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        سال تولید، دانش بنیان و اشتغالآفرین.                                                              
" محیط زیست مردم پایه، هوشمندانه، فناورانه "

بسمه تعالی

مسئول محترم مرکز خدمات جامع شهری/روستایی/پایگاه سلامت

موضوع : انجام معاینات دوره ای برای دانشجویان جدیدالورود و دانشجویان مربوط به سال ۱۴۰۱

با سلام و احترام
       به اطلاع میرساند طبق روال سالهای گذشته و منطبق بر برنامه عملیاتی انجام معاینات دوره ای برای دانشجویان جدیدالورود قبل از 
ثبت نام ضروری میباشد .  این ارزیابی مطابق بسته خدمتی گروه سنی ۱۸ تا ۲۹ سال، توسط مراقبین سلامت و پزشکان خانواده انجام می

گردد و نتایج حاصل از این معاینات در سامانه سیب ثبت میشود . مقتضی است مراتب در اسرع وقت به کلیه پایگاههای پزشک خانواده 
شهری تحت پوشش آن مرکز اطلاع رسانی گردد . لازم به ذکر میباشد فرم مربوطه جهت تکمیل پیوست میباشد .

مقتضی است آمار تعداد دانشجویان معاینه شده جهت پیگیری واقدامات لازم تا تاریخ ۱۵ آبان ۱۴۰۱ به این معاونت (واحد سلامت جوانان ) 
ارسال گردد .

رونوشت:
سرکار خانم دکتر محسنیان مسئول محترم واحد سلامت جمعیت، خانواده و مدارس

سرکار خانم مژگان رجبعلیان کارشناس جوانان


