Per usare in modo ottimale la tua
Lista dei Farmaci:

[> Tienila aggiornata cancellando i farmaci che non
usi pil e aggiungendo i nuovi farmaci man mano
che cominci a usarli.

[> Fai una lista di tutti i farmaci che usi al momento,
inclusi: farmaci prescritti, farmaci da banco,
preparati di erboristeria e medicine naturali.

[> Portala con te ogni volta che vai dal medico, dal

farmacista o da un operatore sanitario, o se ti

ricoverano in ospedale.

Tienila con te sempre in caso di emergenze.

Visita il nostro sito all’indirizzo

nps.org.au/medicineslist per stampare pagine

aggiuntive o per richiederne altre copie. Tieni
insieme tutte le tue pagine.

La Lista dei Farmaci € disponibile in alter 10 lingue:

arabo, caratteri cinesi semplificati, caratteri cinesi

tradizionali, croato, greco, coreano, macedone,
spagnolo e vietnamita.
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Chiama Medicines Line (Linea Telefonica
» dei Farmaci) al numero 1300 MEDICINE
,/ (1300 633 424)
Dal lunedi al venerdi dalle 9:00 alle 17:00 ora
della costa orientale australiana (escluso per le
feste nazionali del NSW).

Scarica la MedicineWise App
cosi potrai sempre avere con te le informazioni
relative ai tuoi farmaci e alla tua salute.

Available on the iPhone \ ANDROID APF ON
D App Store | P> Google play

Apple e il logo Apple sono marchi commerciali di Apple Inc., registrati negli Stati Uniti e nelle
altre nazioni e regioni. App Store € un marchio di servizio di Apple Inc.
Google Play e il logo Google Plau sono marchi commerciali di Google LLC.
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NPS MedicineWise, indipendente, non a fini di lucro e basata sulle prove, permette di
prendere meglio le decisioni relative a farmaci, analisi mediche e altre tecnologie sanitarie.
Riceviamo finanziamenti dall’Australian Government Department of Health (Dipartimento
per la Salute del Governo Australiano). NPS1988a
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LISTA DEI FARMACI

Ti aiutiamo a tenere sotto controllo i tuoi farmaci

Il mio nome:

Allergie o problemi preesistenti:

Contatti in caso di emergenza:

Contatti del medico di famiglia/specialista:
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Nome del farmaco Quanto e Indicazioni particolari
Ingredienti attivi o marca quando o commenti Data di inizio | A cosa serve il farmaco
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