
  

 VENERDI ’7  GIUGNO 2013  

POMERIGGIO CULTURALE  

SUL TEMA: 

Utilizzo abituale  

laser ERBIO e NEODIMIO  

nella pratica clinica 

Dott.ssa 

Anna Maria Pescatore 

MAX 10 PARTECIPANTI 

Inizio Ore 17.00 

Termine Ore 19.00 

sede 

Studio Dentistico  

via Buranello,32/2 

16149 Genova 

tel:010 6451053 

 

Per raggiungere la sede 

■Autostrada: uscita Genova Ovest, Via Cantore, Via di 

Francia, Piazza Barabino, Via Buranello. 

■Bus: linee urbane 1, 2, 7, 9, 20 fermata Buranello 

2/Giovanetti. 

 ■Ferrovia: fermata Genova Sampiedarena, Piazza 

Vittorio Veneto, Via Buranello. 

Dove parcheggiare. 

 ■Garage Casabianca (parcheggio ad ore) via Buranello. 

Edierre Implant System 

via F. Cavallotti 35/R 

16146 Genova 

Tel: 010 8994247/230/231 

info@edierre.net   

www.edierre.net 
 

Al termine del pomeriggio culturale  segue aperitivo 

gentilmente offerto da Edierre Implant System 

tel:010
mailto:info@edierre.net
http://www.edierre.net/


 

 

DOTT.SSA ANNA MARIA PESCATORE 
 MEDICO CHIRURGO ODONTOIATRA 

 

 

 Membro della WFLD (World Federation of Laser in 

Dentistry). 

 Socio AIOLA (Accademia Internazionale 

Odontostomatologica Laser Assistita). 

 Perfezionata nell’utilizzo del laser e nuove 

tecnologie in odontostomatologia e nel distretto dei 

tessuti orali e periorali (Università di Firenze). 

 Master di secondo livello in laser dentistry 

(Università di Genova). 

Pratica la libera professione in Genova, con particolare interesse in: 

 odontoiatria conservativa finalizzata all’estetica, 

endodonzia, parodontologia ed implantologia; 

 medicina estetica laser, inestetismi cutanei, 

trattamenti dermoestetici, epilazione, 

fotoringiovanimento e terapie vascolari laser; 

 screening delle lesioni del cavo orale; 

 terapie laser a bassa potenza – LLLT. 

 

Nome Cognome……………………………………………………………………………………. 

Rag. Soc. Studio …........................................................................................ 

Indirizzo ………………………............................................................................. 

Città ………….…………………………..………….………....Cap……………………Prov…… 

Codice Fiscale …………………………………………………………………….………………… 

P. Iva: ……………………………………………………………….…………………………………… 

Tel: ………………………………..………….………...… Fax: ………………………………….… 

Cell .………………………………………………………………………..…………………............. 

E-mail …………………..............…………………….….......@...................................... 

Informativa Privacy 

Ai sensi dell’ Art.13 D.Igs n. 196/03 La informiamo che i Suoi dati personali acquisiti 

tramite il presente modulo di iscrizione saranno trattati con modalità informatiche e 

manuali per finalità amministrative e contabili e a tal fine possono essere comunicati a 

soggetti terzi operanti per conto o con Edierre Implant System . Ai fini dell’invio di 

newsletters ,comunicazioni ed aggiornamenti relativi a prodotti , servizi o altre attività 

promosse da Edierre Implant System ed in ottemperanza alla nuova normativa per la 

tutela dei dati personali acconsento al loro trattamento. 

Consenso al trattamento dei dati personali SI □ NO □ 

Firma 

____________________________________________________________ 

Le ricordiamo che ai sensi dell’art. 7 dello stesso decreto Lei potrà in ogni momento 

consultare, modifi-care, opporsi o far cancellare i suoi dati rivolgendo le richieste 

a:Edierre Implant System Resp.per la Privacy- Via F. Cavallotti 35R16146 Genova (GE) 

oppure a mezzo posta elettronica info@edierre.net 

Il pomeriggio culturale ha un costo di  

euro 100+iva21% 

DOTT.SSA PESCATORE 

IBAN : 

IT 71A010 3030 0141 1000 0010 57242 

mailto:info@edierre.net

