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新北市政府衛生局函
地址:22006新北市板橘區英士
承辦人:孫湘婷

l∣Il∣∣∣∣∣∣l∣∣∣∣∣∣I∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣∣I∣∣∣∣∣∣∣∣l∣∣∣∣∣∣∣∣I∣l電話;（02）22577l55分機2356
24l58傳真:（02）22536548

新北市三愛區重新略5段M6號8樸電子倌箱:ap8877﹫ntpc‘gov.tⅢ

受文者:社圍法人新北市藥師公會

22﹙）06新北市板橘區英士路l92之l號3樓||| |||||l| |||||||i|||| |||||||| ||I|| |||| |||||||l||||lI|||||||||| |||•••••••••••••••••••••••••••••••••F••

發文日期:中華民國l09年12月2l日
發文字號:新北衛食字第109M6279l蓊
速別:普迥件
密等及解密條件或保密期限:
附件:

有關藥局販售實名制口罩品質’敬請貴會協助轉知所屬會員

詳如說明’請查照。

近日收到氏眾反映在藥局購買實名制口單’有發現未使用

但繩子脫落之情形’為落霄防疫及共同守護民眾健康,販

前請協助檢視寶名制口罩之品質’以維護民眾健康權益。

主旨

說明

販售

﹑新北市藥劑生公會正本:社團法人新北市藥師公會
新北市西藥服務職業工會

副本:

新北市西藥商業 同業公含
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本案依分層負責規定授榷業務主管決行
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