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MODULO DI PRESCRIZIONE EBPM OFF LABEL

- in Conformita ai Protocolli Interaziendali -

CENTRO PRESCRITTORE: LJAOU LJASL LISTRUTT.CONV.

QCENTRO TAO U DEA/PS 0 Reparto QAMB. SPECIALISTICO

PAZIENTE
COGNOME NOME

LUOGO E DATA DI NASCITA

CODICE FISCALE CITTADINANZA
Comune di Residenza (prov. ) Regione
ASL di Residenza MEDICO Medicina Generale

FARMACO (Principio attivo / Nome Commerciale)
FORMA FARMACEUTICA

DOSAGGIO POSOLOGIA
DURATA prevista del trattamento (giorni)

N.B. Per prescrizioni > 30gg allegare giustificativo / lettera di dimissione.

CONSENSO INFORMATO ACQUISITO IN DATA / /

MOTIVO PRESCRIZIONE
QF. A.-INIZIO TERAPIA  (Max 30 gg)
Q PATOLOGIA
REGIME DI EROGAZIONE: [IRICOVERO (po, bH) LJAMBULATORIO*
*Dispensa la Farmacia Territoriale ASL del Quadrante NE di residenza*(Vedasi elenco retro pagina)
Luogo e Data compilazione [l Medico Prescrittore (Timbro e Firma)
NOTE EVENTUALI

Stampare in DUE copie- Copia n°1 da trattenere presso il Reparto / Amb. Prescrittore; copia n°2 da consegnare al Paziente.
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ASL NO - AZIENDA SANITARIA LOCALE DI NOVARA ASL Bl - AZIENDA SANITARIA LOCALE DI BIELLA
ASL VCO - AZIENDA SANITARIA LOCALE VERBANO CUSIO OSSOLA ASL VC - AZIENDA SANITARIA LOCALE DI VERCELLI
AZIENDA OSPEDALIERO UNIVERSITARIA “MAGGIORE DELLA CARITA’ "DI NOVARA

MODULO DI PRESCRIZIONE EBPM OFF LABEL

- in Conformita ai Protocolli Interaziendali -

DISTRIBUZIONE DIRETTA FARMACI

Selezionare la sede di dispensazione del farmaco

FARMACIE OSPEDALIERE
Apertura dal lunedi al venerdi
X | SEDE INDIRIZZO ORARI NOTE
O | AOU MAGGIORE DELLA CARITA’ | NOVARA - C.so Mazzini n.18 9.00-16.00
BORGOMANERO - 9.00-13.00
PEDALE SS TRINITA’
Q08 SS V.le Zoppis, n.10 14.00-16.00
% BIELLA - Ponderano 08.30-12.30 .
O | OSPEDALE DEGLI INFERMI Via dei Ponderanesi n.2 13.30-16.30 | Venerdi 08.30-12.30
VERBANIA - Pallanza 9.00-13.00
O | OSPEDALE CASTELLI Via Crocetta. 14.00-16.00
DOMODOSSOLA - P.za Vittime | 08.00-13.00
O | OSPEDALE S. BIAGIO dei Lager Nazifascisti n.1 14.00-16.00
VERCELLI Piano terra - Seguire
O | OSPEDALE S. ANDREA C.so M. Abbiate n. 21 et “Percorso C”
*la Farmacia dell'Ospedale di Biella gestisce anche la distribuzione territoriale.
FARMACIE TERRITORIALI
Apertura dal lunedi al venerdi
SEDE INDIRIZZO APERTURA ORARI
O | ASL NO - NOVARA Novara V.le Roma 7 Blocco A, | lunedi e mercoledi (1)2881288

Ingresso 4, piano terra

martedi,giovedi, venerdi | 09.00-13.00
“Ospedale CASTELLI” - . . 09.00- 13.00
O | ASLVCO - VERBANIA
Via Crocetta - Pallanza (VB) da lunedi a venerdi 14.00-16.00
“‘Ospedale S. BIAGIO” 09.00-13.00
O | ASL VCO - DOMODOSSOLA | -P za Vittime dei Lager Nazifascisti | da lunedi a venerdi ' '
14.00-16.00
n.1, Domodossola (VB)
. . . 09.00-13,00
ASL VCO - OMEGNA Lungolago Buozzi - Omegna (VB) | da lunedi a venerdi 14.00-16.00
ASL VC - VERCELLI Piastra Ambulatoriale - IV Piano | 4. |, o 4 venerdi (%) | 08.00-16,30
L.go Giusti, n.13 - Vercelli
(*) solo per prescrizioni da PS e Amb. Specialistico Cardiologico (ASL VC)
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