RACCOMA NDAZIONI INTERSOCIETARIE PER LA COMUNICAZIONE DELLA
CLASSE DI DOSE (art.161 comm 5-6 del DecretoL egislativo101del 31 luglio 2020

Introduzione

Scopo del documento di consenso intersocietario € dare delle indicazioni interpretative e operative
per I'appropriata applicazione di quanto riportato nell'articolato del D.Lgs 101/202(iioneal
Titolo XIII (Esposizioni mediche)

! presente documento si occupa i n muedeerts peci
della procedura medh diagnosticadi competenza del medico specialista in radiodiagnostica e in
medicinanucleare el ati vament.e all 6esposi zione

Tuttavia per garantire gli specifici obiettivi del D.Lgs. 101/20 in tema di radioprotezione della
popolazione, dovra essere ilmpnent at o anche per | 6i mpi ego C
ionizzantida partedi altri medici specialisti che allo stesso mattiyrannoriportare nella relazione

clinica o nel verbale operatorio la classe di des®no obbligatifin da ora, alla regisrazione su
supporto informatico dei pri.ncipal. par ametr.i

In questo primo documento l'attenziogerivolta all'art.161commi 5 e 6conl 6 obi et t i v
uniformare la gestione della comunicazione del dato dosimetrico su tuttatdriernazionaleai
f i n iinfodr@ziore @a darel medicoprescrivente

Art.161 del D.Lgs 101/2020:
....omissis

5. L'esercente e il responsabile dell'impianto radiologico, per quanto di competenza,
garantiscono che il referto relativo alle proceduredicwradiologiche sia comprensivo
dell'informazione relativa all'esposizione connessa alla prestazione, in conformita alle linee
guida in materia emanate dal Ministero della salute, d'intesa con la Conferenza Permanente
per i rapporti tra lo Stato, le Regii e le Province autonome di Trento e Bolzano e con |l
concorso delle istituzioni e societa scientifiche.

6. Nelle more dell'emanazione di dette linee guida, l'informazione relativa all'esposizione, da
riportarsi sul referto, e costituita dall'indicaziorella classe di dose (da | a V)
riconducibile all'esame in questione, di cui all'allegato sub B delllAccordo, ai sensi
dell'articolo 4 del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281, tra il Ministro della salute e le
Regioni e Province autonome di Trergodi Bolzano sul documento relative, alle "Linee
guida per la diagnostica per immaginAtto rep. n.2113 del 28 ottobre 2004, pubblicato
nella Gazzetta Ufficiale n.100 del 2 maggio 2005, S.O .. La classe di dose dovra essere
individuata sulla base delléipologia e delle modalita di effettuazione degli esami
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radiologici e di medicina nucleare e delle indicazioni fornite dallo specialista in fisica
medica. Per la diagnostica meditacleare devono inoltre essere indicataitliofarmaco e
I'attivita sommirnstrata espressa in MBq.

Secondo la normativ@rt.161 c.6 D.Lgs.101/20h el | e mor e del |l 6emanazi on
161 c.5)l'informazione relativa all'esposizione, da riportarsi sul referto, e costituita dall'indicazione
della classe dilose(da | a IV) secondo le indicazioni contenute nel documénteee guida per la
diagnostica per immagintAtto rep. n.2113 del 28 ottobre 2004.

Ove tale associazione non spmossibile il gruppo di lavoro (GdL)ha indicato delle proposte
operative inlineaanloset o del | arte e | e facendorifenmerd@aquaotoai s c
elaborato dle associazionscientifiche internazionali (ACR, ECR, AAPM, EFOMPANME . .)

! GdL ha, Il nol tre, tenuto cont o,s eotvteor o sdseil b
radiologica.

Si riporta per facilitd di consultazione e generica indicazlartabella stratta dlla GU 2/5/2005
del | 6Accordo Stato Regi omhinee guid® Bel la diaghostica er ot t
immagind .

Classe i Dose Efficace {mSv) Escmpi _Il
7 0 US, RM Il

—— HICEL‘.HEF“- EX baging, "Colonna cervicale

I | 1-5 RX addome, Urografia, ¥ Colonna lombare
| TAC (capo & collo)

MM {es. scintigrafia sehelctrica)

S<10 TAC {torace ed addome)

MM (es. cardizcad

Aleuni studs MM

Radiologiaditerventistica

=

]
~
=

Nelle linee guidda classe e espressa in termini di dose efficace (mSv) per tipologia di egmme
quesito clinico ad esempio allo stessipo di indagine possono essassociateliversemodalita di
esecuzione (diversi parametri di esposiziansgconda del quesito clboi, che quindi si traducono
in diverseclassi di doseCio conporta chealla definizione di classe come indicata B.Lgs101,

sia associa un'elevata incertezzatrinsecain quanto il calcolo della dose efficace dipende dalla
modalita e dal tipo di catdo e pu essere eseguito impiegando software dedicati

Le criticita tecniche, tecnologiche e procedutatjate a questa scekano svariate in particolare
sonolegatea | | 6 e t edeiasigieennirdarntativi di radiologieRadiological Information Syems
(RIS) e Picture Archive and Camunication System@ACS e all'eventualepresenza di sistemi di
Registrazion®ella Dose (RDS).
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Considerazioni preliminari

Per laclassificazionedegli esamidi diagnostica per immagiré stato utilizzato ihomenclatce

della specialistica ambulatoriale allegai LEA del 2017(G.U. 65 del 183-2017 Suppl. Ordinario

n.15 (Allegato 1) Tal e deci sione  stata motivata dal f.
XX1 X di Autil i zzar e isticaamulateriale perald registeaziahesdelle dosis p e
di esposizione Allegato 1. Tale classificazione € statategrata conquella delle procedure di
radiologia interventistica (body e neuro) In questo caso sono stati utilizzati gli elenchi del
Quaderno dl Ministero della Salute.h2 del 2011 e della Sezione di Radiologia Interventistica
della SIRM (Allegato 2) Le classi di dose, data la variabilita della complessita delle procedure,
prevedono, ove necessario, una o piu classi che andranno localmettdge guier inserirle nei

sistemi RISPACS.

Si propone diaggiungere iltermine genericdifluoroscopia diagnosticadove non € possibile
codificare una prestazione.

Per ogni procedura,odira essere garantita la registraziauesupporto informaticdei paranetri
espositivid el | 6 esame effettivamente eseguito.

Per essere coerenti con le kguida la classe dovrebbe essettribuita per quesito diagnostico
ma questa informazione non é gestita dai sistemi informatividd8 potrebbe essere insesgtdo
come testo liberaed etotalmente assenteei PACS.

Dovedisponibili,i sistemiRDS risultanolo strumento di elezione per una piu accurata definizione
della classe di dose

Lébesercente e il r e s p o npsrauamntd decordpetial garantrspanachet o r
il referto relativo alle procedure medigadiologiche sia comprensivbe | | 6 i n f dativema z i o r
all 6esposi allapres@zionep nness a

La classe di dose dovra essere individuata sulla base della tipolodiie moealita di effeuazione

degli esami radiologici e di medicina nucleédré or ni t e dal Responsabil e
e delle indicazioni fornite dallspecialista in fisica medica per la corretta associazione fra esame e
classe di dose.

Loeser cent ee dgistrumenti edearisoese necessarie per lo svolgimento degli obblighi
derivanti dal | applicazione del D.Lgs 101/ 202
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Soluzioni proposte

1) Definizione della classe di dose in funziongell'esamediagnostico edella procedura di
radiologia interventistica.

La corrispondenza con la clasdé dose pud avvenire attraverso i sistemi informativi di
radiologia (RIS/PACS) al momento delae | e zi one del | Gamnseatenaseguita di o |
e dellamodalita con cui é stato realizzattn particolare

1 nel sistema informativo(RIS-PACS va previstal 6 a s s 0 adiognzesama madiologie
procedura di radiologianterventisticasecondog u ant o pr e t6lcomma 6ddall | 6 a
D.Lgs. 101/2020 Tale associaziondella classedi dosecorrispondentedovrebbe esse
prevista nelle prossime linee guidanche per le esposizioni in attivita complementare;

T | 6 as s ocovraazvivoenne rde al moment o dell a refertaz

1 dovra essere lasciata la possibilita di miadife |Gattribuzione automatica della classe d
dose in relazione a una di v eecendo lemmaidazibni t -
della norma

Si propone la seguente frase di presentazione della classe di dose nel referto:
A Cl as s esecdndd' aitd6d deD.Lgs 101/2020xxx0
(peril referto di Medicina Nucleare, aggiungere):
Attivita somministrata: xxx MBq
Radiofarmaco: xxx
2) Definizione della classe di dose utilizzando software di monitoraggio della dose

In questo secondo scenaria, ¢orrispondenza con la classedoseavvienetenendo onto dei

parametri espositivie@ el | e modal it~ di e s ieaflaupzestazionzanctiee | | 6 e
secondo le modalitaprevesst dal | 6al | egat o X ddllatabelle1 delDocungesto 1 0
| nt er s olodicaziora e iapplicaizioni pratichen relazione al contenuto della Direttiva
2013/59/Euratom del 5 dicembre 2013 e al suo recepiraentd e | 3 novembre 2018

A questo scopo aecessaria iitegrazione desistemi RISI PACS con un sistema RDS che abbia
la possibilita di stimare la dose e#iige per il singolo paziente, da cui ricaviaeelativa classe di
dose

La stima dell'accuratezza del valodé dose efficace fornita dallRDS e responsabilita dello
specialista in fisica medica.

Si propone la seguente frase di presentazione del datmedoso nel referto:
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ACl asse di latd6l deD4gs @0d/A0@0usando sistema di calcokxxo
(peril referto di Medicina Nucleare, aggiungere):
Attivita somministrata: xxx MBq

Radiofarmaco: xxx

I nfine S i ricorda Lgé 0lb12020 qaid 168 pAHegatoi XXtXo delal a | C
registrazione d e i dat i per tutte | e esposi zioni con
specialisticao, tomografi a computerizzat a,

mammografia e attivitacenplementari.

I dat i di esposi zi one da trasmettere all e
preferibilmente registrati nei sistemi RFBACS, come per i referti radiologici per i pazienti
ricoveratj a tempoindeterminato ifLinee guida per la @materializzazione della documentazione
clinica in diagnostica per immagirii Normativa e prassiaccordo Stato Regioni det442012 n.

81) (file:///C:/Users/User/Downloadsews%2020104-17%2081CSR_040412.9df

Il documento e condiviso da tuttcomponentidel Gruppo di lavoro intersocietario e dai rispettivi
Consigli Direttive e dai Presidenti:

Luisa Pierotti AIFM
Alberto Torresin AIFM
Maria Cristina Marzola AIMN
Antonio Armentano AINR
Antonio Orlacchio SIRM
Sergio Salerno SIRM
Michele Stasi Presidente AIFM
Andrea Rossi Presidente AINR
Orazio Schillaci Presidente AIMN
Roberto Grassi Presidente SIRM
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Note agli allegati
Negli allegati son riportate le classi di dose per un paziente adulto.

In caso di associazione di piu prestazioni nello stesso paziente nella stessa seduta, la classe di dose
da indicare sara superiore di una classe rispetto a quella prevista per la singola prestazione.

Le prestazionnon presenti negli elenchi allegairannovalutatedal singolo centracon lefigure
professionali previste dalla norma.

Allegato 1
Nomenclatore della specialistica ambulatoriale e classe di dose

Legenda:

H: indica che la prestazione dev&sere eseguita in ambulatori protetti ovvero in ambulatoritsitua
presso strutture di ricovero

R: indica che la prestazione puo essere erogata solo in ambulatori/laboratori dotati di particolari
requisiti ed appositamente individuati dalla Regione.

Per k procedure ove non € stata indicata la cldsdese essa dovra essere valutatdefinitadai
diversi centrdn base alla prestazione diagnostitéizzata ([TC, fluoroscopia, Eco).

Per le procedure di Medicina Nucleare riportate in Allegato 1 inella nlasse compare il simbolo
* si precisa ché 6 e v eatquisizaoneadi una TC a bassa dose non modifica la classe.

La denominazionetdmografia ad emissiorgh positroni' (PET) si riferisce sempre (eccetto che nel

caso della PET miocardica) ad indagiRET/TC e la classe di dose € comprensiva di entrambi i
contributi quando la TC utilizzata € a bassa dose senza mezzo di contrasto, mentre bisogna
considerare l'incremento di una classe qualora si utilizzi TC diagnostica con mdc (es: da classe Ill a
clase IV)
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Allegato 2:

Elenco delle procedure di Radiologia Interventistica e classe di dose

Le procedure sondratte dalQuaderno del Ministero della Salute n.12 del 2011 e dai documenti
della Sezione di Radiologia Interventistica della SIRM

Allegato 1:

Nomenclatore della specialistica ambulatoriale e classe di dose

NOTA |CODICE DESCRIZIONE CLASSE

BLOCCO PERCUTANEO PARAVERTEBRALE DELLE

H 03.96.1 | FACCETTE ARTICOLARI

BLOCCO DELLE FACCETTE ARTICOLARI
H 03.96.2 VERTEBRALI CON ANESTETICI LOCALI. A GUIDA
RADIOLOGICA O ECOGRAFICA. Intero trattamento Il

BIOPSIA [PERCUTANEA][AGOBIOPSIA] DEI NERVI

04.11.1 PERIFERICI
34.23 BIOPSIA DELLA PARETE TORACICA TGGUIDATA
Il
BIOPSIA DELLA PLEURA. Biopsia con ago sottile TC
H 34.24 :
guidata ’
AGOBIOPSIA ECOGUIDATA TRANSTRACHEALE O
RH 34.29 TRANSBRONCHIALE DI LINFONODI ILO

MEDIASTINICI 0

H 34.91.1 TORACENTESI TCguidata

H 34.91.2 TORACENTESI ECOGUIDATA 0

POSIZIONAMENTO DI CATETERE VENOSO
CENTRALE O DI DOPPIO CATETERE GIUGULARE O
FEMORALE [Catetee a permanenza, con pompa del pazi
(PCA), con tunnel, con port].Incluso: radiografia di control m

H 38.97
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INSERZIONE DI CATETERE VENOSO CENTRALE CON

38.97.1 | ACCESSO CHIRURGICO. Incluso: radiografia di controlld "
38.972 INSERZIONE DI CATETERE VENGO CENTRALE PER
e VIA PERCUTANEA. Incluso: radiografia di controllo 11
39.92.2 INIEZIONE INTRAVENOSA ECO/FLEBOGUIDATA DI
e SOSTANZE SCLEROSANTI. Escluso alcolizzazioni Il
DISOSTRUZIONE DI CATETERE VENOSO CENTRALE
39.99.3 O DI DOPPIO CATETERE GIUGULARBE FEMORALE.
Incluso: Sostituzione kit innesto " -1V
39.99.4 VALUTAZIONE DELLA PORTATA DELLA FISTOLA
R ARTEROVENOSA -
40.19.2 AGOBIOPSIA LINFONODALE TGGUIDATA Il
41.31 BIOPSIA [AGOBIOPSIA] DEL MIDOLLO OSSEO -
AGOBIOPSIA PERCUTANEA O AG@SPIRATO DEL
50.19.1 FEGATO TC GUIDATA. Incluso: valutazione adeguatezz
del prelievo M
54.00 INCISIONE/DRENAGGIO DELLA PARETE
) ADDOMINALE " -1v
54.22 BIOPSIA DELLA PARETE ADDOMINALE O DELL'
) OMBELICO -
BIOPSIA [PERCUTANEA][AGOBIOPSIA] TGGUIDATA
54.24.2 DI MASSA INTRADDOMINALE. Escluso: Agobiopsia di
- tube di Fallopio, ovaio (65.11.1), peritoneo, legamenti dell
utero, utero (68.16.1) m
5491 PARACENTESI. Escluso: Creazione di fistola
' cutaneoperitoneale (54.93) -
54911 DRENAGGIO TGGUIDATO PERGJTANEO
T ADDOMINALE. Drenaggio delle regioni superficiali " -1v
INIEZIONE DI SOSTANZE TERAPEUTICHE AD AZIONE
54.97 LOCALE NELLA CAVITA' PERITONEALE. Incluso
farmaco. Escluso: Dialisi peritoneale (da 54.98.1 a 54.98. -
55.03 NEFROSTOMIA PERCUTANEASENZA
' FRAMMENTAZIONE " -1v
55.92 ASPIRAZIONE PERCUTANEA RENALE. Puntura di cisti
’ renale con o senza sclerotizzazione 1
55.93 SOSTITUZIONE DI CATETERE NEFROSTOMICO Il
CISTOSTOMIA PERCUTANEA. Escluso: Rimozione di
57.17 sonda cistostomica, Sdsizione di sonda cistostomica,
Cistotomia e cistostomia come approccio chirurgico "
63.99.1 SCLEROTIZZAZIONE DI VARICOCELE i
77.40 BIOPSIA DELL'OSSO IN SEDE NON SPECIFICATA -
80.30 BIOPSIA DELLE STRUTTURE ARTICOLARI, SEDE NON

SPECIFICATA. Estuso: Biopsia dell'anca




INIEZIONE DI SOSTANZE TERAPEUTICHE
NELL'ARTICOLAZIONE O NEL LEGAMENTO, O NELLE

81.92 BORSE, O NEI TENDINI. Incluso: eventuale guida
ecografica. Per seduta. Incluso farmaco 0
83.21 BIOPSIA DEI TESSUTI MOLLI/MUSCOLI. Escluso:
' Biopsia di cute e tessuto sottocutaneo (86.11) -
INIEZIONE DI SOSTANZE TERAPEUTICHE AD AZIONH
83.98 LOCALE ALL'INTERNO DI ALTRI TESSUTI MOLLI
' Escluso: Iniezioni da 99.25 a 99.29.9. Incluso: costo del
farmaco ed eventuale guida ecografica .
AGOASPIRATO DELLA MAMMELLA IN
85.11.2 STEREOTASSI. Incluso: valutazione adeguatezza del
prelievo I
85.11.4 BIOPSIA [PERCUTANEA] MAMMARIA "VACUUM
A ASSISTED" IN STEREOTASSI |
85.11.7 BIOPSIA STEROTASSICA DELLA MAMMELLA CON
A TRU-CUT |
85.19.1 BIOPSIA CHIRURSGICA DELLA MAMMELLA CON O
T SENZA REPERAGGIO STEREOTASSICO |
86.11 BIOPSIA DELLA CUTE E DEL TESSUTO
' SOTTOCUTANEO -
8703 TC CRANIOC-ENCEFALO. Non associabile a TC Sella
' Turcica (87.03.A) e TC Orbite (87.03.C) Il
TC CRANIO-ENCEFALO SENZA E CONVIDC. Non
87.03.1 associabile a TC Sella Turcica con e senza MDC (87.03.F
TC Orbite con e senza MCD (87.03.D) I
TC MASSICCIO FACCIALE [mascellare, mandibolare, se
87.03.2 : : X o ) )
paranasali, etmoide, articolazioni tempaonandibolari] Il
TC MASSICCIO FACCIALE SENZA E CON MDC
87.03.3 [mascellare, mandibolare, seni paranasali, etmoide,
articolazioni temporanandibolari] Il
TC DELL' ORECCHIO [orecchio medio e interno, rocche
87.03.5 - .
mastoidi, base cranica e angolo ponto cerebellare] Il
TC DELL' ORECCHIO SENZA E CON MDC [orecchio
87.03.6 medio e interno, rocche e mastoidi, base cranica e angol
ponto cerebellare] Il
87.03.7 TC DEL COLLO [ghiandole salivari, tiroidparatiroidi,
T faringe, laringe, esofago cervicale] Il
TC DEL COLLO SENZA E CONVDC [ghiandole salivari,
87.03.8 g T . -
tiroide-paratiroidi, faringe, laringe, esofago cervicale] Il
87.03.9 | TC DELLE GHIANDOLE SALIVARI [SCIALO TC] I
87.03.A TC SELLA TURCICA (studio selettivo) Il
TC DELLA SELLA TURCICA SENZA E CON MDC
87.03.B : )
(studio selettio) Il
87.03.C TC ORBITE (studio selettivo) Il
87.03.D TC ORBITE SENZA E CON MDC (studio selettivo) Il

pag. 9



87.03.E

TC DI SINGOLA ARCATA DENTARIA [DENTALSCAN]

87.03.F TC DELLE ARCATE DENTARIE [DENTALSCAN] Il
87.05 DACRIOCISTOGRAFIA |
87.06 FARINGOGRAFIA. Incluso: esame diretto |
87 06.1 RX GHIANDOLE SALIVARI CON MDC, STUDIO
e MONOLATERALE. Incluso: esame diretto |
RX DEI TESSUTI MOLLI DELLA FACCIA, DEL CAPO E
87.09.1 DEL COLLO. Esame diretto di: laringe, rinofaringe,
ghiandolesalivari |
RX DEL TRATTO FARINGOCRICO-ESOFAGEQ
87.09.2 CARDIALE. Studio funzionale della via digestiva superior
con MDC baritato o idrosolubile. Incluso: videoregistrazio
|
87.11.2 RX CON OCCLUSALE DELLE ARCATE DENTARIE. Dus
A arcate: superioreiaferiore |
87.11.3 ORTOPANORAMICA DELLE ARCATE DENTARIE.
o Arcate dentarie complete superiore e inferiore (OPT) |
TELERADIOGRAFIA DEL CRANIO. Per cefalometria
87.12.1 .
ortodontica |
87.12.2 RADIOGRAFIA ENDORALE. Non associabile a Prima
T visita odontstomatologica (89.7B.5) |
STRATIGRAFIA DELL'ARTICOLAZIONE
87.16.3 TEMPOROMANDIBOLARE MONOLATERALE. Incluso:
esame diretto ed eventuale stratigrafia dinamica [
STRATIGRAFIA DELL'ARTICOLAZIONE
87.16.4 TEMPOROMANDIBOLARE BILATERALE. Incluso:
esame dirgo ed eventuale stratigrafia dinamica I
87.16.6 RX ARTICOLAZIONE TEMPOROMANDIBOLARE
— MONOLATERALE |
87.16.7 RX EMIMANDIBOLA |
87.17.3 CONTROLLO RADIOLOGICO DI DERIVAZIONI
R LIQUORALI I
RX STANDARD DEL CRANIO. Studio in anteroposteriore
87.17.4 -
laterolaterale e occipitnasemento |
8792 RX DELLA COLONNA CERVICALE. Incluso: studio
' dinamico I
8723 RX DELLA COLONNA DORSALE. Incluso: studio
' dinamico I
RX MORFOMETRIA VERTEBRALE DORSALE.
87.23.6 Valutazione delle altezze dei somi vertebsaliradiografia in
o LL della colonna per definizione quantitativa di frattura
benigna osteoporotica, con tecnica radiologica o DXA |
8724 RX DELLA COLONNA LOMBOSACRALE. Incluso: studid
) dinamico Il
87246 RX STANDARD SACROCOCCIGE. Non associabile A R

MORFOMETRIA VERTEBRALE LOMBARE (87.24.7)
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RX MORFOMETRIA VERTEBRALE
LOMBARE.Valutazione delle altezze dei somi vertebrali s

87.24.7 radiografia in LL della colonna per definizione quantitativa
frattura benigna osteoporotica, con tecnica radiofbog
DXA. Non associabile a Rx standard sacrococcige (87.24 I
RX COMPLETA DELLA COLONNA E DEL BACINO
8729 SOTTO CARICO. Non associabile a RX STANDARD
' SACROCOCCIGE (87.24.6); RX MORFOMETRIA
VERTEBRALE LOMBARE (87.24.7) Il
8735 GALATTOGRAFIA [ DUTTOGRAFIA,

' DUTTOGALATTOGRAFIA] MONOLATERALE |
87.37.1 MAMMOGRAFIA BILATERALE I
87.37.2 MAMMOGRAFIA MONOLATERALE |

TC DEL TORACE [polmoni, aorta toracica, trachea, esofg
87.41 L
sterno, coste, mediastino] 1=
TC DEL TORACE SENZAE CON MDC [polmoni, aorta
87.41.1 . L
toracica, trachea, esofago, sterno, coste, mediastino] M
87.42.4 TC CUORE. Non associabile a TC del cuore senza e cor

T (87.42.5) 11l
87425 TC DEL CUORE SENZA E CON MDC. Non associabile @

T TC del cuore (87.42.4) e Tebronarografia (87.42.6) Il

TC CORONAROGRAFIA. Non associabile a TC del cuorg
87.42.6
senza e con mdc (87.42.5) M
RX DELLO SCHELETRO COSTALE BILATERALE.
87.43.1 Studio panoramico dello scheletro toracico. Escluso: colo
vertebrale [
87.43.3 RX DELLO SCHELETRO COSTALE MONOLATERALE |
87.43.4 RX DELLO STERNO I
87.43.5 RX DELLA CLAVICOLA |
87.44.1 RX DEL TORACE. Radiografia standard del torace in 2
T proiezioni posteroanteriore e laterolaterale I
COLANGIOGRAFIA TRANSCATETERE. Igluso: esame
87.54.1 .
diretto Il
87.61 RX COMPLETA DEL TUBO DIGERENTE CON MDC
’ BARITATO O IDROSOLUBILE 1
RX DEL TRATTO GASTROINTESTINALE SUPERIORE
87.62 CON MDC SINGOLO BARITATO O IDROSOLUBILE.
' Studio seriato delle prime vie del tubo digerente (esofago
stomao e duodeno) 1
87.62.1 RX DELL'ESOFAGO CON MDC SINGOLO I
RX DELL'ESOFAGO CON DOPPIO CONTRASTO. Non
87.62.2 associabile a Rx dell'esofago, stomaco e duodeno con do
MDC (87.62.3) Il
RX DELL'ESOFAGO, STOMACO E DUODENO CON
87.62.3 DOPPIO MDC. Nn associabile a: RX DELL'/ESOFAGO

CON DOPPIO CONTRASTO (87.62.2)
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STUDIO SERIATO DELL' INTESTINO TENUE CON

87.63 SINGOLO CONTRASTO !
87.64.1 TEMPO DI TRANSITO INTESTINALE Il
87 65.1 CLISMA OPACO SEMPLICE CON MDC BARITATO O

T IDROSOLUBILE I
87.65.2 CLISMA DEL COLON CON DOPPIO CONTRASTO Il
87 65.3 CLISMA DEL TENUE CON DOPPIO CONTRASTO (con

T enteroclisi) Il
87.69.2 ANSOGRAMMA COLICO PER ATRESIA ANORETTALE Il
87.69.3 DEFECOGRAFIA 1
87.69.4 ENTEROCOLPOCISTODEFECOGRAFIA Il

UROGRAFIA ENDOVENOSA. Incluso: esame diretto,
87.73 . ) 4
cistografia ed eventuale tomografia renale Il
PIELOGRAFIA RETROGRADA MONOLATERALE.
87.74.1 ) )
Incluso: esame diretto Il
PIELOGRAFIA RETROGRADA BILATERALE. Incluso:
87.74.2 .
esame diretto Il
87 75.1 PIELOGRAFIATRANSPIELOSTOMICA

T MONOLATERALE. Incluso: esame diretto Il
87.76 CISTOURETROGRAFIA RETROGRADA E MINZIONALE Il
87.76.1 CISTOURETROGRAFIA MINZIONALE 1
87.79.1 URETROGRAFIA RETROGRADA Il
87.79.2 ESAME UROVIDEODINAMICO [RX] Il
87.83 ISTEROSALPINSOGRAFIA. Incluso: esame diretto Il
87.83.1 ISTEROSALPINGOSONOGRAFIA. Non associabile a

e Isterosalpingografia (87.83) e Isterosonografia (87.83.2) 0
87.83.2 ISTEROSONOGRAFIA [idrosonografia]. Non associabile

e Ecografia ginecologica (88.78.2) 0

TC DELL' ADDOME SUPERIORE. Incluso: Fegato e vie
88.01.1 biliari, pancreas, milza, retroperitoneo, stomaco, duodeno
tenue, grandi vasi addominali, reni e surreni "
TC DELL' ADDOME SUPERIORE SENZA E CON MDC .
Incluso: Fegato e vie biliari, pareas, milza, retroperitoneo,
88.01.2 i . S .
stomaco, duodeno, tenue, grandi vasi addominali, reni e
surreni " -1v
TC DELL' ADDOME INFERIORE. Incluso: Pelvi, colon e
88.01.3 . :
retto, vescica, utero e annessi o prostata Il
88.01.4 TC DELL' ADDOME INFERIORE SENZA E ON MDC.

T Incluso: Pelvi, colon e retto, vescica, utero e annessi o pr -1V
88.01.5 TC DELL' ADDOME COMPLETO 1"l
88.01.6 TC DELL' ADDOME COMPLETO SENZA E CON MDC " -1V

TC FEGATO MULTIFASICA. Non associabile a TC DELL
88.01.7 ADDOME SUFERIORE (88.01.1) e TC DELL' ADDOME
SUPERIORE SENZA E CON MDC (88.01.2) n -1V
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TC [CLISMA TC] TENUE (con enteroclisi). Incluso:
eventuale studio dell'addome extraintestinale. Non assoc|

88.01.8 a TC DELL' ADDOME SUPERIORE (88.01.1) e TC DELLI
ADDOME SUPERIORE SENZA E CON MDC (88.01.2)
1
TC COLON. Incluso: eventuale studio dell'addome
extraintestinale e Colonscopia virtuale. Non associabile g
DELL' ADDOME SUPERIORE (88.01.1) e TC DELL'
88.01.9 ADDOME SUPERIORE SENZA E CON MDC (88.01.2),
T TC DELL' ADDOME INFERIORE (88.01.3), TC DELL'
ADDOME INFERIORE SENZA E CON MDC (88.01.4), T(
DELL' ADDOME COMPLETO (88.01.5), TC DELL'
ADDOME COMPLETO SENZA E CON MDC (88.01.6) "
TC UROGRAFIA. Incluso: eventuale studio dell'addome
extraurinaio. Non associabile a TC DELL' ADDOME
SUPERIORE (88.01.1) e TC DELL' ADDOME SUPERIOH
88.02.1 SENZA E CON MDC (88.01.2), TC DELL' ADDOME
e INFERIORE (88.01.3), TC DELL' ADDOME INFERIORE
SENZA E CON MDC (88.01.4), TC DELL' ADDOME
COMPLETO (88.01.5), TC DELL' ADDOMEOMPLETO
SENZA E CON MDC (88.01.6) "
88.03.2 FISTOLOGRAFIA Il
88.19 RX DIRETTA DELL' ADDOME [RX DELL'ADDOME]
’ [RX APPARATO URINARIO A VUOTOQ] I
RX DELLO STRETTO TORACICO SUPERIORE
88.21.1 STUDIO DELLA CLAVICOLA E
DELL'ARTICOLAZIONE STERNOCLAVEARE [
88.21.2 RX DELLA SPALLA |
88.21.3 RX DEL BRACCIO |
88.22.1 RX DEL GOMITO |
88.22.2 RX DELL'AVAMBRACCIO |
88.23.1 RX DEL POLSO |
88.23.2 RX DELLA MANO comprese le dita I
88.26.1 RX DI BACINO E ARTICOLAZIONI SACROILIACHE |
88.262 RX DELL'ANCA |
88.27.1 RX DEL FEMORE |
88.27.2 RX DEL GINOCCHIO |
88.27.3 RX DELLA GAMBA |
88.28.1 RX DELLA CAVIGLIA |
88.28.2 RX DEL PIEDE [CALCAGNOQ] comprese le dita I
88.29.1 RX COMPLETA DEGLI ARTI INFERIORI E DEL
T BACINO SOTTO CARI® |
88.29.3 STUDIO ARTICOLARE DINAMICO SOTTO STRESS E/(

SOTTOCARICO. Per singola articolazione periferica
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88.31

RX DELLO SCHELETRO IN TOTO [RX scheletro per
patologia sistemica]

88.31.1

RX COMPLETA DEL LATTANTE

Py

88.32

ARTROGRAFIA CON MDC

88.33.1

STUDIO DELL' ETA' OSSEA

88.38.5

TC DI BACINO E ARTICOLAZIONI SACROILIACHE

88.38.8

ARTRO TC. Spalla o gomito o ginocchio

88.38.9

TC TOTAL BODY PER STADIAZIONE ONCOLOGICA.
Almeno tre distretti anatomici

" -1V

88.38.A

TC DEL RACHIDE E DELLO SPECO VERTEBRALE
CERVICALE. Incluso: eventuale valutazione delle struttur
del collo. Non associabile a: TC DEL COLLO (87.03.7) e
TOTAL BODY PER STADIAZIONE ONCOLOGICA
(88.38.9)

88.38.B

TC DEL RACHIDE E DELLO SPECO VERTEBRAL
TORACICO. Incluso: eventuale valutazione delle strutture
toraciche. Non associabile a TC DEL TORACE (87.41), 1
DEL TORACE SENZA E CON MDC (87.41.1), TC TOTAL
BODY PER STADIAZIONE ONCOLOGICA (88.38.9)

88.38.C

TC DEL RACHIDE E DELLO SPECO VERTEBRIAE
LOMBOSACRALE E DEL SACRO COCCIGE. Incluso:
eventuale valutazione delle strutture addominali. Non
associabile a TC DELL' ADDOME SUPERIORE (88.01.1)
TC DELL' ADDOME INFERIORE (88.01.3), TC DELL'
ADDOME COMPLETO (88.01.5), TC TOTAL BODY PER
STADIAZIONE ONCOLOGICA (88.38.9)

88.38.D

TC DEL RACHIDE E DELLO SPECO VERTEBRALE
CERVICALE SENZA E CON MDC. Incluso: eventuale
valutazione delle strutture del collo. Non associabile a TC
DEL COLLO SENZA E CON MDC (87.03.8) e TC TOTAL|
BODY PER STADIAZIONE ONCOLOGCA (88.38.9)

88.38.E

TC DEL RACHIDE E DELLO SPECO VERTEBRALE
TORACICO SENZA E CON MDC. Incluso: eventuale
valutazione delle strutture toraciche. Non associabilea T
DEL TORACE (87.41), TC DEL TORACE SENZA E CON
MDC (87.41.1), TC TOTAL BODY PER SADIAZIONE
ONCOLOGICA (88.38.9)

88.38.F

TC DEL RACHIDE E DELLO SPECO VERTEBRALE
LOMBOSACRALE E DEL SACRO COCCIGE SENZA E
CON MDC. Incluso: eventuale valutazione delle strutture
addominali. Non associabile a TC DELL' ADDOME
SUPERIORE SENZA E CON MD(88.01.2), TC DELL'
ADDOME INFERIORE SENZA E CON MDC (88.01.4), T(
DELL' ADDOME COMPLETO SENZA E CON MDC
(88.01.6), TC TOTAL BODY PER STADIAZIONE
ONCOLOGICA (88.38.9)
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88.38.G

TC DELLA SPALLA. Non associabile a TC DEL BRACCI(
(88.38.H) e TC DI SPALLAE BRACCIO (88.38.N)

88.38.H

TC DEL BRACCIO. Non associabile a TC DELLA SPALL
(88.38.G) e TC DI SPALLA E BRACCIO (88.38.N)

88.38.J

TC DEL GOMITO. Non associabile a TC
DELL'AVAMBRACCIO (88.38.K) e TC DI GOMITO E
AVAMBRACCIO (88.38.P)

88.8.K

TC DELL'AVAMBRACCIO. Non associabile a TC DEL
GOMITO (88.38.J) e TC DI GOMITO E AVAMBRACCIO
(88.38.P)

88.38.L

TC DEL POLSO. Non associabile a TC DELLA MANO
(88.38.M) e TC DI POLSO E MANO (88.38.Q)

88.38.M

TC DELLA MANO. Non associabile a TOEL POLSO
(88.38.L) eTC DI POLSO E MANO (88.38.Q)

88.38.N

TC DI SPALLA E BRACCIO. Non associabile a TC DELL
SPALLA (88.38.G) e TC DEL BRACCIO (88.38.H)

88.38.P

TC DI GOMITO E AVAMBRACCIO. Non associabile a TQ
DEL GOMITO (88.38.J) e TC DELL'®XAMBRACCIO
(88.38.K)

88.38.Q

TC DI POLSO E MANO. Non associabile a TC DEL POL
(88.38.L) e TC DELLA MANO (88.38.M)

88.38.R

TC DELLA SPALLA SENZA E CON MDC. Non associabil
a TC DEL BRACCIO SENZA E CON MDC (88.38.S) e TQ
DI SPALLA E BRACCIO SENZA E CON MDC (88.38.X)

88.38.S

TC DEL BRACCIO SENZA E CON MDC. Non associabile
TC DELLA SPALLA SENZA E CON MDC (88.38.R) e TC
DI SPALLA E BRACCIO SENZA E CON MDC (88.38.X)

88.38.T

TC DEL GOMITO SENZA E CON MDC. Non associabile
TC DELL'AVAMBRACCIO SENZA E CON MDC
(88.38.U) e TC DI GOMITO E AVAMBRACCIO SENZA E
CON MDC (88.38.Y)

88.38.U

TC DELL'AVAMBRACCIO SENZA E CON MDC. Non
associabile a TC DEL GOMITO SENZA E CON MDC
(88.38.T) e TC DI GOMITO E AVAMBRACCIO SENZA E
CON MDC (88.38.Y)

88.38.V

TC DEL POLSO SENZA E CON MDC. Non associabile g
TC DELLA MANO SENZA E CON MDC (88.38.W) e TC
DI POLSO E MANO SENZA E CON MDC (88.38.2)

88.38.W

TC DELLA MANO SENZA E CON MDC. Non associabilg
a TC DEL POLSO SENZA E CON MDC (88.38.V) e T
POLSO E MANO SENZA E CON MDC (88.38.2)

88.38.X

TC DI SPALLA E BRACCIO SENZA E CON MDC. Non
associabile a TC DELLA SPALLA SENZA E CON MDC
(88.38.R) e TC DEL BRACCIO SENZA E CON MDC
(88.38.S)
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88.38.Y

TC DI GOMITO E AVAMBRACCIO SENZA E CON MDC.
Non associabile a TC DEL GOMITO SENZA E CON MD
(88.38.T) eTC DELL'AVAMBRACCIO SENZA E CON
MDC (88.38.U)

88.38.Z

TC DI POLSO E MANO SENZA E CON MDC. Non
associabile a TC DEL POLSO SENZA E CON MDC
(88.38.V) e TC DELLA MANO SENZA E CON MDC
(88.38.W)

88.39.1

LOCALIZZAZIONE RADIOLOGICA DI CORPO
ESTRANEO

88.39.2

TC DELL'ARTICOLAZIONE COXOFEMORALE. Non
associabile a TC DELLA COSCIA [TC DEL FEMORE]
(88.39.3) e TC DI BACINO E ARTICOLAZIONI
SACROILIACHE (88.38.5)

88.39.3

TC DELLA COSCIA [TC DEL FEMORE]. Non associabile
TC DELL'ARTICOLAZIONE COXOFEMORALE (88.39.2)
TC DI BACINO E ARTICOLAZIONI SACROILIACHE
(88.38.5) e TC DEL GINOCCHIO (88.39.4)

88.39.4

TC DEL GINOCCHIO. Non associabile a TC DELLA
COSCIA [TC DEL FEMORE] (88.39.3) e TOELLA
GAMBA (88.39.5)

88.39.5

TC DELLA GAMBA. Non associabile a TC DEL
GINOCCHIO (88.39.4) e TC DELLA CAVIGLIA (88.39.6)

88.39.6

TC DELLA CAVIGLIA. Non associabile a TC DEL PIEDE
(88.39.7) e TC DELLA GAMBA (88.39.5)

88.39.7

TC DEL PIEDE.Non associabile a TC DELLA CAVIGLIA
(88.39.6)

88.39.8

TC DI GINOCCHIO E GAMBA . Non associabile a TC DE
GINOCCHIO (88.39.4) e TC DELLA GAMBA (88.39.5)

88.39.9

TC DI CAVIGLIA E PIEDE. Non associabile a TC DEL
PIEDE (88.39.7) e TC DELLA CAVIGLA (88.39.6)

88.39.A

TC DELL'ARTICOLAZIONE COXOFEMORALE SENZA
E CON MDC. Non associabile TC DELLA COSCIA [TC
DEL FEMORE] SENZA E CON MDC (88.39.B) e TC DI
BACINO E ARTICOLAZIONI SACROILIACHE (88.38.5)

88.39.B

TC DELLA COSCIA [TC DEL FEMORE] §NZA E CON
MDC. Non associabile TC DELL'ARTICOLAZIONE
COXOFEMORALE SENZA E CON MDC (88.39.A) e TC
DEL GINOCCHIO SENZA E CON MDC (88.39.C)

88.39.C

TC DEL GINOCCHIO SENZA E CON MDC Non
associabile a TC DELLA COSCIA [TC DEL FEMORE]
SENZA E CON MDC (889.B) e TC DELLA GAMBA
SENZA E CON MDC (88.39.D)

88.39.D

TC DELLA GAMBA SENZA E CON MDC. Non associabil
a TC DEL GINOCCHIO SENZA E CON MDC (88.39.C) e

TC DELLA CAVIGLIA SENZA E CON MDC (88.39.E)
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88.39.E

TC DELLA CAVIGLIA SENZA E CON MDC. Non
associabile a TC DELLA GAMBA SENZA E CON MDC
(88.39.D) e TC DEL PIEDE SENZA E CON MDC (88.39.

88.39.F

TC DEL PIEDE SENZA E CON MDC. Non associabile a
DELLA CAVIGLIA SENZA E CON MDC (88.39.E)

88.39.G

TC DI GINOCCHIO E GAMBA SENZA E CON MIZ. Non
associabile a TC DEL GINOCCHIO SENZA E CON MDC
(88.39.C) e TC DELLA GAMBA SENZA E CON MDC
(88.39.D)

88.39.H

TC DI CAVIGLIA E PIEDE SENZA E CON MDC. Non
associabile a: TC DI CAVIGLIA E PIEDE (88.39.9), TC
DELLA CAVIGLIA SENZA E CON MDC (88.39E) e TC
DEL PIEDE SENZA E CON MDC (88.39.F)

88.41.1

ANGIO TC DEI VASI INTRACRANICI. Non associabile a
ANGIO TC DEI VASI DEL COLLO [CAROTIDI] (88.41.2)
e ANGIO TC DEI VASI INTRACRANICI E DEL COLLO
[CAROTIDI] (88.41.3)

88.41.2

ANGIO TC DEI VASI DEL COLLO [CAROTIDI]. Non
associabile a ANGIO TC DEI VASI INTRACRANICI
(88.41.1) e ANGIO TC DEI VASI INTRACRANICI E DEL
COLLO [CAROTIDI] (88.41.3)

88.41.3

ANGIO TC DEI VASI INTRACRANICI E DEL COLLO
[CAROTIDI]. Non associabile a 88.41.1 e 88.41.2

88.42.1

AORTOGRAFIA TORACICA. Angiografia digitale arterios
dell'aorta e dell'arco aortico e origine dei vasi epiaortici

88.42.2

AORTOGRAFIA ADDOMINALE. Angiografia digitale dell’
aorta addominale

88.43

ANGIO TC DEL CIRCOLO POLMONARE

88.44.1

ANGIO TC DELL'AORTA TORACICA. Non associabile a
ANGIO TC DELL'AORTA TORACO ADDOMINALE
(88.47.1) e ANGIO TC DELL'AORTA TORACO
ADDOMINALE (88.47.2)

88.45

ANGIO TC DELLE ARTERIE RENALI. Non associabile a
ANGIO TC DI AORTA ADDOMINALE E ARTERIE
RENALI (88.45.1)

88.45.1

ANGIO TC DI AORTA ADDOMINALE E ARTERIE
RENALI. Non associabile a ANGIO TC DELLE ARTERIE
RENALI (88.45) e ANGIO TC DELL'AORTA TORACO
ADDOMINALE (88.47.1)

88.47.1

ANGIO TC DELL'AORTA ADDOMINALE. Non associabilé
a ANGIO TC DELL'AORTA TORACICA (88.44.1) e
ANGIO TC DELL'AORTA TORACO ADDOMINALE

(88.47.2)
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ANGIO TC DELL'AORTA TORACO ADDOMINALE. Non
associabile a ANGIO TC DELL'AORTA TORACICA

88.47.2 | (88.44.1) e ANGIO TC DELL'AORTA ADDOMINALE
(88.47.1) "
ANGIO TC DI AORTA ADDOMINALE E ARTI
eg473 | INFERIORI Non associabile a ANGIO TC [ARTERIOSA
473 | VENOSA] DEGLI ARTI INFERIORI (88.48.1) & ANGIO T¢
DELL'AORTA ADDOMINALE (88.47.1) "
6645 ARTERIOGRAFIA MONOLATERALE DELL' ARTO
: INFERIORE ’
ANGIO TC [ARTERIOSA E VENOSA] DEGLI ARTI
6s451 | INFERIORI. Non associabile a ANGIO TC DELL'AORTA
48.1 | ADDOMINALE (88.47.1) e ANGIO TC DI AORTA
ADDOMINALE E ARTI INFERIORI (88.47.3) '
66401 | ARTERIOGRAFIA MONOLATERALE DELL' ARTO
491 I SUPERIORE ’
66402 | ANGIO TC [ARTERIOSA EVENOSA] DEGLI ARTI
492 | SUPERIORI ’
88.63.1 | CAVOGRAFIA SUPERIORE r
66632 | FLEBOGRAFIA MONOLATERALE DELL' ARTO
632 | SUPERIORE ’
88.651 | CAVOGRAFIA INFERIORE '
88.652 |FLEBOGRAFIA RENALE m
88.65.4 | FLEBOGRAFIA SPERMATICA i
66661 | FLEBOGRAFIAMONOLATERALE DELL'ARTO
06.1 | \NFERIORE '
88.66.2 |FLEBOGRAFIA BILATERALE DEGLI ARTI INFERIORI r
88.99.3 | DENSITOMETRIA OSSEA. DXA TOTAL BODY r
88.99.4 |DENSITOMETRIA OSSEA. TC MONODISTRETTUALE m
88.99.5 |DENSITOMETRIA OSSEA AD ULTRASUONI 0
88.9.6 |DENSITOMETRIA OSSEA. DXA LOMBARE |
88.99.7 |DENSITOMETRIA OSSEA. DXA FEMORALE |
88.99.8 | DENSITOMETRIA OSSEA. DXA ULTRADISTALE |
92011 | CAPTAZIONE TIROIDEA |
92.01.3 | SCINTIGRAFIA TIROIDEA I
92015 |SCINTIGRAFIA TIROIDEA CON I0DID-123 |
92022 | SCINTIGRAFIA EPATICA PER RICERCA DI LESIONI
02.2 | ANGIOMATOSE CON INDAGINE TOMOGRAFICA ’
SCINTIGRAFIA SEQUENZIALE EPATOBILIARE
62023 | INCLUSA VALUTAZIONE DELLA FUNZIONE

COLECISTICA E/O DEL REFLUSSO DUODENO

GASTRICO
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92.03.1

SCINTIGRAFIA RENALE STATICA. Non associabile a
SCINTIGRAFIA RENALE STATICA CON INDAGINE
TOMOGRAFICA (92.03.8)

92.03.3

SCINTIGRAFIA SEQUENZIALE RENALE. Studio
sequenziale della funzione renale senza o con prove
farmacologiche Incluso: misura contestuale dellezionalita
renale separata ("in vivo")

92.03.4

STUDIO DEL REFLUSSO VESCICQJRETERALE.
Mediante cistoscintigrafia minzionale diretta. Incluso:
posizionamento di catetere

92.03.8

SCINTIGRAFIA RENALE STATICA CON INDAGINE
TOMOGRAFICA. Non assoabile a SCINTIGRAFIA
RENALE STATICA (92.03.1)

92.04.1

SCINTIGRAFIA SEQUENZIALE DELLE GHIANDOLE
SALIVARI CON STUDIO FUNZIONALE

92.04.2

STUDIO DEL TRANSITO ESOFAGEO Non associabile a
92.04.6

92.04.3

STUDIO DEL REFLUSSO GASTRE&SOFAGEO

92.04.4

VALUTAZIONE DELLE GASTROENTERORRAGIE

92.04.6

SVUOTAMENTO GASTRICO: VALUTAZIONE DELLA
FUNZIONE MOTORIA GASTRICA

92.04.7

RICERCA DI MUCOSA GASTRICA ECTOPICA (PED)

92.05.7

TOMOGRAFIA AD EMISSIONE DI POSITRONI [PET TC
MIOCARDICA CON FDG

92.05.A

ANGIOCARDIOSCINTIGRAFIA ALL'EQUILIBRIO a
riposo. Non associabile a 92.05.4

92.05.C

TOMOGRAFIA AD EMISSIONE DI POSITRONI [PET TC
MIOCARDICA DI PERFUSIONE CON AMMONIA

92.05.D

TOMOGRAFIA AD EMISSIONE DI POSITRONI [PET TC
MIOCARDICA CON ALTRI RADIOFARMACI (82Rb)

92.05.E

TOMOSCINTIGRAFIA MIOCARDICA [G-SPET] DI
PERFUSIONE A RIPOSO. Incluso: valutazione quantitati
della funzione e dei volumi ventricolari. Non associabile a
92.09.2

=

92.05.F

TOMOSCINTIGRAFIA MIOCARDICA [G-SPET] DI
PERFUSIONE DA STIMOLO FISICO O
FARMACOLOGICO. Incluso: valutazione quantitativa dell
funzione e dei volumi ventricolari. Incluso test
cardiovascolare provocativo da sforzo o farmacologico. N
associabile a ECG da sforzo

=

92.09.1

TOMOGRAFIA AD EMISSIONE DI POSITRONI [PET TC
MIOCARDICA DI PERFUSIONE A RIPOSO E DA
STIMOLO: STUDIO QUALITATIVO. Incluso: test
cardiovascolare provocativo da sforzo o farmacologico. N
associabile a ECG da sforzo
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92.09.2

TOMOSCINTIGRAFIA MIOCARDICA[SPET] DI
PERFUSIONE A RIPOSO

[r*

92.09.9

TOMOSCINTIGRAFIA MIOCARDICA [SPET] DI
PERFUSIONE DA STIMOLO FISICO O
FARMACOLOGICO. Incluso: test cardiovascolare
provocativo da sforzo o farmacologico. Non associabile a
ECG da sforzo

[r*

92.09.B

SCINTIGRAFIA [SPET] MIOCARDICA CON
TRACCIANTE DI INNERVAZIONE O RECETTORIALE O
NEURORECETTORIALE O DI METABOLISMO.

g

92.11.5

TOMOSCINTIGRAFIA [SPET] CEREBRALE CON
TRACCIANTE DI PERFUSIONE. In condizioni basali, sot
stimolo farmacologico o di attivazione

">

92.11.6

TOMOGRAFIA AD EMISSIONE DI POSITRONI [PET]
CEREBRALE CON FDG

92.11.9

TOMOSCINTIGRAFIA [SPET] CEREBRALE CON
TRACCIANTI RECETTORIALI O INDICATORI POSITIVI
DI NEOPLASIA (123Fioflupano)

92.11.A

TOMOGRAFIA AD EMISSIONE DI POSITRONI[PET]
CEREBRALE CON ALTRI RADIOFARMACI

92.13

SCINTIGRAFIA DELLE PARATIROIDI. Non associabile g
92.13.2

Il (MIBI dual phase)
[l (MIBI pertecnetato
sottrazione)

92.13.2

SCINTIGRAFIA DELLE PARATIROIDI CON INDAGINE
TOMOGRAFICA

Il (MIBI dual phasé -
i (MIBI +
pertecnetato
sottrazione)

92.15.1

SCINTIGRAFIA POLMONARE PERFUSIONALE,
INCLUSO EVENTUALE STUDIO QUANTITATIVO
DIFFERENZIALE DELLA FUNZIONE POLMONARE.
Incluso: eventuale indagine tomoscintigrafica

92.15.2

SCINTIGRAFIA POLMONARE VENTLATORIA
INCLUSO EVENTUALE STUDIO QUANTITATIVO
DIFFERENZIALE DELLA FUNZIONE POLMONARE.
Incluso: eventuale indagine tomoscintigrafica

92.18.2

SCINTIGRAFIA OSSEA O ARTICOLARE GLOBALE
CORPOREA. Incluso: eventuale indagine tomoscintigrafiq
segmentaria aompletamento della prestazione

92.18.8

SCINTIGRAFIA GLOBALE CORPOREA CON 10DI€131
Incluso: eventuale indagine tomoscintigrafica segmentaria
completamento della prestazione

92.18.9

SCINTIGRAFIA GLOBALE CORPOREA CON I0ODI€131
con stimolaziondarmacologica (Tireotropina alfa). Incluso:
eventuale indagine tomoscintigrafica segmentaria a
completamento della prestazione
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92.18.A

SCINTIGRAFIA GLOBALE CORPOREA CON
LEUCOCITI RADIOMARCATI Incluso: eventuale indagine
tomoscintigrafica segmentardfacompletamento della
prestazione

I (99MTc-HMPAO) -
Il (111In-ossina)

92.18.B

SCINTIGRAFIA GLOBALE CORPOREA CON

TRACCIANTI IMMUNOLOGICI O RECETTORIALI.
Incluso: eventuale indagine tomoscintigrafica segmentaria
completamento della prestazione

92.18.C

TOMOGRAFIA AD EMISSIONE DI POSITRONI [PET]
GLOBALE CORPOREA CON FDG

92.18.D

TOMOGRAFIA AD EMISSIONE DI POSITRONI [PET]
GLOBALE CORPOREA CON ALTRI FARMACI. Incluso:
eventuale indagine tomoscintigrafica segmentaria a
completamento della pseazione

92.16.1

SCINTIGRAFIA LINFATICA E LINFOGHIANDOLARE
SEGMENTARIA. Incluso: eventuale indagine
tomoscintigrafica.

92.18.7

SCINTIGRAFIA OSSEA O ARTICOLARE O
SEGMENTARIA TRIFASICA. Incluso: eventuale indagine
tomoscintigrafica. Non assatiile a 92.18.2

92.19.1

SCINTIGRAFIA SURRENALICA CORTICALE

92.19.2

SCINTIGRAFIA SURRENALICA MIDOLLARE

92.19.B

TOMOGRAFIA AD EMISSIONE DI POSITRONI [PET]
SEGMENTARIA Al FINI DI PIANO DOSIMETRICO

97.61

RIMOZIONE O SOSTITUZIONE DI PIELOSTOMIA
PERCUTANEA

97.82

RIMOZIONE DI DISPOSITIVO DI DRENAGGIO
PERITONEALE
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Allegato 2:

Elenco delle procedure di Radiologia Interventistica e classe di dose

Codici Procedure CLASSI
EMBOLIZZAZIONI
39.79 EMBOLIZZAZIONE ENDOARTERIOSA ADDOMINALE \Y
39.71 EMBOLIZZAZIONE ANEURISMA ADDOMINALE \Y
39.7 EMBOLIZZAZIONE MALFORMAZIONE A.V. \Y;
39.7 EMBOLIZZAZIONE ANEURISMA CEREBRALE \Y;
39.79 EMBOLIZZAZIONE ARTERIE BRONCHIALI \Y;
39.79 EMBOLIZZAZIONE ARTERIE POLMONARI \Y;
39.79 EMBOLIZZAZIONE FISTOLE A. V. POLMONARI \Y
EMBOLIZZAZIONE SANGUINAMENTO FEGATOI VIE
44.44 BILIARI - PANCREAS \Y
44.44 EMBOLIZZAZIONE ARTERIA SPLENICA n-1v
44.44 EMBOLIZZAZIONE VASI SPLANCNICI \Y;
39.79 EMBOLIZZAZIONE FEGATO ARTERIOSA n-1v
39.79 EMBOLIZZAZIONE FEGATO VENOSA n-1v

44.44 EMBOLIZZAZIONE PORTALE 11l
44.44 EMBOLIZZAZIONE TUMORE RENALE 11

39.79 EMBOLIZZAZIONE FISTOLE AV RENALI WY
44.44 EMBOLIZZAZI ONE VARICI GASTROESOFAGEE " -v
68.29 EMBOLIZZAZIONE FIBROMA UTERINO \%
65.29 EMBOLIZZAZIONE TUMORI OVAIO \%
68.29 EMBOLIZZAZIONE TUMORI UTERO WY
EMBOLIZZAZIONE TUMORE APPARATO GENITALE
68.29 + 99.29 | FEM. WY
83.98 EMBOLIZZAZIONE TESSUTI MOLLI n-v
39.7 EMBOLIZZAZIONE CAROTIDE ESTERNA 11l
EMBOLIZZAZIONE FISTOLA A. V. CAROTIDE
39.7 ESTERNA \%
EMBOLIZZAZIONE FISTOLA CAROTIDG
39.7 CAVERNOSA \%
39.7 EMBOLIZZAZIONE MENINGIOMA \%
39.7 EMBOLIZZAZIONE FISTOLA DURALE CEREBRALE I\
EMBOLIZZAZIONE MALFORMAZIONE A. V.
39.7 CEREBRALE \%
39.7 EMBOLIZZAZIONE VASCOLARE INTRACRANICA I\
39.7 EMBOLIZZAZIONE TUMORE SPLANCNOCRANIO " -v
39.7 EMBOLIZZAZIONE ANGIOMA SPLANCNOCRANIO I\
39.7 EMBOLIZZAZIONE TUMORE ENDOCRANIO \Y%
39.7 EMBOLIZZAZIONE VASI INTRACRANICI v

39.79 EMBOLIZZAZIONE ARTI SUPERIORI 11
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39.79

EMBOLIZZAZIONE ARTI INFERIORI

39.7 EMBOLIZZAZIONE TUMORI CERVICALI 11l
39.7 EMBOLIZZAZIONE TUMORI MIDOLLARI \%
EMBOLIZZAZIONE MALFORMAZIONI A. V.
39.79 MIDOLLARI Y
39.79 EMBOLIZZAZIONE FISTOLE DURALI SPINALI IV
39.7 EMBOLIZZAZIONE FISTOLE DURALI COLLO v
63.1 + 99.29 | SCLEROEMBOLIZZAZIONE VARICOCELE SCROTALE 11l
65.29 + 99.29| SCLEROEMBOLIZZAZIONE VARICOCELE PELVICO 11l
39.7 OCCLUSIONE VASI INTRACRANICI I\
ANGIOPLASTICA e DILATAZIONI
TRANSLUMINALI
39.50 ANGIOPLASTICA ARTERIE DIGESTIVE 11
39.50 ANGIOPLASTICA ARTERIE RENALI 11l
39.50 ANGIOPLASTICA VASI SPLANCNICI 11l
39.50 ANGIOPLASTICA ARTERIA SUCCLAVIA 11l
00.61 ANGIOPLASTICA ARTERIA VERTEBRALE 11
39.50 ANGIOPLASTICA ARTERIA ANONIMA 11
00.64 ANGIOPLASTICA ARTERIA BASILARE 11
00.64 ANGIOPLASTICA ARTERIE ESOCRANICHE 11
00.62 ANGIOPLASTICA ARTERIE INTRACRANICHE WY
39.50 ANGIOPLASTICA ARTERIA ARTO SUPERIORE 11l
39.50 ANGIOPLASTICA FISTOLA DIALITICA 11l
39.50 ANGIOPLASTICAFISTOLA AV CHIRURGICA -1
00.61 ANGIOPLASTICA ARTERIA CAROTIDE 11
39.50 ANGIOPLASTICA ARTERIA ILIACA 11l
39.50 ANGIOPLASTICA ARTERIA FEMORALE 11l
39.50 ANGIOPLASTICA ARTERIA POPLITEA 11l
39.50 ANGIOPLASTICA ARTERIA SOTTOGENICOLATA 11
00.61 ANGIOPLASTICA VENOSA COLLO 11
39.50 ANGIOPLASTICA VENOSA ARTI SUPERIORI -1
39.50 ANGIOPLASTICA VENOSA ARTI INFERIORI -1
39.50 ANGIOPLASTICA VENOSA TORACE 11l
39.50 ANGIOPLASTICA VENOSA ADDOME 11
RIVASCOLARIZZAZIONE PERIFERICA CON DEVICE
39.59 DI TROMBOASPIRAZIONE " -v
39.59 RIVASCOLARIZZAZIONE PERIFERICA CON LASER " -v
42.92 DILATAZIONE STENOSI ESOGAGEA -1
46.85 DILATAZIONE STENOSI INTESTINALE -1
58.6 DILATAZIONE URETRA -1
CHEMIOEMBOLIZZAZIONI 7 TRATTAMENTI
ABLATIVI
CHEMIOEMBOLIZZAZIONE HCC
99.25 + 50.94 | (EPATOCARCINOMA) n-v
99.25 + 50.94 | CHEMIOEMBOLIZZAZIONE METASTASI EPATICHE " -v
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TRATTAMENTO COMBINATO LESIONI EPATICHE

50.29 + 99.25 | TERMOABLAZIONE E CHEMIOEMBOLIZZAZIONE Y
TRATTAMENTO PERCUTANEO C®
50.24 TERMOABLAZIONE LESIONI FEGATO 11
TRATTAMENTO PERCUTANEO CON
55.39 TERMOABLAZIONE LESIONI RENE 11
TRATTAMENTO PERCUTANEO CON
60.61 TERMOABLAZIONE LESIONI PROSTATA 0
TRATTAMENTO PERCUTANEO CON
77.60 TERMOABLAZIONE LESIONI OSSO Il
TRATTAMENTO PERCUTANEO CON
32.29 TERMOABLAZIONE LESIONI POLMONE " -v
85.91 TRATTAMENTO PERCUTANEO CISTI MAMMARIE 0
50.24 + 99.85| TERMOABLAZIONE NEOPLASIE EPATICHE 11l
92.29 + 50.94 | RADIOEMBOLIZZAZIONE TUMORI EPATICI v
50.94 ALCOLIZZAZIONE PERCUTANEA FEGATO 0
INIEZIONE / INFUSIONE DI SOSTANZE
99.29 TERAPEUTICHE O PROFILATTICHE v
99.29 + 06.98 | ALCOLIZZAZIONE NODULO TIROIDEO 0
99.29 + 06.99 | ALCOLIZZAZIONE NODULO PARATIROIDEO 0
06.01 AGOASPIRATO CISTI TIROIDE 0
83.95 AGOASPIRATO PARTI MOLLI ECOGUIDATO 0
55.92 ASPIRAZIONE PERCUTANEA CISTI RENALE 0
55.96 SCLEROTIZZAZIONE CISTI RENALE 0
99.25 CHEMIOINFUSIONE ARTERIE PUDENDE 11
99.25 CHEMIOINFUSIONE SCHELETRO 11
99.25 CHEMIOINFUSIONE TESSUTI MOLLI 11l
99.25 CHEMIOINFUSIONE SELETTIVA TUMORI CEREBRALI 11l
POSIZIONAMENTO CATETERE PER
38.91 CHEMIOINFUSIONE Il
54.91 POSIZIONAMENTO CATETERE DI DENVER Il
39.92 SCLEROSI VENOSA 11
FIBRINOLISI
38.91 POSIZIONAMENTO CATETERE PER FIBRINOLISI Il
99.10 FIBRINOLISI ARTERIOSA ARTI INFERIORI n-v
99.10 FIBRINOLISI ARTERIOSA ARTI SUPERIORI " -v
99.10 FIBRINOLISI ARTERIOSA POLMONARE I\
99.10 FIBRINOLISI ARTERIOSA RENALE n-v
99.10 FIBRINOLISI ARTERIOSA VASI SPLANCNICI n-v
99.10 FIBRINOLISI ARTERIOSA INTRACRANICA \%
99.10 + 39.50 | TROMBOASPIRAZIONE ARTERIOSA INTRACRANICA I\
99.10 + 38.91 | FIBRINOLISI ARTERIE CEREBRALI I\
99.10 + 38.93 | FIBRINOLISI VENE CEREBRALI \%

TRATTAMENTI COLONNA VERTEBRALE

03.95

SPINAL BLOOD PATCH

pag. 24



