DIAGNOSTICO POR IMAGEM EM ODONTOLOGIA INDAIAL NACOES: Rua das Nagﬁes' 650 CendrO.COm.br
GASPAR: Rua Augusto Beduschi, 222
ITAJAI: Rua Arlecio de Souza Flor, 50 sala 01

BLUMENAU CENTRO: Rua Ingo Hering, 20 sala 805 - Ed. Neumarkt Trade
BLUMENAU ITOUPAVA CENTRAL: Rua Pedro Zimmermann, 2943 sala 01
' l l " QO INDAIAL CENTRO: Rua Dr. Blumenau, 415 sala 04 - Ed. Dallas

() (47) 3514-5000

SOLICITACAO DE EXAMES POMERODE: Avenida 21 de Janeiro, 1433 sala 03 (O (47) 99659-4745
e Para seu maior conforto, queira por gentileza agendar um horario. Exame agendado dia: __/ / Horario:
e Orcamentos serdo confirmados no ato do exame, mediante a Paciente gestante, favor avisar ao marcar o horario.

apresentacao da requisigao.

Paciente: Data de Nascimento: __/ / Fone:

Solicitante: Data Solicitagao: Fone:

Prototipagem

PROTOTIPAGENS ( Impressao 3D de areas de interesse)

Para a realizagao da prototipagem é necessario a realizagao prévia da tomografia das regiées de int

(O Tomografia de maxila (O Paciente ja possui a tomografia
(O Tomografia de mandibula

(O Tomografia dos dentes assinalados:
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Protétipo

(O Maxila direita (O Mandibula do lado direito até o condilo

(O Maxila esquerda (O Mandibula do lado esquerdo até o condilo

(O Maxila total (O Mandibula Total até os céndilos

(O Mandibula do lado direito até a regido de trigono retro molar O Um dente isolado (Usado para endodontia ou transplante

dentario) — Valor cobrado por dente
(O Mandibula do lado esquerdo até a regido de trigono retro molar

(O Mandibula Total até a regido de trigono retro molar

Observagoes:

Assinatura e Carimbo




