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معاونین محترم غذا و دارو دانشگاه/دانشکده های علوم پزشکی ،خدمات بهداشتی و 

درمانی سراسر کشور

موضوع:لزوم ارائه مفاصا حساب برای ابطال داروخانه 

با سلام و احترام؛
با توجه به استعلامات مکرر معاونت های محترم غذا و دارو درخصوص نحوه رسیدگی به 
درخواست ابطال مجوز داروخانه توسط موسس، اعلام می دارد به منظور جلوگیری از تبعات 
حقوقی و مالی احتمالی، در صورت درخواست موسس جهت ابطال پروانه تاسیس داروخانه، 
ارائه مفاصا حساب از شرکت های پخش توسط موسس داروخانه (از طريق انجمن صنعت 
پخش مشابه آنچه در ماده ۴۵ ضوابط تاسیس، ارائه خدمات و اداره داروخانه ها پیش بینی 

شده است) و تصويب کمیسیون قانونی ماده ۲۰ دانشگاه الزامی است. 
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