SKIEROWANIE DO NZOZ HOLLYDENT

Cel zgloszenia: .........................
(numer z¢ba)
* Konsultacja
* Leczenie endodontyczne.
* Powtorne leczenie endodontyczne
* Usunigcie zlamanego narzedzia lub igty Lentulo
* Usunigcie wkladu koronowo-korzeniowego
* Zamknigcie perforacji
* Zabieg resekcji korzenia
*  Wybielanie wewnetrzne zgbow przebarwionych po leczeniu endodontycznym.
* Hemisekcje 1 radektomie
* Diagnostyka ztaman korzenia lub pgknig¢ dna komory zgbow wielokorzeniowych
* Leczenie endodontyczne z¢gbow z nie zakonczonym rozwojem korzeni,
* Leczenie endodontyczne przysztych filaréw protetycznych - pierwotne i wtorne,
* Leczenie endodontyczne zgbdéw wgtobionych,

Krotki opis dotychczasowego przebiegu leczenia — z uwzglgdnieniem informacji np. w przypadku

ztamanego narzedzia o typie narzg¢dzia i kanale, w ktorym si¢ ono znajduje

Podpis i nr telefonu do lekarza kierujacego

Po zakonczonym leczeniu endodontycznym Pacjent zostaje odestany do lekarza prowadzacego

ze zdj¢ciem 1 opisem wykonanego zabiegu zgodnie z etyka i uczciwoscig wobec kolegdéw lekarzy.



