
ПРЕЙСКУРАНТ НА УСЛУГИ

Приказ № ____ от ____________

ДЕТСКАЯ СТОМАТОЛОГИЯ (временные зубы)
КОД УСЛУГА ЦЕНА, РУБ. ГАРАНТИЯ КОД ПО ПРИКАЗУ 804Н

39 Консультация  138 --- A01.07.001

173д Применение индивидуального гигиенического набора на детском приеме 215 ---

39.1 Первичное посещение (для ДМС) 243 --- A01.07.001

173.1 Повторное посещение (для ДМС) 105 --- A01.07.001

64 Обучение гигиене полости рта 220 --- A14.07.008

РЕНТГЕН ДИАГНОСТИКА

104 Рентгеновский снимок 237 --- A06.07.003

232 Ортопантомография 660 --- A06.07.004

234 Повторная распечатка снимка или запись на диск 165 ---

АНЕСТЕЗИЯ

2.1 Карпульная анестезия 319 ---

1 Апликационная анестезия 132 ---

ЛЕЧЕНИЕ КАРИЕСА

32.3 Пломбирование временного зуба при лечении кариеса 2255 12 мес A16.07.002

261.1 Применение препарата серебра (1 зуб) 935 --- A11.07.023

261.2 Применение препарата "Saforide" (1 зуб)Saforide"Saforide" (1 зуб) (1 зуб) 1650 --- A11.07.023

ЛЕЧЕНИЕ ОСЛОЖНЕННОГО КАРИЕСА

111.3 Пломбирование временного зуба при лечении осложненного кариеса 2420 12 мес A16.07.002

116.1 Снятие пломбы 314 ---

170.1 Временная пломба 50 --- A16.07.002.009

170.3 Временная пломба из светоотверждаемого материала 193 --- A16.07.002.009

116.2 Снятие временной пломбы 99 --- A16.07.091

62 Наложение девитализирующей пасты 149 --- A11.07.027

262 Применение цемента МТА (1 порция) 1705 --- A16.07.008.003

156.1 Лечение временного зуба методом пульпотомии (без пломбы) 1408 --- A16.07.009

ПРОФЕССИОНАЛЬНАЯ ГИГИЕНА

Удаление налёта профессиональной пастой

Утверждено: ______________ 
Директор ООО "Saforide" (1 зуб)ДАНТИСТ"Saforide" (1 зуб) 
Ахмедьянов Р.З.                        
"Saforide" (1 зуб)01"Saforide" (1 зуб) апреля 2020г.



114.1 1 зуб 138 --- A16.07.020

114.2 зубы одной челюсти 1485 --- A16.07.020

114.3 все зубы 2915 --- A16.07.020

ПРОФИЛАКТИКА 

15 Герметизация фиссур (1 зуб) 474 --- A16.07.057

249 Покрытие зубов ClinPro Varnish XT (1 порция) 330 --- A11.07.012

162.2 Покрытие зубов фтористым лаком (1 унидоза) 396 --- A11.07.024

ХИРУРГИЧЕСКИЕ МАНИПУЛЯЦИИ

129.1 Удаление временного зуба 550 --- A16.07.001.001

Примечания: 1.Данные гарантийные сроки рекомендованы для пациентов с единичным кариесом

компенсированным стабилизированным течением кариеса. При КПУ зубов 13 – 18 сроки снижаются на 30%.

При КПУ 18 – сроки снижаются на 50 %. 2.При неудовлетворительной гигиене полости рта сроки уменьшаются

на 70%.
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