Auftrag von: Auftrag von Dental Depot Zu liefern an:

Ivoclar Vivadent GmbH
Dr. Adolf-Schneider-Str. 2
D-73479 Ellwangen, Jagst

Fax-Nr.: +49 7961 889 310 Mail orders.de@ivoclarvivadent.com

Datum:
SR Postaris® DCL 8er
Gesamt-
Zahnsorte | Farbe> g4 @15 | B3| BLa| A1 | A2 | A3 (A35 Aa|B1 B2 B3 |Balci c2|c3| calp2| D3| pa]| 2™
572073 Form v Garnituren
PU1
PUL.5
@ PU2
Q2
o PU3
PU3.5
PU4
Zahnsorte | Farbe> g4/ @15 | B3| BLa| A1 | A2 | A3 |A35 Aa|B1 B2 B3 |Balci c2|c3| calp2|p3| pa
572073 Form v
PL1
PLL.5
o
5 PL2
=
= PL3
PL3.5
PL4
Gesamtstiickzahl:
SR Orthoplane® DCL 8er
zahnsorte | Farbe> | g0 | g5 By3 | praf a1 | A2 | A3 A3, Aa|B1|B2 B3 Balci|c2|c3 cal|p2| D3| pal| G2M
565843 Formyv Garnituren
N MU3
28 MUS5
o
MU6
Zahnsorte | Farbe> g4 | g5 | B3| BLa| A1 | A2 | A3 (A35 Aa|B1 B2 B3| Balci c2|c3| calp2|p3| pa
565843 Form v
o ML3
S
£ MLS
= ML6
Gesamtstiickzahl:
A-D Farbschlussel ....... Stiick

Atr.Nr.: 628587


mailto:orders.de@ivoclarvivadent.com

