
Imię Nazwisko Data urodz.

Ulica i nr Kasa chorych

Kod Nr. Ubezpiecz. litera i 9 cyfr 

Miejscowość E-mail

Terapia szczęka

Stan 

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

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

Stan 

Terapia żuchwa

LEGENDA Stan uzębienia: Planowana terapia:
-   brak zęba E - ząb w protezie ruchomej
x - ząb do usunięcia P -  korona częściowa / licówka
k - korona protetyczna K - korona protetyczna
b - przęsło w moście protetycznym B - przęsło w moście protetycznym
= - luka zamknięta S – nadbudowa na implancie
i - implant Przewidywany koszt (€)


	imie: 


