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Mod. 2/Odont.

Riepilogo delle spese sostenute per prestazioni odontoiatriche.

Socio: Signor __________________________________________ Familiare: ____________________________________

Codice Descrizione delle Cure e degli interventi Costo unitario 
Euro

Quantità Costo totale 
Euro

VISITA - RADIOGRAFIA ANESTESIA
A01 Prima visita € €
A02 Anestesia tronculare o plessica € €
A03 Rx endorale € €
A04 Full Radiologico (tot. 18 Rx endorali di tutti gli elementi dentali) € €
A05 Ortopanoramica € €
A06 Teleradiografia latero-laterale € €
A07 Teleradiografia postero-anteriore € €
A08 Rx polso mano sinistra € €
A09 Dentalscan (radiografia per studio dell'osso mandibolare prima dell'implantolo-

gia) € €
A10 R.M.N. (Risonanza Magnetica nucleare dell'articolazione temporo mandibolare) € €

IGIENE - CHIRURGIA - PARADONTOLOGIA
B01 Ablazione tartaro (per arcata) € €
B02 Sbiancamento vitale (per arcata) € €
B03 Mascherina personalizzata per sbiancamento € €
B04 Levigatura radicolare (emiarcata) € €
B05 Levigatura radicolare cielo aperto € €
B06 Levigatura radicolare cielo aperto con osteoplastica e 

riposizionamento apicale (emiarcata) € €
B07 Gengivectomia in elettrochirurgia (per arcata) € €
B08 Estrazione semplice € €
B09 Estrazione dentale complicata di radice: terzo molare in disontiasi,

inclusione ossea parziale € €
B10 Estrazione di dente o radice in inclusione ossea totale
B11 Intervento a lembo (emiarcata) € €
B12 Apicectomia (cura canalare a parte) € €
B13 Rizotomia molare € €
B14 Rizectomia (cura canalare a parte) € €
B15 Incisione di drenaggio ascesso € €
B16 Courretage di cavità cistica in corso estrazione chirurgica € €

Allungamento corona clinica (riposizionamento apicale):
B17  un elemento € €
B18  ogni elemento aggiuntivo € €
B19  emiarcata € €
B20 Frenulotomia o frenulectomia € €
B21 Innesto libero con prelievo palatino € €
B22 Asportazioni cisti mascellari € €
B23 Trattamento delle emorragie post-estrattive (compresa sutura) € €

IMPLANTOLOGIA
C01 Impronte modello studio e realizzazione della dima chirurgica € €
C02  impianto singolo € €
C03  secondo impianto (sotto lo stesso lembo) € €
C04  terzo impianto (sotto lo stesso lembo) € €
C05 Più di tre impianti sotto lo stesso lembo (ogni elemento aggiuntivo) € €

Temporarizzazione del periodo di osteointegrazione dell'impianto 
in zone anteriori estetiche:

C06  provvisorio mobile (farfallina mucoadesa) - un elemento € €
C07  provvisorio mobile (farfallina mucoadesa) - ogni elemento aggiunt. € €
C08  ponte provvisorio armato fisso, cementato ai denti adiacenti

con metodiche adesive (marilad Bridge) 3 elementi € €
C09 Abutment € €
C10 Vite di guarigione € €
C11 Provvisorio su impianti € €
C12 Impronta di preciosione definitiva per l'impianto € €
C13 Oltre il primo, ciascun elemento improntato € €



ENDODONZIA - CONSERVATIVA - PROTESI FISSA
D01 Applicazione diga in lattice € €
D02 Terapia canalare, ciascun canale indipendentemente dal dente sotto-

posto a cura € €
D03 Perno moncone in oro (oro compreso) € €
D04 Perno moncone adesivo € €
D05 Ritrattamento endodontico, ciascun canale indipendentemente dal

numero € €
Ricostruzione in composito di dente devitalizzato

D06  dente monoradicolato € €
D07  dente biradicolato € €
D08  dente pluriradicolato € €
D09 Rimozione carie e buid up in composito (preprotesico) € €
D10 Trattamento dell'ipersensibilità dentinale ad elemento (seduta unica) € €

Terapia Carie non penetrante
D11  in composito I, V classe € €
D12  in composito II classe € €
D13  in composito IV classe € €
D14 Intarsio estetico (o in oro) di I classe € €
D15  due sullo stesso quadrante € €
D16  tre sullo stesso quadrante € €
D17  quattro sullo stesso quadrante € €
D18 Intarsio estetico (o in oro) di II classe, ciascuno € €
D19  due sullo stesso quadrante € €
D20  tre sullo stesso quadrante € €
D21 Faccetta in ceramica (restauro adesivo estetico dei settori anteriori) € €
D22  due faccette contigue, ciascuna € €
D23  più di due faccette contigue, ciascuna € €
D24 Molaggio selettivo completo € €
D25 Molaggio selettivo parziale, a seduta € €
D26 Rilievo delle impronte in alginato e modelli di studio € €
D27 Placca di svincolo (bite - plane) € €
D28 Ponte su intarsi € €
D29 Ponte di 3 elementi metal free (in ceramica integrale per zone estetiche) € €
D30 Ponte oro-ceramica (oro 900 millesimi) TRE elementi oro compreso € €
D31 Ponte oro ceramica (oro 900 millesimi) QUATTRO elementi oro

compreso € €
D32 Ponte oro ceramica (oro 900 millesimi)CINQUE elementi oro compreso € €
D33 Oltre i 5 elementi (oro 900 millesimi) ogni elemento aggiuntivo oro 

compreso € €
D34 Ceratura diagnostica, ciascun elemento € €
D35 Provvisorio € €
D36 Provvisorio semplice estemporaneo € €
D37 Provvisorio armato (necessario nelle temporarizzazioni per lunghi 

periodi, esempio: temporarizzazioni degli impianti) € €
D38 Provvisorio armato in paziente con problemi ortodontici, cerato in 

occlusione ideale (ceratura diagnostica) € €
D39 Corona in ceramica integrale (metal free) € €
D40 Corona AGC (auro galvan Crow): corona in ceramica con oro 

elettrodeposto (oro 990 millesimi compreso) € €
D41 Corona oro/ceramica (oro 900 millesimi compreso) € €
D42 Rifacimento di faccetta in resina (su bloccaggio oro/ceramica o corona) € €
D43 Rimozione elemento protesico, ciascuno € €
D44 Rilievo delle impronte di precisione per la realizzazione di intarsi in oro

o ceramica di I classe € €
D45 Rilievo delle impronte di precisione per la realizzazione di corone e 

ponti oro/ceramica intarsi di II classe, faccette, impianti, scheletrati € €
D46 Adattamento provvisorio, ciascuno € €
D47 Ribasatura provvisori, ciascuno € €
D48 Cementazione definitiva di restauri di protesi fissa, un elemento € €

Cementazione di altri elementi nella medesima seduta
D49  in ossifosfato di zinco, ciascun elemento oltre il primo € €
D50  cementazione adesiva, ciascun elemento oltre il primo € €
D51 Portaimpronta individuale € €



PROTESI MOBILE

E01 Protesi parziale (incluso un elemento) € €
E02  ogni elemento aggiunto € €
E03 Porta impronte individuale, bordaggio ed impronta per protesi totale,

ad arcata € €
E04 Protesi totale, una arcata € €
E05      due arcate € €
E06 Ribasatura protesi totale mobile, ad arcata € €
E07 Protesi scheletrata mobile € €
E08  ogni elemento aggiunto € €
E09 Riparazione protesi € €
E10 Protesi combinata (mobile su fissa con attacchi di precisione, attacco

di precisione (maschio/femmina),(corona esclusa) € €
E11 Fresaggio e contro-fresaggio per protesi scheletrata € €
E12 Cappetta primaria in oro per telescopica € €
E13 Impronta in alginato per protesi parziale

PEDODONZIA

F01 Ablazione tartaro ad arcata € €
F02 Sigillanti dei solchi dei denti, ciascuno € €
F03 Applicazioni topiche di fluoro a seduta, (emiarcata) € €
F04 Apicificazione/Apexogenesi con incappucciamento della polpa 

(esclusa terapia canalare) a seduta € €

ORTODONZIA (compresi i casi dipazienti portatori di labio - plato- stusi)

G01 Rilievo delle impronte in alginato e modelli studio € €
G02 Cefalometria e piano di trattamento € €

Trattamento ortodontico mobile (ortopedico- dento- facciale) (*)
G03-04  I anno € €
G05-06  II anno € €
G07-08  III anno € €

(*) La terapia ortopedico-dento-facciale è possibile solo dall'età di sei anni fino
all'età di 12/13 anni nelle bambine e fino all'età di 15/16 anni nei maschi

G09 Apparecchio mobile (placca di svincolo) € €
Trattamento ortodontico fisso

G10-11  I anno € €
G12-13  II anno € €
G14-15  III anno € €
G16 Riparazione apparecchio € €
G17 Apparecchio di contenzione € €

Data,
Firma del Medico

C.R.A.M.A.S. Soc. Coop. A.r.l. Sede: 00187 Roma - Via Sardegna, 129


