拟变更医疗机构公示
 
现有勐海怀德仁综合门诊部设置人冯强委托上官致平向我局提交医疗机构变更申请，要求将医疗机构：勐海怀德仁综合门诊部 降级为 勐海怀德仁诊所。
根据《医疗机构管理条例》、《医疗机构管理条例实施细则》的要求，现对拟变更的医疗机构予以公示，任何单位和个人都可向勐海县卫生和计划生育局以来信、来电、来访的形式反映问题，反映的问题必须客观公正、实事求是。公示时间为10个工作日（法定节假日顺延），以公布之日算起。
公示期间情况反映受理联系电话：0691-5122542

                              0691-5128199
勐海县卫生健康局

                      2019年04月21日
