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Y
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Date : Mercredi 08 JANVIER 2020 v
Lieu Du Controle : Cabinet du Médecin Dentiste

Nom et Prénom de "adhérent :HATIMY FATIMA

Personne traitée : HATIMY FATIMA

Lien de parenté : ELLE MEME

Matricule / CIN : B29496

Déclaration N° : W19-477831

‘Suite 4 ma désignation pour procéder a une contre visite dossier réf : W19-477831
personne traitée  HATIMY FATIMA; examiné le Mercredi 08 JANVIER 2020 a
17H30 :

Examen Clinique :

Dent 1 o
L Absente .
34 Absente RS
Conclusion
33 Implant D100 (Tarification convention MUPRAS-ONMD)
34 Implant D100 (Tarification convention MUPRAS-ONMD)
33 CCM _ D180

34 CCM D180
Extraction implant acte hors nomenclature

Greffe osseuse soins d’un acte global
PAP 02 dent Provisoire
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