Sotsiaalministri 18. veebruari 2005. a maarus nr 30
»Ravimite valjakirjutamise ja apteekidest valjastamise tingimused ja kord ning retsepti vorm*
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1. Patsiendi nimi

2. Vanus Isikukood
3. Alaline elukoht (riik, linn, tinav, maja) 4. Diagnoosi kood
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5. Soodustuse miir — ciis il ,” I
100% 90% 75% 50% hind I ,r yi
6. Téévoimetuspension/ | 7. Eesti Haigekassa EL litkmesriigis Wi
Osaline véi puuduv t56voime j 1h| ci kindlustatu | kindlustatu | | i

8. Toimeaine v6i ravimpreparaadi nimetus, toimeaine sisaldus, ravimvorm ja ravimi koguhulk
(ravimpreparaadi nimetuse kasutamisel lisada pshjendus asendamise keelu kohta)

14. Viljastatud ravimi ATC kood

H 9. Annustamine ja kasutamisjuhend Viljastatud ravimpreparaadi nimetus,
toimeaine sisaldus ja kogus pakendis

J 10. Viljakirjutaja nimi Pakendite arv Pakendi hind
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‘ H‘ "\ Viljakirjutaja eriala Reg 15. Ravimi hind kokku i
\ nr. iy

Tel. rahvusvahelise suunakoodiga | E-posti aadress 16. Makstud summa

11. Kuupiev 12. Viljakirjutaja allkiri 17. Soodustuste summa

18. Viljastamise kuupiev

Retsept kehtib ja viljastaja allkiri
paeva
(maks. 60 picva)
KAl 13. Tervishoiuteenuse osutaja nimi, aadress ja registrikood 19. Apteegi nimi ja tegutsemiskoha aadress
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