Segue decreto n.

IL PRESIDENTE IN QUALITA’ DI COMMISSARIO AD ACTA
(deliberazione del Consiglio dei Ministri del 21 marzo 2013)

OGGETTO: Ridefinizione del fabbisogno e dell’offerta assistenziale relativi alla branca
specialistica “Medicina Nucleare” — presa d’atto nota prot. n. 521826 del 30 settembre 2015.

IL PRESIDENTE DELLA REGIONE LAZIO

VISTI:

- lo Statuto della Regione Lazio;

- la Legge Regionale 18 febbraio 2002, n. 6, concernente “Disciplina del sistema organizzativo
della Giunta e del Consiglio e disposizioni relative alla dirigenza ed al personale regionale” e
successive modifiche e integrazioni;

- il Regolamento Regionale 6 settembre 2002, n. 1, concemnente “Organizzazione degli uffici e dei
servizi della Giunta Regionale” e successive modifiche e integrazioni, ed in particolare I’art. 58 che
disciplina i gruppi di lavoro;

- il Decreto del Presidente della Repubblica 14 gennaio 1997;

- il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, concernente “Riordino della disciplina in
materia sanitaria, a norma dell’art. 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 421" e successive
modificazioni ed integrazioni;

- la Legge Regionale 3 marzo 2003, n. 4, concernente “Norme in materia di autorizzazione alla
realizzazione di strutture e all’esercizio di attivita sanitarie e socio-sanitarie, di accreditamento
istituzionale e di accordi contrattuali” e successive modifiche e integrazioni;

- 1l Regolamento Regionale 26 gennaio 2007, n. 2, concernente “Disposizioni relative alla verifica
di compatibilita e al rilascio dell'autorizzazione all’esercizio, in attuazione dell articolo 5, comma
1, lettera b), della legge regionale 3 marzo 2003, n. 4 (Norme in materia di autorizzazione alla
realizzazione di strutture e all’esercizio di attivita sanitarie e socio-sanitarie, di accreditamento

istituzionale e di accordi contrattuali)” ¢ successive modifiche e-integraziont:

- 1l Decreto del Commissario ad Acta n.U0090 del 10/11:2010, concernente “dpprovazione di:
Requisiti minimi autorizzativi per ['esercizio delle attivita sanitarie e socio sanitarie (All.
1)...Sistema Informativo per le Autorizzazioni e gli Accreditamenti delle Strutture Sanitarie
(SAAS)... " e successive modifiche e integrazioni;

- il Decreto del Commissario ad Acta n. U0017 del 9 marzo 2010 concernente “Atto ricognitivo di
cui al Decreto Commissariale U0096/2009. Piano dei fabbisogni assistenziali per la Regione Lazio
ai sensi dell’art. 2, comma 1, lett. A, numero 1) della L.R. 4/2003",

- la Legge Regionale n. 9 del 24 Dicembre 2010 concernente “Disposizioni collegate alla legge

finanziaria regionale per ['esercizio finanziario 2011 (art. 12, comma 1, legge regionale 20

novembre 2001, n. 25)" e s.m.i. ed in particolare I'art. 2, comma 17 che disciplina la conferma
dell’autorizzazione all’esercizio dell’attivita sanitaria e socio-sanitaria;

- 1l Decreto del Commissario ad Acta n. U00247 del 25 luglio 2014 concernente “Adozione della
nuova edizione dei Programmi Operativi 2013 — 2015 a salvaguardia degli obiettivi strategici di
Rientro dai disavanzi sanitari della Regione Lazio ™,

- 1l Decreto del Commissario ad Acta n. U00251 del 30 luglio 2014, concernente “Adozione delle
Linee Guida per il Piano Strategico Aziendale 2014-2016";

CONSIDERATO che la Regione Lazio, al fine di risolvere una serie di criticita rilevate nel corso
dell’istruttoria delle istanze presentate dagli operatori che erogano servizi di Medicina Nucleare, ha
ritenuto necessario procedere all’elaborazione di un documento per la definizione del fabbisogno e
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dell’offerta assistenziale, con particolare riferimento all’offerta complessiva di strutture che erogano
le prestazioni, e al volume delle prestazioni ad oggi erogate;

VISTA la Determinazione Regionale n. G06481 del 27 maggio 2015, avente ad oggetto
“Costituzione di un Gruppo di Lavoro per la definizione del fabbisogno e dell’offerta assistenziale
relativi alla branca specialistica Medicina Nucleare”, con cui I’Amministrazione Regionale, per i
motivi sopra rappresentati, ha determinato la costituzione di un gruppo di lavoro “per
I’elaborazione di un documento per la definizione del fabbisogno e dell'offerta
assistenziale...(omissis)”’;

CONSIDERATO che il predetto Gruppo di Lavoro si riuniva nelle date del 31 luglio 2015, 10
settembre 2015, 21 settembre 2015 e 28 settembre 2015;

VISTA la nota prot. n.521826 del 30 settembre 2015 con cui I'Area Autorizzazione e
Accreditamento — Completamento Adempimenti Legge 12/2011 trasmetteva alla Direzione
Regionale Salute e Integrazione Socio-Sanitaria “il verbale della riunione del 28 settembre u.s. con
cui vengono formalizzate le conclusioni cui é pervenuto il Gruppo di Lavoro e relativo fabbisogno
assistenziale” (All.1);

CONSIDERATO che all’interno del predetto verbale, dopo aver descritto tutte le attivita espletate
nelle riunioni dal Gruppo di Lavoro, venivano rappresentate le seguenti conclusioni:
1) Per le Prestazioni del Gruppo A, relative alla diagnostica di medicina nucleare “il fabbisogno
regionale si puo considerare soddisfatto, pur riscontrandosi una disomogeneita della distribuzione
geografica/territoriale dei punti di offerta; pertanto si ritiene che non sia necessario procedere ad
ulteriori accreditamenti,”;
2) Per le Prestazioni Gruppo B, relative alla Tomoscintigrafia -PET: il fabbisogno regionale non
¢ pienamente soddisfatto. In considerazione che:

* la produzione annuale media per apparecchiatura PET é ricompresa mediamente tra le

2000 e le 2500 prestazioni

o —e-—necessario—aumentareta—produsione in refazione i volmmi di-prestazioni—erogare in

mobilind passiva (circa 6000 well 'anno 2014)

e incrementando di 1 unita le attuali 9 PET (di cui 1 in corso di realizzazione presso il
policlinico Umberto 1 di Roma), preso come riferimento il volume di 2500 esami/anno per
PET e per pazienti ambulatoriali esterni, si potrebbe coprire l'intero fabbisogno regionale
sia oncologico (90%), sia neurologico e cardiologico (10%)

si ritiene necessario:

a. accreditare una apparecchiatura PET per | 'Area Provinciale Nord attualmente sprovvista,
b. potenziare l'offerta degli attuali erogatori che dispongono di apparecchiatura PET e che hanno
una produzione inferiore alle 2500 prestazioni/anno™;

RITENUTO pertanto, stante quanto sopra affermato, di dover prendere atto di quanto emerge dal
verbale redatto nell’ultima riunione effettuata dal predetto Gruppo di Lavoro e, pertanto, ridefinire
in tal senso il fabbisogno e I’offerta assistenziale del territorio della Regione Lazio, relativamente

alla branca specialistica “Medicina Nucleare”

DECRETA

per le motivazioni richiamate in premessa, che formano parte integrante del presente
provvedimento:
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1) di prendere atto delle conclusioni formalizzate all’interno del verbale del 28 settembre 2015,
trasmesso con nota prot. n. 521826 del 30 settembre 2015, ed in particolare:
“1) Prestazioni del Gruppo A relative alla diagnostica di medicina nucleare: il fabbisogno
regionale si puo considerare soddisfatto, pur riscontrandosi una disomogeneita della distribuzione
geografica/territoriale dei punti di offerta; pertanto si ritiene che non sia necessario procedere ad
ulteriori accreditamenti.
2) Prestagioni Gruppo B relative alla Tomoscintigrafia-PET: il fabbisogno regionale non é
pienamente soddisfatto. In considerazione che:
* la produzione annuale media per apparecchiatura PET é ricompresa mediamente tra le
2000 e le 2500 prestazioni
e ¢ necessario aumentare la produzione in relazione ai volumi di prestazioni erogate in
mobilita passiva (circa 6000 nell’anno 2014)
e incrementando di 1 unita le attuali 9 PET (di cui 1 in corso di realizzazione presso il
policlinico Umberto I di Roma), preso come riferimento il volume di 2500 esami/anno per
PET e per pazienti ambulatoriali esterni, si potrebbe coprire l'intero fabbisogno regionale
sia oncologico (90%), sia neurologico e cardiologico (10%)

SI ritiene necessario:

a. accreditare una apparecchiatura PET per I'Area Provinciale Nord attualmente sprovvista;
b. potenziare l'offerta degli attuali erogatori che dispongono di apparecchiatura PET e che hanno
una produzione inferiore alle 2500 prestazioni/anno ",

2) di approvare quanto in esso formalizzato e contenuto nell’allegato 1, e contestualmente
ridefinire, sulla base di quanto sopra affermato, il fabbisogno e I’offerta assistenziale del territorio

della Regione Lazio, relativamente alla branca specialistica “Medicina Nucleare™.

Il presente provvedimento sara trasmesso ai Direttori Generali di tutte le ASL del Lazio nonché alle

Azremte Ospedatiere Pubbliche e Privare.

Avverso il presente provvedimento € ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale
Amministrativo Regionale del Lazio nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario
al capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica.

Reo

=2 DIC. 2015
, 1l Presidente (
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B REGIONE
LAZ'O /C Allegato “.....&....." al DECRETO N. UQPS." \ {

Direzione Regionale Salute e Integrazione Sociosanitaria
Area Autorizzizione ¢ Accreditamento — Completamento Adenspineenti Lagge 12/2017

Prot. n<7 ’&L,( GR/11/16 del 30 09 2015

Al Direttore Regionale |
SALUTE E INTEGRAZIONE SOCIOSANITARIA |
Dott.ssa Flori Degrassi

Oggetto: Adempimenti Determinazione n. G06481 del 27/05/2015 - GdL Medicina Nucleare

Con Determinazione n. G06481 del 27/05/2015 & stato costituito un Gruppo di Lavoro
per la determinazione del fabbisogno e dell'offerta assistenziale relativi alla branca
specialistica “Medicina Nucleare”,

Il GdL si & riunito, il 31 luglio e, dopo 2 pausa estiva, il 10, 21 e 28 settembre.

Durante gli incontri sono stati acquisiti i dati relativi alle prestazioni di Medicina
Nucleare erogate nell’anno 2014, a livello ambulatoriale a pazienti esterni, attraverso il ‘
sistema informativo SIAS e a pazienti ricoverati, mediante il SIO. Sono state inoltre esaminati o

i volumi di prestazionl erogate ambulatorialmente per ASL di residenza & sono stafi acquisit

dati resi disponibili da altre Regioni.

Sonc stati chiamati 2 past
o E :

= - N '
e =L ; e s S el

i

iba wipdEda

Schillaci dell’Universita degli Studi di Roma Tor Vergata.

Pertanto, il GdL, ritenendo di aver terminato la fase istruttoria sulla base delle
informazioni acquisite nel corso delle riunioni sopra indicate, in ottemperanza a quanto
previsto dalla citata Determinazione n. G06481/2015, ha dichiarato concluse le attivita con la
riunione del 28 ssttembre.

Si trasmette, in allegato alla presente, il verbale della riunione del 28 settembre u.s. con ! |
cui vengono ‘formalizzate le conclusioni cui & pervenuto il GdL e relativo fabhisogno

assistenziale.

A /'l_ 1 ;
- ll Dirigente dell’Area |
| | . | [
uticchia -
R | |
Cirezione Regionale Vin Rosa Ralmond: Ganlealdy, 7 Nwmnero Verde 8030.61.22.83
Salute e Integrzione Sociosunitasia 00145 ROMA Fax 0651664798

Area Autodzzazione e Accreditamento —
Completamento Adempiment Legge 12/2011
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REGIONE "

LAZIO <

Direzione Regionale Salute e Integrazione Sociosanitaria

Riunione Gruppo di Lavoro

Medicina Nucleare

Il giorno 28 settembre 2015 alle ore 11.00 si sono riuniti:

il Dr. Velentino Mantini, Dirigente dell’Area Programmazione Servizi Territoriali e
delle Attivita Distrettuali e dell’Integrazione Socio-Sanitaria e Umanizzazione
il Dott. Giorgio Spunticchia Dirigente dell’Area Autorizzazione e Accreditamento —

Completamento Adempimenti Legge 12/2011
il Dr. Massimo Area Dirigente dell’Area Sistema Informativo Sanitario
per il Dott. Domenico di Lallo Dirigente dell’Area Programmazione della rete

Ospedaliera e Ricerca & presente 1a Dott.ssa Ester Zantedeschi.
L’Ing . Lucrezia Le Rose & assente per sopraggiunti impegni istituzionali

Partecipano inoltre:

+ la Dr.ssa Laura Camilloni (Area Sistema Informativo Sanitario)
il Sig. Jones Mannino (Area Autorizzazions e Accreditamento — Completamento

Adempimenti Legge 12/2011)

Sono stati chiamati a partecipare alla riunione odierna per le specifiche competenze:

\ Salute e lntegrazione Sociosantana 00145 ROMA

4

& L3 gl Y Sl = AZIERGE Uspedanelid sant Aandca

o || Prof. Orazio Schillaci — Universita degli Studi di Roma Tor Vergata

L Ol 3 Ectius -

VERBALE

Si approva il verbzle del 21 settembre 2015 nel quale & stata definita la documentazione che deve
essere resa disponibile nella riunione odierna al fine di permettere al GdL di predisporre un documento
conclusivo da sottoporre alia Direzione Regionale, cosi come previsto dalla Detsrmina n. G05481 del

27/05/2015.

Il dr. Arca presenta i dati reletivi alla mobilitd passiva per le prestazioni di Medicina Nuclears rese a
resiclenti nella Regione Lazio, il volume di prestazioni erogate per ASL di residenza (all. 1} e i dati relativi
alle prestazioni erogate ai propri residenti rispettiverente dalia Regione Lazio e dalla Regione Emilia

[E=4)

Romazna (all. 2).

Direzy me Regionale : Via Rosa Raimondi Gacibaldy, 7 /U* Numero Verde 800.01.22.83
Fax 16.5168.4798
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REGIONE
LAZIO

Direzione Regionale Salute e Integrazione Sociosanitatia

La Dott.ssa Zantedeschi fornisce una analisi sintetica dei dati relativi all'offerta delle prestazioni di
Medicina Nucleare di altre regioni (Emilia Romagna, Veneta, Piemonte) e delle apparecchiature PET
attivate nelle suddette regioni (all. 3).

Il Dott. Spunticchia consegna ai presenti le tabelle relative alle prestazioni ambulatoriali di medicina
nucleare erogate a pazienti esterni nell’anno 2014 per singola struttura (all. 4) e per tipologia di erogatore
(all. 5), elaborate sulla base dei dati forniti dall’Area Sistema Informativo Sanitario ed estratti dal flusso
informativo SIAS. Vengono inoltre fornite le tabelle relative alle prestazioni di medicina nucleare erogate a
pazienti ricoverati per tipologia e per struttura (all. 6 e 7) ricavate dal flusso informativo SIO.

Al fine di poter procedere ad Una valutazione della distribuzione dell’offerta, il Gdl ha effettuato
una verifica della collocazione nelle ASL delle strutture pubbliche e private accreditate che erogano
prestazioni di medicina nucleare ed & stata acquisita 2 dislocazione delle apparecchiature PEC e il numero

di queste per singola struttura.

Si riporta, di seguito, una descrizione sintetica del percorso e delle modalita con cui si & svoita
V'attivita istruttoria del GdL:

1) Sono state verificate le prestazioni di Medicina Mucleare erogahili ai sensi del Nomenclatore Tariffario

(zll. 8)
2} Sonasizie ssiratiz dal SIAS |e prestazieni relative slle branca di Meadicing Nucleare cod. 61 persingolo
erogatere, pubblico e privato, per tipologia & volumi (vediall. 4)

3) Si & stabilito di distingusra asfambits dolls ceacts

a. Gruppo A: diagnostica di medicina nucleare di base;
Gruppo B: tomoscintigrafia — PET.

Per quanto riguarda le apparecchiature PET, sono in funzione n. 8 apparati cosi dislocatl:

¢ Policlinico Tor Vergata (n. 2)

e Azienda Ospedaliera Sant'Andrea (n. 1)
+ |.F.0.Regina Elena (n. 2)

¢ Policlinico Gemelii (n.2)

¢ Ospadale S. Maria Goretti di Latinz (n.1)

Si precisz, inoltre, cha ne! Policlinico Umberio | & in atiivaziona n. 1 PET

4) Sono stati definiti i volumi e |a tipologia delle prestazioni erogate in mobilitd passiva (vediall. 1)
Seno stati messi in relazione i volumi di prestazioni erogate rispetto allz popalazione residente al fine
di poter effettuare un benchmarking con altre realtd regionali. Al 28 settembre & stato possihile

disporre dei dati dellz Regione Emiliz Romagna. /WW

Ditgzione Regionale @ Via Rosa Raimondi Ganbaldi, 7 /W- Numero Verde 500.01.22.83

w
R

Sahire ¢ Integrzione Sociosanitaia 00145 ROXA Fax 0651084798
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REGIONE "
LAZIO <

Direzione Regionale Salute e Integrazione Sociosanitaria

6) Da un confronto delle prestazioni per volume/residenti {tasso grezzo} della Regione Lazio rispatio a
quelli della Regione Emilia Romagna (vedi all. 3) risulta:
2. un eccesso di offerta per le prestazioni ricomprese nel gruppo A;
b. una carenza per quanto attiene |e prestazioni ricomprase nel gruppo B.
7) F stato stabilito, vista la specificita delle prestazioni da erogare ed al fine di garantire 'accessibilita da
parte della popolazione residente, di definire tre macro aree regionali, ovvero:

a. Rama Capitale e Provincia di Roma

b. Area Provinciale Nord (Viterbo Rieti)

. Area Provinciale Sud (Latina Frosinone)

8) Sie passato, quindi, ad una analisi puntuale dei punti di offerta (pubblici e privati) e dei volumi di
prestazioni erogate in accreditamento per macro area.
9) Aseguito dell’analisi effettuata risulta guanto segue:

a. Prestazioni del Gruppo A: il fabbisogno regionale & soddisfatto pur riscontrandosi una
disomogeneita del punti di offerta con un eccesso nel Comune di Roma Capitale ed una
carenza nelle Aree Provinciali con particolare riferimento all'Area Provinciale Nord (le
prestazioni sano assicurate esclusivamente dall'Ospedale di Belcolle (VT)

b. Prestazioni del Gruppo B: il fabbisogno regionale non & pienamente soddisfatto, Deve
considerarsi altresi la mobilitad passiva di cuial punto 4 del presente documento, che solo in
parte pud essere riferita a2 punti di offerta presenti in regioni limitrofe (mobilita

transfrontaliera).
[n particolara:

2. Roma Capiigle & Provincia di Roma: il fabbisogno risulta soddisfatto per le prestazione del
Jruppo A; per quanto r|=u3rdc= Ie p!‘E“aﬂDﬂl dal Grurpc B , In considerazions dalla

= 2 | LIPS <8

I
1
(%

‘J

(31}

——

itz &t i erozate da n. 4 strulturs (3 pubbiiche ed 1 priveta) per un (oiale di 7 PET alle
quali si deve aggiungere una apparecchiatura PET in corso di attivazione nel Policlinico
Universitario Umberto .

h. Area Provinciale Nord (Viterbo Rieti): ancorché il fabbisogno risulta soddisfatto a livello
Regionale per le prestazione del Gruppo A, nellArea in questione & attiva un'unica
struttura (pubblica) nella provincia di Viterbo; per quanto attiene le prestazioni del Gruppo
B, non sono presenti strutture dotate di apparecchiatura PET,

€. Area Provinciale Sud (Latina Frosinone): il fabbisogno risuits soddisfatto perle prestazione
del Gruppo A; per quanto attiene le prestazioni de! Gruppo B, & presente 1
apparecchiatura PET presso I'Ospedale di Latina S. Maria Goretti.

Pertanto, il GdL, sulla base dei dati reperiti stiraverso | flussi infarmativi SIAS € 10, avendo valutato i dati
relativi alla mabilita passiva, tenuto conto dall’ znalisi sintetica dei dati relativi all’offerta delle prestazioni di
Medicina Nucleare di altre regioni (Emilia Romagna, Veneto, Piemonte) & del numero di apparecchizture

ET attivate nelle suddette regioni, confrantati | tassi grezzi delle prestazioni per popolazione residente

Salute & Integmzione Sociosanitana (143 ROMA Fax 06,5168.4798

Gh

Dlrez one Regionale Via Rosa Rutmand: Ganbaldi, 7 /Eé‘!' Numero Verde 800.01.22.83

Pagina 8/20




REGIONE
LAZIO <

Direzione Regionale Salute e Integrazione Sociosanitaria

erogate in accreditamento dalla Regione Lazio rispetto alla Regione Emilia Romnagna, & pervenuio alle
seguenti CONCLUSIONI:

1} Prestazioni del Gruppo A: il fzbbisogno regionale si pud considerare soddisfatto, pur riscontrandosi
una disomogeneita dellz distribuzione geografica/territoriale dei punti di offerta; pertanto siritiene
che non sia necessario procedere ad ulteriori accreditamenti,

2) Prestazioni Gruppo B: il fabbisogno regionale non & pienamente soddisfatto. In considerazione che:

» la produzione annuale media per apparecchiatura PET & ricompresa mediamente tra le 2000 &
2500 prestazioni

s & necessario aumentare [a produzione in relazione ai volumi di prestazioni erogate in mobhilita
passiva (circa 6000 nell'anno 2014) '

¢ incrementando di 1 unita le attuali 9 PET (di cui 1 in corso di realizzazione presso il policlinico
Umberto | di Roma), presc come riferimento il volume di 2500 esami/anno per PET e per
pazienti ambulatoriali esterni, si potrebbe coprire I'intero fabbisogno regionale sia oncologico
(9094}, sia neuralogico e cardiologico (10%)

a. accreditare una apparecchiatura PET per I’Area Provinciale Nord attualments sprovvists;
b. potenziare V'offerta degli attuali erogatori che dispongono di epparecchiatura PET & che
hanno una produzione inferiore alle 2.500 prestazioni/anno,

|

|

.
|

si ritiene necessario; | \
|

i

1

|

. Dott. Domenico di Lallo

Ing . Lucrezia Le Rose

Dr. Valentino Mantini

- Dott. Giorgio Spunticchia

W / na
Direzione Rc:gion;ﬂe - Via Rosa Reimondi Garibaldi, 7 Numerg Verde 800.01.22.83 C E
Salute e Integrazione Sociosanitaria 00145 ROMA Fax 0651684798 :
) / H

o
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REGIONE

LAZIO <

Direzione Regionale Salute e Integrazione Sociosanitaria

ALLEGATI

1) ilvolume di prestazioni di Medicina Nucleare erogate per ASL di residenza. SIAS 2014

2] Confronto prestazioni erogate ai propri residenti dalla Regione Lazio e dalla Regione Emilia
Romagna

3) Analisi sintetica dei dati relativi all'offerta delle prestazioni di Medicina Nucleare di altre regioni
(Emilia Romagna, Veneto, Piemonte) e delle apparecchiature PET attivate nelle suddette regioni

4) prestazioni ambulatoriali di medicina nucleare erogate a pazienti esterni nell’anno 2014 per singala
struttura

5) prestazioni ambulatoriali di medicina nucleare erogate a pazienti esterni nell'anno 2014 per
tipelogia dierogatore

6) tabelle relative alle prestazioni di medicina nucleare erogate a pazienti ricoverati per tipologia
ricavate dal flusso informative SIO

7) tabelle relative alle prestazioni di medicina nucleare erogate a pazienti ricoverati per struttura
ricavate dal flusso informativa SIO

8) prestazioni di Medicina Nucleare erogabili ai sensi del Nomenclatore Tariffario

NN () Ca 2

¢
rezione Regionale Via Rosa Raimondi Gaghaldi, 7

Numero Verde 500,01.22.83

Salute ¢ Integrazione Sociosanitariy (0145 ROMA Fax D6.5168.4798
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Volume di prestazioni di iviodicina Nucleare (branca 61) suddiviso per gruppo di prestazioni
e ASL di residenza. SIAS 2014

Prestazioni a carido SSR, residenti e non, inclusa attivita' extra budget

ASL Srapgn | U st
A |
Lazio [101 5.681 Lot1] 10.652
102 8.581 r.092]  15.603
103 6.306  504]  11.810
104 6.704|  f.sdal 12,533
105 5801 .142] 11.953
106 2797  2.048] 5455
107 4.509 590[ 8,139
108 6.106]  ©iup| 12398
109 1.773 1.5,68 3.359
110 1.034] 1 nz;'.ti 2.086
111 5621 4 6sk| 10.303
112 4316 7 }t 6.712
Altro 199 2.305 3,269 5.574
Totale 61.534| 55048 116.577
|
|
|

) Gruppo
Popolazione Y B
RMA 372.010 15,3 13.4
RMB 679.450 12,6 10,3
RMC 615.762 10,2 89
RMD 596.608 11,2 9,8
RME 674.347 8,6 9,1
RMF 323.595 8,6 8.2
RMG 497.690 8.1 73
RMIH 561.782 10,9 11,2
T 322,195 5,5 4.9
R 159.670 6,5 6,6
R 497.678 11,3 9,4
T 569.664 7.6 4.2
e R L8
TOT | 5.870.451 10,5 9.4

'%12(? 4




Prastazioni di Medicina Nucleare (branca 61) per resident] delta Regione Lazlo e della Emilia Ramagna

i

s

LAZIO 5.870.451] EMIUA - ROMAGNA 4.446.354
N, Tasse 3 N. Tasso
a
Codice |Descrizione GrUppO | evasioni Descrizion prestazioni | arezzo
52311 |CAPTAZONE TROIDEA A 1011 17,2 f22.01.1 - CAPTAZIONE TIRDIDEA 34 7.5
SCINTIGRAFIA TIRDIDEA CON CAPTAZIONE, CON O SENZA PROVE 52.01.2 - SCINTT TIROIDEA CON CAPTAZIONE, . :
R T Bt & 1118 8 L"‘ B SEHEA DY EARICRCEL sl 152
32017 |SCINTIGRASIA TIROIDEA A 2851 253] {52013 -scoiT TIROIDEA 1151 258
32014 |SC AfIA TIRDIDEA CON INDICATOR! POSITIVE A 8 01 99
o, N B e o A 5 04]| o2z -scoi sraTIcA 1 0o
BCINTIGRA7IA EPATICA FER RICERCA DI LESIOH ANGIOMATOSE In oA i -
i baca e eesiiipived (S i 02 .:&inaﬁn EPATICA PER AIC LESTONT i od
91325 £
SCINTIGRAFIA SEQUENZIMLE EPATOBILIARE, INCLUSA COLECISTI, e
2023 [COM OSENIAPROVE FARMACOLOGICHE, CON 0 SENZA A 3 > B it gg{’gfrs”"‘m“ EPAYRAILIARE, 4 01
[MISURAZONE DELLA FUNDIONALITA’ DELLA COLECISTI
SCINTIGRANA EPATICA CON INDICATORI POSITA In casa dl Sl
024 al ; e gl A EE} 0 oo
[TOMOECHMIGRAFIA EFATICA In corso di esame plinars, can Lnicy = -
05 | renialsiraiena di radlo B 41 0,7] §5202.5- TOMOSCIRTT EPATICA 33 o7
SCINTIGRAFA RENALE Irs cas0 47 contemporanea esesutiona di = 2 35
32031 j At Sl Fmivp A 203 3 ([s2.03.1- SCINTL RevALE 135 42
SCINTIGRARA RENALE CON ARGICSCINTIGRAFIA Incorsa di L
BE | i nene bl A 128 3% [l52.03.2 - SCINTT REWALE CON ANGIOSCINTI L2l 1
SCINTIGRAFIA SEQUENZIALE RENALE Studio sequanzisie dafla 5 -
52823 Hunrions renate senza o ¢an piove famacelegiche incfu=o; misura del A 1694 285, 92.03,3 - SCINTT SEQUENTIALE RENALE 1.543 347
fitrato glemenuare o dolla portats plasmatica fenale
STUDID DEL REFLUSSO VESCICO URETERALE Yediznis
3 -
Lot I Bt ey A 1 un! 32.03,4 - STE REFLUSSO VESCICO-URETERALE 3 02
asgzs  [TOMOSCINTIRAFIA RENALEE OI ALTRI CISTRETTiin corsa dissams | 28 el [52.03.5- TOMOSCINTI RENALE EALTRE 1083 244
slanare, con unica semminisradione gi radiclamats DISTRETTI (OSSEA, TIRCIDEA, ADDOMINALE) . .
sxneq  |[SCHTIGRAFIA BEQUENTIALE DELLE GHIANDOLE SALVARI CON A a1 0z [7L031-SCINTI SEQUENZIALS GHIANDOLE = 28
N STUDIO FUNDONALE X SALIVARI CON 5TD FUNITONALE 3
TUZE TN Sia- ANECTG EE0FACE-CASTRD. =
22042 [STUDIO DEL TRANSITD ESOFAGO-GASTRO-DUODENALE 2 152 B mie i i e s 35 12
2047 |[TVDI0 OEL RAFLUSSS GASTRG-CSOFAGED O DUDDENG- 5 w0 1 £2,04.3 - 5TD REFLUSS0 GASTRO-ESOFAGED O 5 P
5asTRICO CUGDENO-GASTAICC: .
52384 |VALUTAZIONE DELLE GASTROENTERGARAGIS A 5 0.1] [52.04.2- VALZ GASTROENTERORRAGIE 13 o3
51845  |STUDIODELLA PERMERBILITA' RITESTIIALE A 105 18] £ 20
s2051 'mgu'mimwm“mwam: m:) :,’l‘:“a;' a| M"fﬁ:x: A 422 7.2 Isz.us.l-st:mﬂ MIOCARDICA FERFUSIONE, 3 o1
y2asy  |SCRITIGRAFIA MIOCARDICA COH INDICATOR DI LESIONE fn casa dI - 3 0"& 152,65, - scmt MracsaDIca coN TCATOR! d ai
ar intlorals codicar snche 82653 & 2 lessonz i
ANGIGCARDIGSTINTIGRAPA O) PRI PASSAGOIO (FIRST PASS)
083 Sud] madiiphdel pool rreaticn candizra Fraf pass, § fipose e durante A 1257 2284 -
. stimola [ffsies ok ). stz dal inaris ol parsis = Sl £~ )
frazior= 4] sieriang, snahisl puantiaiive i
Tx TISRAF IS ALUECLILERIC S0 gl 81 pane |'
. |amar eqsssitng, aipoye £ dopo sHmala (hvica sis e A ¥52.08.5 - ancroCARDIOSCINTI =
s farmagalegics), stia des maviemente di parste 8 3zisus di dlezions, A 233 S ALLUEQUILIBRIO =l 12
pnalici quantislisa
Iscrrmman: srena
afc §T1
=y cr=pl [52082.2-7005aNTI MIOCARDICA (SFET) N
8 3230 550) Hathi A mposo 0 00O STIMOLO BEE 1883
[TONOSCNTIGRAFIA MIGCARGICA CON (ROICAT ORI DF LESIONE In
L0332 |corim di esame planare son Indicaterd df lesione, con urica B 15 0.3‘ 00
sereministrazians di radicfarmace
DETERMIMAZIOHE CEL VOLUKE PLASMATICO O DEL VOLUME 52.03.4 - 027 VOLUME PLASMATICO O YOLUME
92.02.4 Ismmm:rr A 2 04 3 01
ARID -
= 12 DFRAVVIVENZA ERLTACCITT, 1 08
szoay STUDIO DELLA CINETICA DELLE PIASTRINE O OEI LEUCOCITL, CONG a 5 ok ] 08.7 - §TD CINETICA PIASTRINE O 4 o4
SENZALOCALEZAZIONE DFFERENZIALE PER CRGANQESSUTO =t »
> - EREBRALE, STATICA, STT
52411 [SCATIGRARA CERESZALE, STATICA, STUOIC COUPLETO F 10 0.2f ;;‘:'LF M B T 3 0.1
SCINTISAATEA CEAESRALE CON ANGIOSCHTIGRAFIS, STUDIO
2 Neanpiero A o6 o
53115 [TOMOSCINTICRAFIA CZREBRALE (3PET) B 1210 208l Forris-srer ! %6
21133 lrowa ERAPA SIEE823LE PET) Snudio quakialiva E 753 13.5] [s2.14.5 - peT (QUALITATIVO) 2 £9
(22117 |TOROSSINTIGRAFIA LIRS ERALE [FET) Studia auantistivo e 116 2.0l fez.117 -per (QuanTITATIVO) 34 e
e Sc.'"‘m’.'.af,'f, E?:: :ananmu Cou leeaics di sotirations Welvss | 78 == || SR e = ar
32141 [SEMTIGRAMADISER 6 ARTICOLARE SEGUENTARIA A Sace] ma] ik IoATVOSaERCARTCOTARR IS
= ; e 3 -SCINTT O552A O ARTICILARE ra e
2124 sl o B b7 3 355
i ENTARIA POLIFASICA
| a 173, 30 52.15.1- SCINTI POLMONARE PERFUSIONALE 7 43
SCINTISRAFIAP BLSON A4S E VENTHATORIA 2 12 C.2) 92151 - SCINTL POLMONARS YEHTILATORLA 35 13
STULID SUANTTTATIVO DIF FERENDIALE DELLA FUNCIDNE & o
32113 |POLMONARE Brentuats aggiosts a: Beintigratla & = i) |0 R eam| 1
Fperfusitminteestiatora JLIS1:22450 2 Ll 0 o )
52184 |SCRMGRATIA POLUCNARE CONINTICATCRE POSAVE A 13 62 fg';r'r‘._':v‘os"‘ NTE POLEIONARE CON EHCATORE P 432
. |TONOBCHTIGEATIA POLACHIARE In cors & senigal polmars. = o B A T Wi N
a5 con unilcn somelabitrazisae i rsalimacs 8 . Ll SIS TOMT=Ra FOLHOSARE ! 5 1 ]
z s SCHTIGRAMA ULERTICAE LS ocha =59 2 -4 - SCINT LINFATIZA B = 9t =
RIS | [SCATMGRABALLFARCAE LRRCCHIA = B 157 hrociIancotARE SEGHENTARLS ik ; "‘i
312041 |SCHTIGRAFIA GLOBALE CORPGREA COM INGICATCA) FOSITVI 232 L § e 82 lﬂ[
(2182 |SCINTIGRAFIA DISEA O ARTICOLARE A i 169 309.5§ |[52.18.2- SCINTI OSSEA O ARTICOLARE saoe] 18]
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Ricognizione di alcuni documenti regionali sul fabbisogno di Medicina Nucleare

Va premesso che nella Regione Lazio, analizzata I'offerta al fine di rilevare la presenza di eventuali
disomogeneita tra zone geografiche (ASL) della regione, si & messa in evidenza una carenza nell’Area
Provinciale Nord; I’Area ha una popolazione di circa 490.000 abitanti (complessivamente tra ke provincle di
Rieti 159.670 e Viterbo 322.195) ed & priva di strutture dotate di apparecchiatura PET.

Relativamente alla stima del fabbisogno, si riportano le indicazioni- seguite in altre regioni, seppur non
recentemsnte:

¢ Emilia Romagna: un esame PET ogni 308 ahitanti;

o Veneto: 1 apparecchiatura PET ogni 700.000 abitanti; con circa 2.000 prestazioni/anne per
apparecchistura;

» Piemonte: circa 15.000 esami PET/anno; ritenute necessarie 10 apparecchiature PET [sia per I'uso
oncologico (90%) che per quello neuro e cardiologico (10%)] per coprire il fabbisogrio di una
popolazione di circa 4.300.000 abitanti con | ‘effettuazione di circa 1.500 prestazioni ogni 500.000

abitanti;

Nel Lazio con 9 apparecchiature si effettuerebbero circa 19.000 prestazioni [calcolando un numere medio
di circa 2.200 esami per apparecchiatura), mediante I'acquisizione di una decima apparecchiatura PET si
potrebbe coprirebbe |'intero fabbisogno regionale garantendo I'esecuzione di circa 20/25.000 esami I'anno
[sia per 'ambito oncologico (90%), che neuro e cardiologico (10%)].
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Gruppo B

. Codice Tarlffa
Codice Descrizione Brancai Eurg
92025 TOMOSCINTIGRAFIA EPATICA In corso di esame planare, con tnica somministrazione di radicfammaco B1 2583
o235 | TOMOSCINTIGRAFIA RENALE E DI ALTRIDISTRETT| In corso di esame planare, Gon unica = 126
somministrazione di radiofarmaco d
32081 TOMOSCINTIGRAFIA MIOCARDICA {PET) Ol FERFUSIONE A RIFOSO E DOPQ STIMOLO 61 1.071,85
92092 TOMOSCINTIGRAFIA MIQCARDICA {SPET) DI PERFUSIONE A RIFOS0 O DOPQ STIMOLO b1 134,80
42003 TOMOSCINTIGRAFIA MIOCARCICA CON INDICATOS! DI LESIONE In corso & esame planzre cen indicator 81 0%
ditssione. can unica scmministzzione di radiolarmace '
2115 TOMOSCINTIGRAFIA CEREBRALE (SPET) 61 238,81
2116 TOOSCINTIGRAFIA CERESRALE (PET) Studio quslitativ Bi 938,95
52.117 | TOMOSCINTIGRAFIA CEREBRALE (PET) Sudio quanbizive 81 107165
42.15.5 TOMOSCINTIGRAFIA POLMONARE In corse di scinligrafia polmonare, con unica somministiaziona di 5 U7
g radiofammaco N
82,186 JTOMOSC!NTIGRA.FIA GLOBALE CORPOREA (PET) 61 1,071,635
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Prestazioni con branca principale Diagnostica per immagini - Medicina Nucleare (61)

Gruppo A
. Codice Tariffa
Codice Descrizione Brancal | Eumo |
92.01. CAPTAZIONE TIROIDEA 61 4498
82012 SCINTIGRAFIA TIROIDEA CON CAPTAZIONE, CON O SENZA PROVE FARMACOLOGICHE 61 45,12
2013 SCINTIGRAFIA TIROIDEA &1 33,3
32014 SCINTIGRAFIA TIROIDEA COM INDICATOR! POSITIVI B1 179,73
62021 SCINTIGRAFIA EPATICA (3 profezioni) In caso di contemparansa esecuzione di fomoscintigrafiz codificar: 81 6455
N anche 83025 i
52022 SCINTIGRAFIA EFATICA PER RICERCA DI LESIONI ANGIOMATOSE In ¢a50 di canlemporansa esecuzions 61 11501
ditomoscintior2fia cadificars anche 92025 i
22023 SCINTIGRAFIA SEQUENZIALE EPATORILIARE, INCLUSA COLECIST), CON O SENZA PFROVE 51 10155
FARMACOLOGICHE. CON O SENZA MISURAZIONE DELLA FUNZIONALITA' DELLA COLECISTI E
52024 SCINTIGRAFIA EPATICA CON INDICATORI POSITIV] In caso di conlemparasea esecuzione di 81 158,84
" __|ioméscinfioraia codiicars anche 92.02.5 e
82.03.1 SCINTIGRAFIA RENALE In caso di conlempoeranea esecuzione di omascintigsafia cadificare anche 92.03.5 61 5681
22032 SCINTIGRAFIA RENALE COM ANGISCINTIGRAFIA in-corso discinfig=fia renale con uhica 8 5703
S somminisiraziona o radiofarmaco ”
02033 SCINTIGRAFIA SEQUENZIALE RENALE Studho s2quenziele della funzions rengle senza o con prove 5 123
; farmacolaniche Incluso: mistra dat flral glomerdlars o delia portzla plasmatica ranale
82,034 STUDIO DEL REFLUSSO VESTICO-URETERALE Mediante cisloscintigraia r¥nzionale dirslia 81 7442
92.04.1 SCINTIGRAFIA SEQUENZIALE DELLE GHIANDOLE SALIVARI CON STUDIO FUNZIONALE B1 63.89
02042 STUDIQ DEL TRANSITC ESOFAGO-GASTRO-DUODENALE &1 5165
92043 STUDIO DEL REFLUSSO GASTRO-ESOFAGEQ O DUODENG-GASTRICO g1 92,5
92044 VALUTAZIONE DELLE GASTROENTERORRAGIE Ef 10329
92045 STUDIO DELLA PERMEABILITA' INTESTINALE 51 6145
52054 SCINTIGRAFIA MIOCARDICA DI PERFUSIONE, A RIPOSO E DOPO STIMOLO (FISICO O 5 18701
FARMACCLOGICO), STUDIQ GUANTITATIVO
92052 SCINTIGRAFIA MOCARDICA CON INDICAT ORI DI LESIONE In caso di conlemporznes esetizione di & 5185
lemescintiarafia codificars anche 92.09.3 ¥
ANGIOCARDIOSCINTIGRAFIA DI PRIMO PASSAGGIO (FIRST PASS) Siudi miciph de! peol smatice
82053 cardizcofirst pass, 2 fiposo & durante stimals (fisico o famacalogica), studio d2) movimenio di perele e 8! £813
frazicne di eiezione, enzlisi guantitaliva
ANGIQCARDIOSCINTIGRAFIA ALLEQUILIERIO Stui mulliph o=l paol emsiico cardizco lf equilo, 2 )
92054 rigaso e dopo stmole {fisico o farmacaiogicn), shidio del movimenia df parele efrazione di dlszions, znzlisi &l 1811
ouanftatva
22055 SCINTIGRAFIA SPLENICA 6t
S205.6 SCINTIBRAFIA DEL MDOLLD D“-S“O TOTAL BEQOY at
920338 FEGATO, H._Z,-sl g1 17831
320858 Si L‘DIO CDﬁu-LE_D DE_LA FERROCH -..!'ECA‘ 3l 1232
= : T : - ) 51 8513
3212 uCl‘i NG“.-\F&-\ CEREBRALE CON ANC]OSC:NTiGRAFlA STUDIO COMPLETO 81 12827
92113 VALUTAZIONE DELLE DERIVAZIONI LIQUORALI il 12311
82.11.4 DETERMNAZIONE E LOCALIZZAZIONE PERDITE DILCR 81 20658
2213 |SCITIGRAFIA DELLE PARATIROID! Con lecaica di soffraziona incluso: Scintigrafa dela tiraide 61 181,08
92.14.1 SCINTIGRAFIA OSSEA O ARTICOLARE SEGHMENTARIA 61 57,84
02142 SCINTIGRAF 1A OSSEA O ARTICOLARE SEGMENTARIA POLIFASICA &1 78,35
92,151 SCIHTIGRAF I POLMONARE PERFUSIONALE (6 proiezioni) 81 6343
92152 SCINTICRAFIA POLMONARE VENTILATORIA 1 198,63
9153 STLDD QUANTITATIVO DEFFE.REI‘EL-"-!__E DELLA FUNZIONE POLMONARE Bveniuaie sggitnla e 51 7702
A Scinfiarafiz periusionaleventiatoriz [82.151-82.15.2)
gri54 ECINTIGRAFIA PCLMONARE COM IHDICATORE POSITIVD &1 168,45
22.1a.1 SCINTIGRAFIA LINFATICA E LINFOGHIANDOLARE SEGHENTARIA 1 110,62
22431 SCINTGRAFIA GLOBALF CORPOREA CCHM INDICATORI FOSITIVI &l 213,55
92,182 QC!PFI'&;UFAOS..E.‘ OHQTICOLAFF gl 113,10
92153 SCERCA DI M I i 13550
{32134 SCINTIGRARIA { JELLULE AUTOLOGHE M2 Gl 251,57
{32125 SCINTISRAFIA GLOEALE CORFOREA CON TRACCHANT] IMMUNOLOGIC! FF;FT1"‘-?I‘I| Bt 25157
32.19.1 SECINTIGRAFIA SURREMALICA CORTICALE &1 23800
82152 SCINTIGRAFIA SURRENALICA MIDOLLARE gl 29343
192,183 SCIMTIGAAFA DEI TESTICOL) &1 5163
fﬁ?. 19.5 ANGIDSCINTIGRAFIA (ANGIOGRAFLA, VEHOGRAFTA RADIOISOTOPICA] ] £5.25
loz1gs  |SCINTIGRATIA SEGRENTARIA DOPO SCINTIGRAFIA TOTAL E00Y Can Al
= |sulaleatis marcse, racoany immunclosicl e racsliornizs : I o i
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Prestarion] di Medicina Nucleare (branca 61) per residanti della Regione Lazio e della Emllia Romagna

LAZIO 5.870.451) I EMILIA - ROMAGNA 4435354
N. Tasso L x N. Tasso
Cadice IDuScrlzlunu Gruppo | il i Descriziens e [
52183 [RICERCA O METASTAS! DI TUNDRI TIROIDE! A 1113 15,0l [l92.18.3 - RIC METASTAST TUHORI TIROIDES 337] 78|
2104 5cmmr:m GLOBALE CORPOREA CON CELLULE AUTOLOGHE A 548 9_3] lﬂ.‘};&- ncnr'r.xn nﬁl;:l:::g i?;mn CON 1.249] 281
|SCINTIGRAFIA GLOBALE CORPOREA CON TRACCIANTI 92,185 - SCINTI GLOBALE CORPOREA CON
PLB5  unoLooi s RECETTORLAL A 728 1248 FRACCIANTS IMMUNOL. E RECETTORIALL B7) 13
RECETTORIAY 197.18.6 - TOMOSCINTI GLOBALE ¢
52.145  [TOMOSCINTIGRAFIA GLOSALE CORPOREA (PET) B 18530) 2884 :LB“LS ERECUL LORAS CRRPIitRA. 20562 <624,
52151 [SCINTIGRAFIA SURRENALICA CORTICALE A 123 2.1 |92.15.1 - SCINTE SURRENALICA CORTICALE 12] 03
52132  |SCINTIGRAFIA SURRENALICA NIDOLLARE A 16 0,3] $92.19.2 - SCINTI SURRZNALICA MIDOLLARE 58 18
s2183  |SCINTIGRARIA DS) TESTICOU A 3 0,1 (5}
o ::gg;:n:ﬁnpn'g;u {ANGIDGRAFIA, VENDGRAFIA A 241 a1 :i.;:.ss, ;m:“, INT1 (ANGIOGRF, VENCGAF 145 21
SCINTIGRATIA SEGMENTARIA DOFO SCINTIGRAPIA TOTAL ECOY Con #
92125 (o senza indieator positivi, cellule sutslighe marcale, tracsiant A TTE 132 ::‘.::,_‘Bﬂﬁ!“ SHENIBIARG DR TANR 2.118 475
mm i & recatieriahi
0.0] }92.15.11 - SCINTE MAMMARIA {(MAMMOSCINTT) 2 oo
Totals 11100G| 16909] [TOTALE COMPLESSIVO 59.601) 13404
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SPECIALITA® CATEGOHIA } =
LITA METODICA COD ICDIXCM ZIONE 1 2 3 41 Tar a2z a2 5 7 & TOT TOTN
9201 TIROIDEA S8 & 6 7 14 5 13 2 1 35 103
9202 EPATICA 13 3 150 333 1”7 L) 21 180
$2.0 - SCANSIONE 9203 RENALE F2] 7 108 3 1049 2 1] & 2 559 104
RADIGISOTORICA E STUDID OF
FUNIONE 4204 GASTROINTESTINALE 2 3 5 170 12 135 2 1 150 160
9205 | CARDIOVASCOLARE 35 164 7 3 2354 360 ? 7 2 2 104 75
9209 ALTRI STUDI BI FUNZIONE CO° soTes ) 1 3 6 46 1 60 1 62 n
9211 CERERALE 7 2 n 38 i34 1 1 n7 2
g212 TESTA 1 3 19 1 i 5 1z
9213 PARATIROIDE [ & 9 3] 10 1 € 2 13 40
6114 Q854 8 169 154 2 19494 2 173 n4 s § 690 a2
92,1+ ALTRE SCINTIGHARIT
8215 POLMONARE 1= 8 29 1 218 S n 7 11
2216 SISTEMA LINFATICO 408 a8 198 142 1796 13 126 " 3 2 m 1009
9218 TOTAL PODY o7 386 337 aes 2956 352 k1 7 75 3 a5 ms
92 « MEDICINA
NUCLEARE 9219 ALTRE SEDI 754 4 2 613 a g 1 1 2 .5 m
9220 Infusione di radiolsotopo per bis b 1 10 R L] 5
9221 Radiatione tuperficiale 1 1 2 1 n 1 1 6
9222 Radinzione ad ortovoltagylo 2 1 1 as 1 2 12 15 30
9223 Teleradistarapia radisisotaples 5 ] 2 1 el 4 2 1 EH 28 a5
RADIO 2L AADIOLOGIA 9224 Teleradlaterapia medianta fotoni 17 03 419 2 2483 803 258 7 520 11 1637 060
TERAPIA TERAPEUTICA £ MILDICINA -
4 MUCLEARE 8225 Teleradintarapla con cloteron| 3 47 1 n 162 B 4 2 1 : 15 L L)
0225 i joteeapla con altre e o fticotatn 1 3 11 30 1 1 2 16
9227 |Impiante o Insertiona di elemient! 0 it i 27 2146 s 5 190 218
9228 [niezione o Instiliazione di rad m 81 1 a0 802 14 1 1 wn 2 B aas
9229 Altre procediire radicterapuaut'c he 166 0 36 12 2087 358 ] a3 10 15 nn
9230 Radlachirurgla sterestassica SA1 2 1 8 0 4
023 « RADIGCHILIG A J o 3
STEREDSTASSICA 9231 Anrinehirurgla Totonica a sorgedte 0 oli 2 1 &
9239 Radipchirurgia stecentassica 1 2 [ 1
Totale complasslvo 2083 mnms 1613 352 19185 037 14ca 387 m 85 5315 mm






