
自費診療 料金表 ※全て税込表示

印象（コア・ホワイトニング・スポーツガード等）

形成・印象（生PZ・失PZ共に）

¥1,500

¥4,000

ファイバーポスト（コア築造時に使用した場合）

Kp・印象

¥3,000

¥3,000

土台・形成・印象

オールセラミック

ラミネート

チタンボンド

フルジルコニア

セラミックIn（小臼歯）

セラミックIn（大臼歯）

¥58,000

¥32,000

¥35,000

¥100,000

¥100,000

¥65,000

補綴

自費CT撮影

検査・画像 (CT撮影 )・カウンセリング

１歯

１ブロック

同一部位再治療（１歯）

同一部位再治療（１ブロック）

¥45,000

¥10,000

¥30,000

¥15,000

¥25,000

¥15,000

ブルーラジカル

インプラント

骨造成（人工骨代含む）

人工骨

片顎フルインプラント

義歯用インプラント（フィクスチャーのみ）

上部構造

ロケーター  ゴム交換

¥300,000/本

¥150,000/本

¥1,000/一ヶ所

¥450,000/本

¥150,000/部位

¥30,000

¥3,200,000

インプラント

金属床

チタン床

白金加金ワイヤー（義歯本体）

白金加金ワイヤー（クラスプ）

¥300,000

¥350,000

片側¥20,000

両側¥30,000

¥30,000/本

補強線

義歯印象

義歯BT（ロウ提あり）

義歯印象・BT

義歯TF

¥15,000

¥3,500

¥2,500

¥4,000

¥1,500

義歯
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シングルカラー（単色）

マーブルカラー（特殊色）

フラッグカラー（国旗色）

¥8,000

¥12,000

¥15,000

スポーツマウスガード スリープスプリント（自費）

¥40,000

¥15,000

スリープスプリント（自費）

スリープスプリント（自費）修理

クリンチェック

インビザライン

家族割（一人目は定価で、二人目から適応）

保定装置（片顎）

¥50,000

¥750,000

¥650,000

¥8,000

インビザライン

診断料

ブラケット矯正

アンカースクリュー

調整料

¥55,000

¥825,000

¥100,000

¥5,500

二期治療（永久歯列）

拡大床（取り外し）

拡大装置（固定式）

小矯正（前歯のみ・アップライト）

小児保隙装置

プレオルソ

¥60,000

¥60,000

¥60,000

¥15,000

¥15,000

一期治療（小児）

ボトックス ¥30,000

ボトックス

ホームホワイトニング（トレー＋ジェル２パック）

ホワイトニングジェル（１パック２本入り）

オフィスホワイトニング（３セットのみ）

デュアルホワイトニング

¥25,000

¥47,000

¥25,000

¥5,000

ホワイトニング

自費診療 料金表（矯正）※全て税込表示


