
  

 

 

5201 מברדצ  

 

 ת יקר/ה,/טופלמ

 

שנרשם  IKACOR 120 mgתכשיר הפסקת שיווקו לצמיתות של ה הודיעה על טבעחברת 
  לך.

 
 

הנך מתבקש/ת לפנות בהקדם לרופא המטפל לצורך התאמת הטיפול התרופתי וקבלת 

 מרשם חדש לתכשיר המתאים.

 

 בברכה,
 מכבי שירותי בריאות

 
 

 
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -  

 
  - תכשירה הפסקת שיווקו שלהריני לאשר כי קיבלתי הסבר מהרוקח/ת לגבי 

 IKACOR 120 mg  ,המטפל לצורך התאמת הטיפול וקבלת מרשם הופניתי לרופא כי ו

 לתכשיר המתאים.

 

   _________________ _________       ___________       ________________ 
 חתימה                  תאריך          תעודת זהות        המטופל/תשם    
 


