CODE NGAP

AMY 30,1

AMY 30

AMY 18

AMY 12

AMY 10

AMY 15 OU 15,5

AMY 10,3

AMY 9,5

AMY 9

AMY 6,7

AMY 6,1

AMY 6

AMY9

AMY 6,5

AMY 5,8

AMY 4

ORTHATLANTIC

CABINET D'ORTHOPTIE

MONTANT

78,26 €

78 €

46,80 €

31,20 €

26 €

39 € OU 40,30 €

26,78 €

24,70 €

23,40 €

17,42 €

15,86 €

15,60 €

23,40 €

16,90 €

15,08 €

10,40 €

TEXTE OFFICIEL

Bilan des troubles neurovisuels diagnostiqués

Bilan orthoptique fonctionnel de la basse vision

Rééducation de la basse vision et de la neuro-vision pour les patients de plus de 16 ans

Rééducation de la basse vision et de la neuro-vision pour les 3 a 16 ans

Bilan orthoptique dans le cadre du traitement des désequilibres oculomoteurs et des

déficits neurosensoriels y afférents, comportant :

1. La détermination subjective de I'acuité visuelle ;

2. La détermination subjective de la fixation ;

3. Le bilan des déséquilibres oculomoteurs, avec établissement d'un compte rendu tenu

a la disposition du service médical

Bilan orthoptique + réfraction ou déviométrie

Champ visuel avec mesure de seuil

Champ visuel sans mesure de seuil = GOLDMANN

Courbe d'adaptation a l'obscurité

Acte de dépistage de la rétinopathie diabétique par rétinographie en couleur dans les
conditions définies réglementairement avec télétransmission au médecin lecteur. La factura-
tion de cet acte est conditionnée a : une formation ; la réalisation de 2 clichés numériques de
chaque ceil : I'un centré sur la macula, l'autre sur la papille ; la télétransmission dans un délai
maximum de 48 heures, des rétinographies au médecin lecteur accompagnée des données
administratives d'identification du patient et du prescripteur et éventuellement des informa-

tions complémentaires communiquées par le prescripteur

Acte de dépistage de la rétinopathie diabétique par rétinographie en couleur dans les
conditions définies réglementairement avec transmission par autre moyen que la télétrans-
mission au médecin lecteur. La facturation de cet acte est conditionnée a : une formation; la
réalisation de 2 clichés numeériques de chaque ceil : I'un centré sur la macula, I'autre sur la
papille ;la transmission dans un délai maximum de 48 heures, des rétinographies au médecin
lecteur accompagnée des données administratives d'identification du patient et du prescrip-

teur et éventuellement des informations complémentaires communiquées par le prescrip-

Exploration du sens chromatique

Exploration du sens chromatique au test de Farnsworth 100 HUE, assisté par ordinateur, avec

graphique et score

Rééducation orthoptique

Traitement de I'amblyopie / Traitement du strabisme

Traitement des hétérophories et des déséquilibres binoculaires avec un maximum de

douze séances



