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Il CIC havoluto produrre un Nomenclatore per I’ Odontoiatria dietro richiesta della
FISM (Federazione Italiana delle Societd Mediche) e della FNOMCeO (Federazione
Nazionale degli Ordini dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri), le quali si sono rivolte
alle Societa Scientifiche facendos interpreti di un’ esigenza ormai largamente sentita: quel-
ladi poter individuare le prestazioni odontoiatriche in modo completo, autorevole ed ade-
guato a profondo mutamento verificatosi nella reata odontoiatrica italiana (Ministero
della Salute, seduta del Consiglio Superiore di Sanita sezione |, 24 settembre 2003).

Infatti, & indubbio che I'elenco delle prestazioni odontoiatriche previsto dal
Tariffario Minimo Nazionale in vigore da molti anni (D.PR. del 17 febbraio 1992, pubbli-
cato sulla G.U. n.° 128 del 2 giugno 1992) risulti del tutto inadeguato, per la presenza di
voci obsolete e per I'assenza di acune terapie (del tutto nuove o quantomeno rivisitate)
affermatesi dopo la suaformulazione; per questo motivo, numerosi nomenclatori “non isti-
tuzionai” sono stati via via espressi da parte di diverse reata aventi rapporto con la
Professione odontoiatrica, seguendo criteri autonomi, talvolta arbitrari e comunque diffor-
mi fraloro.

E stato costituito dunque in seno a CIC un gruppo di lavoro coordinato dal Dott.
Carlo Carlini e composto dai Colleghi Dott. Vincenzo Cantarella, Dott. Mauro Carteri e
Dott. Mario Lendini. Il gruppo harichiesto ed ottenuto, come proprio luogo di riferimen-
to, il Centro di Collaborazione WHO di Milano, coordinato dalla prof.ssa Laura
Strohmenger, ritenendolo una sede particolarmente autorevole e significativa; haea
borato una bozza di nuovo Nomenclatore che é stata inviata a tutte le Societa Scientifiche
del CIC per larielaborazione della parte di propria competenza. 1l risultato di questo con-
trollo e stato rimandato a gruppo di lavoro CIC che, dopo un’ ulteriore supervisione, ha
prodotto il lavoro conclusivo che é stato approvato all’ unanimita nell’ Assemblea Generale
del CIC del 15 Dicembre 2005.

L’ obiettivo finale di questo coordinamento € stato non soltanto quello di aggiorna-
re le voci del Nomenclatore/Tariffario Minimo Nazionale, ma anche di comporre le diffe-
renze frai numerosi nomenclatori esistenti, mettendo a disposizione dei vari soggetti che
ruotano nella realta odontoiatrica italiana (Societa Scientifiche, Ordini Professionali,
Associazioni di Categoria, Compagnie di Assicurazione, ecc.) un linguaggio comune, orga-
nico, supportato dall’ evidenza scientifica e da un consolidato riscontro clinico.

Ringrazio il Gruppo CIC ed il Dott. Carlo Carlini in particolare, per I'intenso ed
oneroso lavoro di rielaborazione che ha portato, ritengo, alla presentazione di un buon pro-
dotto che potra essere lalinea guida per i professionisti italiani, nonché la base di partenza
per ulteriori aggiornamenti ed integrazioni a fine di giungere ala creazione di un
Nomenclatore/Tariffario delle prestazioni odontoiatriche moderno, unificato e condiviso.

PRESENTAZIONE

Il Presidente CIC
Dott. Francesco Schiariti







DIAGNOSI

Primavisita

Accoglimento del paziente, esame della situazione clinica, illustrazione dei problemi
riscontrati e suggerimenti per il successivo percorso diagnostico-terapeutico.

Seconda visita
Valutazione di tutti gli elementi diagnostici e clinici acquisiti e definizione dellaterapia.

[llustrazione del caso

Seduta necessaria per informare il paziente su: a) terapia di scelta e sue alternative; b)
fasi etempi operativi; ¢) eventuali disagi erischi acui il paziente potra andare incontro;
d) limiti della terapia, comprese la necessita di successivi reinterventi per la manuten-
zione di parti protesiche e la necessita di ripresentarsi periodicamente a controlli e
richiami di igiene; €) preventivi di spesa e modalita di pagamento.

Visita parodontale
Registrazione della situazione clinica parodontale (sondaggi, recessioni, indici parodon-
tali) prima e/o dopo la terapia eziologica.

Visita pedodontica

Accoglimento del piccolo paziente, individuazione dei problemi e suggerimenti per il
successivo percorso preventodontico, diagnostico e terapeutico (exodonzia, conservati-
va, endodonzia, ortognatodonzia, ecc.).

Visita ortodontica

Consulenza speciaistica finalizzata all’ individuazione delle disgnazie, allaloro eventua
leterapia, 0 allamodificadel rapporti dentali e dento-scheletrici in affiancamento ad altre
discipline (parodontologia, chirurgia maxillo-facciale, odontoiatria ricostruttiva, ecc.).

Rivalutazione

Riesame della situazione clinicain corso di trattamento, generamente al termine di cia-
scuna fase programmata, allo scopo di verificarne I’ esecuzione, individuare le modifi-
che effettuate ed apportare eventuali variazioni al piano terapeutico.

Visita - urgenza (per un problema specifico)
Visita e parere professionale a seguito della richiesta urgente di trattamento relativa ad
un particolare problema (ad es. odontalgia, decementazione di protesi, ecc.).

Visita - controllo (per un problema specifico)

Breve seduta per la verifica di una particolare situazione clinica gia conosciuta, allo
scopo di perfezionare una diagnosi, seguire il decorso o verificare I'esito di un tratta-
mento o prevenire complicanze.

Visita periodica di controllo
Richiamo periodico per visita professionale a frequenza prefissata, per la verifica dello
stato di salute orale di un paziente giatrattato el’ intercettazione di eventuali nuove pato-

logie.




Consulto specialistico

Visita professionale su un paziente riferito dal collega odontoiatra curante, finalizzata a
fornire indicazioni sullo specifico caso clinico, relativamente ad una branca dell’ odon-
toiatriain cui si possiede particolare preparazione ed esperienza.

Modelli di studio
Comprende la rilevazione delle impronte delle due arcate dento-alveolari e la realizza-
zione dei relativi modelli in gesso.

Studio del caso mediante modelli montati su articolatore

Consiste nel corretto posizionamento dei modelli di studio fraloro e rispetto ai princi-
pali piani elinee di riferimento mediante un dispositivo meccanico, a scopo diagnostico
e/o di pianificazione terapeutica.

Status fotogr afico

Inquadrature fotografiche delle arcate dento-alveolari in visione standardizzata ed ogni
atraingquadratura aggiuntiva ritenuta opportuna. Esempio: frontale, vestibolare destra e
sinistra, palatale destra e sinistra, linguale destra e sinistra, occlusale superiore ed infe-
riore, ecc.

Mascherina di prefigurazione per prova estetica (mock-up)

Dispositivo su misura costituito da sottili faccette in resing, realizzate su una ceraturain
laboratorio utilizzando i modelli di studio montati in articolatore per lo studio del caso;
viene applicato provvisoriamente ai denti del paziente, allo scopo di visualizzare con suf-
ficiente verosimiglianzail risultato estetico finale di unariabilitazione protesica. E molto
utile per I’ acquisizione del consenso informato, primadi procedere a qualsiasi manomis-
sione irreversibile della bocca del paziente.

Dima per impianti

Dispositivo su misura per ladiagnosi radiologica afini implantari ed il corretto posizio-
namento intraoperatorio di impianti osteointegrati (voce condivisa con la CHIRURGIA
IMPLANTARE, ndr).

Rx endorale singola
Indagine radiologica sulle strutture di interesse stomatol ogico, effettuata mediante lastra
posizionata all’interno del cavo orae.

Bite wings — 2 orizzontali

Indagine radiologica standard costituita da due radiografie endorali dei sestanti poste-
riori destro e sinistro (sup. e inf. contemporaneamente), eseguite con tecnica parallelae
lato maggiore della lastra parallelo a piano occlusale.

Bite wings — 4 verticali

Indagine radiologica standard costituita da quattro radiografie endorali dei sestanti
posteriori destro e sinistro (sup. e inf. contemporaneamente), eseguite con tecnica paral-
lela e lato minore della lastra parallelo a piano occlusale.




Status rx endorale parziale

Indagine radiologica standard limitata, per radioprotezione, soltanto alle sedi in cui s
ritiene opportuno approfondire I'indagine (sestanti posteriori, sestanti anteriori, singola
arcata dento-alveolare sup. o inf.).

Status rx endorale completo
Indagine radiol ogica standard costituita dalla serie completa di radiografie endorali delle
intere arcate dento-alveolari, montate su apposito supporto.

Ortopantomogr afia
Indagine radiologica del distretto maxillo-facciale eseguita presso 1o studio.

Teleradiografia
Indagine radiologicadel cranio in proiezione frontale e/o laterale eseguita presso o stu-
dio, per lo studio delle strutture di interesse stomatologico e maxillo-facciae.

|GIENE e VARIE

I struzione e motivazione igiene

Informazione e sensibilizzazione del paziente sui concetti fondamentali riguardanti la
natura e la prevenzione delle patologie del cavo orale (ad esempio, corretta alimenta-
zione, individuazione di abitudini arischio, impiego del mezzi di rimozione della plac-
ca batterica adatti al caso specifico, impiego dei mezzi di profilassi farmacologica quali
fluoro e clorexidina, valutazione della cariorecettivita, ecc).

Sigillatura solchi (1 dente)
Procedura finalizzata alla chiusura dei solchi anatomici di un singolo dente, a scopo di
prevenzione della carie.

Ablazionetartaro
Rimozione del tartaro sopragengivale.

I giene parodontale

Seduta in cui vengono eseguite contemporaneamente, nella medesima area (sestante,
guadrante, arcata od intera bocca), ablazione tartaro sopragengivale, scaling e levigatu-
raradici.

Sbhiancamento di dente trattato endodonticamente

Procedura finalizzata a ridurre la discromia (alterazione del colore) di un dente trattato
endodonticamente. Si attua con |’ applicazione di agenti chimici ossidanti, a contatto con
la superficie /o con la cavita di accesso endodontico del dente trattato. Si conteggia
come intera prestazione, indipendentemente dal numero di sedute.




Shiancamento di denti vitali

Procedurafinalizzata aridurre la discromia (alterazione del colore) di denti vitali di una
singola arcata dentaria. Si attua con |’ applicazione di agenti chimici ossidanti, a con-
tatto con la superficie dentaria (compreso dispositivo di applicazione). Si conteggia
come intera prestazione, indipendentemente dal numero di sedute.

Applicazione topica di medicamenti

Seduta per I’ applicazione di prodotti desensibilizzanti o arilascio di fluoro, o per fluo-
razione mediante cucchiaio prefabbricato o individuale (compreso dispositivo di appli-
cazione).

Sedazione o narcosi con assistenza specialistica

Somministrazione di sostanze ad azione sedativa 0 narcotica durante qualsiasi presta-
zione, effettuata dallo specialistain anestesia e rianimazione, comprensiva del suo ono-
rario edei farmaci utilizzati. Da conteggiare in aggiunta ad ogni sedutain cui venga uti-
lizzata.

Sedazione con protossido d’azoto
Somministrazione di protossido di azoto durante qualsiasi prestazione. Da conteggiare
in aggiunta ad ogni seduta in cui venga utilizzata.

GNATOLOGIA

Night guard

Dispositivo medico su misurarimovibile realizzato in laboratorio ed applicato ad un’in-
tera arcata dentaria, allo scopo di proteggere gli elementi dentari dalle parafunzioni
durante il sonno.

Bite funzionalizzato
Dispositivo medico su misurarimovibile realizzato in laboratorio ed applicato ad un’in-
tera arcata dentaria, allo scopo di interferire afini diagnostici €/o terapeutici nellarela-
zione intermascellare.

Odontoplastica (ogni dente)
Modifica dell’ anatomia di un singolo dente, volta ad ottimizzarla in relazione alla fun-
zione, all’ estetica ed a rapporto con le strutture ed i tessuti adiacenti.

Molaggio selettivo (a seduta)
Modifica dell’ anatomia dei denti di una o di entrambe le arcate, finalizzata ad ottimiz-
zare i contatti occlusali nel rapporto intermascellare statico e dinamico.

Riduzione manuale di lussazione della mandibola

Manovra clinica finalizzata aripristinare il corretto rapporto reciproco frai capi artico-
lari ed il menisco dellale articolazioni temporo-mandibolari.
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Registrazione con arco facciale
Manovra clinica finalizzata a rilevare su apposito strumento meccanico a valore medio
ed ariprodurre in articolatore i rapporti craniali statici delle arcate dento-alveolari.

Registrazione assiogr afica o pantogr afica

Manovra clinica finalizzata a rilevare su apposito strumento meccanico a valore semi-
individuale o individuale ed ariprodurre in articolatore i rapporti craniali statici e dina-
mici delle arcate dento-alveolari.

Registrazione con apparecchiature elettroniche o elettromiogr afiche
Manovra clinica finalizzata a rilevare su apposito strumento el ettronico ed a riprodurre
in articolatore i rapporti craniali statici e dinamici delle arcate dento-alveolari.

DENTI DECIDUI

Otturazione semplice deciduo
Restauro conservativo che coinvolge una sola superficie di un dente deciduo, realizzato
senza il ricorso ad una matrice, indipendentemente dal material e impiegato.

Otturazione complessa deciduo
Restauro conservativo che coinvolge due o tre superfici contigue di un dente deciduo,
realizzato con il ricor so ad una matrice, indipendentemente dal materiale impiegato.

Ricostruzione deciduo

Restauro conservativo che coinvolge piu di tre superfici contigue di un dente deciduo,
realizzato con il ricorso ad una matrice od altro ausilio preformato ed indipendentemen-
te dal materiale impiegato.

Estrazione semplice di dente o radice deciduo
Lussazione e rimozione dell’ elemento dentario deciduo dalla sua sede aveolare, senza
aperturadi un lembo €\o sezione delle radici e\o manovre di ostectomia €/o sutura.

Estrazione indaginosa di dente o radice deciduo
Lussazione e rimozione dell’elemento dentario deciduo dalla sua sede alveolare, con
apertura di un lembo €\o sezione delle radici €\o manovre di ostectomia e/o sutura.

Pulpotomia con incappucciamento della polpa canalare deciduo

Manovre cliniche di accesso a sistema camerale /o canalare di un dente deciduo, con
rimozione del contenuto ed isolamento definitivo della polpa canalare esposta. Escluso
intervento conservativo sulla corona. Da non confondere con pronto soccor so endo-
dontico deciduo.

Trattamento endodontico monor adicolato deciduo

Accesso alla camera pulpare ed a sistema monocanalare di un dente deciduo, con son-
daggio, rimozione del suo contenuto, sagomatura e introduzione di materiale idoneo
al’uso sui denti decidui. Escluso intervento conservativo sulla corona.




CONSERVATIVA

Otturazionelricostruzione temporanea

Restauro provvisorio, indipendentemente dal materiale usato. Puo avere finalita diagno-
stica (in attesa di chiarificazione del quadro clinico), pre-endodontica (per consentire un
efficace isolamento tramite la diga), protettiva (per ricoprire temporaneamente la cavita
preparata per un intarsio), ecc.

Otturazione pre-protesica
Restauro definitivo di cavitd, indipendentemente dal materiale usato, che coinvolge fino
a 3 superfici contigue di un dente da riabilitare protesicamente.

Ricostruzione pre-protesica
Restauro definitivo di cavita, indipendentemente dal materiale utilizzato, che coinvolge
piu di 3 superfici contigue di un dente da riabilitare protesicamente.

Otturazione in amalgama a 1 superficie
Restauro definitivo di cavitain amalgama d’ argento, di prima o quinta classe di Black o
che comunque coinvolge un’ unica superficie del dente.

Otturazionein composito a 1 superficie
Restauro definitivo di cavita in materiale a base resinosa, di prima o quinta classe di
Black o che comunque coinvolge un’ unica superficie del dente.

Otturazione in amalgama a 2 superfici
Restauro definitivo di cavita in amalgama d’ argento, di seconda classe di Black o che
comungue coinvolge due superfici contigue del dente.

Otturazione in composito a 2 superfici
Restauro definitivo di cavitain materiale a base resinosa, di seconda classe di Black o
che comunque coinvolge due superfici contigue del dente.

Otturazione in amalgama a 3 superfici
Restauro definitivo di cavita in amalgama d’ argento, di seconda classe di Black o che
comungue coinvolge tre superfici contigue del dente.

Otturazione in composito a 3 superfici
Restauro definitivo di cavitain materiale a base resinosa, di terza classe di Black o che
comungue coinvolge tre superfici contigue del dente.

Ricostruzione in amalgama
Restauro definitivo di cavita in amalgama d’ argento, che coinvolge piu di tre superfici
contigue del dente.




Ricostruzione in composito

Restauro definitivo di cavitain materiale abase resinosa, che coinvolge piti di tre super-
fici contigue od un angolo del dente.

Faccetta in composito diretta—\Veneering

Restauro definitivo in resina composita, eseguito con tecnica diretta (applicazione e
polimerizzazione del materiale direttamente sulla superficie dentaria), che coinvolge una
intera superficie assiale (buccale o linguale) della corona dentaria.

I ncappucciamento diretto .
Isolamento definitivo della polpa camerale esposta. E effettuato nel corso di un’altra

prestazione, la quale viene conteggiata a parte.

L egatura extracoronale con materiale prefabbricato

Solidarizzazione (splintaggio) di elemento dentale ad elementi contigui, a finedi ridur-
ne la mobilita secondaria (per rapporto sfavorevole corona clinicalradice) o prevenirne
lamigrazione (per recidiva dopo trattamento ortodontico), ottenuta con varie metodiche,
materiali e dispositivi prefabbricati applicati alla superficie del dente.

L egatura extracoronale con dispositivo su misura

Solidarizzazione (splintaggio) di elemento dentale ad elementi contigui, a fine di ridur-
ne la mobilita secondaria (per rapporto sfavorevole corona clinical/radice) o prevenirne
lamigrazione (per recidiva dopo trattamento ortodontico), ottenuta con varie metodiche,
materiali e dispositivi su misura applicati alla superficie del dente.

L egatura intracoronale con materiale prefabbricato

Solidarizzazione (splintaggio) di elemento dentale ad elementi contigui, a finedi ridur-
ne la mobilita secondaria (per rapporto sfavorevole corona clinicalradice) o prevenirne
lamigrazione (per recidivadopo trattamento ortodontico), ottenuta con varie metodiche,
materiali e dispositivi prefabbricati aloggiati in apposita cavita ricavata entro la struttu-
ra dentaria.

L egatura intracoronale con dispositivo su misura

Solidarizzazione (splintaggio) di elemento dentale ad elementi contigui, al fine di ridur-
ne la mobilita secondaria (per rapporto sfavorevole corona clinicalradice) o prevenirne
lamigrazione (per recidiva dopo trattamento ortodontico), ottenuta con varie metodiche,
materiali e dispositivi su misura alloggiati in apposita cavita ricavata entro la struttura
dentaria

INTARSI E FACCETTE

Intarsio inlay metallico ad 1 superficie
Dispositivo su misura realizzato in lega metallica, indipendentemente dal metallo usato
(leganobile, legavile), finalizzato al restauro indiretto di una cavita della corona denta-

rialimitata ad una sola superficie.




Intarsio inlay metallico a 2 o piu superfici

Dispositivo su misurarealizzato in lega metallica, indipendentemente dal metallo usato
(leganobile, legavile), finalizzato al restauro indiretto di una cavita della corona denta-
riaestesaa 2 o pitl superfici contigue, senza interessamento delle cuspidi.

Intarsio onlay metallico

Dispositivo su misura realizzato in lega metallica, indipendentemente dal metallo usato
(leganobile, legavile), finalizzato a restauro indiretto di una cavita della corona denta-
ria con interessamento di una o piu cuspidi.

Intarsioinlay in resina composita ad 1 superficie
Dispositivo su misura realizzato in resina composita, finalizzato al restauro indiretto di
una cavita della corona dentaria limitata ad una sola superficie.

Intarsioinlay in resina composita a 2 o piu superfici

Dispositivo su misura realizzato in resina composita, finalizzato al restauro indiretto di
una cavita della corona dentaria estesa a 2 o piu superfici contigue, senza interessamen-
to delle cuspidi.

Intarsio onlay in resina composita

Dispositivo su misura realizzato in resina composita, finalizzato a restauro indiretto di
una cavita della corona dentaria con interessamento di una o piu cuspidi.
Intarsioinlay in ceramica ad 1 superficie

Dispositivo su misura, realizzato in ceramica con o senza supporto metallico, finalizzato
a restauro indiretto di una cavita della corona dentaria limitata ad una sola superficie.

Intarsioinlay in ceramica a 2 o piu superfici

Dispositivo su misura realizzato in ceramica con 0 senza supporto metallico, finalizzato
al restauro indiretto di una cavita della corona dentaria estesa a 2 o piu superfici conti-
gue, senza interessamento delle cuspidi.

Intarsio onlay in ceramica

Dispositivo su misurarealizzato in ceramica con o senza supporto metallico, finalizzato
al restauro indiretto di una cavita della corona dentaria con interessamento di una o piu
cuspidi.

Faccetta in resina composita

Dispositivo su misura, realizzato in laboratorio con tecnica indirettain resina composi-
ta, finalizzato al restauro o alla modifica di una o piu superfici assiai della corona den-
taria

Faccetta in ceramica

Dispositivo su misura, realizzato in laboratorio con tecnica indiretta in materiale cera-
mico integrale, finalizzato al restauro o alla modifica di una o pit superfici assiali della
corona dentaria.
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ENDODONZIA

Pronto soccor so endodontico

Manovre cliniche di accesso a sistemacamerale /o canalare di un dente, finalizzate alla
riduzione o risoluzione di una sintomatologia acuta di origine endodontica (rimozione
camerale e/o canalare dell’ organo pul pare o del materiale contenuto, drenaggio di asces-
SO periapicale per via canalare, ecc).

M edicazione intermedia

Applicazione endocanalare temporanea di sostanze attive nel trattamento del dente
necrotico e nd ritrattamento del dente con lesione periapicale, qualora prevista come
propedeutica all’ otturazione canalare.

Trattamento endodontico 1 canale

Accesso ala camera pulpare ed a sistema monocanalare, con sondaggio, completa
rimozione del contenuto, sagomatura e sigillatura definitiva del canale. Escluso inter-
vento provvisorio, temporaneo e definitivo sulla corona.

Trattamento endodontico canale aggiuntivo

Ritrattamento endodontico 1 canale

Accesso alla camera pulpare ed a sistema monocanalare gia sottoposti ad un preceden-
te trattamento endodontico (gia devitalizzato) con sondaggio, rimozione del precedente
materiale di otturazione canalare, sagomatura e sigillatura definitiva del canale. Escluso
intervento provvisorio, temporaneo e definitivo sulla corona.

Ritrattamento endodontico canale aggiuntivo

Sigillatura ortograda di riassorbimento o perforazione radicolare
Procedura per il trattamento ortogrado di una comunicazione patologica dello spazio
camerale o canalare con il parodonto. Da conteggiare in aggiunta a trattamento canalare.

Apicificazione
Applicazione di medicamento endocanalare, finalizzata a completamento della forma-
zione radicolare e del forame apicale di un dente immaturo. Comprensiva delle mano-

vre di accesso al sistema endodontico. Si_conteggia come intera prestazione, indipen-
dentemente dal numero di sedute.

Apicectomia con otturazione retrograda

Procedura chirurgica consistente nella rimozione della porzione apicale della radice di
un dente, gravato da insuccesso della terapia ortograda, e nell’ otturazione retrograda
della rimanente sezione di taglio canalare e di eventuali canali accessori.

Otturazione canalare a cielo aperto

Procedura chirurgica finalizzata all’isolamento dell’ apice radicolare di un dente, per
consentirne la corretta sigillatura ortograda quando non sia possibile effettuarla a cielo
chiuso (N.B.: I'intervento chirurgico viene conteggiato in aggiunta al normale tratta-

mento o ritrattamento endodontico).




CHIRURGIA ORALE

Estrazione semplice di dente o radice

Procedura chirurgica che non comporta particolari difficoltatecniche, osteotomia, odon-
totomia o sutura, finalizzata all’ avulsione dalla sede alveolare di un elemento dentario
erotto.

Estrazione indaginosa di dente o radice

Procedura chirurgica che comporta particolari difficolta tecniche e/o osteotomia €/o
odontotomia e/o sutura, finalizzata al’avulsione dalla sede alveolare di un elemento
dentario erotto o incluso.

Lembo di accesso

Procedura chirurgica consistente nello scollamento di un lembo mucoperiosteo per la
visualizzazione delle strutture sottostanti, allo scopo di facilitare |’ estrazione semplice o
indaginosa di dente o radice. Da conteggiare in aggiunta ad “Estrazione semplice di

dente o radice” 0 “Estrazione indaginosa di dente o radice”.
Si conteggia in aggiunta alla voce “ Estrazione indaginosa di dente o radice” nel caso di

estrazione di denteincluso che non siail terzo molare in inclusione ossea parziale o tota-
le, per il quale sono invece previste voci specifiche, data la peculiarita dell’ intervento.
In caso di estrazioni multiple nello stesso settore, viene conteggiato una sola volta.

Estrazione di terzo molarein inclusione ossea parziale

Procedura chirurgica che comporta I’ esecuzione di lembo mucogengivale, osteotomia
e/o odontotomia e sutura, finalizzata all’ avulsione dalla sede aveolare di un terzo mola-
re par zialmente incluso nel tessuto osseo.

Estrazione di terzo molare in inclusione ossea totale

Procedura chirurgica che comporta I’ esecuzione di lembo mucogengivale, osteotomia
e/o odontotomia e sutura, finalizzata al’ avulsione dalla sede alveolare di un terzo mola-
re totalmente incluso nel tessuto osseo.

Germectomia

Procedura chirurgica che comporta I’ esecuzione di lembo mucogengivale, osteotomia,
odontotomia e sutura, finalizzata all’ asportazione del germe e relativi tessuti pericoro-
narici di un terzo molare.

Trattamento complicanze post-chirurgiche

Ogni tipo di procedura finalizzata a risolvere eventuali complicazioni insorte a seguito
di un atto chirurgico (ad es.: revisione di cavita alveolare post-estrattiva e medicazione
in caso di alveolite, rimozione del coagulo od applicazione di emostatico o suturain caso
di emorragia post-estrattiva, ecc.).

I ncisione ascesso e medicazioni successive

Procedura chirurgica consistente nell’incisione dei tessuti molli intraorali in corrispon-
denza di una raccolta ascessuale e nell’ eventuale applicazione di un dispositivo per il
mantenimento della pervieta del drenaggio.
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Chiusura di comunicazione oro-antrale
Procedura chirurgicafinalizzata al’ eliminazione di una comunicazione iatrogena fra seno
mascellare e cavo orale, mediante apposizione di tessuti molli e/o osteoplastica e sutura.

Suturadi ferita orale
Intervento d'urgenza per il trattamento di soluzioni di continuo accidentali all’interno
del cavo orale.

Esposizione chirurgica di dente incluso a scopo ortodontico
Procedura chirurgica finalizzata all’ esposizione di una porzione coronale di elemento
dentario incluso ed a posizionamento intraoperatorio di un ancoraggio ortodontico.

Frenulectomia
Procedura chirurgica finalizzata ala rimozione completa di un frenulo mucoso.

Frenulotomia
Procedura chirurgica finalizzata alla resezione delle inserzioni di un frenulo mucoso.

Reimpianto dentale

Procedura finalizzata a riposizionamento nella propria sede aveolare di un elemento
dentale, accidentalmente od intenzionalmente avulso, in eventuale concomitanza con
I" effettuazi one della terapia endodontica.

Chirurgia pre-protesica

Procedura chirurgica finalizzata alla creazione di una corretta morfol ogia osteomucosa
per I'applicazione di una protesi mobile o rimovibile (ad es., rimozione di fibromatosi
ed ipertrofie mucose, riduzione di esostosi e torus, regolarizzazione di sedi post-estrat-
tive, ecc.).

Approfondimento di fornice
Procedura chirurgica finalizzata ad ottenere un aumento clinico di altezza della cresta
edentula mediante il riposizionamento del fornice vestibolare.

Biopsia
Procedura chirurgica finalizzata alla rimozione di un frammento di neoformazione o
di cisti mucosaintraorale a scopo diagnostico, escluso I’ esame istologico.

Asportazione di neoformazione
Procedura chirurgica finalizzata all’ escissione completa di neoformazione o di cisti
mucosa intraorale, escluso I’ esame istologico.

Rimozione di calcolo salivare
Procedura chirurgica finalizzata all’ asportazione di formazione solida al’interno dei

dotti escretori salivari.




PARODONTOLOGIA

Gengivectomia/ Gengivoplastica

Procedura chirurgica finalizzata alla rimozione della parte gengivale di una tasca paro-
dontale o a rimodellamento morfologico del tessuto gengivale; comprensiva dell’ even-
tuale applicazione di impacco chirurgico e conteggiata per sestante.

Lembo di accesso

Procedura chirurgica caratterizzata dall’ apertura di un lembo che pud o meno estender-
si oltre la linea mucogengivale, senza ostectomia ed osteoplastica, finalizzata a rimuo-
vereil tessuto di granulazione delle tasche parodontali ed il tartaro sottogengivale, ed a
levigare le superfici radicolari; comprensiva dell’ eventual e applicazione di impacco chi-
rurgico. Si conteggia per sestante.

Chirurgia mucogengivale

Procedura chirurgica caratterizzata dall’ apertura di un lembo esteso oltre la linea muco-
gengivale, senza ostectomia ed osteoplastica, finalizzata ad ottenere una corretta anato-
mia del tessuti molli adiacenti agli elementi dentali; comprensiva dell’ eventuale appli-
cazione di impacco chirurgico (ad es.: lembo a scorrimento laterale, lembo bipapillare,
cuneo distale 0o mesiale, ecc.).

Chirurgia mucogengivale + innesto libero

Procedura chirurgica caratterizzata dall’ apertura di un lembo esteso oltre la linea muco-
gengivale, senza ostectomia ed osteoplastica, finalizzata ad ottenere una corretta anato-
miadei tessuti molli adiacenti agli elementi dentali, associata al posizionamento di tes-
suto gengivale e/o connettivale prelevato da un sito donatore non attiguo; compren-
siva dell’ eventuale applicazione di impacco chirurgico.

Chirurgia ossea resettiva

Procedura chirurgica caratterizzata dall’ apertura di un lembo di accesso e dall’ effettua-
zione di ostectomia ed osteoplastica, finalizzata ad ottenere una corretta anatomia dei
tessuti molli e duri adiacenti agli elementi dentali; comprensiva dell’ eventuale applica-
zione di impacco chirurgico. Si conteggia per sestante.

Chirurgia ossea rigenerativa

Procedura chirurgica caratterizzata dall’ apertura di un lembo di accesso e dall’ applica-
zione di tecniche idonee a favorire la rigenerazione parodontale, finalizzata a ripristina-
reil supporto parodontale perduto; comprensiva dell’ eventual e applicazione di impacco
chirurgico.

Membrana

Inserimento di un dispositivo a barriera di qualsiasi materiale nel corso di un intervento
di chirurgia parodontale od implantare (voce condivisa con la CHIRURGIA IMPLAN-
TARE, N.d.R).




Rizectomia

Procedura chirurgica finalizzata all’amputazione ed avulsione di una radice dentaria
(intervento autonomo o inserito in altra procedura chirurgica).

Rizotomia
Procedura chirurgicafinalizzata alla separazione e conservazione di radici di un elemen-
to dentario poliradicolato (intervento autonomo o inserito in altra procedura chirurgica).

Prelievo di osso autologo

Procedura chirurgica finalizzata ad ottenere 0sso autologo da un sito donatore intra-
orale, alo scopo di trasferirlo ad un sito ricevente sede di un altro intervento chirurgico
parodontale od implantare (voce condivisa con la CHIRURGIA IMPLANTARE, ndr).

Innesto di materiale biocompatibile

Inserimento di materiale non autologo biocompatibile, nel corso di un intervento di chi-
rurgia parodontale od implantare (voce condivisa con la CHIRURGIA IMPLANTARE,
ndr).

Chemioterapia topica parodontale
Applicazione di chemioterapici o disinfettanti locali all’interno di tasche parodontali.
Si conteggia per seduta.

CHIRURGIA IMPLANTARE

I mpianto osteointegrato

Procedura chirurgica finalizzata al posizionamento di un impianto osteointegrato nella
cresta ossea edentula comprensiva dell’ eventuale intervento di accesso al sistema di
connessione.

Impianto a diametro ridotto
Procedura chirurgica finalizzata a posizionamento provvisorio o definitivo di una vite
implantare transmucosa di diametro ridotto nella cresta ossea edentula.

Rialzo del pavimento del seno mascellare

Procedura chirurgica finalizzata ad ottenere una sede adeguata al’'inserimento di
impianti nei settori posteriori superiori, mediante |I’aumento della cresta ossea verso la
cavita del seno mascellare.

Prelievo di 0sso autologo (voce condivisa con la PARODONTOLOGIA, ndr).
Innesto di materiale biocompatibile (voce condivisa con la PARODONTOLOGIA, ndr).

M embrana (voce condivisa con la PARODONTOLOGIA, ndr).
Dima per impianti

Digpositivo su misura per ladiagnos radiologica a fini implantari ed il corretto posiziona-
mento intraoperatorio di impianti osteointegrati (voce condivisa con la DIAGNOS, ndr).




RESTAURO PRE-PROTESICO

Otturazione pre-protesica
Restauro definitivo di cavita, indipendentemente dal materiale utilizzato, che coinvolge
fino a 3 superfici contigue di un dente da riabilitare protesicamente.

Ricostruzione pre-protesica
Restauro definitivo di cavita, indipendentemente dal materiale utilizzato, che coinvolge
pit di 3 superfici contigue di un dente da riabilitare protesicamente.

Perno endocanalare fuso semplice

Dispositivo su misura, costituito da un perno endocanalare in lega metallica fuso in
un’unica struttura con un moncone protesico od una cappetta sopraradicolare. Pud ser-
vire da ancoraggio per una protesi fissa o per il sistemaritentivo di una protesi rimovi-
bile, che vengono conteggiati a parte.

Perno endocanalare fuso composto
Dispositivo su misura, costituito da due o pit perni endocanaari e da un moncone pro-
tesico fusi in due o pit distinti componenti ad incastro fraloro. Pud servire da ancorag-
gio per una protesi fissa o per il sistema ritentivo di una protesi rimovibile (overdentu-
re), che vengono conteggiati a parte.

Perno endocanalare prefabbricato
Dispositivo prefabbricato fissato all’interno del canale radicolare, per ancoraggio del-
I” otturazione o ricostruzione coronale.

Rimozione perno
Procedura finalizzata alla rimozione di un perno endocanalare, per rendere accessibileil
sistema canalare.

Perno di ritenzione parapulpare
Dispositivo prefabbricato fissato all’interno della dentina, per ancoraggio dell’ ottura-
zZione o ricostruzione coronale.

DISPOSITIVI PROTESICI DI RITENZIONE
E DI COLLEGAMENTO

Gancio

Attacco calcinabile intracoronale
Attacco calcinabile extracoronale
Attacco prefabbricato intracoronale
Attacco prefabbricato extracoronale

Vitedi ritenzione




Co

Chiavistello
Dispositivo di ritenzione pre-fabbricato o su misura che pud essere inserito o tolto dalla
funzione ad opera del paziente.

Barra fresata 0 mesostruttura

Dispositivo di ritenzione individuale in lega metallica, consistente in una barra ottenuta
per fusione, CAD-CAM oppure €elettroerosione, resa solidale a corone protesiche fisse,
a perni endocanaari fusi od a connessioni implantari ed utilizzata come ancoraggio di
una protesi fissa o rimovibile. Si conteggia per elemento dentario od implantare di sup-
porto.

Barra pre-fabbricata

Dispositivo di ritenzione individualizzato, consistente nell’ adattamento individuale di
una barra del commercio metallica o calcinabile (ad es. barra di Ackermann, barra di
Dolder, ecc.), laquale viene fissatain laboratorio a corone protesiche fisse, a perni endo-
canalari fusi od a connessioni implantari e serve da ancoraggio per dispositivi elastici a
cavaliere solidarizzati ad una protesi rimovibile. Si conteggia per elemento dentario o
implantare di supporto.

Attacco prefabbricato sovraradicolare

Dispositivo di ritenzione prefabbricato del commercio, costituito da due elementi ad
incastro di cui uno a conformazione convessa (“patrice”) e I’altro concavo e ad
complementare (“matrice”), uno in metallo el’altro in materiale plastico, uno cementa-
to nella sede radicolare appositamente preparata e I’ atro solidale alla struttura protesica
rimovibile. Comprensivo dell’ eventual e posizionamento alla poltrona della componente
rimovibile.

Attacco prefabbricato su impianto

Dispositivo di ritenzione prefabbricato del commercio, costituito da due elementi ad
incastro, di cui uno a conformazione convessa (“patrice”) e I'atro concavo e ad
complementare (“matrice”), uno solidale al’impianto e’ atro solidale alla struttura pro-
tesica rimovibile. Comprensivo dell’ eventual e posizionamento alla poltrona della com-
ponente rimovibile.

Cappetta primariain lega vile

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva, realizzato in laboratorio mediante
fusione e fresaggio di una cappetta metallica in lega vile a partire da un modello del
moncone dentario. In protesi conometrica, costituisce la componente cementata al mon-
cone dentario preparato.

Cappetta primariain lega nobile

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva, reaizzato in laboratorio mediante
fusione e fresaggio di una cappetta metallica in lega nobile a partire da un modello del
moncone dentario. In protesi conometrica, costituisce la componente cementataa mon-

cone dentario preparato.




Cappetta secondariain lega vile

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva, realizzato in laboratorio mediante
fusione in lega metallica vile, in modo da applicarlo fedelmente ad incastro su una
Cappetta primariain legavile. In protesi conometrica, costituisce la componente solida-
leallaprotesi rimovibile. Comprensivadell’ eventual e dispositivo interno di frizione atti-
vabile e/o intercambiabile.

Cappetta secondaria in lega nobile

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva, realizzato in laboratorio mediante
fusione in lega metallica nobile, in modo da applicarlo fedelmente ad incastro su una
Cappetta primariain leganobile. In protesi conometrica, costituisce la componente soli-
dale ala protes rimovibile. Comprensiva dell’ eventuale dispositivo interno di frizione
attivabile e/o intercambiabile.

Corona secondaria fusain lega vile

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva e di ripristino morfologico e fun-
zionale di un elemento dentario; viene realizzato in laboratorio in lega metallicavile, in
modo da applicarlo fedelmente ad incastro su una Cappetta primariain legavile. In pro-
tesi conometrica, costituisce la componente saldata alla struttura metallica della protesi
rimovibile. Comprensiva dell’ eventuale dispositivo interno di frizione attivabile e/o
intercambiabile.

Corona secondariain legavileeresina

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva e di ripristino morfologico, funzio-
nale ed estetico di un elemento dentario; viene realizzato in laboratorio in lega metalli-
cavile eresina, in modo da applicarlo fedelmente ad incastro su una Cappetta primaria
in lega vile. In protesi conometrica, costituisce la componente saldata alla struttura
metallica della protesi rimovibile. Comprensiva dell’ eventuale dispositivo interno di fri-
Zione attivabile e/o intercambiabile.

Corona secondaria in lega vile e ceramica

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva e di ripristino morfologico, funzio-
nale ed estetico di un elemento dentario; viene realizzato in laboratorio in lega metalli-
cavile e ceramica, in modo da applicarlo fedelmente ad incastro su una Cappetta pri-
mariain legavile. In protesi conometrica, costituisce la componente saldata alla struttu-
ra metallica della protesi rimovibile. Comprensiva dell’ eventuale dispositivo interno di
frizione attivabile e/o intercambiabile.

Corona secondaria fusa in lega nobile

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva e di ripristino morfologico e fun-
zionale di un elemento dentario; viene realizzato in laboratorio in lega metallica nobile,
in modo da applicarlo fedelmente ad incastro su una Cappetta primariain leganobile. In
protesi conometrica, costituisce la componente saldata alla struttura metallica della pro-
tesi rimovibile. Comprensiva dell’ eventual e dispositivo interno di frizione attivabile e/o
intercambiabile.




Corona secondariain lega nobile eresina

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva e di ripristino morfologico, funzio-
nale ed estetico di un elemento dentario; viene realizzato in laboratorio in lega metalli-
canobile e resina, in modo da applicarlo fedelmente ad incastro su una Cappetta prima-
riain leganobile. In protesi conometrica, costituisce la componente saldata alla struttu-
ra metallica della protesi rimovibile. Comprensiva dell’ eventual e dispositivo interno di
frizione attivabile e/o intercambiabile.

Corona secondaria in lega nobile e ceramica

Dispositivo medico su misura con funzione ritentiva e di ripristino morfologico, funzio-
nale ed estetico di un elemento dentario; viene realizzato in laboratorio in lega metalli-
canobile e ceramica, in modo da applicarlo fedelmente ad incastro su una Cappetta pri-
mariainleganobile. In protesi conometrica, costituisce lacomponente saldata alla strut-
tura metallica della protesi rimovibile. Comprensiva dell’ eventuale dispositivo interno
di frizione attivabile e/o intercambiabile.

Pilastro implantare transmucoso prefabbricato

Dispositivo prefabbricato di collegamento (abutment standard, conico, angolato, ecc.),
interposto fral’impianto e la parte protesicafissao i dispositivi di ritenzione della parte
protesica rimovibile. Comprensivo della componentistica per laboratorio.

Moncone implantare fresato

Dispositivo di collegamento fra I'impianto e la parte protesica fissa cementata o i dis-
positivi di ritenzione della parte protesica rimovibile, individualizzato in laboratorio o
ala poltrona a partire da un componente prefabbricato del commercio. Comprensivo
dell’ eventuale componentistica per laboratorio.

Moncone implantare fuso individuale

Dispositivo su misura di collegamento fra |’ impianto e la parte protesica fissa cementa-
ta o fissata con viti o i dispositivi di ritenzione della parte protesica rimovibile, realiz-
zato in laboratorio mediante modellazione in cera su componentistica del commercio,
fusione e fresatura. Comprensivo della componentistica per laboratorio, del cilindro cal-
cinabile e/o d’ oro edellavite di connessione al pilastro transmucoso prefabbricato (abut-
ment) o direttamente all’impianto.

Moncone implantare Cad-Cam

Dispositivo su misura di collegamento fra |’ impianto e la parte protesica fissa cementa-
ta o fissata con viti o i dispositivi di ritenzione della parte protesica rimovibile, realiz-
zato in laboratorio mediante fresatura a controllo informatizzato CAD-CAM.
Comprensivo della componentistica per laboratorio e della vite di connessione al pila
stro transmucoso prefabbricato (abutment) o direttamente all’impianto.




PROTESI FISSA

Ceratura diagnostica
Procedurafinalizzata a visualizzare il progetto protesico su modello dell’ arcata dentaria.

Provvisorio prefabbricato

Dispositivo medico prefabbricato del commercio in materiali vari per il ripristino mor-
fologico e funzionale della corona dentaria, da applicare al dente subito dopo la sua
limatura. Necessita di adattamento €/o ribasatura alla poltrona con resina auto e/o foto-
polimerizzabile. Per convenzione, viene incluso sotto questa voce anche il dispositivo
medico prefabbricato da adattare e ribasare alla poltrona con le medesime modalita sul
moncone implantare.

Provvisorio immediato

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria, da applicare a dente subito dopo la sua limatura o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentula. Viene costruito alla poltrona con resina auto e/o fotopoli-
merizzabile, a partire daunariproduzione in negativo dellamorfol ogia della corona den-
taria (originaria o ritoccata su modello). Per convenzione, viene incluso sotto questa
vace ancheil dispositivo medico su misura costruito con le medesime modalita sul mon-
cone implantare.

Provvisorio pre-limatura

Dispositivo medico su misura costruito in laboratorio per il ripristino morfologico e fun-
zionale della corona dentaria da applicare a dente subito dopo la sualimaturao (in qua
litadi elemento di ponte) ad unasella edentula. Viene realizzato primadellalimatura del
moncone sul modello dei denti originari opportunamente modificato. Necessita di adat-
tamento e ribasatura alla poltrona con resina auto e/o fotopolimerizzabile. Per conven-
zione, viene incluso sotto questa voce ancheiil dispositivo medico su misura costruito in
|aboratorio da adattare e ribasare alla poltrona con le medesime modalita sul moncone
implantare.

Provvisorio pre-limatura con armatura metallica fusa

Dispositivo medico su misura costruito in laboratorio per il ripristino morfologico e fun-
zionale della corona dentaria da applicare a dente subito dopo la sualimaturao (in qua
litadi elemento di ponte) ad unasella edentula. Viene realizzato primadellalimatura del
moncone sul modello dei denti originari opportunamente modificato ed € provvisto di
una struttura metallica fusa. Necessita di adattamento e ribasatura alla poltrona con resi-
na auto e/o fotopolimerizzabile. Per convenzione, viene incluso sotto questa voce anche
il dispositivo medico su misura costruito in laboratorio da adattare e ribasare alla pol-
trona con le medesime modalita sul moncone implantare.
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Prowvisorio indiretto

Dispositivo medico su misura costruito in laboratorio per il ripristino morfologico e fun-
zionale della corona dentaria. Viene realizzato a partire dall’impronta del moncone pre-
parato. Viene applicato a dente o (in qualita di elemento di ponte) ad una sella edentu-
la, in unafase successivaallalimatura. Per convenzione, viene incluso sotto questavoce
anche il dispositivo medico su misura costruito in laboratorio da applicare con le mede-
sime modalita sul moncone implantare.

Prowvisorio indiretto con armatura metallica fusa

Dispositivo medico su misuracostruito in laboratorio per il ripristino morfologico e fun-
zionale della corona dentaria. Viene realizzato a partire dall’impronta del moncone pre-
parato. Viene applicato al dente o (in qualita di elemento intermedio) ad una sella eden-
tula, in una fase successiva alla limatura. E provvisto di una struttura metalliaca fusa di
irrigidimento. Per convenzione, viene incluso sotto questa voce anche il dispositivo
medico su misura costruito in laboratorio da applicare con le medesime modalita sul
moncone implantare.

Ponte adesivo in metallo eresina
Dispositivo medico su misura per la sostituzione di un dente mancante, ancorato ai denti
attigui con tecnica adesiva, realizzato in laboratorio con struttura metallica e resina.

Ponte adesivo in metallo e ceramica
Dispositivo medico su misura per la sostituzione di un dente mancante, ancorato ai denti
attigui con tecnica adesiva, realizzato in laboratorio con struttura metallica e ceramica.

Ponte adesivo in materiale di sintes metal-free

Dispositivo medico su misura per la sostituzione di un dente mancante, ancorato ai denti
attigui con tecnica adesiva, redlizzato in laboratorio con struttura priva di supporto
metallico.

Corona parzialein lega vile

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale di un elemento
dentario parzialmente limato afini protesici con o senzal’ applicazione di mezzi di riten-
Zione accessori (es. corona 3/4, pinledge, ecc.), realizzato in laboratorio mediante fusio-
neinlegavile.

Corona parzialein lega nobile

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale di un elemento
dentario parzialmente limato afini protesici con o senzal’ applicazione di mezzi di riten-
zione accessori (es. corona 3/4, pinledge, ecc.), realizzato in laboratorio mediante fusio-
ne in lega nobile.

Corona o elemento di protes fissain lega vile

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentul a, realizzato in laboratorio mediante fusione in lega vile.




Corona o elemento di protes fissain legavile eresina

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentul a, realizzato in laboratorio mediante fusione in legavilerive-
stita interamente o parzialmente con materiale estetico in resina.

Corona o elemento di protesi fissain lega vile e ceramica

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentul a, realizzato in laboratorio mediante fusione in legavilerive-
stita interamente o parzialmente con materiale estetico in ceramica.

Corona o elemento di protes fissain lega nobile

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentul a, realizzato in laboratorio mediante fusione in lega nobile.

Corona o elemento di protes fissa in lega nobile e resina

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentula, realizzato in laboratorio mediante fusione in lega nobile
rivestita interamente o parzialmente con materiale estetico in resina

Corona o elemento di protesi fissa in lega nobile e ceramica

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentula, realizzato in laboratorio mediante fusione in lega nobile
rivestita interamente o parzialmente con materiale estetico in ceramica.

Corona o elemento di protesi fissain titanio

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentul a, realizzato in laboratorio mediante fusione od altra tecnolo-
giain titanio.

Corona o elemento di protes fissain titanio eresina

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentul a, realizzato in laboratorio mediante fusione od altra tecnolo-
giain titanio rivestito interamente o parzialmente con materiale estetico in resina.

Corona o elemento di protesi fissain titanio e ceramica

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona
dentaria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualita di elemento di
ponte) ad una sella edentul a, realizzato in laboratorio mediante fusione od altra tecnolo-
giain titanio rivestito interamente o parzialmente con materiale estetico in ceramica.




Corona o elemento di protesi fissain ceramicaintegrale (per esempio armatura zir -
conio, ossido di allumina, foglio di platino ecc. )

Dispositivo medico su misura per il ripristino morfologico e funzionale della corona den-
taria da applicare ad un moncone naturale, implantare o (in qualitadi elemento di ponte)
ad una sella edentula, realizzato in laboratorio interamente in materiale ceramico.

Rimozione di protesi fissa
Procedura finalizzata alla rimozione di una corona protesica pre-esistente.
Si conteggia a seconda del numero dei pilastri e della difficolta dell’ intervento.

Riparazione diretta di protesi fissa
Intervento effettuato ala poltronafinalizzato al ripristino estetico, morfologico e/o fun-
zionale di una protesi fissa pre-esistente.

PROTESI MOBILE E RIMOVIBILE
PROTESI TOTALI

Protesi totale mobile o overdenture immediata (per arcata)

Dispositivo medico su misura mobile o rimovibile, con appoggio osteomucoso 0 misto
su radici /o su impianti, senza o con dispositivi di ritenzione, finalizzato alla sostitu-
zione funzionale ed estetica dell’ intera arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti).
Vienerealizzato in resina e denti del commercio, con metodica semplificata, a partire da
modelli delle arcate originarie, e viene applicato mediante adattamento e ribasatura subi-
to dopo I’ estrazione €/o decoronazione dei denti residui.

Protesi totale mobile o overdenture provvisoria (per arcata)

Dispositivo medico su misura mobile o rimovibile, con appoggio osteomucoso 0 misto
su radici €/o su impianti, senza o con dispositivi di ritenzione, finalizzato alla sostitu-
zione funzionale ed estetica provvisoria dell’ intera arcata dento-al veolare (denti e tessu-
ti adiacenti). Viene realizzato con metodica semplificata, a partire damodelli delle arca-
te attuali, allorche sia necessario valutare nel tempo una situazione clinica possibilmen-
te evolutiva (ad es. un ricondizionamento tissutale 0 muscolare, una importante varia-
zione di dimensione verticale, di estetica o di fonetica, ecc.), primadi procedere ad una
protesizzazione definitiva.

Protesi totale mobile o overdenture (per arcata)

Dispositivo medico su misura mobile o rimovibile, con appoggio osteomucoso 0 misto
su radici €/o su impianti, senza o con dispositivi di ritenzione, finalizzato alla sostitu-
zione funzionale ed estetica dell’ intera arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti).

E realizzato in resina e denti del commercio.




Protesi totale mobile 0 overdenture con struttura metallica (per arcata)
Dispositivo medico su misura mobile o rimovibile, con appoggio osteomucoso 0 misto
su radici e/o su impianti, senza o con dispositivi di ritenzione, finalizzato alla sostitu-
zione funzionale ed estetica dell’ intera arcata dento-al veolare (denti e tessuti adiacenti).
E realizzato in resina e denti del commercio, con una struttura metallica incorporata
al’interno del corpo protesico.

PROTES|I PARZIALI

Protesi parziale rimovibile provvisoria (per arcata)

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionale ed
estetica provvisoriadi parte dell’ arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Viene
realizzato in laboratorio con denti del commercio e corpo protesico in resina senza strut-
tura metallica ed & ancorato a denti residui mediante dispositivi di ritenzione.

Protesi parziale rimovibile scheletrata in lega vile (per arcata, indipendentemente
dal numero di denti)

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionae ed
estetica di parte dell’ arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Viene realizzato
in laboratorio con denti del commercio e corpo protesico in resina, applicati su una strut-
tura metallica portante individuale in lega vile, ancorata a denti residui mediante ganci.

Protesi parziale rimovibile scheletrata in lega nobile (per arcata, indipendente-
mente dal numero di denti)

Dispositivo medico su misurarimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionale ed este-
tica di parte dell’arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Viene realizzato in
|aboratorio con denti del commercio e corpo protesico in resina, applicati su una struttu-
ra metallica portante individuale in lega nobile, ancorata a denti residui mediante ganci.

Protesi parziale rimovibile scheletrata in titanio (per arcata, indipendentemente
dal numero di denti)

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionale ed
estetica di parte dell’ arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Viene realizzato
in laboratorio con denti del commercio e corpo protesico in resina, applicati su una strut-
tura metallica portante individuale in titanio, ancorata a denti residui mediante ganci.

PROTESI SECONDARIE RIMOVIBILI

Protesi secondaria rimovibile in lega vile e denti del commercio

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionale ed
esteticadi parte o dell’ intera arcata dento-alveol are (denti e tessuti adiacenti). Vienerea-
lizzato in laboratorio ed € costituito da una carcassa metallica portante in lega vile, che
s adatta con precisione e si fissain modo rimovibile da parte del paziente all’ ancorag-
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gio radicolare od implantare (barra, cappette primarie, ecc.), con rivestimento del corpo
protesico in resina e con denti del commercio in resina o ceramica.

Protesi secondaria rimovibilein lega vile eresina

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionale ed
estetica di parte o dell’ intera arcata dento-al veolare (denti e tessuti adiacenti). Vienerea
lizzato in laboratorio ed € costituito da una carcassa metallica portante in lega vile, che
si adatta con precisione e s fissain modo rimovibile da parte del paziente all’ ancorag-
gio radicolare od implantare (barra, cappette primarie, ecc.), con rivestimento del corpo
protesico in resina e con denti realizzati individualmente con apporto di materiale resi-
noso sul supporto metallico della carcassa.

Protesi secondaria rimovibilein lega vile e ceramica

Dispositivo medico su misura rimovibile, finadizzato ala sostituzione funzionale ed
estetica di parte o dell’ interaarcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Vienerea
lizzato in laboratorio ed € costituito da una carcassa metallica portante in lega vile, che
si adatta con precisione e s fissain modo rimovibile da parte del paziente all’ ancorag-
gio radicolare od implantare (barra, cappette primarie, ecc.), con rivestimento del corpo
protesico in resina e con denti realizzati individualmente con apporto di materiale cera-
mico sul supporto metallico della carcassa.

Protesi secondaria rimovibilein lega nobile e denti del commercio

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato ala sostituzione funzionale ed
estetica di parte o dell’ intera arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Vienerea
lizzato in laboratorio ed € costituito da una carcassa metallica portante in lega nobile,
che si adatta con precisione e si fissain modo rimovibile da parte del paziente all’ anco-
raggio radicolare od implantare (barra, cappette primarie, ecc.), con rivestimento del
corpo protesico in resina e con denti del commercio in resina o ceramica.

Protesi secondaria rimovibilein lega nobile e resina

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionale ed
estetica di parte o dell’ intera arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Vienerea-
lizzato in laboratorio ed € costituito da una carcassa metallica portante in lega nobile,
che si adatta con precisione e si fissain modo rimovibile da parte del paziente all’ anco-
raggio radicolare od implantare (barra, cappette primarie, ecc.), con rivestimento del
Corpo protesico in resina e con denti realizzati individualmente con apporto di materia-
le resinoso sul supporto metallico della carcassa.

Protesi secondaria rimovibilein lega nobile e ceramica

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionale ed
estetica di parte o dell’ intera arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Vienerea
lizzato in laboratorio ed € costituito da una carcassa metallica portante in lega nobile,
che si adatta con precisione e si fissain modo rimovibile da parte del paziente all’ anco-
raggio radicolare od implantare (barra, cappette primarie, ecc.), con rivestimento del
COrpo protesico in resina e con denti realizzati individual mente con apporto di materia-

le ceramico sul supporto metallico della carcassa.




Protesi secondaria rimovibilein titanio e denti del commercio

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionale ed
esteticadi parte o dell’intera arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Vienerea-
lizzato in laboratorio ed € costituito da una carcassa metallica portante in titanio, che si
adatta con precisione e si fissain modo rimovibile da parte del paziente all’ ancoraggio
radicolare od implantare (barra, cappette primarie, ecc.), con rivestimento del corpo pro-
tesico in resina e con denti del commercio in resina o ceramica.

Protesi secondaria rimovibilein titanio eresina

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionae ed
esteticadi parte o dell’intera arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Viene rea-
lizzato in laboratorio ed € costituito da una carcassa metallica portante in titanio, che si
adatta con precisione e si fissain modo rimovibile da parte del paziente al’ ancoraggio
radicolare od implantare (barra, cappette primarie, ecc.), con rivestimento del corpo pro-
tesico in resina e con denti realizzati individualmente con apporto di materiale resinoso
sul supporto metallico della carcassa.

Protesi secondaria rimovibilein titanio e ceramica

Dispositivo medico su misura rimovibile, finalizzato alla sostituzione funzionale ed
esteticadi parte o dell’intera arcata dento-alveolare (denti e tessuti adiacenti). Vienerea-
lizzato in laboratorio ed € costituito da una carcassa metallica portante in titanio, che si
adatta con precisione e s fissain modo rimovibile da parte del paziente al’ ancoraggio
radicolare od implantare (barra, cappette primarie, ecc.), con rivestimento del corpo pro-
tesico in resina e con denti realizzati individualmente con apporto di materiale cerami-
co sul supporto metalico della carcassa.

MANUTENZIONE PROTESICA

Condizionamento dei tessuti

Adattamento alla poltrona di una protesi mobile o rimovibile, mediante apposizione sul
versante gengivale, opportunamente preparato, di materiale a consistenza plastica, allo
scopo di consentire il raggiungimento di una normale e stabile morfologia dei tessuti
molli. Si conteggia per arcata ed a seduta.

Ribasatura diretta

Modifica alla poltrona di una protesi mobile o rimovibile pre-esistente mediante appo-
sizione diretta di resina autopolimerizzante sul versante gengivale, allo scopo di miglio-
rarne |’ adattamento alla morfologia delle selle edentule.

Ribasatura indiretta

Modifica in laboratorio di una protesi mobile o rimovibile pre-esistente, allo scopo di
migliorarne il sigillo periferico e I’adattamento ala morfologia delle selle edentule;
comprensivo di rimontaggio e molaggio selettivo su articolatore in laboratorio.
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Riparazione diretta

Intervento volto aripristinare in laboratorio la continuita della base in resina fratturata
di una protesi mobile o rimovibile pre-esistente, mediante ricomposizione dei frammen-
ti pre-esistenti senza necessita di impronta di posizione.

Riparazione o modifica indiretta

Intervento volto aripristinare od amodificare in laboratorio la continuita e/o I’ anatomia
della base in resina di una protesi mobile o rimovibile pre-esistente, con I'ausilio di
un’impronta di posizione.

Riattacco dente
Riposizionamento e fissazione in laboratorio di un dente mobilizzatosi dalla propria
sede in una protesi mobile o rimovibile pre-esistente.

Sostituzione dente

Posizionamento e fissazione in laboratorio di un dente nuovo in una protesi mobile o
rimovibile pre-esistente, in sostituzione di un dente non piu utilizzabile della protesi
stessa.

Aggiunta dente
Posizionamento e fissazione in laboratorio di un ulteriore dente protesico in una protesi
parziale rimovibile pre-esistente.

Aggiunta dente con ancoraggio fuso

Posizionamento e fissazione in laboratorio di un ulteriore dente protesico in una protesi
parziale rimovibile pre-esistente, previa realizzazione di un apposito ancoraggio metal-
lico su misura. Qualora questo venga saldato alla struttura metallica pre-esistente, la sal-
datura e I’eventuale smontaggio/rimontaggio delle selle vengono conteggiati a parte
(vedi voci “Saldatura della struttura metallica senza rifacimento della base in resina’ e
“Saldatura della struttura metallica con rifacimento della base in resina’).

Aggiunta o sostituzione gancio a filo in acciaio

Conformazione ed applicazione in laboratorio, ad una protesi parziae rimovibile pre-esi-
stente, di un dispositivo di ritenzione individualizzato, a partire da un profilato metallico
semilavorato del commercio in acciaio, per I ancoraggio ala dentatura residua mediante
adattamento elastico ai sottosquadri della corona dentaria. |1 dispositivo viene solidariz-
zato con resina a corpo protesico. Qualora venga saldato alla struttura metallica pre-esi-
stente, la saldatura e I’ eventual e smontaggio/rimontaggio delle selle vengono conteggia-
ti a parte (vedi voci “Saldatura della struttura metallica senza rifacimento della base in
resina’ e “Saldatura della struttura metallica con rifacimento della base in resina”).

Aggiunta o sostituzione gancio a filo in lega nobile

Conformazione ed applicazione in laboratorio, ad una protesi parziale rimovibile pre-esi-
stente, di un dispositivo di ritenzione individualizzato, a partire da un profilato metallico




semilavorato del commercio in lega nobile, per I'ancoraggio alla dentatura residua
mediante adattamento elastico ai sottosquadri della corona dentaria. 1l dispositivo viene
solidarizzato con resina a corpo protesico. Qualora venga saldato alla struttura metallica
pre-esistente, la saldatura e I’ eventual e smontaggio/rimontaggio delle selle vengono con-
teggiati aparte (vedi voci “ Saldatura della struttura metallica senzarifacimento dellabase
inresina’ e “Sadatura della struttura metallica con rifacimento della base in resina’).

Aggiunta o sostituzione gancio fuso in lega vile

Realizzazione ed applicazione in laboratorio, ad una protesi parziale rimovibile pre-esi-
stente, di un dispositivo di ritenzione su misura fuso in lega metallica vile, per I’anco-
raggio alla dentatura residua mediante adattamento elastico ai sottosquadri della corona
dentaria. Il dispositivo viene solidarizzato con resinaa corpo protesico. Qualora venga
saldato ala struttura metallica pre-esistente, la saldatura e I'eventuale smontaggio/
rimontaggio delle selle vengono conteggiati a parte (vedi voci “ Saldatura della struttura
metallica senza rifacimento della base in resina’ e “Saldatura della struttura metallica
con rifacimento della base in resina’).

Aggiunta o sostituzione gancio fuso in lega nobile

Realizzazione ed applicazione in laboratorio, ad una protesi parziale rimovibile pre-esi-
stente, di un dispositivo di ritenzione su misura fuso in lega metallica nobile, per I'an-
coraggio alla dentatura residua mediante adattamento elastico ai sottosquadri della coro-
na dentaria. Il dispositivo viene solidarizzato con resina a corpo protesico. Qualora
venga saldato alla struttura metallica pre-esistente, la saldatura e I’ eventuale smontag-
gio/rimontaggio delle selle vengono conteggiati a parte (vedi voci “ Saldatura della strut-
tura metallica senza rifacimento dellabase in resina’ e “ Saldatura della struttura metal -
lica con rifacimento della base in resind’).

Saldatura della struttura metallica senza rifacimento della base in resina
Intervento volto aripristinare, mediante saldatura in laboratorio, la continuita e la fun-
zione della struttura metallica fratturata di una protesi parziale rimovibile oppure ad
applicarvi un dente a supporto metallico od un gancio, senza smontaggio/rimontaggio
delle sellein resina e dei denti pre-esistenti.

Saldatura della struttura metallica con rifacimento della base in resina

Intervento volto aripristinare, mediante saldatura in laboratorio, la continuita e la fun-
zione della struttura metallica fratturata di una protesi parziale rimovibile oppure ad
applicarvi un dente a supporto metallico od un gancio, con smontaggio/rimontaggio
delle sellein resinae dei denti pre-esistenti.

Correzione occlusale alla poltrona
Intervento volto a modificare la superficie occlusale dei denti di una protesi mobile o
rimovibile pre-esistente eseguito direttamente sul paziente.

Correzione occlusale in laboratorio
Intervento volto a modificare la superficie occlusale dei denti di una protesi mobile o
rimovibile pre-esistente eseguito in laboratorio.
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Sostituzione di componente a frizione per corona secondaria
In protesi conometrica, intervento volto a sostituire la componente frizionante alloggia-
ta (ove prevista) all’interno di una corona secondaria.

Sostituzione componenteritentiva
Seduta di manutenzione periodica, per la sostituzione della componente ritentiva usura-
tadi un attacco.

PROTESI SU IMPIANTI

Corona provvisoriain resina su impianto

Dispositivo su misura costituito da una corona dentariain resina provvista di foro occlu-
sale passante, per |’ alloggiamento della vite di connessione. Comprensiva della compo-
nentistica per laboratorio, del cilindro provvisorio prefabbricato, della vite di fissaggio
al pilastro transmucoso prefabbricato (abutment) o direttamente all’impianto.

Corona provvisoriain resina con struttura metallica su impianto

Dispositivo su misura costituito da una corona dentaria in resina rinforzata da struttura
metallica, provvista di foro occlusale passante, per |’ alloggiamento della vite di connes-
sione. Comprensiva della componentistica per |aboratorio, del cilindro provvisorio pre-
fabbricato, della vite di connessione a pilastro transmucoso prefabbricato (abutment) o
direttamente al’impianto.

Coronain lega vile eresina composita su impianto

Dispositivo su misura costituito da una corona dentaria in lega vile e resina composita
provvista di foro occlusale passante, per I'aloggiamento della vite di connessione.
Comprensiva della componentistica per laboratorio, del cilindro calcinabile o metallico
prefabbricato e della vite di connessione al pilastro transmucoso prefabbricato (abut-
ment) o direttamente all’ impianto.

Coronain lega vile e ceramica su impianto

Dispositivo su misura costituito da una corona dentaria in lega vile e ceramica provvi-
sta di foro occlusale passante, per |'alloggiamento della vite di connessione.
Comprensiva della componentistica per laboratorio, del cilindro calcinabile o metallico
prefabbricato e della vite di connessione a pilastro transmucoso prefabbricato (abut-
ment) o direttamente all’impianto.

Corona in lega nobile e resina composita su impianto

Dispositivo su misura costituito da una corona dentaria in lega nobile e resina composi-
ta provvista di foro occlusale passante, per I'aloggiamento della vite di connessione.
Comprensiva della componentistica per laboratorio, del cilindro calcinabile o metallico
prefabbricato e della vite di connessione a pilastro transmucoso prefabbricato (abut-

ment) o direttamente all’impianto.




Corona in lega nobile e ceramica su impianto

Dispositivo su misura costituito da una corona dentaria in lega nobile e ceramica prov-
vistadi foro occlusale passante, per |’ alloggiamento dellavite di connessione. Compren-
siva della componentistica per laboratorio, del cilindro calcinabile o metallico prefab-
bricato e della vite di connessione a pilastro transmucoso prefabbricato (abutment) o
direttamente al’impianto.

Coronain ceramica integrale su impianto

Dispositivo su misura costituito da una corona dentaria in materiale ceramico integrale
provvista di foro occlusale passante, per |’alloggiamento della vite di connessione.
Comprensiva della componentistica per |aboratorio, del cilindro calcinabile o metallico
prefabbricato e della vite di connessione a pilastro transmucoso prefabbricato (abut-
ment) o direttamente all’impianto.

Protesi ibrida con denti del commercio (lega vile)

Dispositivo medico su misuradel tipo “ Toronto Bridge”, con barra metallica portante in
lega vile, rivestimento del corpo protesico in resina e denti del commercio in resina o
ceramica. Comprensiva della componentistica per laboratorio, dei cilindri calcinabili o
metallici prefabbricati e delle viti di connessione ai pilastri transmucosi prefabbricati
(abutment) o direttamente agli impianti.

Protesi ibridain metallo-resina (lega vile)

Dispositivo medico su misura del tipo “ Toronto Bridge”, con struttura metallica portan-
tein lega vile, rivestimento del corpo protesico in resina e denti realizzati individual-
mente, mediante applicazione di corone in metallo-resina od apporto di materiale resi-
noso sulla struttura metallica. Comprensiva della componentistica per laboratorio, dei
cilindri calcinabili o metallici prefabbricati e delle viti di connessione ai pilastri trans-
mucosi prefabbricati (abutment) o direttamente agli impianti.

Protesi ibrida in metallo-ceramica (lega vile)

Dispositivo medico su misuradel tipo “Toronto Bridge”, con struttura metallica portan-
tein lega vile, rivestimento del corpo protesico in resina e denti realizzati individual-
mente, mediante applicazione di corone in metallo-ceramica od apporto di materiale
ceramico sulla struttura metallica. Comprensiva della componentistica per laboratorio,
dei cilindri calcinabili o metalici prefabbricati e delle viti di connessione ai pilastri
transmucosi prefabbricati (abutment) o direttamente agli impianti.

Protesi ibrida con denti del commercio (lega nobile)

Dispositivo medico su misuradel tipo “ Toronto Bridge”, con barra metallica portante in
lega nobile, rivestimento del corpo protesico in resina e denti del commercioinresinao
ceramica. Comprensiva della componentistica per laboratorio, dei cilindri calcinabili o
metallici prefabbricati e delle viti di connessione ai pilastri transmucosi prefabbricati
(abutment) o direttamente agli impianti.




Protes ibrida in metallo-resina (lega nobile)

Dispositivo medico su misura del tipo “ Toronto Bridge”, con struttura metallica portan-
tein leganobile, rivestimento del corpo protesico in resina e denti realizzati individual-
mente, mediante applicazione di corone in metallo-resina od apporto di materiale resi-
noso sulla struttura metallica. Comprensiva della componentistica per laboratorio, dei
cilindri calcinabili o metallici prefabbricati e delle viti di connessione ai pilastri trans-
mucosi prefabbricati (abutment) o direttamente agli impianti.

Protesi ibrida in metallo-ceramica (lega nobile)

Dispositivo medico su misura del tipo “ Toronto Bridge”, con struttura metallica portan-
tein leganaobile, rivestimento del corpo protesico in resina e denti realizzati individual-
mente, mediante applicazione di corone in metallo-ceramica od apporto di materiale
ceramico sulla struttura metallica. Comprensiva della componentistica per |aboratorio,
dei cilindri calcinabili o metallici prefabbricati e delle viti di connessione ai pilastri
transmucosi prefabbricati (abutment) o direttamente agli impianti.

Protesi ibrida con denti del commercio (titanio)

Dispositivo medico su misuradel tipo “ Toronto Bridge”, con barrametallica portante in
titanio, rivestimento del corpo protesico in resina e denti del commercio inresina o cera-
mica. Comprensiva della componentistica per laboratorio e delle viti di connessione ai
pilastri transmucosi prefabbricati (abutment) o direttamente agli impianti.

Protesi ibrida in metallo-resina (titanio)

Dispositivo medico su misuradel tipo “ Toronto Bridge”, con struttura metallica portante
in titanio, rivestimento del corpo protesico in resina e denti realizzati individua mente,
mediante applicazione di corone in metallo-resina od apporto di materiale resinoso sulla
struttura metallica. Comprensiva della componentistica per |aboratorio e delle viti di con-
nessione a pilastri transmucos prefabbricati (abutment) o direttamente agli impianti.

Protesi ibrida in metallo-ceramica (titanio)

Dispositivo medico su misura del tipo “Toronto Bridge’, con struttura metallica portante
in titanio, rivestimento del corpo protesico in resina e denti realizzati individua mente,
mediante applicazione di corone in metallo-ceramica od apporto di materiale ceramico
sulla struttura metallica. Comprensiva della componentistica per laboratorio e delle viti di
connessione ai pilastri transmucos prefabbricati (abutment) o direttamente agli impianti.

Seduta di manutenzione implantare
Richiamo periodico di controllo dopo una riabilitazione implanto-protesica, per verifica
del tessuti peri-implantari, eventuale ritocco occlusale, pulizia e serraggio dei dispositi-

vi di fissazione.




PRESTAZIONI MEDICO-LEGALI

Visita e parere medico-legale

Visita preliminare e rapido esame di eventuale materiale documentario, alo scopo di
definire verbalmente o con breve scritto, elaborato nel corso della visita stessa, larile-
vanza medico-legale di un caso.

Consulenza medico-legale

Consulenza professionale effettuata a privati od a compagnie di assicurazione, costitui-
ta da esame del materiale probatorio e stesura differita di una relazione medico-legale
completa. Comprensiva eventualmente di: anamnesi, esame clinico e strumentale, ese-
cuzione di fotografie, radiografie, impronte delle arcate dentarie, ecc..

Consulenza Tecnica d’ Ufficio

Effettuata per accertamento tecnico preventivo od in corso di causa su incarico del
Tribunale. Comprensiva di accesso all’ Ufficio del G.I. per lanomina ed il giuramento,
acquisizione della documentazione, visita, esecuzione di esami strumentali, eventuale
acquisizione di ulteriori elementi di valutazione, studio del caso, discussione collegiae
con gli atri Consulenti, stesura della relazione scritta, deposito della stessa in
Cancelleria, eventuali chiarimenti ai Consulenti Tecnici di parte. All’importo relativo
ala prestazione vanno aggiunte le spese accessorie.










