= DENTALUNI
el

OO R A OO TCGUOC A

NOME DA CLINICA: FURLAN ODONTOLOGIA LTDA

CNPJ: |22250023000197

CIDADE: | HORTOLANDIA |BAIRRO: | JARDIM AMANDA I lur: | sP
CONSULTOR(A): [Danielly de Lima | CHAMADO: [SAD164519215257
QUAL REDE? DENTALUNI [] ODONTOLIFE MULT: 0,40 Quant. Prest: 4

CRO: 112533

FABIOLA DONELLI DE SOUSA

AREA DE ATUACAO: |clinica geral, cirurgia e traumatologia

Telefone: |E-mai|:

CRO: UF: NOME: U]
AREA DE ATUACAO: |

Telefone: |E-mail:

CRO: UF: NOME: O
AREA DE ATUACAO: |

Telefone: [E-mail:

CRO: UF: NOME: [
AREA DE ATUACAO: |

Telefone: E-mail:

CADASTRO:
SENHA GERADA: iz B da. \. povy)
Y Administrativo
Agata Beatriz da Silva Gomes
CONSULTOR(A) CADASTRO

Coordenacao
Keilla Castro Caldas




