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Pelo pres 1lemstrumentoede acordo.com as disposicées do Contrate ¢ rto: Odontoli

portador do LROU}LJ‘ £, me kesbonsabilizo em atuar diretar

declaro que estou ciente de que todos 0s exames, alos e trata

online conforme instrugoes contidas no Manual do Credenciaco Ocoritolif
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Afirmo estar ciente de que receberei as credenciais (login ¢ scnhz) para acesso exciUsivo ao st

www.odontolifeodontologia.com:br apds a assinatura deste termo e coclaro que sou responsaver p

ragoes.

seguranca destas informagées bem como pelas agoes que realizar no siste ma e
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Como representante neste treinamento, eu'%igb&mg_MA«AL,;wg;:_. declaro té-lo recebido
em?_,,_/ i) U5 | para a correta utjlizacao dosistema de liberagio on-line. visto os contetdos

apresentados abaixo:

o Apresentacao do site.

» Regras Técnicas.

»« Comolancar guias.

o Statusdas guias e Validagdo de Token.

e [nformagoes e preenchimento de Guias (campos 5, 7. 40,42, 50, 51 ¢ 52)
e Ato Complementar (nao cobertura e SESI).

* Aplicativo Odontolife.
« Producao e Faturamento (Cronograma e Entrega de Producao).
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Em uma escalade 1 a 10, avalio o treinamento recebido com a nota:
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O que te motivou adar esta nota?
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( ) Funcionalidade do Sistema ( ) Sequéncia Lagica ( ) Qut
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