
 
 
Estimada/o compañera/o: 
 
Dentro del programa de formación continuada para la mejora de la calidad de las 

prestaciones profesionales de los colegiados, la Comisión de Estudios y Formación, ha 
organizado el siguiente curso para el mes de Mayo  : 

 
Día:  5 de Mayo  de 2007 , Horario: de 10:00h a 14:00 h 
Lugar: Aula del Colegio Profesional de Higienistas Dentales de la Comunidad de 
Madrid .   C/ Apolonio Morales, 1.   Cuzco/ Plaza de Castilla 
 
CURSO DE: “PATOLOGÍAS DERIVADAS DE LOS PIERCINGS Y TATUAJES EN LA CAVIDAD 
ORAL”.(Solicitado la Acreditación por la Comisión de Formación Continuada de las Profesiones Sanitarias de la Comunidad 
de Madrid). 

Ponente :  Dra. Mª José Guerrero Torres. Licenciada en odontologia por la universidad de 
Barcelona. Coordinadora de los ciclos formativos de Higiene Bucodental y Prótesis Dental de la 
Escuela Túrbula, de Barcelona. 

Programa: -Piercings en la cavidad oral y Tatuajes en la cavidad oral : Procedimiento de 
colocación; Patologia asociada; Diagnóstico y tratamiento por parte de la higienista. Otros 
cambios en la anatomia de la cavidad oral: modelado de dientes, lengua bífida,... 

Importe del Curso: 
Colegiados 15€ ,Estudiantes 20€. No Colegiados 30€ 
Ingreso o transferencia bancaria, nº cta.: 2038 1826 13 6000449863 
 
Información e inscripción de los cursos: 
Colegio Profesional de higienistas Dentales de Madrid 
Tfno:913500835 Srta. Maika ó  Srta. Susana Tfno.:678 440 015 
Web:colegiohigienistasmadrid.org 

………………………………………………………………………………………………………………………………... 

      BOLETÍN DE INSCRIPCIÓN: PATOLOGÍAS DERIVADAS DE LOS PIERCINGS Y TATUAJES EN LA CAVIDAD ORAL 

Nombre y apellidos ............................................................................................. 

Dirección........................................................................................CP................... 

Ciudad y provincia ............................................................................................. 

Tfno.:………………………………… DNI ………………………………. 

 Colegiado, Nº Colegiado………………… No colegiado      Estudiante 
FORMALIZACIÓN DE LA INSCRIPCIÓN: Enviar este boletín debidamente rellenado, junto con la fotocopia del resguardo del ingreso o 

transferencia bancaria 


