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Frontzahne Bredent novo.lign A - OK anterior (6 Stiick)
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Frontzédhne Bredent novo.lign A - UK anterior (6 Stiick)
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Seitenzéhne Bredent novo.lign P - G -Formen - Verblendsch. Multifunktional - OK/UK posterior (4 Stuck)
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Seitenzéhne Bredent novo.lign P - W-Formen - Verblendschalen K+B Technik - OK/UK posterior (4 Stiick)
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Seitenzéhne Bredent novo.lign P - L-Formen
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