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                                      Лучевая диагностика

	№п/п
	Наименование медицинской услуги
	Стоимость

	
	Компьютерная томография челюстно-лицевой области
	 

	1
	Компьютерная томография челюстно-лицевой области: обе челюсти и частично придаточные  пазухи носа 
	2500

	2
	Компьютерная томография челюстно-лицевой области: сегмент 11*11см 
	1300

	3
	Компьютерная томография челюстно-лицевой области: сегмент 8*8 см 
	1000

	4
	Компьютерная томография челюстно-лицевой области: сегмент 5*5 см (3 зуба) 
	500

	5
	Компьютерная томография челюстно-лицевой области для детей до 14 лет 
	2000

	6
	Компьютерная томография челюстно-лицевой области: повторная в течение года 
	1500

	7
	Компьютерная томография челюстно-лицевой области : контрольная сразу после имплантации ( пациенты клиники) 
	500

	
	Компьютерная томография височно-нижнечелюстных суставов
	

	8
	Ортопантомография   (панорамный снимок) (на фотобумаге или  запись на CD)
	800

	9
	Дентальный снимок (на фотобумаге или  запись на CD)
	300

	10
	ТРГ в прямой / боковой / подбородочно-теменной (SMV) проекции (одна проекция)
	800


 Все виды исследований предоставляются без расшифровки
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