Radiologia Oral
y Maxilofacial

Resolucion Sanitaria
N° 027987

Orden de Atencion

Imagen Dental

Radiologia Digital
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Diagnéstico Clinico:

Solicitado por Dr.(a) Fono

Enviar Radiografias a Clinica ~ Si No

Direccion E-mail:

Hernando de Aguirre 162 - Oficina 1402 @ Metro Tobalaba

S 22333 4655 - (L)+569 8209 3873



Hernando de Aguirre 162 Of. 1402
Y22333 4655 (©+569 8209 3873
E-mail:imagendentalradiologia@gmail.com

(#¢¢ Tobalaba

Ventajas de nuestro Centro Radiologico
v’ Menor Radiacién
v’ Menor tiempo de exposicion
v Examenes mas rapidos
v Lamas alta definicion de imagenes
v~ Entrega de examenes inmediata (informe a las 48 hrs.)

Horario de Atencion
Lunes a Viernes Manana de 09:00 a 13:00 Hrs.
Tarde de 14:00 a 19:00 Hrs.
Sabado de 09:30 a 13:30 Hrs.

<40
“\‘\“
AV ppot
2
_ z
9 \ m
Tobalaba ;
OV e
e @
R %, ! %
[\ *
2 % =
S = %
3 ) @ e
Z.
e 3
% 2 M >
2 3 e
) 2
& [
® c.
[~ =
® )

Resolucion Sanitaria N° 027987



