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Anfrageformular

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

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

KI Krone auf Implantat ST Stiftaufbau KM Krone Keramikverbl. v Teleskop verblendet
KMl Krone Keramikverblend. auf Implantat B Briickenglied T Teleskop, Vollguss IS Zirkonoxid-Krone

Inlay Metall K Krone Vollguss VMKK Keramisch verbl. Krone mit Geschiebe 18 Zirkonoxid-Briickenglied
IE Keramikinlay BM Briickenglied Keramikverbl. E Ersetzter Zahn
Anschrift Zahnarzt Krankenkasse

Name Patient

Notizen

Der Auftrag wird zu den ,Allgemeinen Geschaftsbedingungen” des Zahntechniker-Handwerks ausgefiihrt
Eine gesonderte Bestatigung des Auftrags erfolgt nicht.



