重庆市南川区卫生健康委员会
关于重庆康之灵诊所备案情况公示

根据《医疗机构管理条例》《重庆市医疗机构管理条例》和《关于印发诊所备案管理暂行办法的通知》（国卫医政发〔2022〕33号）等相关法律法规和文件要求，区卫生健康委依法受理了重庆康之灵诊所的备案申请，现将该诊所备案信息公示如下：
医疗机构名称：重庆康之灵诊所
备案编号：MAEHYKUX-950011917D2192
医疗机构类型：诊所
诊疗科目：内科
医疗机构法定代表人：杨娅玲
医疗机构主要负责人：向云忠
医疗机构地址：重庆市南川区西城街道办事处渝南大道7号（中央花园）3幢1-13
监督联系电话：023-71431636
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