DENTALLINI

‘N‘ PRI COINTOLOIR

NOME DA CLINICA: SORRIA SEMPRE ODONTOLOGIA

CNP): | 39.240.364/0001-84 | NOME RESP. TEC. AMANDA SILVA COSTA PITTA | cro:| 21755/BA
CIDADE: | LAURO DE FREITAS - BA |BAIRRO: CENTRO [UF{ BA
DATA DO CREDENCIAMENTO: 02/03/2023
CONSULTOR(A): | Janaina CHAMADO: [SAD1693850838
QUAL REDE? DENTALUNI [ | ODONTOLIFE MULTIPLICADOR: 0,30
L) D R AL

POSSUI ATOS DIFERENCIADOS? [l SIM ATO DIFERENCIADO - MENOR MULT

NAO ATO DIFERENCIADO - MAIOR MULT
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MES 08/2023 - -
PRODUCAO RS 348,00 | RS - RS -

W

COPIA DO CRO ATIVO NO CFO
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CRO: 20941 |UF: BA LEANDRO DE SOUSA SILVA 0
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AREA DE ATUACAO: __ onONTOPEDIATRIA PERIONANTIA PRATESE DENTARIA
CRO: UF: | U
AREA DE ATUAGAO:
CRO: UF: l U
AREA DE ATUACAO:
CRO: UF: O
AREA DE ATUACAO:
CRO: UF: O
AREA DE ATUACAO:
CRO: UF: O

AREA DE ATUAGAO:

SUBSTITUICAO DE PRESTADOR:

NAO
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