
PRODUKT FARVER

Beige Granite Grey Black
Pearl

 White
Sandy 
Brown

Dark 
Champagne

Deep 
Brown

Silver 
(hero)

Rose 
Gold

HUSK AT BESTILLE CHARGER! 1 2 3 5 7 31 37 66 926 927

Motion Charge&Go X  7X      5X      3X

Standard ear hook (PN 10980402)  ____ antal | Small ear hook (PN 10980403) ____ antal

Motion Charge&Go P X  7X      5X      3X

Standard ear hook (PN 10980402)  ____ antal | Small ear hook (PN 10980403) ____ antal

Motion Charge&Go SP X  7X      5X      3X

Standard ear hook (PN 10993619)  ____ antal | Small ear hook (PN 10993620) ____ antal

CROS Pure 312 X 

CROS Pure Charge&Go X 

PRODUKT CHARGER TILBEHØR – passer til alle Motion C&G Xperience apparater

Inductive Charger II Standard Charger Dry&Clean Charger StreamLine TV StreamLine Mic miniPocket 

Motion Charge&Go P X ____ antal 
PN 10966943 – –

Motion Charge&Go P X – ____ antal 
PN 10981894

____ antal 
PN 10991639

Motion Charge&Go SP X – ____ antal 
PN 10981895

____ antal 
PN 10991645

____ antal 
PN 10944539

____ antal 
PN 10945010

____ antal 
PN 10939860

EARMOULD 3.0 TIL THINTUBE 3.0

Optioner:      Kanal      Kanal med støtte      Silhuet  Længde på Earmould 3.0       Kort      Lang (Standard)

Ventilation  0 mm 0,8 mm 1 mm 1,4 mm 1,6 mm 2 mm 2,5 mm  3 mm Åben

Højre 

Venstre 

Thintube 3 (ø 0,9) længde 

Højre  0R  1R  2R  3R  4R

Venstre  0L  1L  2L  3L  4 L

 Signia vælger ventilation efter høretab      Ved pladsproblemer prioriteres størst mulige ventilation

BEMÆRKNINGER

EARTIP 3.0

Open Tulip

 5 mm  8 mm

 7 mm  12 mm

 10 mm

PROPPER

Silhuetprop
hård  blød 

H    V  

Silhuetprop
nedfræset

H    V  

Silhuetprop
åben

H    V  

Silhuetprop
semi

H    V  

Skalprop
hård  blød 

H    V  

Farver propper

Kanalprop
hård  blød 

H    V  

Kanalprop
med kort vinge

H    V  

Kanalprop
med lang vinge

H    V  

Kanalprop
med støtte

H    V  

HC kanalprop
hård  blød 

H    V  

Hårde SLA-propper  
 Slangegennemførsel      Indstik, standard      Vinkel-indstik

Bløde silikone-proper m/ TubeLock
 Enkeltvægget      Dobbeltvægget

 Transparent

 Purple

 Yellow

 Green

 Blue

 Orange

 Red

Ventilation  0 mm 0,8 mm 1 mm 1,5 mm 2 mm 2,5 mm Åben

Højre 

Venstre 

Signia Høreapparater A/S ∙ Nymøllevej 6 ∙ 3540 Lynge ∙ ordre.dk@signia-hearing.com ∙ signia-pro.dk

Signia kundeservice 63 15 40 05 ∙ Hotline 63 15 40 18
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BTE-bestillingsformular
Private | Februar 2021

Klinik:

Ref.:

Journalnr.:

Navn:

Adresse:

Dato:

Klient-tid:Best.nr.: Ønsket leveringsdato:
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