Dr® Ariane Meneguzzo Tolari

(65) 3549 4796
212 § - Centro - Lucas do Rio Verde/MT

Rua Nonoai

Paciente:

Endereco:

Prescri¢ao:

1-CANABIDIOL - FARMA USA 50MG/ ML ---
DAR 0.5 ML VO 12/12H , CONTINUO
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Nome Completo:

Identidade:
End.:

Cidade:
Tel.:

Orgéo Emissor;
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19 via - Retengdo da Farmécia ou Drogoria
24 yia - Orientagao do Paciente
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Assinatura 4 Carimbo do Emitente
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Assinatura do Farmacéutico Data:

DUAL SOLUCOES VISUAIS - (65) 3549-



