
دیگ های بخار کیفیت بر نظارت عنوان خدمت:-1      10031457106: شناسه خدمت -2   

 نام دستگاه اجرایی: اداره کل استاندارد استان اذربایجانشرقی

3-
ارائه 

دهنده 

ت
 خدم

 نام دستگاه مادر:
 سازمان ملی استاندارد ایران

کلیه اقدامات فوق بر اساس قانون سازمان ملی استاندارد و روش های اجرایی و دستور العمل های جاری در سازمان 

 ملی استاندارد صورت می پذیرد.

 شرح خدمت

4-
ت

ت خدم
صا

خ
ش

م
 

نه های افراد حقیقی و حقوقی متقاضی در زمیکلیه 

 مربوطه

ن
خاطبی

 نوع م

(G2C) خدمت به شهروندان    

(G2B) کسب و کارخدمت به     

(G2 G) به دیگر دستگاههای  خدمت به 

 □دولتی

 نوع خدمت

 ماهیت خدمت حاکمیتی تصدی گری

 سطح خدمت ملی □منطقه ای استانی شهری روستایی

تامین  □ثبت مالکیت

 □اجتماعی

آموزش سلامت □مالیات کسب و کار
□ 

تولد
□ 

 رویداد مرتبط

 با:

مدارک و  □وفات  □سایر

 گواهینامه

 ها

یبازنشستگ تاسیسات  بیمه □ازدواج □

 □شهری

ده تقاضای  گیرن فرارسیدن زمانی مشخص □رخداد رویدادی مشخص

 خدمت

نحوه آغاز 

 خدمت

تشخیص  □سایر:

 دستگاه

 مدارک مطابق روش اجرایی و با تعامل با شرگت های بازرسی
  

مدارک لازم 

برای انجام 

 خدمت:

 قوانین و مقررات مربوط به سازمان ملی استاندارد
 

قوانین و 

مقررات بالا 

 دستی:

 سال  □فصل     □ماه     □خدمت گیرندگان در:    

 با توجه به درخواست موجود

آمار تعداد 

خدمت 

 گیرندگان

5-
ت

ت خدم
جزییا

 

  
روز کاری 30الی  25   

 

متوسط مدت 

زمان ارائه 

 خدمت:

 تواتر یکبار در سال

بارمراجعه حضوری به اداره کل فقط یکبا توجه به اینکه این کار توسط شرکت بازرسی انجام می شود تعداد   

 

تعداد بار 

مراجعه 

 حضوری

هزینه ارائه  مبلغ)مبالغ( شماره حساب )های( بانکی پرداخت بصورت الکترونیک

خدمت ) ریال( 

به خدمت 
) با توجه به قابلیت شرکت  

 بازرسی(

ت با توجه به دفعات مراجعه شرک 

 بازرسی متفاوت می باشد



 گیرندگان   

   

  آدرس دقیق و مستقیم خدمت در وبگاه در صورت الکترونیکی بودن همه یا بخشی از ان:

  
 http://isom.isiri.org.ir  
 

 

کی نام سامانه مربوط به خدمت در صورت الکترونی سامانه نظارت بر اجرای استاندارد

آن:بودن همه یا بخشی از   

 

  مراحل خدمت نوع ارائه رسانه ارتباطی خدمت

تلفن همراه )برنامه کاربردی( □   

ارسال پستی  □ اینترنتی ) مانند وبگاه دستگاه(     

پست الکترونیک□     □ پیام کوتاه  □ 

تلفن گویا یا مرکز تماس  □ 

سایر ) با ذکر نحوه دسترسی(  □ 

الکترونیکی   

لاع 
در مرحله اط

ت
ی خدم

سان
 ر

 

 مراجعه به دستگاه:

ملی □  

 □استانی 

شهرستانی  □ 

 □جهت احراز اصالت فرد

جهت احراز اصالت مدرک  □ 

نبود زیر ساخت ارتباطی مناسب  □ 

سایر:  □ 

ت 
ضرور

ذکر 

مراجعه 

ی
ضور

ح
 

 

کیغیرالکترونی
□ 

  

erpه اینترانتی) مانند اینترانتی داخلی دستگاه  □          اینترنتی ) مانند وبگاه دستگاه) 

سایر) با ذکر نحوه دسترسی(    □                  □ پست الکترونیک

مراحل تولید  الکترونیکی

ت ) فرایند
خدم

ستگاه ی 
داخل د

ا 

ط با دیگ
ارتبا

ستگاه ها(ر 
 د

 

ذکر  

ت 
ضرور

مراجعه 

ی
ضور

ح
 

□یغیرالکترونیک    

  اینترنتی ) مانند وبگاه دستگاه(

 □ پست الکترونیک

تماستلفن گویا یا مرکز   □ 

شماره قرارداد واگذاری خدمات به دفاتر پیشخوان: -دفاتر پیشخوان □ 

 □عناوین مشابه دفاتر پیشخوان

 □سایر )با ذکر نحوه دسترسی(

 □تلفن همراه )برنامه کاربردی(

 □ارسال پستی

□پیام کوتاه  

الکترونیکی   

ت
 در مرحله ارائه خدم

 

 مراجعه به دستگاه:

ملی □  

استانی □  

شهرستانی □  

جهت احراز اصالت فرد  □  

جهت احراز اصالت مدرک □  

نبود زیر ساخت ارتباطی مناسب□  

 □سایر:

ت 
ضرور

ذکر 

مراجعه 

ی
ضور

ح
 

کیغیرالکترونی□  

یکیاستعلام غیر الکترون  نام سامانه های دیگر فیلدهای مورد تبادل استعلام الکترونیکی 

7-
ت با 

ط خدم
ارتبا

سامانه ها
سایر 

 

ی
سته ا

 د

B
atch

 

بر 
ط

خ
 

O
n

  lin
e

 

کنترل تجهیزات شهر بازی:  -------- □ □ □

http://isom.isiri.org.ir/
http://isom.isiri.gov.ir/


شهرداری،بهزیستی،سازمان 

د پارکها،اداره ورزش و جوانان، بنیا

شهید و اداره میراث فرهنگی و 

ی(گردشگری) در حد مکاتبه کتب  

□ □ □ ------- -------- 

□ □ □ ------ -------- 

 ------ ------ استعلامی انجام نمی گیرد □

استعلام غیر 

 الکترونیکی

مبلغ) در صورت  استعلام الکترونیکی

 پرداخت هزینه(

فیلدهای 

مورد 

 تبادل

 نام سامانه

های 

دستگاه 

 دیگر

 نام دستگاه

8-
 

سایر 
ت با 

ط خدم
ارتبا

ی دیگر
ستگاهها

 د

ی
سته ا

 د

B
atch

 

ط
 بر خ

O
n

  lin
e

 

 □ دستگاه

 □مراجعه کننده

----- ----- -------- ------- -------- --------- 

 □ دستگاه

 □مراجعه کننده

□ □ ---------- ------- -------- ------ 

 واحد مربوط:

 معاونت ارزیابی انطباق

: پست الکترونیک  

a.dastranj@isirigov.ir 

09144117288تلفن :  ده نام و نام خانوادگی تکمیل کنن 

علی دسترنج: فرم  

 


