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06.11.2 - BIOPSIA [PERCUTANEA] [AGOBIOPSIA] DELLA TIROIDE 0,0
13.64 - CAPSULOTOMIA YAG-LASER PER CATARATTA SECONDARIA 18,0
18.19 - OTOMICROSCOPIA 0,0
23.11 - ESTRAZIONE DI RADICE RESIDUA 6,0
23.20.1 - RICOSTRUZIONE DI DENTE MEDIANTE OTTURAZIONE 0,0
23.43.1 - INSERZIONE DI PROTESI RIMOVIBILE 6,0
24.00.1 - GENGIVECTOMIA 1,0
27.24 - BIOPSIA DELLA BOCCA, STRUTTURA NON SPECIFICATA 0,0 0,0
27.52 - SUTURA DI LACERAZIONE DI ALTRA PARTE DELLA BOCCA 0,0 0,5
31.42 - LARINGOSCOPIA E ALTRA TRACHEOSCOPIA 9,5 7,2
39.92 - INIEZIONE INTRAVENOSA DI SOSTANZE SCLEROSANTI 22,5
45.16 - ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA [EGD] 5,0 11,4
45.25 - COLONSCOPIA CON ENDOSCOPIO FLESSIBILE. 3,0 7,5
45.42 - POLIPECTOMIA ENDOSCOPICA  DELL' INTESTINO CRASSO 7,0 0,0
57.32 - CISTOSCOPIA [TRANSURETRALE] 7,0 6,0
57.39.2 - ESAME URODINAMICO INVASIVO 15,0
68.12.1 - ISTEROSCOPIA 13,7
68.16.1 - BIOPSIA DEL CORPO UTERINO 0,0
70.21 - COLPOSCOPIA 16,1
81.92 - INIEZIONE DI SOSTANZE TERAPEUTICHE NELL'ARTICOLAZIONE O NEL 
LEGAMENTO 30,0 6,2
83.31 - ASPORTAZIONE DI LESIONE DELLE FASCE TENDINEE 0,0
85.11.1 - BIOPSIA ECO-GUIDATA  DELLA MAMMELLA 0,0
86.4 - ASPORTAZIONE RADICALE DI LESIONE DELLA CUTE 4,3 0,0
86.72 - AVANZAMENTO DI LEMBO PEDUNCOLATO 0,0
87.03.1 - TOMOGRAFIA COMPUTERIZZATA (TC) DEL CAPO, SENZA E CON 
CONTRASTO 10,0
88.01.6 - TOMOGRAFIA COMPUTERIZZATA (TC) DELL' ADDOME COMPLETO, 
SENZA E CON CONTRASTO 7,0
88.71.4 - DIAGNOSTICA ECOGRAFICA DEL CAPO E DEL COLLO 1,0 15,9
88.72.2 - ECO(COLOR)DOPPLERGRAFIA CARDIACA 10,9 11,1
88.73.1 - ECOGRAFIA BILATERALE DELLA MAMMELLA 2,2
88.73.2 - ECOGRAFIA MONOLATERALE DELLA MAMMELLA 0,0
88.73.5 - ECO(COLOR)DOPPLER DEI TRONCHI SOVRAAORTICI 3,0 10,6
88.74.1 - ECOGRAFIA DELL' ADDOME SUPERIORE 5,3
88.74.2 - ECO(COLOR)DOPPLER DEL FEGATO E DELLE VIE BILIARI 12,8
88.76.1 - ECOGRAFIA ADDOME COMPLETO 0,5 5,9
88.76.2 - ECOGRAFIA DI GROSSI VASI ADDOMINALI 66,0
88.77.2 - ECO(COLOR)DOPPLERGRAFIA DEGLI ARTI SUPERIORI O INFERIORI O 
DISTRETTUALE, ARTERIOSA O VENOSA 28,0 25,5
88.78 - ECOGRAFIA OSTETRICA 28,3 6,0
88.78.2 - ECOGRAFIA GINECOLOGICA 5,0
88.79.1 - ECOGRAFIA DELLA CUTE E DEL TESSUTO SOTTOCUTANEO 4,0
88.79.2 - ECOGRAFIA OSTEOARTICOLARE 12,0
88.79.6 - ECOGRAFIA DEI TESTICOLI 1,0
88.79.7 - ECOGRAFIA TRANSVAGINALE 21,7
88.79.8 - ECOGRAFIA TRANSRETTALE 8,3
89.01 - VISITA DI CONTROLLO 16,2 21,3
89.01.1 - VISITA ANESTESIOLOGICA DI CONTROLLO 31,5 17,7
89.01.2 - VISITA ANGIOLOGICA DI CONTROLLO 16,0
89.01.3 - VISITA CARDIOLOGICA DI CONTROLLO 0,5 20,7
89.01.4 - VISITA CHIRURGICA DI CONTROLLO 24,3
89.01.5 - VISITA DI CHIRURGIA PLASTICA DI CONTROLLO 1,0
89.01.6 - VISITA CHIRURGICA VASCOLARE DI CONTROLLO 12,5
89.01.7 - VISITA DERMATOLOGICA/ALLERGOLOGICA DI CONTROLLO 71,0
89.01.8 - VISITA ENDOCRINOLOGICA/DIABETOLOGICA - ANDROLOGICA DI 
CONTROLLO 110,9 1,0
89.01.9 - VISITA GASTROENTEROLOGICA DI CONTROLLO 14,7
89.01.B - VISITA NEFROLOGICA DI CONTROLLO 13,6
89.01.G - VISITA ORTOPEDICA DI CONTROLLO 4,0 31,0
89.01.H - VISITA ORL DI CONTROLLO 0,0 9,2
89.01.L - VISITA PNEUMOLOGICA DI CONTROLLO 42,2
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89.01.Q - VISITA UROLOGICA DI CONTROLLO 15,0 18,9
89.13 - PRIMA VISITA NEUROLOGICA [NEUROCHIRURGICA] 12,1 14,3
89.13.1 - VISITA NEUROLOGICA DI CONTROLLO 22,5
89.14 - ELETTROENCEFALOGRAMMA 15,5
89.24 - UROFLUSSOMETRIA 18,6
89.26.1 - PRIMA VISITA GINECOLOGICA 0,0 15,0
89.26.2 - VISITA GINECOLOGICA DI CONTROLLO 13,3
89.26.3 - PRIMA VISITA  OSTETRICA 13,0
89.26.4 - VISITA  OSTETRICA  DI CONTROLLO 28,5
89.48.1 - CONTROLLO / PROGRAMMAZIONE DI PACE-MAKER 9,0
89.50 - ELETTROCARDIOGRAMMA DINAMICO 1,8
89.52 - ELETTROCARDIOGRAMMA 4,7 38,0
89.7 - PRIMA VISITA 10,5 21,6
89.7A.1 - PRIMA VISITA ANESTESIOLOGICA 11,0
89.7A.2 - PRIMA VISITA ANGIOLOGICA 8,5
89.7A.3 - PRMA VISITA CARDIOLOGICA 6,8 40,5
89.7A.4 - PRIMA VISITA CHIRURGICA GENERALE 3,6 9,4
89.7A.5 - PRIMA VISITA CHIRURGICA PLASTICA 2,1
89.7A.6 - PRIMA VISITA CHIRURGICA VASCOLARE 19,0 23,1
89.7A.7 - PRIMA VISITA DERMATOLOGICA 6,8 37,0
89.7A.8 - PRIMA VISITA ENDOCRINOLOGICA/DIABETOLOGICA 60,9 18,3
89.7A.9 - PRIMA VISITA GASTROENTEROLOGICA 4,0 19,1
89.7B.2 - PRIMA VISITA DI MEDICINA FISICA E RIABILITAZIONE 11,3 7,0
89.7B.4 - PRIMA VISITA NEFROLOGICA 8,1 7,7
89.7B.5 - PRIMA VISITA ODONTOSTOMATOLOGICA O MAXILLO-FACCIALE 5,3 3,0
89.7B.6 - PRIMA VISITA ONCOLOGICA 18,7
89.7B.7 - PRIMA VISITA ORTOPEDICA 3,0 6,3
89.7B.8 - PRIMA VISITA ORL 2,6 7,1 4,0
89.7B.9 - PRIMA VISITA PNEUMOLOGICA 13,1
89.7C.2 - PRIMA VISITA UROLOGICA/ANDROLOGICA 3,3 8,6
91.38.5 - ES. CITOLOGICO CERVICO VAGINALE [PAP TEST] 3,7 0,3
91.39.1 - ES. CITOLOGICO DA AGOASPIRAZIONE NAS: SEDE UNICA 0,0
91.39.7 - ES. CITOLOGICO DA AGOASPIRAZIONE ECOGUIDATA NAS: SEDI 
MULTIPLE 0,0
91.40.3 - ES. ISTOCITOPATOLOGICO CAVO ORALE: BIOPSIA SEMPLICE 0,0
91.40.5 - ES. ISTOCITOPATOLOGICO CUTE E/O TESSUTI MOLLI: BIOPSIA 
ESCISSIONALE 0,0
91.40.7 - ES. ISTOCITOPATOLOGICO CAVO ORALE: ESCISSIONE 
NEOFORMAZIONE 0,0
91.41.3 - ES. ISTOCITOPATOLOGICO APP. DIGERENTE: BIOPSIA ENDOSCOPICA 
(SEDE UNICA) 0,0
91.41.4 - ES. ISTOCITOPATOLOGICO APP. DIGERENTE: BIOPSIA ENDOSCOPICA 
(SEDI MULTIPLE) 0,0
91.42.1 - ES. ISTOCITOPATOLOGICO APP. DIGERENTE: POLIPECTOMIA 
ENDOSCOPICA (SEDI MULTIPLE) 0,0
91.42.2 - ES. ISTOCITOPATOLOGICO APP. DIGERENTE: POLIPECTOMIA 
ENDOSCOPICA (SINGOLA) 0,0 0,0
91.44.5 - ES. ISTOCITOPATOLOGICO APP. UROGENITALE: BIOPSIA 
ENDOMETRIALE (VABRA) 0,0
91.46.5 - ES. ISTOCITOPATOLOGICO MAMMELLA: BIOPSIA STEREOTASSICA

0,0
91.48.4 - PRELIEVO CITOLOGICO 0,0 8,0
93.08.1 - ELETTROMIOGRAFIA SEMPLICE [EMG] 3,7
94.09 - COLLOQUIO PSICOLOGICO CLINICO 0,0
94.12.1 - VISITA PSICHIATRICA DI CONTROLLO 6,3 0,1 0,8 0,0
94.19.1 - PRIMA VISITA PSICHIATRICA 7,5 7,0 1,1 0,0
94.3 - PSICOTERAPIA INDIVIDUALE 2,0 0,0 0,0
95.02 - PRIMA VISITA OCULISTICA 9,7 16,4 14,0
95.02.1 - VISITA OCULISTICA DI CONTROLLO 33,8
95.03.1 - STUDIO DELLA TOPOGRAFIA CORNEALE 34,0
95.05 - STUDIO DEL CAMPO VISIVO 34,3
95.09.1 - ESAME DEL FUNDUS OCULI 2,7 30,5
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95.12 - ANGIOGRAFIA CON FLUORESCEINA O ANGIOSCOPIA OCULARE 11,0 10,8
95.13.2 - BIOMICROSCOPIA CORNEALE 31,0
95.26 - TONOGRAFIA, TEST DI PROVOCAZIONE E ALTRI TEST PER IL GLAUCOMA

0,0
95.41.1 - ESAME AUDIOMETRICO TONALE 2,5 3,5
95.44.2 - ESAME CLINICO DELLA FUNZIONALITA' VESTIBOLARE 3,0
96.54.1 - ABLAZIONE TARTARO 0,0
AF.59.1 - VALUTAZIONE NEUROPSICOLOGICA IN ETA' EVOLUTIVA:  IN SEDE. PER 
VALUTAZIONE (CICLO DI 3 VALUTAZIONI) 27,0
CA.00.9 - VISITA DI CONTROLLO O COLLOQUIO NEUROPSICHIATRICO INFANTILE

0,4
CA.01.0 - PRIMA VISITA NEUROPSICHIATRICA INFANTILE 5,3
CA.01.4 - PSICOTERAPIA INDIVIDUALE O CONGIUNTA NEI DISTURBI 
NEUROPSICHICI DELL'ETA' EVOLUTIVA. PER SEDUTA (CICLO DI 10 SEDUTE)

0,0


