
TABİBİN

ADI ve SOYADI :ZAHİDE ERİŞ ZORLU
T.C.KİMLİK NO :45925940604
UNVANI :UZMAN TABİP
GÖREVİ :DERİ VE ZÜHREVİ HASTALIKLARI
BABA ADI :ŞEREF
DOĞUM YERİ :AKSARAY
DOĞUM TARİHİ :07.04.1982
MEZUN OLDUĞU
OKUL/FAKÜLTE :CERRAHPAŞA TIP FAKÜLTESİ

MEZUNİYET TARİHİ :30.07.2006
DİPLOMA NO :11622
UZMANLIK DİPLOMA
NO(VARSA) :96484-133077

MUAYENEHANENİN

ADRESİ
:Çağlayan Mah. Barınaklar Bulvarı Tunç Plaza No:43/4

(Bağımsız Böl. No:4) Muratpaşa/ANTALYA
ÇALIŞMA SAATLERİ: :Hafta İçi: 09:00-18:00   Hafta Sonu Cmt: 09:00-18:00

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.
Antalya Valiliği

İl Sağlık Müdürlüğü

Belge No :2025007003210007000331730-989
Belge Tarihi :.../9/2025

MUAYENEHANE UYGUNLUK BELGESİ

 

Prof. Dr. Behzat ÖZKAN

İl Sağlık Müdürü
 

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

Belge�doğrulama�kodu:�AD81A900-481C-4510-9E9C-0D7819236511 Belge�doğrulama�adresi:�https://www.turkiye.gov.tr/saglik-bakanligi-ebys

ANTALYA SAĞLIK BAŞKAN YARDIMCISI 3

ANTALYA ÖZEL HASTANELER BİRİMİ

17.09.2025 16:24:59 E-23772404-432.02-288567511

288567511


