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Identificagdo do Emitente 12 VIA FARMACIA

Nome Completo: Dra. Maryna Rodrigues Landim Borges 22 VIA PACIENTE

CRM: 16304 UF: CE
Enderego: Rua Eng. Santana Junior, 3000 sl. 507 - Coco
Telefone: (85) 3636.1152 CPF: 02218735385

Identificagdo do Paciente

Paciente:  MARCELO GONDIM CALLOU

CPF: 06102270339

Enderego:  ROD. CE 040 8001 CASA 42, JACUNDA, AQUIRAZ-CE - 61700000
PRESCRIGAO

USO ORAL E CONTINUO

OLEO CBD MEDKAYA 3000MG - 06 FRASCOS

Posologia:
Semana 1: 1 gotas pela manha e 2 gotas a noite (antes de dormir)

Semana 2: 2 gotas pela manha e 2 gotas a noite (antes de dormir)
Semana 3: 3 gotas pela manha e 2 gotas a noite (antes de dormir)
Semana 4: 3 gotas pela manha e 3 gotas a noite (antes de dormir)

Fortaleza 12/05/2022

Este documento foi gerado assinado eletronicamente.

Para verificar a autenticidade acesse:

https://medx.med.br/I/?i=a%0z@!l7kh
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Identidade: Orgao Emissor:
Endereco:

Telefone: Assinatura do Farmacéutico Data
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