TARIFFARIO APPLICATO ALLE PRESTAZIONI ODONTOIATRICHE

|Descrizione prestazione

| CONSERVATIVA

Sigillatura (per ogni dente)

Trattamento chimico dell'ipersensibilita e
profilassi carie con applicazioni topiche
oligoelementi (per arcata)

Incappucciamento della polpa

10,00

Altro

50,00

| CHIRURGIA

Frenulotomia o frenulectomia

20,00

Biopsie (qualunque numero)

30,00

Estrazione di dente o radice

30,00

Medicazione chiruirgica (per seduta - max 3
sedute)

15,00

Altro
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50,00

| IMPIANTOLOGIA

IMPIANTO OSTEOINTEGRATO(ricoperti in
ceramica, carbon-vitreous, idrossiapatite, titanio
puro) per elemento - come unica prestazione

INTERVENTO DI RIALZO DEL SENO
MASCELLARE O AMPLIAMENTO
ORIZZONTALE E/O VERTICALE DI CRESTA
ALVEOLARE (QUALSIASI TECNICA,
TRATTAMENTO COMPLETO) CON PRELIEVO
DI OSSO AUTOLOGO INTRAORALE ED
INNESTO E/O INSERIMENTO DI QUALSIASI
MATERIALE DA INNESTO - INTERVENTO
AMBULATORIALE - PER EMIARCATA

MINI IMPLANT COMPRESI ATTACCHI DI
PRECISIONE

290,00

| PROTESICA

PROTESI PARZIALE RIMOVIBILE
PROVVISORIA ,comprensiva di ganci ed
elementi ( per emiarcata) propedeutica a impianti
0 a protesi definitiva rimovibile

65,00

SINGOLO ATTACCO DI SEMIPRECISIONE
/PRECISIONE IN LNP

80,00

Perno moncone e/o ricostruzione

60,00




Aggiunta elemento su protesi parziale o elemento
€ 30,00
su scheletrato
Ribasatura € 50,00
Corona protesica € 20,00
Rimozione di corone o perni endocanalari (per
singolo pilastro o per singolo perno). Non € 10,00
applicabile agli elementi intermedi di ponte
Riparazioni 25,00
Altro 100,00
ORTOGNATODONZIA
Terapia ortodontica con apparecchiature fisse per
. € 595,00
arcata per anno - adolescenti
Terapia ortodontica con apparecchlgture fisse per € 595,00
arcata per anno — adulti
Terapia ortodontica con apparecchiature mobili o
. : € 410,00
funzionali per arcata per anno
Visita ortodontica (prima visita) incluso rilievo per
: 7 ) € 41,00
impronte per modelli di studio
Bite notturno € 148,00
IGIENE ORALE E PARODONTOLOGIA
Ablazione tartaro (1) (3)
Visita orale
Visita orale di controllo periodica € 15,00
Levigatura delle radici e/o courettage gengivale
(per 6 denti) (2) (3)
Legature dentali (per 4 denti) € 50,00
Molaggio selettivo parziale € 20,00
Amputazioni radicolari € 45,00
Altro € 100,00
DIAGNOSTICA
Radiografia endorale (ogni due elementi)
Radiografia endorale per arcate
Bite Wing € 12,00
Ortopantomografia od ortopanoramica
Teleradiografia
Altro € 90,00




