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بسمه تعالی
دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی کرمانشاه

معاونت غذا ودارو
	تاريخ: 

	شماره فرم: 02-95-ش
	
	شماره ثبت:

	مراجعه كننده محترم لازم است اين درخواست بر روي سر برگ موسسه نوشته شده و به دبيرخانه معاونت غذا و دارو به همراه مدارك مربوطه جهت ثبت ارائه گردد .

معاون محترم غذا و داروي استان کرمانشاه
با سلام و احترام 

نظر به اينكه مدت اعتبار پروانه بهداشتی کارگاهی (تاسیس و بهره برداری و شناسه نظارت تولید کارگاهی)  اختصاص داده شده به واحد ....................... در تاريخ ..................... مقتضي مي گردد لذا ضمن ارائه مدارك مشروحه زير خواهشمند است اقدام لازم در زمينه تمديد پروانه بهداشتی کارگاهی (تاسیس و بهره برداری و شناسه نظارت تولید کارگاهی)به  شماره ................................. بعمل آيد . 

1- اصل تصديق / گواهي ثبت علامت ( نام ) تجاري منضم به یک برگ كپي 

2- یک فقره رسيد بانكي به شماره .......... مبني بر واريز مبلغ940000 ريال به حساب سيبا شماره……………جهت تمدید پروانه بهره برداری و ........فقره رسید بانکی به شماره.......... مبني بر واريز مبلغ560000 ريال ريال برای هر محصول جهت تمدید  به حساب سيبا شماره ………………زد بانك ملي بنام معاونت غذا و دارو منضم به یک برگ كپي
3- اصل پروانه بهداشتی کارگاهی (تاسیس و بهره برداری و شناسه نظارت تولید کارگاهی)  
4- فرم دو برگي درخواست تمديد شناسه نظارت
نام و نام خانوادگي مدير موسسه

مهر و امضاء




