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                   Republic of Lebanon                    الجمهوريــة اللبنانيــة
                     Ministry of Public Health        ــةاموزارة الصحــة الع 

       Service of Pharmacy              مصلحـة الصيدلة    
 :رقم المحفوظات  

 :رقم الصادر
 : بیروت في

 
 فتح صیدلیة داخل مستشفىب ـطل

 
 

 خاص بالمستشفى

 : .....................................................  إسم المستشفى

 .............../ ../.. :التاریخ    : ...................ار رقم الترخیص بالإستثم

 .................................................: الإسم الثلاثي لمدیر المستشفى

 : العنوان

 ..........................ـ:  البلدة  ..........................:  القضاء   ..........................:  المحافظة

  ../ ....................: هاتف .......................: ملك  .......................:   الشارع

  ..........................): مكان الصیدلیة داخل المستشفى: (الطابق ..................../ .................: لمنطقة ا/ رقم العقار 

 .....................................................................:البرید الإلكتروني

 

 خاص بالصیدلي

 ..................   :إسم الأم..................   :الشهرة.................  . :إسم الأب  ..................: الإسم

 .........................: رقم السجل    انثى           ذكر          :   الجنس

 ............... /../.. :التاریخ    ............................... :رقم إجازة مزاولة مهنة الصیدلة

 ............... /../..: التاریخ    ............................: رقم الإنتساب إلى نقابة صیادلة لبنان
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  MPH21-6 

 
 ...................................................الموقع أدناه مدیر مستشفى أنا 

  .تشفىــ بإدارة صیدلیة المس..............................أكلّف الصیدلي ــ -١

 .أتعهد بعدم وجود باب مباشر للصیدلیة للطریق العام وعدم بیع الأدویة من العموم، وعدم إقتناء وبیع أدویة غیر قانونیة -٢

 وختم مدیر المستشفىتوقیع      .............../../..: التاریخ

 

 

ــ وعدم ...............................ـ أتعهد بالتفرّغ لإدارة صیدلیة مستشفى ........................الصیدليأنا الموقع أدناه، 
 .والإلتزام بكافة القوانین المرعیة الإجراء مزاولة أیة مهنة صیدلانیة أخرى

 الصیدليتوقیع        ............... /../..: التاریخ

 
 

 

 :المستندات المطلوبة
  .معبأ حسب الأصول وموقع من الصیدلي صاحب العلاقة MPH21-6 فىطلـب فتح صیدلیة داخل مستشنموذج  .١
یجب ذكر اسم المستشفى التجاري على إجازة ( استثمار المستشفى مصدقة من قسم المهن الطبیة فتح و إجازةصورة طبق الأصل عن  .٢

 ).المستشفى إستثمار المستشفى أو تقدیم اي مستند یثبت فیه اسم

  .اشهر أو صورة عن الهویة مصدقة من المختار ستة لا یعود تاریخه لاكثر من  اخراج قید للصیدلي .٣
 .لا یعود تاریخه لاكثر من ثلاثة اشهر سجل عدلي للصیدلي .٤
 .ستة  أشهرلا یعود تاریخها لأكثر من  إفادة سكن للصیدلي .٥
 .دليصورة طبق الأصل عن اجازة معاطاة مهنة الصیدلة للصی .٦
 .من سنة على ان لا تكون تاریخها أكثر صورة طبق الأصل عن اجازة انتساب للنقابة مصدقة من نقابة الصیادلة .٧
 .لدى كاتب العدل مسجلعقد العمل بین الصیدلي والمستشفى  .٨
الأدویة، الخزانة الحدیدیة، تبین ترتیبات الصیدلیة لاسیما المكان لتحضیر نقابة المهندسین مصدقة من موقعة من مهندس و  الصیدلیةخریطة  .٩

 .الحمام، ویكتب اسم المستشفى، المنطقة مع رقم العقار والطابق
 

 :ملاحظة 
 .یعود لوزارة الصحة العامة الحق بطلب أي مستند ثبوتي آخر عند الإقتضاء −
 . لب في حال لم تكن المستندات المطلوبة كاملةلا یقبل الط −
 .فقط الصیدليیتم تقدیم الطلب من قبل  −
 .ظهراً  ١٢:٠٠قبل الساعة تقدم الطلبات ایام الاثنین والثلاثاء فقط  −
  .یستوفى في وزارة المالیة قیمته اربعة اضعاف الحد الادنى للاجورتساوي امر قبض  −
 .كل أیام الأسبوعالمراجعات  −
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