VOSS

Zahnérztliche

Instrumente GmbH

SERVICEAUFTRAG

Praxis / Name, Vorname

Straf3e, Nr.

PLZ, Ort

Datum fiir gewiin

schte Riicksendung

E-Mail fiir Sendu

Bitte versenden Sie die Warensendungen ausschlieBlich mit DHL (Post) an die oben genannte Adresse.
Bitte kontaktieren Sie uns, sofern Sie einen anderen Versanddienst bevorzugen. Vielen Dank.

ngshenachrichtigung

Birkenweg 3 - 21376 Salzhausen
Tel.: 04172-9878 -00 - Fax: -012
WhatsApp: 01522-80 91111
E-Mail: info@voss-dental.de
Web: voss-dental.de

Bank: Volksbank Liineburger Heide
IBAN: DE39 2406 0300 4039 7793 00
BIC: GENODEFINBU - Ust-ID. DE 349 363 625

HINWEIS: Bitte haben Sie Verstandnis dafiir, dass aus hygienischen Griinden nur sichtbar sterilisierte Instrumente
bearbeitet werden. (Sichtfolie mit Indikator) Vielen Dank.

Artikel Instrument Anzahl Bemerkungen
S001 Scaler und Kiiretten® einendig
5002 Scaler und Kiiretten' doppelendig
5101 Hoe-Scaler einendig
5102 Hoe-Scaler doppelendig
S201 Exkavatoren / Scharfe Loffel einendig
S202 Exkavatoren / Scharfe Loffel doppelendig
5300 Raspatorium einendig
5301 Raspatorium doppelendig
5400 Wurzelheber
5501 Wurzelspitzenheber einendig
5502 Wurzelspitzenheber doppelendig
S601 Wachsmesser? einendig
S602 Wachsmesser? doppelendig
S603 Parodontalmesser einendig
S604 Parodontalmesser doppelendig
S700 Scheren®
S801 Winkelformer, Randschrdger einendig
5802 Winkelformer, Randschrédger doppelendig
5901 Meifiel schrig / gerade einendig
S902 Meifel schrig / gerade doppelendig

'Universal-, Gracey-, Furkations-, Knochenkiiretten *Modellierinstrumente *keine Keramik- oder gezahnte Scheren

Riicksendung mit DHL

OVersichert, bis 500 € (bitte ankreuzen)

Datum

Die gelieferte Ware bleibt bis zur vollstandigen Bezahlung unser Eigentum. Es gelten unsere allgemeinen Geschéftsbedingungen.
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