NOVA Tabela de Valores - 2018

Odontologia Escolar

TABELA DE PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS

PREVENGAO - A cada 06 meses

Para fins de auditoria, poderdo ser solicitadas radiografias e/ou fotografias adicionais que comprovem a execu¢éo ou a qualidade na execugéo dos procedimentos realizados.

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

VALOR ALUNO

CLASSIFICAGAO SESI

OBSERVACOES COMPLEMENTARES

Exame clinico (consulta) e instrugdo de higiene bucal

Profilaxia por Arcada

Basico

Inclui exame clinico e elaboragdo de plano de tratamento (odontograma),
orientagdo do uso do fio dental e escovagdo.

COBERTO PELO
VALOR DA ADESAO

Raspagem supra e sub gengival por Arcada

Basico

Realizada em criangas até 14 anos.

Intermediario

Por arcada com profilaxia e a cada 06 (seis) meses / com aparelho de
ultrassom e/ou cureta em bolsas até 4mm.

EMERGENCIA - A emergéncia é considerada um atendimento Unico,

Para fins de auditoria, poderéo ser solicitadas radiografias e/ou fotografias adicionais que comprovel

ou seja, ndo pode ser

paga quando houver

m a execugdo ou a qualidade na execugdo dos procedimentos realizados.

realizagdo de outros procedimentos na mesma consulta.

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

VALOR ALUNO

CLASSIFICAGAO SESI

OBSERVACOES COMPLEMENTARES

Curativo em caso de hemorragia bucal apds extragdo

Curativo em caso de odontalgia aguda / pulpectomia / necrose

Tratamento de alveolite

Incisdo e drenagem de abscesso intra oral

COBERTO PELO
VALOR DA ADESAO

Incisdo e drenagem de abscesso extra oral

Urgéncia Inespecifica

Bésico Consiste na aplicagdo de hemostético e sutura no alvéolo dentério.

Basico Consiste na abertura da cdmara pulpar e remogdo total ou parcial da polpa.
N&o aceito como curativo realizado entre sessdes endodénticas.

Basico Consiste na curetagem e limpeza do alvéolo dentério.

Basico Consiste na incisdo e pung¢do da secregdo purulenta intra oral.

Bésico Consiste na incisdo e pungdo da secregdo purulenta extra oral.
Em casos de: Esplintagem, prescrigdo medicamentosa, colagem de

Bésico fragmentos, remogdo de fragmento fraturado, pericoronarite. Ndo

aplicével para curativo de demora e/ou abertura endodéntica.

DENTISTICA: Inclui forramento

Para fins de auditoria, poderéo ser solicitadas radiografias e/ou fotografias adicionais que comprovel

m a execugdo ou a qualidade na execugdo dos procedimentos realizados.

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

VALOR ALUNO

CLASSIFICAGAO SESI

OBSERVACOES COMPLEMENTARES

Restauragdo em Amalgama de 1 Face com Forramento

Restauragdo em Amalgama de 2 Faces com Forramento

Restauragdo em Amalgama de 3 Faces com Forramento

Restauragdo em Amalgama de 4 Faces com Forramento

Restauragdo Resina Fotopolimerizavel com forramento - Dente Anterior 01
Face

Restauragdo Resina Fotopolimerizdvel com forramento - Dente Anterior 02
Faces

COBERTO PELO
VALOR DA ADESAO

Restauragdo Resina Fotopolimerizavel com forramento - Dente Anterior 3
ou mais Faces

Restauragdo Resina Fotopolimerizdvel com forramento - Dente Posterior
01 Face

Restauragdo Resina Fotopolimerizavel com forramento - Dente Posterior
02 Faces

Restauragdo Resina Fotopolimerizdvel com forramento - Dente Posterior
03 ou mais Faces

Basico

Basico

Basico

Basico

Intermediario

Intermediario

Intermediario

Intermediario

Intermediario

Intermediario

Os procedimentos da dentistica referem-se a cada restauragdo de acordo
com a quantidade de faces, independente se estiverem separadas ou ndo.
Esses valores ja incluem todas as etapas da restauragdo como preparo,
matriz, forramento, aplicagdo do material.

ODONTOPEDIATRIA - Criangas de 0 a 14 anos

Para fins de auditoria, poderdo ser solicitadas radiografias e/ou fotografias adicionais que comprovel

m a execugdo ou a qualidade na execugdo dos procedimentos realizados.

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

VALOR ALUNO

CLASSIFICAGAO SESI

OBSERVACOES COMPLEMENTARES

Aplicagdo de Tdpica de fluor

Aplicagdo de Selante

Restauragdo de londmero de vidro

COBERTO PELO
VALOR DA ADESAO

Pulpotomia

Tratamento Endodéntico de Dente Deciduo

Exodontia Simples de Dentes Deciduos

Intermediario

Por boca sendo uma aplicagdo a cada 06 (seis) meses até a idade limite (14
anos).

Intermediario

Aplicados em dentes molares permanentes higidos até a idade limite (14
anos). Permitido a cada 12 meses.

Intermediario

Destinadas apenas para dentes deciduos. Se utilizadas para forramento, ja
estdo incluidas no valor do procedimento restaurador.

Especializado

Inclui restauragdo.

Especializado

Necessdario RX comprobatdrio inicial e final *

Intermediario

Necessdario RX comprobatdrio inicial e final *

RADIOLOGIA

Para fins de auditoria, poderéo ser solicitadas radiografias e/ou fotografias adicionais que comprovel

m a execugdo ou a qualidade na execugdo dos procedimentos realizados.

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS VALOR ALUNO *** | CLASSIFICAGAO SESI OBSERVACOES COMPLEMENTARES
Radiografia Periapical (unidade) COBERTO PELO Radiologia N&o inclui levantamento periapical.
Radiografia Interproximal (unidade) VALOR DA ADESAO Radiologia Méximo 02 (dois) para diagndstico.
Radiografia Panoramica 54,09 Avangado
Documentagio Ortodéntica Basica 148,50 Avancado 1x Radiografia Panoramica, 1x Telerradiografia de perfil com tragado, 2x

modelos de gesso, 5x fotografias)
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NOVA Tabela de Valores - 2018

Odontologia Escolar

TABELA DE PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS

PERIODONTIA

Para fins de auditoria, poderdo ser solicitadas radiografias e/ou fotografias adicionais que comprovem a execu¢éo ou a qualidade na execugéo dos procedimentos realizados.

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

VALOR ALUNO

CLASSIFICAGAO SESI

OBSERVACOES COMPLEMENTARES

Curetagem Sub Gengival por Arcada com Polimento

Tratamento de Abcesso Periodontal

Hemiarco

Cirurgia Periodontal a Retalho, com Osteotomia/Osteoplastia, por

Bioldgicas

Gengivectomia/Aumento de Coroa/Restabelecimentos das Distancias

COBERTO PELO
VALOR DA ADESAO

Especializado

Por arcada / tratamento n3o cirurgico com aparelho de ultrassom e curetas
em bolsas acima de 4mm. Este procedimento de curetagem inclui
tratamento de raspagem supra e sub gengival.

Especializado

Especializado

Por hemiarco, ja inclui raspagem e curetagem supra e sub gengival.

Especializado

Por segmento (hemiarco), com ou sem osteotomia / ndo poderd ser
concomitante com cirurgia periodontal a retalho.

CIRURGIA

Para fins de auditoria, poderéo ser solicitadas radiografias e/ou fotografias adicionais que comprovel

m a execugdo ou a qualidade na execugdo dos procedimentos realizados.

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

VALOR ALUNO ***

CLASSIFICACAO SESI

OBSERVACOES COMPLEMENTARES

Necessario RX comprobatdrio inicial e final *. Nos casos de extragdes

Exodontia simples COBERTO PELO Basico
~ multiplas, a comprovagdo poderd feita ser por meio de radiografias
Exodontia de Raiz Residual VALOR DA ADESAO Basico panoramicas, inicial e final.
Exodontia de 32 molar irrompido 97,90 Especializado
Remogdo de dente incluso / impactado 235,49 Especializado

Apicectomia Unirradicular sem Obturagdo Retrégada

Apicectomia Unirradicular com Obturagdo Retrograda

Apicectomia Multirradicular sem Obturagdes Retrégada

Apicectomia Multirradicular com Obturagdes Retrégada

COBERTO PELO
VALOR DA ADESAO

Especializado

Especializado

Especializado

Especializado

Necessario RX comprobatdrio inicial e final *

ENDODONTIA

Para fins de auditoria, poderdo ser solicitadas radiografias e/ou fotografias adicionais que comprovel

m a execugdo ou a qualidade na execugdo dos procedimentos realizados.

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

VALOR ALUNO

CLASSIFICAGAO SESI

OBSERVACOES COMPLEMENTARES

Tratamento Endodéntico Unirradicular

Tratamento Endodéntico Birradicular

Tratamento Endod6ntico com 3 ou mais canais

COBERTO PELO

Especializado

Especializado

Especializado

Todos os tratamentos endoddnticos exigem apresentagdo de RX inicial e
final (com restauragdo proviséria ou definitiva) *. As radiografias
intermedidrias ja estdo incluidas no valor do tratamento.

Troca de curativo em casos de reabsorg&o interna/lesdo VALOR DA ADESAO Especializado Necessario radiografia comprovando presenca de lesdo periapical e
periapical/rizogénese incompleta B medicagdo intracanal *
. . L Para dentes posteriores tratados endodonticamente que necessitam de
Ndcleo de preenchimento Em CIV Basico N ) ]
restauragdo em resina ou amalgama.
PROCEDIMENTOS AVANCADOS
PROTESE
DESCRIGAO DOS PROCEDIMENTOS VALOR ALUNO *** | CLASSIFICAGAO SESI OBSERVACOES COMPLEMENTARES
Coroa de Jaqueta acrilica proviséria 97,11 Avangado
Nucleo Metélico Fundido 127,00 Avangado
Prétese Fixa Metaloceramica (ant/post) 545,29 Avangado
Prétese Fixa In Ceram (anterior) 642,40 Avangado
Prétese Parcial Removivel em acrilico (com ou sem grampos) 224,09 Avangado
Prétese Parcial Removivel com grampos bilateral 717,09 Avangado
Prétese Parcial Removivel para encaixes 791,79 Avangado
Prétese Total 590,11 Avangado
Prétese Imediata 463,12 Avangado
Reembasamento de Prétese Total 127,00 Avangado
Onlay/Inlay em cerdmica 373,49 Avangado
Onlay/inlay em resina cerdmica 291,32 Avangado
Faceta porcelana (incluso provisério) 418,31 Avangado
Prétese Fixa Adesiva Metaloceramica 799,26 Avangado
Prétese Fixa Adesiva Fibra de Vidro 642,40 Avancado
Placa de Bruxismo (acrilica) 239,03 Avangado
Placa Miorrelaxante (acetato/silicone) 194,22 Avangado
Reconstrugdo em resina composta 74,70 Avangado
Faceta em resina composta 89,64 Avangado
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Odontologia Escolar

TABELA DE PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS

ORTODONTIA - exceto aparelhos estéticos, funcionais e ortopédicos

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS VALOR ALUNO *** | CLASSIFICAGCAO SESI OBSERVACOES COMPLEMENTARES
Manuteng¢do mensal sem cobranga do aparelho (fixo) 84,45 Avangado Aparelho convencional
Manutengdo mensal sem cobranga do aparelho (removivel) 91,45 Avangado Manutengdo exclusiva para aparelhagem removivel (placa de Hawley).
Aparelho Mével 84,45 Avangado Contengdo movel
Aparelho de contengdo final (arco lingual) 99,77 Avangado Uma contengdo por arcada (AS - arcada superior; Al - arcada inferior)
CLAREAMENTO
DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS VALOR ALUNO *** | CLASSIFICAGAO SESI OBSERVACOES COMPLEMENTARES
Caseiro 389,73 Avancado Co_nfect;§~o da mold_eira individual incluso material (3-4 seringas) e
orientagdes ao paciente com acompanhamento do tratamento.
Em Consultério 779,45 Avancado Aplic~a(;§o no consultério - maximo 3 sessdes , sendo 3 aplicagdes por
sessdo.
Interno 259,82 Avangado
IMPLANTE - exceto enxertos
DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS VALOR ALUNO *** | CLASSIFICAGAO SESI OBSERVACOES COMPLEMENTARES
Fase cirurgica 909,36 Avangado Por elemento
Coroa metaloceramica 1.045,76 Avancado Por elemento
Coroa acrilica 268,92 Avancado Por elemento
RETRATAMENTO
DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS VALOR ALUNO *** | CLASSIFICAGCAO SESI OBSERVACOES COMPLEMENTARES
Retratamento Endodéntico 01 conduto 178,60 Avangado
Retratamento Endodéntico 02 condutos 239,03 Avancado
Retratamento Endodéntico 03 ou mais condutos 350,24 Avangado

* as peliculas radiogrdficas processadas deveréo ser encarteladas e posicionadas conforme o hemiarco ao qual o dente se refere. Na cartela, deverd ser informado o nimero do dente para o qual o procedimento foi executado e o

** os exames radiogrdficos deverdo ser carregados / disponibilizados ("upload") no sistema odontoldgico, Portal DS Odonto.

*** Os procedimentos classificados como avangados (ortodontia, implante, clareamentos, préteses totais, parciais e fixas), bem como a extracéo de siso, poderédo ser realizados nas Clinicas Credenciadas ao Cartéo Sesi viva+.

Os valores e forma de o destes procedi
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deverdo ser negociados pelo responsdvel diretamente no prestador dos servigos odontoldgicos.
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