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COBERTURA EM PRE PAGAMENTO

URGENCIA/EMERGENCIA

Capeamento Pulpar Direto — Excluindo Restauragdo Final

Colagem de Fragmentos Dentarios

Consulta Odontolégica de Urgéncia

Controle de Hemorragia com Aplicacdo de Agente Hemostatico em regido buco-maxilo-facial
Controle de Hemorragia sem Aplicacdo de Agente Hemostatico em regido buco-maxilo-facial
Incisdo e Drenagem Extra-Oral de Abscesso, Hematoma ou Flegméo da Regido Buco-Maxilo-Facial
Incisdo e Drenagem Intra -Oral de Abscesso, Hematoma ou Flegm&o da Regido Buco-Maxilo-Facial
Imobilizagdo Dentéaria em Dentes Deciduos

Imobilizagdo Dentaria em Dentes Permanentes

Pulpotomia

Recimentacéo de Peca/Trabalho Protético

Reducéo de Luxagdo da Atm

Reimplante de Dente Avulsionado com Contencao

Remocé&o de Dreno Extra-Oral

Remocéo de Dreno Intra-Oral

Restauragdo Temporaria /Tratamento Expectante

Sutura de Ferida em regiéo Buco-Maxilo-Facial

Tratamento de Abscesso Periodontal

Tratamento de Alveolite

Tratamento de Odontalgia Aguda

DIAGNOSTICO

Consulta Odontolégica

Consulta Odontoldgica Inicial

Consulta Odontoldgica para avaliagéo técnica de auditoria

CONDICIONAMENTO
Condicionamento em Odontologia
Estabilizacédo de Paciente por meio de contencéo fisica ou mecanica

EXAMES

Diagnostico Anatomopatoldgico em Citologia Esfoliativa na Regido Bucomaxilo-Facial
Diagnostico Anatomopatoldgico em Material de Biopsia na Regido Bucomaxilo-Facial
Diagnostico Anatomopatologico em Peca Cirlrgica na Regido Bucomaxilo-Facial
Diagnoéstico Anatomopatolégico em Pungédo na Regido Bucomaxilo-Facial

Teste de Fluxo Salivar

Teste PH Salivar (Acidez Salivar)

RADIOLOGIA

Levantamento Radiografico (Exame Radioddntico/Periapical Completo)
Radiografia Interproximal (Bite-Wing)

Radiografia Oclusal

Radiografia Panoramica de Mandibula/Maxila (Ortopantomografia)
Radiografia Periapical

PREVENGAO EM SAUDE BUCAL
Aplicagao de Selante

Aplicacao Topica de Fluor

Aplicagao Topica de Verniz Fluoretado
Atividade Educativa em Saude Bucal

Atividade Educativa em Odontologia para pais e/ou cuidadores de pacientes com necessidades especiais

Controle de Biofilme Dental (Placa Bacteriana)

Profilaxia: Polimento Coronério

Remineralizacio Dentaria

Remocéo de Fatores de Retencdo de Biofilme Dental (Placa Bacteriana)

DENTISTICA

Adequacéo do Meio Bucal

Aplicagao de Cariostatico

Faceta Direta em Resina Fotopolimerizavel
Restauracdo em Amalgama

Restauracdo em londmero de Vidro
Restauracdo em Resina Fotopolimerizavel
Tratamento Restaurador Atraumatico

PERIODONTIA

Ajuste Oclusal por acréscimo

Ajuste Oclusal por desgaste seletivo

Amputagdo Radicular com Obturagdo Retrograda
Amputacdo Radicular sem Obturagcio Retrograda
Aumento de Coroa Clinica

Cirurgia Periodontal a Retalho

Cunha Proximal

Dessensibilizagdo Dentéaria

Enxerto Gengival Livre

Enxerto Pediculado

Gengivectomia

Gengivoplastia

Odonto-Secgéo

Raspagem Sub-Gengival e Alisamento Radicular/Curetagem de Bolsa Periodontal
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Raspagem Supra-Gengival e Polimento Coronario
Tunelizagao

ENDODONTIA

Pulpotomia em Dente Deciduo

Remocéo de Corpo Estranho Intra-Canal

Remocéo de Nucleo Intra-Canal

Remocéo de Pega/Trabalho Protético

Tratamento de Perfuragéo (Radicular/Camara Pulpar)
Tratamento Endoddntico em Dente com Rizogénese Incompleta
Tratamento Endoddntico em Dente Deciduo

Tratamento Endoddntico Birradicular em Dentes Permanentes
Tratamento Endodéntico Multirradicular em Dentes Permanentes
Tratamento Endodéntico Unirradicular em Dentes Permanentes
Retratamento Endodéntico Birradicular em Dentes Permanentes
Retratamento Endodéntico Multirradicular em Dentes Permanentes
Retratamento Endoddntico Unirradicular em Dentes Permanentes

CIRURGIA

Alveoloplastia

Apicetomia Birradiculares com Obturacdo Retrograda

Apicetomia Birradiculares sem Obturagao Retrégrada

Apicetomia Multirradiculares com Obturagdo Retrégrada

Apicetomia Multirradiculares sem Obturagdo Retrégrada

Apicetomia Unirradiculares com Obturagdo Retrograda

Apicetomia Unirradiculares sem Obturagdo Retrégrada
Aprofundamento/Aumento de Vestibulo

Biopsia de Boca

Biépsia de Glandula Salivar

Bidpsia de Labio

Biopsia de Lingua

Bidpsia de Mandibula/Maxila

Bridectomia

Bridotomia

Cirurgia Exostose Maxilar

Cirurgia para Torus Mandibular

Cirurgia para Torus Palatino

Coleta de Raspado em LesGes ou Sitios Especificos da Regido Buco-Maxilo-Facial
Exérese de Lipoma na Regido Buco-Maxilo-Facial

Exérese de Pequenos Cistos de Mandibula/Maxila

Exérese de Ranula ou Mucocele

Exérese ou Excisdo de Célculo Salivar

Exérese ou Excisao de Mucocele

Exérese ou Excisdo de Ranula

Exodontia a Retalho

Exodontia de Permanente por indicacéo ortodontica/protética

Exodontia de Raiz Residual

Exodontia Simples de Deciduo

Exodontia Simples de Permanente

Frenotomia/Frenulotomia Labial

Frenotomia/ Frenulotomia Lingual

Frenulectomia Labial

Frenulectomia Lingual

Plastia de Ducto Salivar ou Exérese de Calculo ou de Ranula Salivar

Puncéo Aspirativa na Regido Buco-Maxilo-Facial

Reconstrugéo de Sulco Gengivo-Labial

Reducédo Cruenta de Fratura Alvéolo Dentaria

Reducéo Incruenta de Fratura Alvéolo Dentaria

Remocé&o de Dentes Inclusos/Impactados

Remocé&o de Dentes Semi-Inclusos/Impactados

Remocé&o de Odontoma

Tratamento Cirdrgico de Fistulas Buco Nasal

Tratamento Cirdrgico de Fistulas Buco Sinusal

Tratamento Cirargico de Hiperplasias de Tecidos Moles na Regiéo Buco-Maxilo-Facial
Tratamento Cirurgico de Hiperplasias de Tecidos Osseos/Cartilaginosos na Regido Buco-Maxilo-Facial
Tratamento Cirdrgico de Tumores Benignos de Tecidos Moles na Regiao Buco-Maxilo-Facial
Tratamento Cirdrgico de Tumores Benignos de Tecidos Osseos/Cartilaginosos na Regido Buco-Maxilo-Facial
Tratamento Cirargico de Tumores Benignos Odontogénicos sem Reconstrucao
Ulectomia

Ulotomia

PROTESE

Coroa Unitaria Proviséria com ou sem Pino/Provisério para Preparo de Restauracéo Metalica Fundida (RMF)
Ndcleo de Preenchimento

Reabilitacdo com Coroa de Acetato, Aco ou Policarbonato

Reabilitacdo com Coroa Total de Cerdmero Unitéaria - Inclui a Pega Protética

Reabilitacdo com Coroa Total Metdlica Unitaria - Inclui a Pega Protética

Reabilitacdo com Nucleo Metélico fundido/Nucleo Pré-Fabricado - Inclui a Pega Protética

Reabilitacdo com Restauracdo Metalica Fundida (RMF) Unitéria - Inclui a Peca Protética

Reembasamento de Coroa Proviséria



