NOME DA CLINICA:

SAD171804670258

CNPJ: | 36680711000100 [NOME RESP. T. | DANIELLE CRISTINA OLIVEIRA DE SOUZA | CRO: 44400
CIDADE: | CONTAGEM [BAIRRO: JARDIM TERESOPOLIS [uF: MG
DATA DO CREDENCIAMENTO: 17/02/2023
CONSULTOR: | MATHEUS VIEIRA | CHAMADO: [SAD171804670258
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RS 2.143,20 | RS 1.584,60 | RS

COPIA DO CRO

739,80 | RS 397,20 | RS 2.522,70
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SUBSTITUICAO DE PRESTADOR:

QUAL O PROFISSIONAL ESTA SENDO SUBSTITUIDO?

CRO: 063385|UF: MG Lorena de Oliveira Barros ]
AREA DE ATUACAO: Clinico Geral
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