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Anfrage Ffur ein patientenspezifisches Implantat

Bitte ausfillen und per E-Mail an die 3di GmbH senden. Vielen Dank!

Kunden aus Deutschland: bestellung@3di.de; Kunden aus Osterreich und der Schweiz: order@3di.de
Absenderinformation

Absender/Klinik:

Abteilung:

Ansprechpartner:

Telefondurchwahl:

Erweiterter Verteiler an:

E-Mail-Adresse(n):

Kontaktperson Einkauf: bekannt [

Patienteninformation

Vor-/Zuname:

Geburtsdatum:

OP-Termin:

Anmerkungen
Besonderheiten, die bei der Fallbearbeitung beriicksichtigt werden sollen:
z. B. Hinweise fur die Konstruktion (Hautspannung berlcksichtigen o. &.); abweichende Lieferadresse etc.

Implantatmaterial (falls bereits bekannt) | Bitte erstellen Sie einen virtuellen Konstruktionsvor-
schlag fur ein patientenspezifisches Implantat und sen-

PEEK: den Sie mir diesen an die oben benannte Mailadresse.

O
Titan (Ti6Al4V): O
O

Bioverit®Il: Datum/Unterschrift

Postanschrift: Tel.: +49 (0) 36 41-5096 0 Handelsregister:
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