SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE RICETTA ELETTRONICA-PROMEMORIA PER L'ASSISTITO

REGIONETOSCANA | TR ORI

B *0900A* *41189069

SNOHE  HONEIZAIDELLASSISTITO GIPOLLIELSA |HH|I||\l|l||||lHll!llllNIIlIllIlIII)IIIHIHNIIHI!I I

INDIRIZZO:VIA PISORNO 48 CAP:56100 CITTA"PISA PROV:PI CPLLSE35R41
ESENZIONE:C05 SIGLA PROVINCIA: CODICE ASL: DISPOSIZIONI REGIONALI:
TIPOLOGIA PRESCRIZIONE(S,H): ALTRO: PRIORITA' PRESCRIZIONE (U,B,D,P):nel piu breve
tempo possibile; se differibile entro 72 ore
" PRESCRIZIONE QTA NOTA
90.35.5 - [6328] PARATORMONE [PTH] [P] 1 -
60 44.5 - [5402) VITAMINA 250H D [D2,D3] [S/P] 1 -

. 90.62.2 - [5577] EMOCROMO CON FORMULA [SG] 1 -

- 90.16.3 - [5140] CREATININA [S/P] 1 -
40.11.4 - [5104] CALCIO TOTALE [S/P] 1 ---
40.23.5 - [56225] FOSFATASI ALCALINA [S/P] 1 ---
90.24.5 - [5231] FOSFORO [S/P] 1 - J

QUESITO DIAGNOSTICO:A DOMICILIO , NON DEAMBULANTE , NON TRASPORTABILE
N.CONFEZIONI/PRESTAZIONL:7 TIPO RICETTA:Assist. SSN  DATA:1 1/01/2021 CODICE FISCALE DEL MEDICO: :GNNSLV64C63G702A

CODICE AUTENTICAZIONE: 11012021 1053580760004058489671 COGNOME E NOME DEL MEDICO:GIANNESSI SILVIA
Rilasciato ai sensi dell'art.11, comma 16 del DL 31 mag 2010, n.78 e dell’art.1, comma 4 del DM 2 nov 2011




