
SOCIÉTÉ DENTAIRE DU NOUVEAU-BRUNSWICK 2026
ABRÉGÉ D'HONORAIRES

Code Honoraire Code Honoraire
Diagnostic

Examen, buccal complet Amalgame, non-lié par mordançage, dents primaires
01101 Dentition primaire 84.12 21111 Une surface 155.09
01102 Dentition mixte 109.99 21112 Deux surfaces 196.98
01103 Dentition permanente 148.46 21113 Trois surfaces 238.99
01201 Examen, nouveau patient 71.29 21114 Quatre surfaces 265.19
01202 Examen, ancien patient (rappel) 71.29 Amalgame, non-lié par mordançage,
01204 Examen spécifique et diagnostic 71.29 antérieures permanentes et prémolaires
01205 Examen d'urgence 71.29 21211 Une surface 162.38
Radiographies 21212 Deux surfaces 215.44
02111 Rétroalvéolaires, un cliché 30.84 21213 Trois surfaces 259.22
02112 Rétroalvéolaires, deux clichés 42.01 21214 Quatre surfaces 302.88
02141 Rétrocoronaires, un cliché 30.84 Amalgame, non-lié par mordançage,
02142 Rétrocoronaires, deux clichés 42.01 molaires permanentes
02144 Rétrocoronaires, quatre clichés 60.24 21221 Une surface 168.69
02601 Panoramique, un cliché 89.87 21222 Deux surfaces 234.68

21223 Trois surfaces 283.76
Prévention 21224 Quatre surfaces 333.61

Prophylaxie (polissage) Tenons dentinaires
11101 Une unité de temps 44.72 21401 Un tenon 37.58
11102 Deux unités 89.33 21402 Deux tenons 61.57
11107 Une demi unité 22.53 Restaurations préfabriquées en métal
11109 Chaque unité additionnelle 44.72 22211 Dent primaire postérie 243.74
Détartrage
11111 Une unité de temps 74.12 Antérieure permanente de couleur, liée par mordançage
11112 Deux unités 148.14 23111 Une surface 183.28
11113 Trois unités 222.15 23112 Deux surfaces (continu 232.80
11117 Une demi unité 37.06 23113 Trois surfaces (continu 282.21
12111 Fluorure, rince-bouche 32.07 23114 Quatre surfaces (contin 331.62
12112 Fluorure, gel ou mousse 33.29 23115 Cinq surfaces (continu 436.08
12113 Fluorure, vernis 35.84 23121 Facette préfabriquée 391.76
Scellants des puits et fissures 23122 Facette de la même cou 396.51
13401 Première dent 38.84
13409 Chaque dent additionnelle 23.19 Prémolaires permanentes

dans le même quadrant 23311 Une surface 180.40
Appareils, Parodontaux 23312 Deux surfaces 239.32
14611 Maxillaire supérieur 417.67 [L23313 Trois surfaces 287.85
14612 Maxillaire inférieur 417.67 [L23314 Quatre surfaces 356.27
Appareils, Articulation Temporo-Mandibulaire (ATM) 23315 Cinq surfaces 459.19
14711 Maxillaire supérieur 501.23 [L]
14712 Maxillaire inférieur 501.23 [L]

Restauration

[L] = Procédure supplémentaire de laboratoire
+D.S. = Dépenses supplémentaires
C.I. = Considération indépendante



Code
Molaires permanentes Code
23321 Une surface 187.37 Endodontie
23322 Deux surfaces 260.66
23323 Trois surfaces 315.15 Pulpotomie (conjointement avec les restaurations)
23324 Quatre surfaces 392.42 32232 Dent primaire 121.48
23325 Cinq surfaces 499.20 Thérapie endodontique

33111 Un canal 653.25
Restaurations de la même couleur que la dent, 33121 Deux canaux 949.66
dents antérieures primaires, liées par mordonçage 33131 Trois canaux 1228.22
23411 Une surface 172.33 Prosthodontie Amovible
23412 Deux surfaces (continues) 218.76
23413 Trois surfaces (continues) 265.41 Prothèses complètes, standard
23414 Quatre surfaces (continues) 311.95 51101 Maxillaire supérieur 1027.15 [L]
23415 Cinq surfaces (continues ou maximum 410.11 51102 Maxillaire inférieur 1239.11 [L]

de surfaces par dent) 51103 Maxillaire supérieur et 2433.71 [L]
Prothèses partielles, selle libre

Restaurations de la même couleur que la dent, dents 53101 Maxillaire supérieur 1363.41 [L]
postérieures primaires, liées par mordonçage 53102 Maxillaire inférieur 1363.41 [L]
23511 Une surface 174.88 Prothèses partielles, sans selle libre
23512 Deux surfaces 225.17 53201 Maxillaire supérieur 1288.47 [L]
23513 Trois surfaces 272.37 53202 Maxillaire inférieur 1288.47 [L]
23514 Quatre surfaces 327.75 Prothèses, regarnissage, en laboratoire
23515 Cinq surfaces ou maximum de 427.46 56231 Maxillaire supérieur - 421.23 [L]

surfaces par dent 56232 Maxillaire inférieur- co 473.18 [L]
Couronne et pont 56241 Maxillaire supérieur - 383.59 [L]
25531 Incrustation avec recouvrement 1023.39 [L56242 Maxillaire inférieur - p 383.59 [L]
25711 Pivots coulés (corps coulés) 504.73 [L]
27201 Couronne, porcelaine/céramique/rési 1059.09 [L] Chirurgie Buccale Maxillofaciale

polymère
27211 Couronne porcelaine/céramique/résin 1059.09 [LAblations, dent ayant fait éruption par quadrant 

polymère, sur base métallique 71101 Une dent - sans compli 168.58
27301 Couronne complète, métal coulé 1059.09 [L71109 Chaque dent additionn 112.31
62101 Pontique, métal coulé 453.22 [LAblations, dent ayant fait éruption par quadrant (complexe)
62501 Pontique, porcelaine/céramique/résin 495.00 [L71201 Une dent - avec compl 318.91

polymère, fusionné au métal 71209 Chaque dent additionn 213.90
62502 Pontique, porcelaine/céramique/résin 495.00 [L] Blanchiment

polymère, à l'alumine Blanchiment, dents dévitalisées, au cabinet
67201 Rétenteur (piliers), porcelaine/céram 1031.35 [L39311 Une unité de temps 94.51

polymère, recouvrement intégral 39312 Deux unités 189.03
67211 Rétenteur (piliers), porcelaine/céram 1031.35 [LBlanchiment, dent vivante, au cabinet

polymère, fusionné sur métal 97111 Une unité de temps 94.51
67301 Rétenteur (piliers), recouvrement com 1031.35 [L97112 Deux unités 189.03

métal coulé Blanchiment, dent vivante, à la maison
Facettes, fabriquées au laboratoire 97121 Arcade maxillaire supé 176.20 [L]/[D.S.]
27601 Acrylique 774.89 [L97122 Arcade maxillaire infé 176.20 [L]/[D.S.]
27602 Porcelaine 788.82 [L97123 Arcades supérieur et in 316.59 [L]/[D.S.]

[L] = Procédure supplémentaire de laboratoire
+D.S. = Dépenses supplémentaires
C.I. = Considération indépendante
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