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BON DE COMMANDE

PRESCRIPTION Nº

Date :

 Couronne coulée

Inlay - Onlay métallique

  Inlay Core métallique

  
Céramique sur implant

  
Bridge sur implant

Céramique sur Zircon

Céramique sur Chrome-Cobalt

 

 

 

Céramique stratifiée e.max

Facette céramique e.max

Inlay - Onlay céramique e.max

Céramique pressée e.max

C.I.V. céramique

Céramo - Métallique

  

 

EMPREINTE :

Ap. résine complet

Ap. résine partiel haut

Ap. résine partiel bas

Plaque métal haut

Plaque métal bas

Réparations :

Orthondontie :

PEI

PARTIE RÉSERVÉE AU LABORATOIRE : CONTRÔLES QUALITÉ

1 ESS.er

3 ESS.e

OCCLUSION

2 ESS.e

FINIT.

1 et 2 exemplaire au laboratoire - 3 exemplaire au cabineter e e (Voir conditions générales au verso)

DISPOSITIF MÉDICAL
SUR MESURE

INDICATIONS

Haut Bas

dents

dents

dents

dents

Or J.

Or P.

Or B.

N.C

Chrome-Cobalt

N.C. Céra

Bridge

Or Céra.

ALLIAGES

TEINTE

TEINTE

PROTHÈSE CONJOINTEPROTHÈSE ADJOINTE

Praticien

Patient Nº Sexe : M F

DÉSINFECTÉE : REPRISE : O U IO U IT O T A L E
NONNONPARTIELLE

Enfant

18 17 16 15 14 13 12 11

48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38

21 22 23 24 25 26 27 28
CÉRAMIQUE PRESSÉE

C.F.A.O.


