‘?}ompart@ ISUS

per Controllo di Qualita,
si prega di apporre qui 'etichetta
“MODEL ONLY USED FOR QC TESTING”

INFORMAZIONI RELATIVE AL LABORATORIO

Nome del laboratorio: Fax:

Indirizzo: E-mail:

Codice Postale e Citta: P. IVA:

Paese: Persona per contatto:
Telefono

RIFERIMENTI ORDINE

COdICE CIENE: ...ttt NOME el PAZIENTE: ....ooi et

ELEMENTI DA SPEDIRE PRESSO IL CENTRO DI SCANSIONE E PROGETTAZIONE E.S.HEALTHCARE™:

* La mancanza di informazioni o componenti potrebbe causare ritardi nella realizzazione del progetto!

NECESSARI OPZIONALI # Parti spedite a E.S. Healthcare

[J Modulo d’ordine completo in tutte ] Modello in resina (solo per replica fresata):  .....ccceoiiiiiinii e
le sue parti L1 Analoghioriginali: e

[J Modello in gesso con analoghi [ Viti di fissaggio (con codice prodotio): oo
da laboratorio** L] Abutment:

[J Gengiva removibile (maschera gengivale) [J Attacco/Attacchi:

[J Prova estetica dei denti [J Matrice/Cavaliere (con codice prodotto): .oeocioieiiiiiiesese e
(ceratura dentale o wax-up) LI ARIOT e

** Si raccomanda I'uso di analoghi nuovi. L'uso di analoghi danneggiati potrebbe causare ritardi nella realizzazione del caso. Modelli con analoghi seriamente
danneggiati potrebbero essere respinti.

SERVIZIO ISUS EXTRA

INFORMAZIONI RELATIVE ALLA SOVRASTRUTTURA

MATERIALE CONNESSIONE DELLA SOVRASTRUTTURA
[T Titanio [T Connessione a livello implantare
7 Cromo Cobalto [T Connessione a livello protesico

[T Combinazione delle due connessioni

SISTEMATICA IMPLANTARE (indicare la tipologia della piattaforma)* Numero di impianti: .......ccccccericcemrccreirrc e
* Si prega di indicare marca, linea e dimensioni degli impianti

(] DENTSPLY Friadent: ......ccoceiiiieieeninie ettt LI ASTIA! ettt
IS (- 1044 F=T o T o TSR LI 7= 1 o USSR
L] NODEI BIOCATE! ....cveieiiieieste et [ ZIMMET: ettt
L | TSSOSO L0 AIO: ottt

DETTAGLI DELLORDINE

[ Barraconn®.......... attacchi* [T Replica fresata della barra con n°............ attacchi**
[T Ponteconne ... elementi* [T Replica fresata del ponte con n° ............ elementi**
[ Struttura Ibrida (Toronto) con n° ............ elementi* [T Replica fresata del toronto con n° ............ elementi**
* Si prega di inserire nella seconda pagina tutti i dettagli relativi a barra/ponte/toronto ** Si prega di fornire i dettagli nel riquadro sottostante
REPLICA FRESATA DELLA STRUTTURA PROGETTATA
[J Lucidatura [] Basale Vuoi ricevere I'anteprima del progetto in 3D?

[J Linguale/Palatale s

[T No

INTEENATIONAL EN-ISO 9001 EN-ISO 13485



‘

ARRA

Barra in pezzo unico

Barra in due sezioni
[J Macro
[J Macro

[J Micro
[J Micro

Resiliente (Dolder-Y)
Rigida (Dolder-U)
Preci-Horix (Hader)
Rotonda (Ackermann) Ll o1,8 0 21,9 U
Bredent VSP-F

Bredent VSP-FS

ARTO: L

Personalizzazione Compartis ISUS:

OooOoOooOooooOoo oo
1 IR N R |

Angolo di fresaggio: [10° [J2° [J4° []6°

Dettagli dell’attacco

[ IIBICA: ...ttt ettt ettt ettt e at et st et e eae et et e e at e bt e as et e eat e neeaeeteeae e teereenteete et eeteentearean

I 151 = SO SOUPSOEPSSITSOTRSPN

[J Siprega di indicare 'esatta posizione dell'attacco sul disegno riportato nel “Riepilogo” sottostante

Profilo gengivale: Estensioni:

[T] Contatto gengivale [] Distale ....cccooerereieeiiiiienieienene mm*

[T] Distanza dalla gengiva: .........ccccoceoereenennene. mm [J Mesiale ...ccooovreieieieiiieee mm* (barra in due sezioni)

STRUTTURA IBRIDA (TORONTO

* massimo 8 mm

ono

con lucidatura della zona esposta:

[J Distanza dalla gengiva:
[ Profilo degli elementi ritentivi*:

* Si prega di selezionare il profilo degli elementi ritentivi

Struttura da inglobare completamente nella resina

Struttura da inglobare parzialmente nella resina

[J Basale
[ Linguale/Palatale

PONTE

[J Riduzione anatomica ............cccceeeuveeureennnn...

[J Lucidatura:

[] Distanza dalla gengiva:

[J Basale

ULTERIORI ISTRUZIONI

RIEPILOGO

* Indicare con X la posizione dell’attacco nell’arcata

\V

X 1M 021
Attacco* r

(o]

Impianto

ARCATA
MASCELLARE

Posizione del dente Marca dell'impianto

Sistema implantare Diametro implantare Tipo di abutment Tipo di abutment

Oppure

Oppure

Oppure

Oppure

Oppure

Oppure

Oppure
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