SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE __RICETTA ELETTRONICA-PROMEMORIA PER L'ASSISTITO

REGIONE TOSCANA DRANIE  CCRAARIRAIN

*0900A* *4249899894"

COSNONE ENHEINZA DELLASSISTTO: GACOMELL ALTERO T
|

INDIRIZZO:VIA GIUSEPPE GARIBALDI 3 CAP:56124 CITTA"PISA PROV:PI GCMLTR51C141218
ESENZIONE:EQ1 SIGLA PROVINCIA:PI  CODICE ASL:202 DISPOSIZIONI REGIONALI:
TIPOLOGIA PRESCRIZIONE(S,H): ALTRO: . PRIORITA' PRESCRIZIONE (U,B,D,P):
PRESCRIZIONE QTA NQTA
90.69.2 - [6176] IMMUNOFISSAZIONE [SIERO/PLASMA] 1 —_
80.69.2 - [6177] IMMUNOFISSAZIONE [U] 1 ==
90.28.1 - [5251] HB - EMOGLOBINA GLICATA [SG] 1 =3

90.27.1 - [5244] GLUCOSIO [S/P] 1 —

QUESITO DIAGNOSTICO:Controlio

N.CONFEZIONI/PRESTAZIONE4  TIPO RICETTA:Assist.SSN DATA:30/03/2023 CODICE FISCALE DEL MEDICO:LDNCML72T43F892K

CODICE AUTENTICAZIONE:300320231516196060006351822436 COGNOME E NOME DEL MEDICO:LAUDANI CARMELA
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

pr——e——



