RECEITUARIO CONTROLE ESPECIAL
" 19 VIA RETENGAO DA FARMACIA OU DROGARIA
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE 29 VIA ORIENTAGAO DO PACIENTE

Luiz Fernando Fonseca
DR. LUIZ FERNANDO FONSECA

CRM/MG 6528 - CPF 144.499.946-04 RN 0028
CPF - 144,.409,046-04
Rua dos Almords 2400 - Sala 903 - Santo Agostinho
Bolo Horlzonte - Tol.: 31 33356059

/

Rua Amords, 2480 - 9° Andar - Saka 903 - Edificlo Edgas Moniz
Lourdes - Belo Horzonto - Minas Gerals
Tel.: (31) 3335-8059 - 3335-8438
L Residéneia: (31) 3272-9519 CARIMBO DO MEDICO
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