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IHR PLUS AN DIENSTLEISTUNG

Abformung Schiene

Behandler: Assistenz:

Allgemeines:

Patient ist mit Mehrkosten fiir FAL einverstanden

Situationsabformungen OK /UK mit O Alginat/ 0 Polyether Abformaterial mit

O konf. Loffel/ O individualisierter Loffel
Abdrtcke im Eigenlabor ausgegossen, Modelle getrimmt
Bissregistrierung mit
Gesichtsbogen angelegt
Schiene soll im OK/UK angefertigt werden

Eigenlabor:
Fremdlabor:

Grinde fur eine Faktorerh6hung:
Besonderheiten:
Next:




