=
B COMUNE DI SIZZANO

“& PROVINCIA DI NOVARA

C.A.P. 28070 - CODICE FISCALE 800013900320

SERVIZIO CONSEGNA/RITIRO RICETTE MEDICHE

dr. Arlunno - dr.Fortina -  dr. Milanesi
Consegna richiesta al medico Ritiro impegnativa
Presso Ambulatorio medico di Sizzano Presso Ambulatorio medico di Sizzano

consegna Lunedi ritiro Mercoledi

consegna Martedi ritiro Giovedi

consegna Mercoledi ritiro Venerdi

consegna Giovedi ritiro Lunedi

consegna Venerdi ritiro Martedi

consegna Sabato ritiro Mercoledi

Il Servizio sara in vigore in modo tassativo con lseguenti indicazioni:

Orario consegna/ritiro (salvo giorni di chiusura Uffici Comunali):

* |unedi, mercoledi, venerdi dalle ore 9a0@ ore 17.00
* martedi, giovedi dalle &@®0 alle ore 18,00
e sabato dalle ore 9,00 alle ore 12,00

1. Larichiesta va fatta esclusivamentéursta chiusaindicando:nome, cognome e numero di telefono




2. E’fatto obbligo inserire nella bustaTiblloncino con indicato nome e dosaggio del farma

3. Le richieste non corredate di busta o tallongipa verranno prese in considerazione.

4. In caso di urgenza rivolgersi esclusivamente al pprio medico.



