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Nom du patient :

N

Teinte :

Sexe: ~ Age:  Essayaged'armature: = ... /S S

Nbres Désignation Dent (N °) Métal : O Non précieux
Faux moignon anatomique implantaire O Semi-précieux céramique
Retaille de faux moignon Titane 0 Orblanc
Epithése cer:":\mlque __ 0 Orjaune

Couronne céramo métallique

Couronne céramo métallique sur implant
Inlay Onlay composite micro céramique Finition: O  Finition classique
Céramo céramique sur _ Alumina O Finition céramique dent
Céramo céramique sur Zirconia 03 Finition métallique
Céramo céramique sur Zircone HIP

plvers Forme des inters : u % U (%‘) L_J g

Description du travail et indications particulieres :

NO
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