
TABİBİN

ADI ve SOYADI :MUSTAFA RAŞİD TOKSÖZ
T.C.KİMLİK NO :28448535694
UNVANI :UZMAN TABİP
GÖREVİ :PLASTİK, REKONSTRÜKTİF VE ESTETİK CERRAHİ
BABA ADI :ORHAN
DOĞUM YERİ :YILDIZELİ
DOĞUM TARİHİ :15.02.1982
Mezun Olduğu Okul/Fakülte :HACETTEPE ÜNİVERSİTESİ TIP FAKÜLTESİ
Mezuniyet Tarihi :31.12.2006
Diploma No :06.311.169
Uzmanlık Diploma No (varsa) :102695

       Diğer Hizmet Birimleri             :UZAKTAN SAĞLIK HİZMETİ

MUAYENEHANENİN

     ADRESİ :Kızılırmak Mah. 1443 Cad. No:25B/130     Çankaya/ANKARA
     Çalışma Saatleri: :Hafta İçi: 08:00 - 20:00   Cumartesi: 08:00 - 20:00

 

Yukarıda bilgileri yer alan tabibe ait belirtilen adresteki muayenehanenin 19.04.2025 tarihli ve 32875 sayılı
Resmî Gazete ’de yayımlanan Ayakta Teşhis ve Tedavi Yapılan Özel Sağlık Kuruluşları Hakkında Yönetmeliğe
uygun olarak faaliyet göstermesi İl Sağlık Müdürlüğünce uygun görülmüştür.

T.C.
Ankara Valiliği

İl Sağlık Müdürlüğü

Belge No :2025006003210007000281240    2880/3
Belge Tarihi :02/06/2025

 

MUAYENEHANE UYGUNLUK BELGESİ
 

 

 

Doç. Dr. Murat ÇAĞLAYAN
Müdür a.

Sağlık Hizmetleri Başkan V.

Bu�belge,�güvenli�elektronik�imza�ile�imzalanmıştır.

Belge�doğrulama�kodu:�487F6A6A-9CD9-4220-B468-3772F084ADFF Belge�doğrulama�adresi:�https://www.turkiye.gov.tr/saglik-bakanligi-ebys
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