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فرم شماره 7: جدول گزارش مشکلات کانون سلامت محله :               به شبکه بهداشت و درمان :         سال 1397    
تعیین میزان اولویت مشکل

جمع نمرات
رتبه مشکل لیست مشکلات محلهردیف

1
2
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نام و نام خانوادگی دبیر کانون سلامت محله                                                                                                                                             امضاء                                           
نام و نام خانوادگی جانشین دبیر کانون سلامت محله                                                                                                                            امضاء                                           

سه اولویت اول محله :


