
※ 営業日15:30までのご注文につきましては当日発送いたします。　それ以降のご注文分につきましては翌営業日の発送となります。 消費税別

※ 納期日に関しましては、地域・天候・交通事情等によりご希望に添えない場合があります。 *引番はDTI業務で使用

※ お急ぎの場合はFAX送信後、DTIとちぎへご連絡下さい。　　（　TEL　0120-418-325　） 改定

引番* 数量 引番* 数量

1 1 23 6

2 1 24 7

3 1 25 7

4 2 26 9

5 2 27 9

6 2 28 9

7 3 29 10

8 3 30 10

9 3 31 10

10 3 32 10

11 3

12 3 33 11

13 4 34 11

14 4 35 11
対応

終了

15 5 36 11

16 5 37 11

17 5 38 11

18 6 39 11

19 6

20 6

21 6

22 6

DW050 RJ

U2/U4DW018 AT2

DW019 AT3

DW056Astra Aqua Φ3.5/4.0ｍｍ

Astra Lilac Φ4.5/5.0ｍｍ

DW055

TPD

TPA

DW016 NB2

DW017 NB3

Nobel BrauneMK(RP) Φ4.1ｍｍ

Nobel BrauneMK(WP) Φ5.1ｍｍ

DW011 NT2

DW010 NT1 DW028 CA4

DW054

DW015 NB1 DW053 SY/SYW

DW014 NA2 DW052 MW

Nobel BrauneMK(NP) Φ3.5ｍｍ

DW013 NA1 DW051 MR

DW012 NT3

DW025 CA1

DW006 SV3 DW024 P3

DW009 B0 DW027 CA3

DW008 SP2 DW026 CA2

  〒　

DW005 SV2 DW023 P2

DW004 SV1 DW022 P1

DW021 SB2

DW002 A2 DW020 SB1

記号

DW001 A1 DW064 AE5

ご注文日 　年　  　月　  　日　（　 　） ご担当者名

FAX 　年　 　月　 　日　（　 　）

名称

住所

TEL ご希望納期

DTI 管理欄

Laboスキャナー用スキャンボディ専用 オーダーシート　FAX:0120-418-321

価格　　　　1個/￥9,500-

ご注文番号 記号 ご注文番号

2024年8月19日

ご住所 赤TEL － －

品名

納品先　（上記ご住所以外に納品希望の場合）
棚番号

（DTI業務使用欄）名称

DW061 AE2

DW062 AE3

DW063 AE4

Spline Φ3.25ｍｍ

Spline Φ3.75-4.0ｍｍ

Spline Φ5.0ｍｍ

Screw Vent / TSX Φ3.5ｍｍ

Screw Vent / TSX Φ4.5ｍｍ

Screw Vent Φ5.7ｍｍ

Swiss Plus Φ3.8ｍｍ

Swiss Plus Φ4.8ｍｍ
（Straumann Tissue Level Φ4.8共用）

Bio Horizons Φ3.0mm

Nobel Replace (NP) Φ3.5ｍｍ

Nobel Replace (RP) Φ4.3ｍｍ

Nobel Replace (WP) Φ5.0ｍｍ

Nobel Active（NP) Φ3.5ｍｍ

Nobel Active (RP) Φ3.9ｍｍ

DW003 A3

DW007 SP1

Astra EV Φ3.6ｍｍ

Astra EV Φ4.2ｍｍ

Astra EV Φ4.8ｍｍ

品名

Astra EV Φ5.4ｍｍ

Straumann Bone Level Φ3.3ｍｍ

Straumann Bone Level Φ4.1/4.8ｍｍ

京セラ POI-EX Φ3.7ｍｍ

京セラ POI-EX Φ4.2ｍｍ

京セラ POI-EX Φ4.7ｍｍ

Camlog Φ3.3ｍｍ

Camlog Φ3.8ｍｍ

Camlog Φ4.3ｍｍ

Camlog Φ5.0ｍｍ

DTI ユニバーサルベース（レギュラー）

Nobel Multi Unit（レギュラー）

Nobel Multi Unit（ワイド）

Spline ショルダーAB

 TSV テーパードAB

TSV SCアングルドAB

Astra Uni 20°/45°

Laboスキャナー（模型上）で使用するインプラント位置情報取得治具で、口腔内ではご使用できません。

下記商品はZimVie Japanより直接お求めください

TEL:0120-418-890

3i Certain用 Φ3.4mm（ISC3）/Φ4.1～6.0ｍｍ共用（ISC4）

3i External用 Φ3.4mm（SC3）/Φ4.1～6.0ｍｍ共用（SC4）

〒
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