخیصی خصوصی و دولتی استان اصفهان

با سلام و احترام

پس از حمد خدا و درود و صلوات بر محمد و آل محمد (ص)، به پیوست نامه شماره ۴۰۰/۲۸۱۴ مورخ 

۱۴۰۴/۱۰/۱۶ معاون محترم درمان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی درخصوص نحوه تمدید پروانه بهره

برداری مراکز و مؤسسات پزشکی فاقد تأییدیههای ایمنی ارسال میگردد. 

- تمدید پروانه بهرهبرداری مراکز و مؤسسات پزشکی که قبل از تاریخ بخشنامه ۴۰۰/۸۱۳۴د مورخ ۱۴۰۱/۴/۱۲ پروانه 

بهرهبرداری را دریافت نمودهاند مشروط به اخذ تعهد محضری مؤسس/ مؤسسین برای دریافت تأییدیههای ایمنی و 

تقبل مسئولیت و تبعات قانونی مرتبط (به ویژه بند ۱۴ ماده ۵۵ قانون شهرداریها) بلامانع است. توسعه و افزایش 

بخش، تجهیزات تا اخذ تأییدههای مذکور، امکانپذیر نمیباشد. لذا از ارسال اینگونه درخواستها برای این مراکز 

خودداری گردد.

- صدور پروانه بهرهبرداری جدید و تمدید پروانه بهرهبرداری مراکز و مؤسسات پزشکی که بعد از تاریخ ۱۴۰۱/۴/۱۲ 

پروانه بهرهبرداری نوبت اول را دریافت کردهاند، منوط به اخذ کلیه تأییدیههای ایمنی (آتشنشانی و آسانسور) و 

تأییدیههای فنی و بهداشتی و نظارتی و سایر مدارک میباشد.

مقتضی است دستور فرمایید در اسرع وقت نسبت به تمدید پروانه بهرهبرداری و مسئول فنی اقدام نمایند. بدیهی 

است فعالیت بدون پروانه وجاهت قانونی نداشته و تبعات قانونی آن بر عهده مؤسس و مسئول فنی مرکز میباشد. 

جهت مراکزی که دسترسی به اتوماسیون اداری ندارند، مکاتبه فوقالذکر در سایت معاونت درمان به آدرس 

Ta.mui.ac.ir، قسمت آیین نامهها و دستورالعملها، اداره صدور پروانهها جهت بهرهبرداری قابل دریافت میباشد.

رونوشت:
مدیر محترم مدیریت نظارت و اعتباربخشی امور درمان سرکار خانم دکتر صالحی


