
 

歯科技工指示書 2 枚複写 ×100 組綴 ×100 冊 下敷き製本

あり  仕上りサイズ：w148×h215mm  

1 枚目のデザイン : 用紙は白 

 

歯科技工指示書 

  

一般社団法人 広島県歯科技工士会 

所在地・歯科医院名 

特記事項 

 

委託歯科技工所名・所在地 

二次受託者たる歯科技工所名・所在地 

発行日  
 納 期 

金属： 

樹脂： 

 

 
 

 
 

  

色 印 象 
バイト 
試 適 
完 成 

 引渡日 受託日 責任者  

立替・預（       g） 
  

床 / アクリルレジン・熱可塑性樹脂 
人工歯 / レジン歯・硬質レジン歯 

 

金属・樹脂・    品名：            ロット： 
金属・樹脂・    品名：            ロット： 

歯科医師名（               ） 

 
 

 

上 部 糊 つ け  

名 
フリガナ 

男  ・  女 才 

患 者 /氏 



 

歯科技工指示書 2 枚複写 ×100 組綴 ×100 冊 下敷き製本

あり  仕上りサイズ：w148×h215mm  

2 枚目のデザイン : 用紙はライトブルー 

 

歯科技工指示書（医院控え） 

一般社団法人 広島県歯科技工士会 

所在地・歯科医院名 
 

委託歯科技工所名・所在地 

二次受託者たる歯科技工所名・所在地 

 発行日 
 納 期 

金属： 

樹脂： 

 

 
 

 
 

  

色 印 象 
バイト 
試 適 
完 成 

立替・預（       g） 
  

 
 

 

歯科医師名（               ） 

 
 

 
   

 
 

条の指示書を、当該歯科技工が終了した日から起算して 2 年間、保存しなければならない。 

 
   

上 部 糊 つ け  

名 
フリガナ 

男  ・  女 才 

患 者 /氏 



 

歯科技工指示書 表紙デザイン仕上りサイズ：w148×h215mm  

 

上 部 糊 つ け  

歯科技工指示書 

（歯科技工録・歯科技工所連携対応型） 

 

広島県歯科技工士会 一般社団法人 

   年   月   日 ～    年   月   日 


