
Nombre del Dr.  

Dirección

Teléfono

Nombre del Paciente  Fecha de la Cita de su Paciente

Transparente
                       mm 

Transparente
Turquesa
                       mm 

Transparente
Azul
Verde
Rosa
                       mm 

Transparente
Azul
Verde
Rosa
                       mm 

Color Final

Color del Muñón

Firma Fecha C.P.

Modelos Otros

Inlay
Onlay
Carilla
Corona
Puente

Unidades Individuales
Unidades Ferulizadas

Caracterización Oclusal
Claro
Medio
Oscuro
Ninguno

Restauración de Zirconia
Estratificada IPS Emax Zircad Prime
Monolítica IPS Emax Zircad Prime
IPS Emax Zircad Prime Esthetic

Restauraciones Provisionales
Pmma
Pmma Altamente Estético
(Caracterizado)

Restauraciones Cerámicas
IPS E.Max Estratificado
IPS E.Max
IPS Empress

Diseño de Sonrisa
Encerado Diagnóstico

Dispositivos Oclusales

Superior
Inferior

Se Adjunta: Archivos STL Impresiones Mordida Fotos

Cda. F.F.C.C. de Cuernavaca 780, 2o Piso, Granada,

Miguel Hidalgo, 11529 Ciudad de México, CDMX

(+52) 55 1543-3872

info@altogradolabdental.com

Guardas / Férulas

Protección

Blanqueamiento (1mm)

Retenedor de Ortodoncia (1mm)

Fluoración (1mm)

Silensor (3mm)

Blanda (2mm y 4mm)

Rígida (de 1mm a 3mm)

Dual (de 2mm a 4mm)

Información del Color

Playsafe
Protector Bucal

Liviano (3mm)
Mediano (4mm)
Fuerte (5mm)

Diseño de Póntico

Higiénico
Media Silla de Montar
Silla de Montar
Ovoide

El  env ío  de esta  Rx  const i tuye un acuerdo con los  términos  y  condic iones  de la  garant ía  l imitada.  Vea a l  reverso para  más  deta l les .

Validación de Garantía

ProductoFAVOR DE MARCAR EN EL ODONTOGRÁMA
 LAS PIEZAS A TRABAJAR

Información Adicional



Todos los casos urgentes deben ser programados llamando al laboratorio antes que el caso sea enviado.
El tiempo de la recolección y entrega puede afectar el tiempo de trabajo en el laboratorio.

Hecho con materiales de Estados Unidos

Aceptamos tarjetas de crédito: VISA, MASTERCARD y AMEX.

TÉRMINOS :

TÉRMINOS E INFORMACIÓN SOBRE LA GARANTÍA

Todas las cuentas se deben pagar dentro de los 15 días posteriores a la fecha de facturación. A las cuentas que no se paguen dentro de los plazos establecidos se les realizarán trabajos  únicamente de
contado y se les aplicará un cargo por mora del 2 por ciento sobre el saldo no pagado. Los precios pueden ser modificados sin previo aviso. Se debe adjuntar la prescripción con el envío del caso original.

POLÍTICA DE REEMBOLSOS SIN FALLA: 
Alto Grado Lab Dental ("El Laboratorio") se complace en procesar todos los ajustes sin cargo adicional si se solicitan dentro del periodo de garantía, siempre y cuando se haga la devolución de la restauración o
dispositivo original.

GARANTÍA LIMITADA/LIMITACIÓN DE RESPONSABILIDAD: 
Para conocer los términos y condiciones de la garantía y la limitación de responsabilidad, visite www.altogradolabdental/politicasygarantias.

GUÍAS DE PREPARACIÓN
Anterior Posterior

BruxZir Esthetic
1.25 mm de reducción ideal (0.7 mm mínimo)1.
Se prefieren los márgenes de Chamfer u Hombro2.
Las paredes axiales deben ser convergentes (evitar socavaciones)3.
La preparación se debe cortar en tres planos4.
Para lograr una calidad de impresión óptima, la retracción gingival  es necesaria para preparaciones con
márgenes subgingivales o equigingivales

5.

BruxZir Full-Strength
1.0 mm de reducción ideal (0.5 mm mínimo)1.
Se prefieren los márgenes de Chamfer u Hombro. Biselado OK2.
Las paredes axiales deben ser convergentes (evitar socavaciones)3.
La preparación se debe cortar en tres planos4.
Para lograr una calidad de impresión óptima, la retracción gingival  es necesaria para preparaciones con
márgenes subgingivales o equigingivales

5.

Restauraciones BruxZir®

Restauraciones de Cerámica

Restauraciones de Metal Porcelana

Restauraciones Metálicas

BioTemps® Provisionales (PMMA)

Férulas/Guardas

Protectores Bucales Deportivos


