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FARMACIA
SempreFort

OFERTAS VALIDAS PARA A LOJA DE RONDONOPOLIS JUNTO AO COMPER,
DE 02/06/2025 A 30/06/2025 OU ENQUANTO DURAREM OS ESTOQUES.
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ECONOMIA

COMPARE E COMPROVE

E MUITO MAIS BARATO
COMPRAR NA SempreFort
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P.ATIVO: Diosmina+Hesperidina 3 1 P.ATIVO: Sinvastatina 6 P.ATIVO: Propranolol 7
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REFERENCIA: Lasix ,Ef,i R$12 11 REFERENCIA: Euthyrox ,Ef,f R1L 12 REFERENCIA: Vonau gﬁ SR
P.ATIVO: Furosemida 4 P.ATIVO: Levotiroxina 6 P.ATIVO: Ondansetrona 2 9
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SE PERSISTIREM OS SINTOMAS, O MEDICO DEVERA SER CONSULTADO. E UM MEDICAMENTO, SEU USO PODE TRAZER RISCOS. PROCURE O MEDICO E O FARMACEUTICO. LEIA A BULA.
Data de impressdo da pega publicitaria: 30/05/2025 - Ndo jogue este impresso em vias publicas. Reservamos o direito de corrigir informag¢des por motivos de erros graficos.
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