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e declaro que estou ciente de que todos os exames, atos e tratamentos deverio ser subme d
online conforme instrugdes contidas no Manual do Credenciado Odontolife.

i iai i sivo ao site
Afirmo estar ciente de que receberei as credenciais (login e senha) para acesso exclu
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: avel pela
odontolifeodontologia.com br apds a assinatura deste termo e declaro que sou responsa p
seguranca destas informacdes bem como pelas agées que realizar no sistema de liberagoes.

Como representante neste
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recebido em OS/C/ARA, para a correta utily

¢ao do sistema de liberacao on-line,
apresentados abaixo:

declaro té-lo
visto os contetidos

Apresentacio do site.
Regras Técnicas.
Como lancar guias.

Status das guias e Validagio de Token.

Informagées e preenchimento de Guias (campos 5,7,40,42, 50,51e 52).
Ato Complementar (ndo cobertura e SESI).

Aplicativo Odontolife

Producio e Faturamento (Cronograma e Entrega de Produt;éo).

Em uma escala dela1io, avalio o treinamento recebido com anota:
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Sugestées:




