FOR BEHANDLER
DEL2

Helfo ' Kjeveortopedisk
behandling i

Skjemaet sender du til: utlandEt
Helfo
Postboks 2415 Kjeveortopeden fyller inn dato og pris for

hver utferte behandling. Seknaden ma
sendes Helfo innen 6 maneder fra hver
enkelt behandlingsdato.

3104 Tensberg

1. Innledende konsultasjon for & bestemme bittavvik

Dato for
behandling

Behandling/prosedyrer

Forundersgkelse

Behandlingsplanlegging

Soklet artikulerende modell

Pasientfoto Antall:

Tannrgntgenbilder Antall:
803 Okklusalrgntgen Antall:
304 Panoramargntgen (OPG)  Antall:
806 Skallerantgen profil

2.Fremstilling og innsetting av avtakbar apparatur

Takst [ Behandling/prosedyrer Dato for Pris pr.
behandling behandling

608a Enkel avtakbar apparatur
(retensjonsplater /fikserte plater,
ganebuer, lipbumper, med mer)

Komplisert avtakbar apparatur (aktivator/
Twinblock, Rapid palatal expansion,
implantater, med mer)

Fast apparaturién hel kjeve

Helfo 05-24.15 Bokmal endret 10.2022



3. Behandlingskontroller/arbeidsoperasjoner i aktiv behandlingsfase

4.Behandlingsavslutning

Takst Behandling/prosedyrer

Takst | Behandling/prosedyrer Dato for Pris pr.
behandling behandling
6103 Bittutviklingskontroll/behandlingskontroll
uten apparatjustering
610b Behandlingskontroller med apparatjustering

Dato for
behandling

Pris pr.
behandling]

retensjonsbue)

5. Etterkontroll

61 Behandlingsavslutning pr. kjeve (fjerning
av apparatur og eventuell innsetting av

Behandling/prosedyrer

Etterkontroller

Dato for
behandling

Pris pr.
behandling

6. Kjeveortopedens underskrift

Sum

Sted og dato

Underskrift og stempel

Helfo 05-24.15 Bokmal Endret10.2022

helsenorge.no
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