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PACIENTE: LIVIA HAJAJE GRANGE
PRESCRICAO:
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USO: ORAL, DAR 1,5ML DE 12/12H
NOME DO(A) MEDICO(A): CAROL LADEIA FROTA MOREIRA CRM: 147429 UF: sSP
ESPECIALIDADE (RQE); PEDIATRIA - RQE N°: 60782 (Areas de atuag&o: Neurologia Pediatrica - RQE N°: 607821)
LOCAL DE ATENDIMENTO: CONSULTORIO HIGIENOPOLIS CNES: 8980014634695
ENDERECO: RUA CEARA, 144 BAIRRO: HIGIENOPOLIS
CIDADE: sA0 PAULO UF: spP TELEFONE: 11 22444499
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DoutorPrescreve.com.br CAROL LADEIA FROTA
MOREIRA CRM

Dra. Carel Lodeia 147429/SP

Assinado digitalmente conforme MP 2.200-2/2001 - ICP-Brasil
ASSINATURA MEDICO(A)

VIA DIGITAL - Validar em https://assinaturadigital.iti.gov.br


https://assinaturadigital.iti.gov.br/

	02_Prescrição: CANABIDIOL MEDKAYA FULL SPECTRUM 6000 MG ............................... 03 FRASCOS
USO: ORAL, DAR 1,5ML DE 12/12H
	2_16_76_1_4_2_2_1: 147429
	2_16_76_1_4_2_2_2: [SP]
	03_Nome Local de Atendimento: CONSULTORIO HIGIENOPOLIS
	03_CNES: 898001463469561
	03_Endereço Local de Atendimento: RUA CEARA, 144
	03_Bairro Local de Atendimento: HIGIENOPOLIS
	03_Cidade Local de Atendimento: SAO PAULO
	03_UF Local de atendimento: [SP]
	03_Data Emissão_af_date: 08/05/2023 20:47
		2023-05-08T23:47:33+0000
	Doutor Prescreve


	03_Telefone Local de Atendimento: 11 22444499
	2_16_76_1_12_1_1: 
	2_16_76_1_4_2_3_1: 
	2_16_76_1_4_2_3_2: 
	drp_qrcode: 
	drp_expires: 06/06/2023
	drp_auth: 3 C Z C T D
	drp_logo: 
	01_Nome do Paciente: LIVIA HAJAJE GRANGE
	01_Doc_Paciente:  
	03_Nome Completo Emitente: CAROL LADEIA FROTA MOREIRA
	03_RQE: PEDIATRIA - RQE Nº: 60782 (Áreas de atuação: Neurologia Pediátrica - RQE Nº: 607821)


