® Ortodoncie,laboratore

Mojmirovcl 799/45, Ostrava - Marianské Hory, 709 00
telefon / fax : 596 638 223, 800 100 793

O S T R A V A www.rod-ostrava.cz, email.: obchod@rod-ostrava.cz

Ing. Zuzana B élova

POZVANKA
na jednodenni odborny seminar pro persondl a zubni techniky v ortodoncii
Inovaéni kurz

Podil sester a zubnich technik G v ortodontické |é ¢bé
Termin a misto konani:  Olomouc - dne 7.5.2011 sobota
Klinika zubniho lékafstvi LF UP,
Palackého 12, 772 00 Olomouc
(boéni vchod)
Casovy harmonogram: 08,30 hod. - prezence G&astnikul
09,00 - 16,00 hod. - teoreticka ¢ast seminéare
Prednasejici: MUDr. Marie Stefkova, CSc.
Cena kurzu: 2 500,00 Ké
Cena zahrnuje kurzovné, obéd a obcerstveni
Platebni podminky: Bankovnim pfevodem - KB Ostrava, €islo U €tu - 86-5261000247/0100

Variabilni symbol: 001

Poznamka: pro platby ze zahrani¢i
IBAN: CZ45 0100 0000 8652 0100 0247
SWIFT: KOMBCZPPXXX

NaplIn kurzu: Ukoly sester a zubnich technik @ pfi:
Zhotoveni pracovnich a muzejnich modeld, véetné diagnostické prestavby na
modelech. Fotodokumentace a rtg vySetfeni-zhotoveni a archivace.
Chorobopisy a dokumentace v ortodoncii.

Zéasady spoluprace mezi €leny lé éebného tymu:

Jednotlivé etapy ortodontické 1é€by, spoluprace s protetikem, parodontologem a
pedostomatologem - nové lé¢ebné postupy.

Prehled diagnostiky ortodontickych anomalii.

Principy interceptivni a korektivni 1é¢by.

Zéasady |écby ortododonticko-chirurgické pfi Ié¢bé velkych skeletalnich anomalii.
Moznosti lé¢by dospélych pacientt, ortodonticka lIé¢ba a protetické oSetfenti,
|é¢ba pacientd s parodontopatiemi.

Ubytovani: zajisti kazdy u€astnik sam ( napf. Pension u Jakuba - tel. 585 209 995)

Blizsi informace: ROD Ostrava, Mojmirovct 799/45, 709 00 Ostrava-Marianské Hory
Ing.Bélova Zuzana tel. 596 638 223, mobil: 777 727 152, zelena linka 800 100 793
e-mail: obchod@rod-ostrava.cz

Bodové hodnoceni: zajisténo

zde oddélte

Zavazna prihlaska

Podil sester a zubnich technik @ v ortodontické lé ¢ébé
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Avdresa: ..............................................................................................................................
IC: e, Telefon: ..o,

e-mail: ...

Zavazné se prihlasuji na uvedeny seminar a spole¢né s pfihlaSkou zasilam i potvrzeni o platbé.

Datum: .o Podpis: .o,



