
Lile
)\]frlr\ 4\ \1ti]t\r2)!_ 50206660 Úat ! L\r?lL

ilililIililililililil
GUIA DE TRATAIVENTO ODONTOLOGICO

0 0 3 3 9 3 c POS REDE PRESTADOEA

JOAO V C'JOR SILVA I,,lISCULA 25h4t2AA9

UN][4ED SAUOE E ODONÍO S/A

(Lr) l_.1-l Lll rIi
-L/r L/ l__.1

JOAO VICTOR S]LVA MISCULA

]E'
2s255

lrii-
RJ

09 80í

Ê,". i. r.Ú*.', r p'ú.",1.. i 
" 
üó;

N

a0 5

l'.ids-oFÊí.-]clffi

I,íARCIA DE [,1ELLO PROVENZANO GI]IÀ4ARAES

]IIARC A DE IúELLO PROVENZANO GU]MARAES

,Érgl

.ll_
5-l-l

, __J r rLlll
I r_ll Ll
_r_L_Ll
| ]l_tl L

5 RADToGRAFta pANoRÂl\lica

eDÍraüaÍ
Ft!

L
-LÉr
L l r-[ L]/L _Ll/l Llr rItl
L Lrrlrr L:i/_t r/L L
_L lL - lrl-Lr/r l _l | |

L Lr/L L/r Lll I I l

L_l lL-L/t Ll/-L I I

, _LrL lllrl_1 1/Ll lrJ LLt
-LuLLu-L I

t _Lt/!, t/l L i l

{iL;"dÃçffi,_,.;

L -LL]L.L /L_LI/L -L.]] I I

t Lll _Ltll_Lt/l lr II Ii
L L]L] L]/I LVL _L]] ]II I

trl

3 o ot

t_l
-Lr
L

0 qg

,L_.1_l

,r L_

_Ll
t_l

_Ll
r_L

,L1 r

,r _L

-L
rLl
r-_L

líér§,ntrj66Ài§êlijll!. Ll Lr. i
i.i il, ti: ,-L

,L L]
,LL
,r _l_l
,L.-L
,r_]-l

L
tLt

_Li

LIr r_l l/-Lt/LL IIII
l--Lil lLLl/L L/l-Llt I l

L L_l _11/LLt/r--l l IIL+J
I tll L- LI

r_ll _lll
L-- LI

.ônrdo. orh@. aúG quê o(, pG@dôr â.ina, e pôr mim asiiadqr, io xôEr Íêa z dqn .o. .., .ô*, rimê"b 
" 

dê 6,.a 5

r Lt/ l_t/t L t_ r-Ía6ó4h cúdc @ , ã:h4 Q3diohso r.óídú, i 0 !r,iqgr
4.o[F.-qir.-Fi{1ú

,l_l
F1..".-",,",m"',..,2.!,.". drídda a.bràâ oFE6ã â

Ll Jr,
/L_L l/_ L

r_-_Lr/L_1 1/r_Ll

420665
INTERCÂI\'IBIo

L_ ]L
7.-Ll- l I I LIttttiti



Dr. Esteyâo R- Milâros
Periodortia - Implatrtodontiâ
CRO 2943I RJ

Dra. R€nata M. Gonçâlves
Odontopediâtriâ - C. Geral

cRo 28695 kJ

RXCtrTTUÁRIO

)i lc; 4

1õ\*c-.1

Nome

/l
So\,"^l- ?l.-- fc_^^â

f"--- --^a- F z",e*.-3 "^-"" à, "-»,-".-

P"-.'-tqá i=:

ruo ae urrctro,l ll! t2czo

2ô1195

Carimbo /

Edilicio Unicenter - ESrada dê JacâÍepaguá 7655 sâla 702 FÍ€guÊsia - R,
Tel: 3449-5649



'i'
t:

t F tbE t- lN

E à I *
F E

P

t E í

o C t tr m -J v i m z -t o o U o z --
i o |= o. o o o

!

L

F i i

L i L Ê

a §o

! e

3E
ê

;T
 I3 i

,: § ,iI rj § ; *

2;

a
j

n t-

lt L t t- i 2 € l_ ! a [: t;

q.

: 4 i : i I

§q

Ê
É

ra
É

É
É

.Ê
É : ã z j ! t = t t t' lã t; D

ttt ttt E
E

I

ti L

I E l_ t t= It t L t t t 1- E I

E I t I

t[[
t

at
rt

LI
E

t
rr

Ir
tr

E
t

E
IF

I
tL

tt
1l

t1

tE
tE

Itt

- I tI t

L L t It t t t ! t

I

I L

t l I E - t t E I I

t t: .= tE

rlE
t

r-
 t

t
Ir

tt
ttt

r
ItE

E
IE Lr

[[ ltlEt I

tr
tt

ttL rt
Ir I II : t

E
I t I I t E t

a E E t t t E

I i cq ! q à lÊ 8 I 8 s

!I t I

E
!

qq ;g g§ E
i i* gq ai ?: t: 3'

9

9â :ã d9

E
3

z 
1.

2

ii 
co

:: P o



", l'íc GUIA DE TRATAIV1ENTO ODONTOLOGICO

eAtúAte):)

lill!ililt!t!!tl!fl!Iil
42661A
lNt-ERCÂMBtoet|t \\te-]j-) É r1r1úrl l/Ér!l 54204251

POs REDE PRESTADORA

RAYANf CAARAL DE CARVÂLI]O I l/11/t9Aô

UN]MEDSAU'IE E 
']OONTO 

S/A

(t l l) I

N

0 3 6 a IVIARCIA DE MELLO PROVENZANO GL]]i,1ARAES

llARClA DE lilELLO PROV=NZr.NO GUll,4^RAES

24255 801

25255

9 0 3 10 0 3 I I 2 I r Lr/r Lt/t Ll
RAYÀNE CABRAL DE CÀRVA] NO

,1I! c 0 qAD oGRAF A PANa)RÂM.a

Ll/ L/ i lr:i rl
, L[ L/ L/ L]i tLLi

Êle,l!ffi&J

_L/ L/r Lr l t Lr
Lr L/l Llr t t ] r

rlttll
Lri lL1L

]L

lt Ll
l l|Ll

L r r r rorill!l

litttt,LL. rL

ltr t.L L]
ll,,L_LLL] _L _L

25255

l]lqr

r1l
'l Lr ll Lr/r L!/Lt- _'L '

! tl

ltttl _tl
lL,

rL rLl|flLrllLLr,L: LLr r L:rl Lt/Ll l :.l
Lll r Lr/l Ll/ LlLi i

L:r Lrir LttL t tr r , I'r t l

.tLl ll

't Lr

,:i_Lj
|LLll I r i

D M;alio ii

Ba(a daÍijrca -

l_

fuooi, s
ixri

LBJ

|__LL_LL.]__L__t_l_t__.t__l__L r r r r l,LLtJ
I rr _Lr L__L,

ê8118--Ll, ,, -L 
L-L | | r,L,Lir 1/ l l/r Lir ltLl

rll _Ll
]L

-LL

ll
-L

rLl
tLr
lLt

I] Lr L l/l Lr r___
L t L/ Lr/t Lt lrli _

rL rrr,r Lrr t L/ t l/r_L_.t I L]-_
tl

_ LL/___L/L_Lt-l_ l L

LLl Lt Ll drgr

L__Lr/L__L /__Lr L/L _Lt/t Lt "ffm,'-xuB§-"- (

_L/__L /rlf L L Ll



' 
,,., .-,1 

t 
.

.--q.§.5.j$a-r\. \ô 4+ .

F\<-.s.-& !_,a^,1§""q .Q_uUr"*a-

Co,^rr.r-.-.s.,: ..-lP<:>^'e'- qy^>ôlô\Á.: &

*H:âffi-x?ll-'
CBO\F}4755u

P..l; zq{aal»2">

Avenida Alm rante Jú o de Sá Bie, rnbâch 200. bloco 1 A / sata 235
Bêtra da Ttuca - F ) dc Jane ro - RJ

,1



Íd
.\\t \Lt 2 o t!Ar\\t t2toI

ú r1l/i! L!l/ 211 
)

431452
INTERCÀ\,IBIO

2 0 2 5 3 5 l0 r0 t1 otll POS REDE PRESTADORA DENTAL UNI COOPERAT]VA Ll JltLt -Lr
(r- Ll)

25255

25255

z{ü.".* aRa-
25255

0s 025

LORENA GI]SNIAO DOS SANTOS

LORENA GUSI,IAO DOS SANTOS

N

0I7 3 6 IIARCIA DE [,IELLO PROVENZANO GUIIVARAES

IúARCIA DE I.]]ELLO PROVENZ-ANO GU

, Érgr

!-L l_l

6 L_l_i
) LLr

i, _l_l

3 0 0 5
r- _-lr_ __l LlLl
L _ l r_rL_-t l

r_tl_tLLl

l_

I loiol

,-L
.L
LL
r--Lr

,L_i_i
r_L
,L_LI
,L_i r

,r__Ll

,L l_i

,L-1_

00
l_

i;ff;L-L
LLr- tr- LuLL/t Ll

,LL'L lL1lt/L LI/L Lt rrrr
,Lj- tLlL_.]_i/L Ll/L L II II

LI/l lr;r_L rrtl_-
l -Llr _.t L _I l/L LI/L_L t t r t

L-L liL LirL-Lrr tt I

t_

Cer,':l
íi

LLI
L_.LI

LLi
L-l_l
t_l_
l-i_t

É L-rLLl/LIl/Lill
L L-l_rr -Ll/l Ll/t_Ll I

_L[_l _Lt/r_L/ L Irr
L_Lrr_rr_Lt/t Lt/Ll_ I II

l_r L_r L l__.1

l_i i_ll _L l
L _] LIL-LI
L-I L_ JL LI

l

-Ll
L- t_i
L -L_]
ll_

LLr/LLl/LLlrrtt_-
.L Lll ,+/r r r/'_:, Ll _

L_L /l Lr/l_Ll

0

i _l- l/L Ll/ r_Li 1 ,.,"É@ràtu rq, ã-c
3 É rqr torot0 ,l_-L-rra. ' pr .,. *.r"ao1"1 ror_i

t_Llt L1 L_LI

r_Lt/t Ll/ LL]

GUIA DE TRATAMENTO ODONTOLÓGICO
ililililiilillililltilil

4105411

RADIOGRAFIA PANORÂMiCA

ltrtttltltl
lrtltt,t Ll

irr I t,tllt l

tllltl

ltrlrrttl

9)





,, t Ie
t\LtlAlA!_ \?.it\1r2A 50210231 PrAr/ú.LL / ?r1 432188 -INTERCAI\I8 O

0 3 9 I 0 5 I 1 3 2 5 POS REDE PRESTADORÀ UNIMED R]O COOPERATIVA

(L)lrrtrr
r _I l/rjL 7L_L 700408789879350

LEONARDO GONCALVÉS COELHO 31nl11977

25255

2525s

25255

09

r--
301N

33 MARCIA DE lrrlELLO PROVENZANO GUTMARAES

À4ARCIA DE MELLO PROVENZANO GUIMARAES

' qr!
, lrq
. Érq

a 0 0 2 LLllllr
L!!qrL_rL1L
3!! rL ---rrllr
L tr_Ll

2 2 2 0 0 0
3 0 3 5

Lqrqr
g1!r
úr!

LLj|
RXINTERPROXIIT/AL AlÍE

RX NTERPROX [/AL BITE
P l!r

. !r! r

,t L_

,r ]_-l
LLI

L Lri:l
3 0 3 5

0
4-l 

r

".t___LI
? L--LI
3rl_l
O LLI

,rLI_i

LrLrLL./ _,r Ltr I

__L
L-L
LLI
___L

LLI
,L LI
,t l_
,L LI
,L LI

L -Lr/r L/ L_l
r _1 _t _

N
LLILTLL /r Lr/L Lr r I

r r ILLUL Lrr_-Lrr ir rtlLLr L t_l
,L L_

,t l_
L L-I

L_Ll/r Lrr-L I _!is. L-LI L
L

l_L[ ]l_-L / Lt/l Lt I I

LIL JL_Ll/l L/L LI r I

] LIL LLI/LL]/ L I I

,.,111

Baía
-L ,L L--]fl--L ltt I tt

-Lll 

Ll
r tr rL L
_ _ L__Lr

r_L LIL LI-
r_L --Ll L__L l lL Lr/L L/|II r I I

Lr rl ll .t_Ll L Lr/L Lt/_L IDJ.P.ü+olÚa-6ÍE]ê
r 1 l/r_L /L _L L r"Í6h@ibe6bd!i6, ãúéaid 2 5 0 0 0 grq ]L

1 D."4 õ5ôadqt b/6€Frea hdo(, com

L Ll/LLr/r l_I L/ L/LL

GUIA DE TRATAMENTO ODONTOLOGICO " tilililil]ilililtllt

MON]QUE MART NS GONIES COELHO

I rIt,t LtÉ



\

Vanessa zaleski

cirurgiã-dentista

cRolu 47t27

Leandro G- Coelho

solicito levantamento radiográfico periapicale interproximal completo para

complementação de avaliação clinica.

Avenida Evândro Lins e Silva,840, sala 221

Bârra da Tijuca - Rio de lâneiro

Telefones: {21) 2135-30821 FLI 99239-72L3 {WhatsApp)

Zaleski

M,b-
, ",,*,,ti,:,::"n'

,l ^' ,roP

ô út*'"\ X \lu



l:t-
LiIC

Érqr/r-lú/l]qr llq / l11i Érq t?Ar9Ai2)! 430433
INTERCÂMBIO

GUIA DE TRAÍAI\,IENTO ODONTOLOGICO

0 3 0 1 6 I 3 6 6 I POS REDE PRESTADOÊA

50209685

T46801744729723 l

GABRIELLA BATISTA DOS SANTOS 0314511947 (LL) rrrr-r I I

L_L / _-Lr/r Ll
GABRIELLA BAT STA DOS SANTOS

N FACENTER

0 3 6 5 I 1 rviARC A DE lr,iELLO PROVENZANO 6UIMARAES

MARCIA DE MELLO PROVENZANO GU MARAES

25255 09

252ss

JT;"J&,M
$L,-&,,d),

, t0 t0
, Érqr
3r_Lt
4-r__.t_r

5.LL
6-LL]
?r Ll

! L r_l

,'Ll_l

3 0 2 I rL lL
rrylqll_ _]-L

L-L
I- LLI

2 2 2 ú.]9r
to to

LL
r_Ll
LL I

0 0 r-LÉ
3 0 0 0 2 0 9AL

L
l

L -LrÉ

]LLI
tl

L- t tl EA0ENTERT r,r t r

] L]I L L/ .L/I L
L,L[ L/L L /r_L]r
lL[ ]r Ll/l_L/ LI I

lLrl rr Lt/i Lt/_,LtI I

__Ll_ll Ll/r Lt/L L I r r l

r (tüli0 0l tr&l'jifin&i$lf.ilÍl1li{ Lr r L --Lrr r r/ Lr/L L r r

L-,]L L 1 là L-L --.-l- L/ L|/LL rr r

r_Lri _L/L _Li/L_-L I
l'\) DN

LL
tLt
LLI1 --L / L/r L

r Ll/r L /r_Lri
Fto

llll rrr ,ÉLL I lt__L
r ll __l_
I _,,L

L LII LLLL,L L _LlLrLLr/L_-Lr/ Lr rr rr
L LILtL LT/L_t_r/L l r r r r r

L LLIL__L__l/l-Lr/r Llr rrrr
Ll l L
r___L

LL]/ L/.L L rr!a!,b.tuLq@ z&h.Ràd 2 3 6 lrg r_L0 Érg
dmq:oGldeÍibF) !!na o pú n n

L]/L L/L L- l l/r Lt/ Ll

ililrIilI]]il]IIilil

801

ÍL Lt I I I I

rL Lr ttr I



DocUMENTAçÃo cowplrra
Paciente: Gabriella Batista dos Santos

§oLrctlo:

r <, ;o Piia I

. Radiografia Periapical completa

5olicito que toda a documentação sejê enviada para o e-mail:
Odüntc21rio@smail.com .

01

tt\

Ar'

Rio,29/O9/7020

Avenido dos Américos,7607 | Sr:lo 203 Shopping Novo Leblon
Borro do li'rco I CFa: ??793-OB1l Rio de Jonpiro Rl

) 12t) 36aB o?? 1 O (2r)e92só Bsrg
www.odonto2l.com.br

ÍRATAMEN]OS ODONTOIOC]COS

I
2

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

http://www.tcpdf.org


-*;*reffiliíe
lillilitiililtiltlililil

9tarrrli]Jr r:rq r9Llrt !il-l/Éro I É]!rrlrlr )211

GUIA DE TRATAMENTo oDoNToLÓGIco

30 I s 5 2 9 2 2

50203970 412190
INTERCÂ[48ío

POS REDE PRESÍADORÀ UNI['ED R O COOPERÁTIVA
L -L /LL]/r_Ll 0680,128604002

(LLI) lttl ltrl THAIS CRISIINE GIGLIO GAITO

09

tu@dme qs) dsÍriottâ.rma ê F.m.,.3.ro, b b,,;

RODRICO SOARES SANIOS

N
25255

l0r7 3 4 6 I5 VARCIA DE í\4EILO PROVENZANO GUI]V 25255
I!4ARCIA DE [IELI.O PROVENZANO GUIÀI

25255

, grq 3 RADIOGRAFIA PANORÂIVICA
, Érqr t_rL_tL1Lt

r_, _lr_ l LlLr
L_rLll,lL

7 3 torol
lorol

03 0 0 2 I r!rqr r_Lri§l
: t0 i0l
4l_Lr

7- -Ll

3
2 2 2 0 ,0 0l0 c 0 2 rÉ

0 ! lar-_ _- 

-l 

_ l- _ lllr
IL _]LLI

LT-L§
L1_l
L_LI
LLI
L-l_r

Ll l r-LrLtLLvi Lu_Lrr rrri
-LrLrL _Li/i LtlL Lll iIII

L L-lL__lL_L /t -Lt/L-t_ I r l

,r _L

': l- Ll

,1-Ll
rL_Ll

ri_Lr

( lrl ,lIl
i_L l
LII
LLI
L_l_l

l-l-r
l_l

,L LrL -lr Lt/L lt/r_l_
,r , r ,r | trL LtlLLrr r,

Áv. dar Àílé ii Lãti;' r, -Li
,L -LI
,-|
,l_Ll

l _L/-L/r_L I

?122. n2 ,L lllit Lr/L l_t/LL || ||
,L -Lrr _r- _LtlL LULIII IIIIR )E JAN RO- J

ltttit r t lt_lL_LtlL Ll/L Lti I | | i

,LIrLlr_Ll/iLr/L Lll r i I I

,L_LrLlL_Lt/tIt/L t__.1 I r

L- r _ tr- Ll
r= L_ _.t t l_l
r|lLLI

r_L
tL
L-LI

Ll r

,- tr
r_Ll i -Lrlti_L/l Li/ LLIL L/LL/ L-L l __l ,r6b o?údi! 6 ,.oeôe

,É.tqr:l 8 6 0 ,io lo t L_L
n4 mnq q,or m ihi co a a;

-L/.L/L
_.1 /l l_ l/L Ll

301

rLEVANÍAI,]]ENTO

tttlttttt r_L



DErvrni_ Drsrcn

@ I

0s7

§otro
'r t(sít

,Stâ
.o

gO

Endereço: Áv. Ayrton Senna, 3O0O _ Edjfício Grumari, sala 3019(.(21) 3796s8s9 ú(zt) sggotgezs

@



ffi#üliíd GUIA DE TRATAI\' ENTO ODONTOLÓGICO

)9]É|[!J!]t t2 t1

Iiil|ililflIilililfll
412015

TNTERcÂ[,4Bro

!r!/rlrli É Lql É]1rú rL r 2lol

0 3 9 6 5 5 2 2 8 3 1

THAIS CRISTINE GIGLIO GATTO

POS REDE PRESTADOI'A

03n211979

UNIMED RIO COOPERÁTIVA

t -r- l) lilt- tttll

25255

25255

LLr/r Ll, L_L ]

ThAIS CRISI NE GIGL O GATÍO

1A9ô32325190

301 ,

1)3100012r. 0)úoô037íRMD

N

0I7 3 56 MARCIA DE IL/ELLO PROVENZANO GUIIL/

IVARCIA DE MELLO PROVENZANO GU MA

09

|.*'*"

,- 0 0 a 0

. Prql I 0

3.i0 t 0

i 00 I 0 0 0 3

2

2 ,r9t9r
,P rq
!rq
,qrlr

-B!§qlLrr_-ll
LB!]qr L _ r úLl
LBllLrLrúLr
L!{Lri_lúr r
L_ JLL L -LIL_r r_r L _L l

L-rLrI

0 Étqt rrr,r Lr
0 o lo

lir
lt

0 ,t!ar r-t r ,t Lt
0 00

,L_Lr L r _Lt __LI,LL[- LI /LLI/LL ] | I l

r_Lr
,r_Lt

-L

. LLI
6Ll 

r

?l_.t l
. LII
,.t_t l

ILtl IIER I

,L -L
,l -Lr

,r-_Lr

_t I
,r _Ll
,l -Li
,L_-.1 1

,r__Lr

,i_Ll

,Li_rrJl_l l/L Lt/L _L l I I

_LrLIrIl/l Lt/iL I I

,r-..t tLr LuLt_it L| , r , r

Av. dr! Àméiicas. r_ - - é{r,rrÊ

Á

ilié::0I-eú21

L_- Jr _ tr_Lt

,LLlr I r t,t_l lr__.tL -Ll/Llr/ _rr rtl_
,r _Ll ,LL[_IL _L ]/LL|/L Llr IIr
t_Ll LrL ll _L ,/_./, ,_t! r , _
-L ,r- L_tL_LilL l_/ Ll

,LLr L,L]/LLULL I Iil
r_L[ Jr-L/] Lt/r_L I I

,_'L r-LrLll__Lrl-Ll l_Lt r I

ll
"--Ll

dêsqb(s) acna ê pü mim as

rLt/L,Lll -L I 
'.rÊEh4b 

tuod4jÉ ,rÉtu dor4 }ô@da
,o ol6 0 !rq L_l l

r_ Lrlr Ll/L I l x t t/_L/t l l

50203903

25255

l 0 §r1

8l1l0t0 0 4 2l1l I I

1 RX ]NIERPROXIIIIAL . BITE.
IIII,L',É

ttlti

I I,L LI



Drrural Drsrcxr

d1nzuo- Ü,x:aLu*rffiX

J5,1,^,4b 1+S ,4q

@
«,e"*t'aaanol d! @a,úe

di) 2a»b equ'a'a-

3"Lt -u.u" ^re
§

)

N
ú)
§

I

,ô

5t

Endereço: Av. Ayrton Sennà, 3000 - Edificio Grumâri, sala 3019
i.(21)379658s9 E (21) 999079629

@Qorro,4"co.A illr*f,*'

O0ucLa


