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Receita médica de imunoterapia alergénio especifica

A ser completado pela Bio2

Distribuidor: Bio2 (Portugal)
LETI Pharma codigo interno: 65854

N¢ Encomenda Bio2 Data

Esta receita deve ser completada pelo veterinario prescritor e enviada ao distribuidor (Bio2), que encaminhara esta receita

juntamente com a encomenda para o seguinte endereco eletronico: aue_bio2@bio2.pt

PREENCHER COM LETRA MAIUSCULA

Dados do médico veterindrio prescritor do medicamento

Nome e apelidos

N¢ cédula profissional OMV

Local onde exerce a sua atividade profissional

Correio eletrénico

Dados do(s) animal(is) em que o medicamento vai ser utilizado

Nome animal - Apelido proprietario

Espécie
Canino Felino Outro

A especificar se outras espécies:

Regulamento Geral sobre a Protecdo de Dados*

Letivet Subcutanea (Retard)
Pauta de administracao

100 (C-O) Subcutanea inicio rapida (apenas caes)
76 (A-B-C) Subcutanea inicio standard
77 (C-C) Subcutanea manutencao

Composicao
A composicdo da vacina pode conter um maximo de 6 alergénios

& POLENES DE GRAMINEAS

76287 CYNODON DACTYLON
76289 DACTYLIS GLOMERATA
76291 FESTUCA ELATIOR
76301 LOLIUM PERENNE

76308 PHLEUM PRATENSE
76310 PHRAGMITES COMMUNIS
76314 POA PRATENSIS

76322 SECALE CEREALE

76549 CEREAIS MISTOS

(Avena Sativa, Hordeum Vulgare,
Secale Cereale, Triticum Aestivum)

%@ POLENES DE ERVAS DANINHAS

76282 CHENOPODIUM ALBUM

76306 PARIETARIA JUDAICA

76312 PLANTAGO LANCEOLATA
76320 SALSOLA KALI

76271 AMBROSIA ELATIOR

76318 RUMEX ACETOSELLA

76324 TARAXACUM VULGARE

76331 URTICA DIOICA

¢ POLENES DE ARVORES

76276 BETULA ALBA

76537 CUPRESSUS ARIZONICA

76305 OLEA EUROPAEA

76539 PLATANUS ACERIFOLIA

76563 QUERCUS ROBUR

%% ACAROS

61001 DERMATOPHAGOIDES PTERONYSSINUS
61002 DERMATOPHAGOIDES FARINAE
61005 ACARUS SIRO

61370 LEPIDOGLYPHUS DESTRUCTOR
61009 BLOMIA TROPICALIS

61004 TYROPHAGUS PUTRESCENTIAE
61010 EUROGLYPHUS MAYNEI

61567 GLYCYPHAGUS DOMESTICUS
Q, FUNGOS

70507 ALTERNARIA ALTERNATA
70498 ASPERGILLUS FUMIGATUS
70508 CLADOSPORIUM HERBARUM

70510 PENICILLIUM CHRYSOGENUM

Letivet Oral
Pauta de administracao

80 (2 frascos) Oral inicio
81 (3 frascos) Oral manutencao

Composigcao
A composicdo da vacina pode conter um maximo de 6 alergénios

& POLENES DE GRAMINEAS

76287 CYNODON DACTYLON
76289 DACTYLIS GLOMERATA
76291 FESTUCA ELATIOR
76301 LOLIUM PERENNE

76308 PHLEUM PRATENSE
76310 PHRAGMITES COMMUNIS
76314 POA PRATENSIS

76322 SECALE CEREALE

76549 CEREAIS MISTOS

(Avena Sativa, Hordeum Vulgare,
Secale Cereale, Triticum Aestivum)

n% POLENES DE ERVAS DANINHAS

76273 ARTEMISIA VULGARIS
76282 CHENOPODIUM ALBUM
76306 PARIETARIA JUDAICA
76312 PLANTAGO LANCEOLATA
76320 SALSOLA KALI

76318 RUMEX ACETOSELLA

@ POLENES DE ARVORES

76276 BETULA ALBA

76537 CUPRESSUS ARIZONICA

76305 OLEA EUROPAEA

76539 PLATANUS ACERIFOLIA

%X ACAROS

61001 DERMATOPHAGOIDES PTERONYSSINUS
61002 DERMATOPHAGOIDES FARINAE
61005 ACARUS SIRO

61370 LEPIDOGLYPHUS DESTRUCTOR
61009 BLOMIA TROPICALIS

61004 TYROPHAGUS PUTRESCENTIAE
61010 EUROGLYPHUS MAYNEI

61567 GLYCYPHAGUS DOMESTICUS

Q, FUNGOS

70507 ALTERNARIA ALTERNATA

70498 ASPERGILLUS FUMIGATUS
70508 CLADOSPORIUM HERBARUM
70510 PENICILLIUM CHRYSOGENUM
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*Regulamento Geral sobre a Protecdo de Dados

Informacgodes basicas sobre a Prote¢do de Dados
Responsavel LETI Pharma, S.L.U.

Os dados incluidos neste documento serdo utilizados para a gestdo do pedido de fabrico personalizado do tratamento do
Finalidade doente animal, para garantir a continuidade do tratamento, bem como para o cumprimento do regulamento sobre autori-
zac¢do de utilizacdo excecional (AUE) em Portugal para medicamentos veterinadrios e em termos de farmacovigilancia.

Direitos Acesso, retificacdo e eliminacdo dos dados, bem como outros direitos, conforme explicado nas informag¢des adicionais.

Os dados incluidos no presente documento foram-nos fornecidos pelo requerente do pedido.
Origem As categorias de dados pessoais tratados sdo: dados de identificagdo do médico veterinario prescritor e apelidos do proprie-
tario do doente animal, para identificar o doente animal.

Informagodes

adicionais Pode consultar as informacdes adicionais e detalhadas sobre protecdo de dados em www.leti.com/pt/protecciondedatos

**Declaracdo do médico veterindrio prescritor ao proprietario do doente animal

O médico veterinario prescritor declara ter informado o proprietdrio do doente animal acerca da comunica¢do necessaria dos dados de iden-
tificacdo do doente animal que inclui, juntamente com o nome do animal, os apelidos do proprietario a LETI para as finalidades descritas no
presente documento.



http://www.leti.com/pt/protecciondedatos
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