i ? : g SRS RO DEPRESTADOR

NOME DA CLINICA: ' TAG GROUP

CNPJ: | 44073918000136 [NOME RESP. T. [IOUSTAFA SALAH ABDELFATTAH ABDELALI| CRO: 22892
CIDADE: | FLORIANOPOLIS |BAIRRO: CENTRO |UE: sC
DATA DO CREDENCIAMENTO: 14/12/2023

CONSULTOR: _| MATHEUS RAMOS VIEIRA | CHAMADO: [sAD170844889220

QUAL REDE? DENTALUNI [ ODONTOLIFE MULTIPLICADOR:

POSSUI ATOS DIFERENCIADOS? 0O sim ATO DIFERENCIADO - MENOR MULT
ATO DIFERENCIADO - MAIOR MULT

MES 09/2023 10/2023
PRODUCAO 2.838,00
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CRO: Q22974 |UF:  SC JULIA EDUARDA DE OLIVEIRA EGER O
AREA DE ATUACAO: CLINICA GERAL
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Doutor gostaria de incluir pois o prestador jé esta atendendo na clinica.

SUBSTITUICAO DE PRESTADOR: [ SIM

NAO
QUAL O PROFISSIONAL ESTA SENDO SUBSTITUIDO?
NOME: CRO: AREA DE ATUACAO:
NOME: CRO: AREA DE ATHACAO:
NOME: CRO: AREA DE ATNAGAO: ,
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Diretoria Clinica - Odonto Life Relaciqnamento Analista JR Crend/Coop




