Y i Este cartdo é intransferivel e em hipotese alguma podera ser cedido ou emprestado.
- REN!:IW;!-ALU N I Vilido somente com apresentagao de documento de identidade.

Consulte rede de atendimento através do site

www.dentaluni.com.br

002 . 025 . 05852 40000 . OO Através do Sistema de Liberacdo Online da Dental Uni, vocé poderd parcelar os atos [

MAR IA D E U S E N I VI C E N T E nao cobertos pelo plano contratado, diretamente do consultdrio do seu dentista. §
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