’-A.f Azienda Sanitaria Locale
di Collegno e Pinerolo

SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
Regione Piemonte

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE

| N.538del 27/06/2025 |

Oggetto: RECUPERO LISTE DI ATTESA DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE
AMBULATORIALI, INTERVENTI CHIRURGICI E ATTIVITA’ DI SCREENING - ANNO
2025 — PROGRAMMAZIONE INTERVENTI E UTILIZZO FONDI.

Servizio Proponente: S.C. PIANIFiCAZIONE STRATEGICA E MONITORAGGIO ATTIVITA'
SANITARIE

Nella sede dell’Azienda Sanitaria Locale TO3 - Collegno, il Direttore Generale Dott. Giovanni
LA VALLE, nominato con D.G.R. n. 15-645/2024/X1I del 23/12/2024, assistito dal Direttore
Amministrativo, Dott. Carlo CONTE, nominato con deliberazione n. 4 del 07/01/2025 e dal
Direttore Sanitario, Dott.ssa Eva ANSELMO, nominata con deliberazione n. 1 del 03/01/2025, ha

adottato il provvedimento descritto in epigrafe e di seguito integralmente riportato.




RECUPERO LISTE DI ATTESA DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE
AMBULATORIALI, INTERVENTI CHIRURGICI E ATTIVITA’ DI SCREENING -
ANNO 2025 - PROGRAMMAZIONE INTERVENTI E UTILIZZO FONDI.

IL DIRETTORE GENERALE
Dott. Giovanni LA VALLE

Richiamate:

- la deliberazione n. 1 del 2 gennaio 2008 con la quale si ¢ proceduto a recepire il Decreto del
Presidente della Giunta Regionale n. 82 del 17 dicembre 2007 di costituzione dell’A.S.L. TO3;

- la deliberazione n. 1919 del 19 ottobre 2015 avente ad oggetto “Atto Aziendale dell’A.S.L. TO3
ex art. 3, comma 1 bis del D. Lgs. 502/1992 e s.m.i e Piano di Organizzazione Aziendale —
Adeguamento alle prescrizioni della D.G.R. n. 31-2199 del 05.10.2015 — Approvazione
definitiva” con la quale ¢ stato approvato il testo definitivo del nuovo Atto Aziendale
dell’A.S.L. TO3;

- laD.G.R. n. 53-2487 del 23.11.2015 avente ad oggetto “AA.SS.RR - Procedimento regionale di
verifica degli atti aziendali - Art. 3 D.Lgs. n. 502/1992 s.m.i.- D.C.R. n. 167-14087 del
3.04.2012 - D.G.R n. 42-1921 del 27.07.2015. Presa d’atto adeguamento alle prescrizioni
regionali e recepimento definitivo ai sensi della D.C.R. n. 167-14087 del 3.04.2012, all. A, par.
5.17

Richiamata la D.G.R. n. 2-1980 del 23/09/2020, avente ad oggetto “Decreto-Legge 14 agosto 2020,
n. 104. Obiettivi programmatici e riparto risorse alle Aziende pubbliche del SSR per il recupero
delle liste di attesa relative a prestazioni ambulatoriali, di screening oncologici e di ricovero
ospedaliero non erogate nel periodo dell'emergenza epidemiologica conseguente alla diffusione del
virus SARS-Cov-2.” e smi.

Richiamata la D.G.R. n. 22-3690 del 06/08/2021, recante “Approvazione dell’aggiornamento del
Piano Operativo Regionale per il recupero delle liste di attesa delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, di ricovero e di screening oncologici. Ulteriori indicazioni in applicazione del D.L.
10 agosto 2020, n. 104 e del D.L. 25 maggio 2021, n. 73, ad integrazione ed aggiornamento della
D.G.R. 23 settembre 2020, n. 2-1980”, con cui la Regione Piemonte ha tra 1’altro approvato
I’aggiornamento definitivo del Piano Operativo regionale per il recupero delle liste di attesa e

ripartito definitivamente tra le singole Aziende Sanitarie gli importi di cui al finanziamento ex art.
29, comma 8, del D.L. n. 104/2020 e dalla DGR n. 2-2980/2020;

Richiamata la D.G.R. n. 48-4605 del 28/01/2022 con cui la Regione Piemonte ha approvato la
rimodulazione del Piano Operativo regionale per il recupero delle liste di attesa delle prestazioni di
specialistica ambulatoriale, di ricovero e di screening oncologico, recependo le indicazioni fornite
dalla Direzione Generale della Programmazione Sanitaria del Ministero della Salute contenute
nelle “Linee di indirizzo per il recupero delle prestazioni sanitarie non erogate in ragione
dell’epidemia da Sars-Cov-2” e nel documento “Recupero prestazioni chirurgiche a seguito della
pandemia da virus Sars-Cov-2”, documenti trasmessi alle AASSRR dalla Direzione Sanita e
Welfare con nota regionale prot. n. 2996 del 26/01/2022;

Richiamata la D.G.R. n. 4-4878 del 14/04/2022, avente ad oggetto “Piano straordinario di
recupero delle Liste d’attesa. Ulteriori disposizioni attuative, ad integrazione della D.G.R. n. 48-
4605 del 28/01/2022 e autorizzazioni di spesa per le Aziende Sanitarie Regionali. Modifica della
DGR 38-846 del 22/02/2019 sui termini di validita delle ricette relative alle prestazioni
diagnostico-specialistiche di primo accesso”;



Preso atto del D.L. 198 del 29/12/2022 — Decreto Mille Proroghe - conv. in legge 24 febbraio 2023
n. 14, che all’art. 4 comma 9-octies autorizza le Regioni e le Provincie Autonome ad utilizzare, fino
al 31/12/2023, una quota non superiore allo 0,3% del livello di finanziamento indistinto del
fabbisogno sanitario nazionale standard cui concorre lo Stato per I’anno 2023 per la completa
attuazione del Piano operativo per il recupero delle liste di attesa, avvalendosi delle misure previste
dalle disposizioni di cui all’articolo 26, comma 1 e 2, del D. Lgs. 25/05/2021, n. 73, convertito con
modificazioni dalla Legge 23/07/2021, n. 106, nonché dalle disposizioni di cui all’articolo 1,
comma 277, della Legge 30/12/2021, n. 234;

Considerata la D.G.R. n. 20-6920 del 22/05/2023 avente ad oggetto “Rimodulazione del Piano
operativo regionale per il recupero delle liste di attesa delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, di ricovero e di screening oncologici ai sensi del D.L. 29 dicembre 2022, n. 198 art.
4, comma 9 octies, con conseguente aggiornamento della D.G.R. n. 48-4605 del 28.01.2022 e della
D.G.R. n. 4-4878 del 14.04.2022 ",

Preso atto della D.G.R. n. 16-7729 del 20/11/2023 avente ad oggetto “Definizione delle ulteriori
azioni programmatorie di rilevanza regionale e aziendale finalizzate alla realizzazione
dell’obiettivo di riduzione delle liste di attesa relative alle visite e prestazioni ambulatoriali.
Integrazioni alla D.G.R. n. 4-4878 del 14/04/2022 e n. 20-6920 del 22/05/2023 sulle modalita di
attuazione del controllo di valorizzazione economico-finanziaria delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale erogate dalle strutture private accreditate e contrattualizzate con il SSR, con
decorrenza a far data dal 1° gennaio 2024 e rendicontate nel flusso C, di cui alla DGR n. 4-4878
del 14/04/2022".

Considerato il Decreto-Legge 07/06/2024, n. 73 convertito con modificazioni dalla L. 29 luglio
2024, n. 107 recante “Misure urgenti per la riduzione dei tempi e delle liste di attesa delle
prestazioni sanitarie’;

Vista la D.G.R. n. 16-817 del 24/02/2025 con la quale la Regione Piemonte ha assegnato ai
Direttori Generali e Commissari delle ASR gli obiettivi per 1’anno 2025, tra questi in particolare gli
obiettivi 3.N. e 9.1. — Liste e tempi di attesa e I’obiettivo 10.1. — Miglioramento della produzione,
che prevedono la stesura di un piano aziendale per il governo delle liste e dei tempi di attesa in
coerenza con le indicazioni nazionali e regionali, con provvedimenti idonei a garantire il rispetto
delle liste e dei tempi attesa e il raggiungimento di una produzione superiore a quella del 2019;

Vista la D.G.R. 26-801 del 17/02/2025 con cui sono stati approvati la programmazione regionale
per I’adozione dei programmi aziendali di riorganizzazione, riqualificazione e/potenziamento del
Servizio Sanitario Regionale, il riparto delle risorse del fondo sanitario 2025-2027 e I’assegnazione
degli obiettivi economico-finanziari agli enti del SSR;

Considerata la D.G.R. 11-866 del 10/03/2025 con la quale la Regione ha definito i criteri per
I’acquisto delle Prestazioni Aggiuntive — Personale del Comparto Sanita al fine di far fronte alla
carenza di personale sanitario nelle AASSRR nonché di ridurre le lista di attesa e il ricorso alle
esternalizzazioni, assegnando all’ASL TO3 € 399.142,36;

Vista la D.G.R. n. 1-967 del 11/04/2025 con la quale la Regione ha definito le Linee Generali di
indirizzo ex art. 7 del CCNL dell’Area Sanita 2019-2021, in materia di prestazioni aggiuntive,
fondo di perequazione e indennita di pronto soccorso della Dirigenza Sanitaria;

Vista la Determinazione Dirigenziale Regionale n. 246/A1400B/2025 del 24/04/2025 con la quale
la Regione ha ripartito il fondo di cui alla predetta D.G.R. n. 1-967 del 11/04/2025, assegnando
all’ASL TO3 € 924.750,00 per le prestazioni aggiuntive del personale medico;



Tenuto conto che il Fondo Balduzzi disponibile in ASL TO3 per l'anno 2025 ammonta a
complessivi € 385.418,10;

Tenuto conto che la Direzione Strategica ha individuato, in base alle liste e ai tempi di attesa e ai
volumi erogati nel 2024, le prestazioni critiche, ambulatoriali e di screening, a cui indirizzare
I’attivita in regime di prestazione aggiuntiva;

Considerato che ¢ stato predisposto il “Piano aziendale per il recupero liste di attesa 2025” e
ritenuto di procedere all’approvazione dello stesso;

Rilevato che la presente deliberazione viene proposta dal Direttore della S.C. Pianificazione
Strategica ¢ Monitoraggio Attivita Sanitarie Dr.ssa Annalisa Castella;

Considerato che la formulazione della proposta di un atto deliberativo impegna la responsabilita del
soggetto proponente circa la regolarita amministrativa del contenuto della deliberazione nonché
della legittimita della stessa;

Preso atto degli adempimenti espletati dal Responsabile del Procedimento ai sensi della Legge
07/081990 n. 241 e s.m.i.;

Visti 1 pareri espressi dal Direttore Amministrativo e dal Direttore Sanitario ai sensi dell’art. 3
comma 7 del D. Lgs. 30/12/1992 n. 502 e successive modifiche ed integrazioni;

DELIBERA

1) di approvare il Piano Aziendale per il recupero liste di attesa per I’anno 2025, relativo
all’attivita ambulatoriale, chirurgica e di screening, allegato alla presente deliberazione quale
parte integrante e sostanziale (allegato 1);

2) di dare atto che il finanziamento assegnato all’Asl TO3 con Determinazione Dirigenziale
Regionale n. 246/A1400B/2025 del 24/04/2025 ammonta a € 924.750,00 per le prestazioni
aggiuntive del personale medico;

3) didare atto che il finanziamento assegnato all’ASL TO3 con D.G.R. n. 11-866 del 10/03/2025
per le Prestazioni Aggiuntive — Personale del Comparto Sanita ammonta a € 399.142,36;

4) di dare atto che il Fondo Balduzzi disponibile in ASL TO3 per l'anno 2025 ammonta a
complessivi € 385.418,10;

5) diinviare copia del presente provvedimento al Collegio Sindacale per conoscenza;

6) di dichiarare il presente atto non soggetto a controllo preventivo di legittimita,
immediatamente esecutivo ai sensi dell’art. 3, comma 2 della L.R. 31/92 cosi come sostituito
dall’art. 28 della L.R. 10/95, in considerazione della necessita di determinare la
consuntivazione della spesa.

DIRETTORE GENERALE

Giovanni La Valle

Atto sottoscritto digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i..



4D ASL. TO3
ﬁ Azienda Sanitaria Locale

di Collegno e Pinerolo

SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
Regione Piemonte

Proposta di Deliberazione n. 664 del 2025

Oggetto: RECUPERO LISTE DI ATTESA DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE
AMBULATORIALI, INTERVENTI CHIRURGICI E ATTIVITA’ DI SCREENING - ANNO
2025 - PROGRAMMAZIONE INTERVENTI E UTILIZZO FONDI.

Attestazione del Responsabile di Procedimento

11 sottoscritto Responsabile del Procedimento dichiara di aver adempiuto a quanto previsto dall’art.
6 (Compiti del Responsabile del Procedimento) della Legge 241/90 e s.m.i., in relazione alla
proposta di deliberazione sopra indicata

Il Responsabile del Procedimento

Claudia Ferrato
Atto sottoscritto digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i..



4D ASL. TO3
ﬁ Azienda Sanitaria Locale

di Collegno e Pinerolo

SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
Regione Piemonte

Proposta di Deliberazione n. 664 del 2025

Oggetto: RECUPERO LISTE DI ATTESA DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE
AMBULATORIALI, INTERVENTI CHIRURGICI E ATTIVITA’ DI SCREENING - ANNO
2025 - PROGRAMMAZIONE INTERVENTI E UTILIZZO FONDI.

Attestazione del Direttore di Struttura Complessa

11 sottoscritto Direttore di Struttura Complessa attesta la regolarita del contenuto della proposta di
deliberazione sopra indicata nonché la legittimita della stessa.

Il Direttore di Struttura Complessa

Annalisa Castella
Atto sottoscritto digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i..



4D ASL. TO3
ﬁ Azienda Sanitaria Locale

di Collegno e Pinerolo

SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
Regione Piemonte

Proposta di Deliberazione n. 664 del 2025

Oggetto: RECUPERO LISTE DI ATTESA DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE
AMBULATORIALI, INTERVENTI CHIRURGICI E ATTIVITA’ DI SCREENING - ANNO
2025 - PROGRAMMAZIONE INTERVENTI E UTILIZZO FONDI.

Visto della S.C. Risorse Finanziarie

La S.C. Risorse Finanziarie ha provveduto a verificare la correttezza dei dati e gli eventuali aspetti
fiscali presenti nell’atto, restando nella piena responsabilita della struttura che ha istruito la
deliberazione, I’indicazione dell’autorizzazione e il rispetto del budget assegnato.

I1 Funzionario incaricato

Simona Martina
Atto sottoscritto digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i..



4D ASL. TO3
ﬁ Azienda Sanitaria Locale

di Collegno e Pinerolo

SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
Regione Piemonte

Proposta di Deliberazione n. 664 del 2025

Oggetto: RECUPERO LISTE DI ATTESA DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE
AMBULATORIALI, INTERVENTI CHIRURGICI E ATTIVITA’ DI SCREENING - ANNO
2025 - PROGRAMMAZIONE INTERVENTI E UTILIZZO FONDI.

Parere del Direttore Amministrativo

Il sottoscritto Direttore Amministrativo esprime, ai sensi della normativa vigente, parere favorevole
in relazione alla proposta di deliberazione sopra indicata.

I1 Direttore Amministrativo

Carlo Conte
Atto sottoscritto digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i..



4D ASL. TO3
ﬁ Azienda Sanitaria Locale

di Collegno e Pinerolo

SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
Regione Piemonte

Proposta di Deliberazione n. 664 del 2025

Oggetto: RECUPERO LISTE DI ATTESA DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE
AMBULATORIALI, INTERVENTI CHIRURGICI E ATTIVITA’ DI SCREENING - ANNO
2025 - PROGRAMMAZIONE INTERVENTI E UTILIZZO FONDI.

Parere del Direttore Sanitario

11 sottoscritto Direttore Sanitario esprime, ai sensi dell'art. 3 comma 7 del D.Lgs. 30/12/1992 n. 502
e successive modifiche ed integrazioni, parere favorevole in relazione alla proposta di deliberazione
sopra indicata.

11 Direttore Sanitario

Eva Anselmo
Atto sottoscritto digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i..



4D ASL.TO3
ﬁ Azienda Sanitaria Locale

di Collegno e Pinerolo

SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
Regione Piemonte

RELATA DI PUBBLICAZIONE

Deliberazione n. 538 del 27/06/2025

Oggetto: RECUPERO LISTE DI ATTESA DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE
AMBULATORIALI, INTERVENTI CHIRURGICI E ATTIVITA’ DI SCREENING - ANNO 2025
— PROGRAMMAZIONE INTERVENTI E UTILIZZO FONDI.

Pubblicata all’ Albo Pretorio sul sito informatico aziendale dal 07/07/2025

Deliberazione Inviata al Collegio Sindacale, ai sensi dell’art. 14 della L.R. 24/01/1995 n. 10, il
30/06/2025.

Esecutiva dal 27/06/2025

11 Funzionario incaricato

Laura Cristiano
Atto sottoscritto digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i.
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INTRODUZIONE

L’ASL TO3 ha tra i propri obiettivi prioritari il recupero delle liste d’attesa e il rispetto dei tempi di attesa per le
prestazioni ambulatoriali e chirurgiche erogate in Azienda e il recupero delle liste di attesa per gli screening
oncologici, in coerenza con gli obiettivi assegnati ai Direttori Generali con DGR 7-8279 del 2024.
Per la definizione e il monitoraggio delle azioni volte al recupero delle liste di attesa, & stato istituzionalizzato, a
partire dal Il semestre 2021, una metodica di controllo dei volumi di erogazione.
L'Azienda ha provveduto, inoltre, alla nomina di un gruppo di lavoro sul tema, attraverso i seguenti atti:
- Istituzione gruppo di lavoro programmazione e monitoraggio prestazioni ambulatoriali — protocollo
N. 22106 del 04/03/2022;
- Nomina responsabile unico aziendale (RUA) e identificazione responsabili di governo del processo —
deliberazione del direttore generale N. 161 del 23/02/2022.

Tale gruppo di lavoro agisce con funzioni e finalita equiparabili alla “*Unita di gestione e Miglioramento dei tempi e
delle Liste di attesa”. Nel corso del 2024 tale unita ha continuato e continua la sua azione e vede al suo interno
rappresentati delle seqguenti funzioni:

- Direttore Sanitario (coordinatore del gruppo)

- RUA (responsabile del percorso peri-operatorio)
- Direzioni Mediche Ospedaliere

- Pianificazione Strategica

- Coordinamento Direzioni distrettuali

- Attivita Amministrative

- Controllo di Gestione

- DIPSA

- Prevenzione Attiva

L'obiettivo del recupero liste di attesa si inserisce in un quadro normativo regionale che promuove il recupero delle
prestazioni ambulatoriali e chirurgiche non erogate a causa della pandemia da COVID-19. Nello specifico, I'ASL TO3
ha recepito la normativa regionale vigente di riferimento per il recupero liste di attesa:

- procedura formalizzata dalla Direzione Sanita della regione Piemonte nell'ambito delle attivita previste per il
Responsabile Unico dell’Assistenza Sanitaria (RUAS) in data 01-03-2025 e avente come titolo “Verifica e controllo
dei criteri di efficienza nella erogazione dei servizi e delle prestazioni sanitarie e sul corretto funzionamento del sistema
di gestione delle liste di attesa e azioni correttive”

- D.G.R. n. 16-817 del 24/02/2025 inerente all'assegnazione ai direttori generali /commissari delle AA.SS.RR. degli
obiettivi di attivita per I'anno 2025.

- D.G.R. n 26-801 del 17/02/2025, che fornisce le indicazioni tecniche operative per la redazione del Programma
Operativo Triennale 2025-2027.

- D.G.R. n. 9-8256 del 04.03.2024, che delibera le prime indicazioni sull'aggiornamento del Piano Operativo
regionale per il recupero liste di attesa per I'anno 2024.

- D.G.R.n.16-7729 del 20.11.2023, che ha definito ulteriori azioni programmatorie di rilevanza regionale e aziendale
finalizzate alla realizzazione dell’obiettivo di riduzione delle liste di attesa relative alle visite e prestazioni
ambulatoriali, prevedendo una revisione delle modalita di attuazione del controllo di valorizzazione economica
delle prestazioni di specialistica ambulatoriale erogate dalle strutture private accreditate e contrattualizzate con
il SSR, con decorrenza a far data dal 1° gennaio 2024.



I\} ASL TO3

- D.G.R.n.20-6920 del 22.05.2023, ad integrazione della D.G.R. n. 48-4605 del 28.01.2022 e della D.G.R. 4-4878 del
14/04/2022, che approva la nuova rimodulazione del piano regionale 2023 e dei piani aziendali per il recupero delle
liste di attesa per le prestazioni di ricovero, di specialistica ambulatoriale e di screening oncologici, fornendo le

disposizioni attuative e modalita organizzative per il recupero delle liste di attesa nelle strutture pubbliche e
private accreditate ed autorizzando le Aziende Sanitarie Regionali all’utilizzo delle risorse assegnate.

Di sequito si riporta I'analisi del fabbisogno e la descrizione delle azioni previste per il governo delle liste di attesa
durante I'anno 2025.
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ATTIVITA’ CHIRURGICA

Stima del Fabbisogno 2025

L'obiettivo del Piano di Recupero nell’'ambito dei ricoveri chirurgici € quello di ritornare ai livelli erogativi del 2019,

primo anno pre-pandemia.

Durante I'anno 2024 l'attivita chirurgica della A.S.L. TO3 ha raggiunto e superato i livelli erogativi dell’'anno pre-

pandemico raggiungendo una percentuale del 129%. E’ stato anche incrementato del 4% il peso medio del drg.

Il dato & prodotto secondo le linee guida di monitoraggio fornite dalla Regione, considerando solo i ricoveri chirurgici
ordinari con classe di complessita 1,2,3.

Periodo di riferimento: 2024

Classi di ricovero 1,2,3 2019 2023 2024
. . . A%
Presidio Num casi Media Num casi Media Num casi Media A % Ragg. Peso drg % ragg.
Peso drg Peso drg Pesodrg | 19-24 | 2024/2019 2024/2019 2024/2023
OSPEDALE CIVILE "E.AGNELLI" - PINEROLO 2.318 1,16 2.124 1,21 2.662 1,19 344 115% 2,6% 125%
OSPEDALE DEGLI INFERMI - RIVOLI 2.871 1,26 3.250 1,33 3.893 1,34 1.022 136% 6,8% 120%
OSPEDALE CIVILE DI SUSA - SUSA 789 0,94 937 0,94 1.142 0,94 353 145% 0,4% 122%
ASLTO3 5.978 1,18 6.311 1,23 7.697 1,23 1.719 129% 4% 122%

% ragg
19vs24:

145%

% ragg
19vs24:

129%

OSPEDALE CIVILE "E.AGNELLI" - PINEROLO ~ OSPEDALE DEGLI INFERMI - RIVOLI

Si é riscontrato anche un miglioramento rispetto al 2023, raggiungendo una percentuale del 122%.

2019

OSPEDALE CIVILE DI SUSA - SUSA

2023

2024

ASLTO3
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L'incremento della produttivita si & registrato in maniera coerente sui tre Presidi e sui Dipartimenti medici coinvolti.

2019 2024
Presidio dimissione Direzione TOT P';nseod:r‘g TOT P';nseod(;:g 223:],:\9 % RAGG.

DC - DIPARTIMENTO CHIRURGICO 1.914 1,13 2.177 1,16 263 114%
"E.A%SI\IIDEEI_[:_IA'!-EEIS:IEI/IIEI;?E()LO DM - DIPARTIMENTO MEDICO 174 1,81 204 1,83 30 117%
Ml - DIPARTIMENTO MATERNO INFANTILE 230 0,98 281 0,98 51 122%
DC - DIPARTIMENTO CHIRURGICO 1.679 1,10 2.303 1,06 624 137%
OSPEDALER?\EEH INFERMI - DM - DIPARTIMENTO MEDICO 881 1,68 1.225 1,99 344 139%
Ml - DIPARTIMENTO MATERNO INFANTILE 311 0,93 365 0,95 54 117%
DC - DIPARTIMENTO CHIRURGICO 696 0,94 936 0,95 240 134%

OSPEDALES};&'E DISUSA- DM - DIPARTIMENTO MEDICO 1 2,03 -1
MI - DIPARTIMENTO MATERNO INFANTILE 92 0,94 206 0,92 114 224%
ASLTO3 5.978 1,18 7.697 1,23 1.719 129%

L'attivita chirurgica istituzionale ha raggiunto nel 2023 gli stessi volumi del 2019 ed e stata incrementata del +2% nel
2023, come dimostra la seguente tabella:

Tuttavia, leggendo i dati per singolo drg si evidenzia che nonostante il dato positivo, alcune procedure sono state
ridotte e altre incrementate e/o riconvertite in flusso C (in ambulatoriale complessa). Questo dato & strettamente
subordinato alla tipologia clinica del singolo paziente.

Genericamente, la tipologia di assegnazione del drg é strettamente dipendente dal caso del singolo paziente, il quale
viene chiamato per l'intervento in base al suo punteggio in lista ovvero sequendo la regola dello Score come stabilito
dalle Trasmissione D.D. n. 2684 del 29.12.2022 "Linee di indirizzo regionali per la gestione delle liste di attesa per i ricoveri
chirurgici programmati”.

Per quanto riguarda i tempi di attesa a livello aziendale (vedi tabella di sequito), per le classi 1, 2 e 3 si evidenzia un
aumento rispetto al medesimo periodo del 2019. Tale aumento & prevalentemente dovuto alla crescita della
domanda delle prestazioni chirurgiche e allo smaltimento dei pazienti ancora in lista d’attesa “ante” 2024.

2019
D - classe D:
Periodo di riferimento: 2019 vs 2024 A';i:::La::l:oA. Béiz:,a::(::' Cgigla::foc' Ricovero
INTERVENTI & TDA PER CLASSI DI PRIORITA' senza attesa
P entro 30 entro 60 entro 180 )
(solo classi di ricovero 1,2,3) L Tt S massima
giorni giorni giorni g

a

A MediaGG MediaGG MediaGG MediaGG
Classi di Ricovero

attesa attesa attesa attesa
Classe 1: Interventi maggiori, chirurgia oncologica e trapianti 2937 96.83 165.89 293,00 3006 13252 128.06 126.96
Classe 2: ‘Inte‘rv-e4nt| non classificati come maggiori, ma correlati 33,68 128,77 237,77 353,01 4517 219,62 307,04 279,35
a patologie di rilievo
Classe 3 InFeryentl non cla55|‘fl\catl come maggiori, correlati a 51,25 149,42 215,07 277,72 3461 294,28 333,67 451,16
patologie di minore complessita
ASLTO3 37 136 227 301 40 242 310 300

Il dato in crescita & legittimato in quanto la lista d’attesa € pesantemente influenzata dai pazienti non operati durante
I'emergenza sanitaria con data di registrazione antecedente al 2022.

Tuttavia, il trend € in miglioramento per gli interventi in classe A: si € passati da 61 gg medi di attesa (Marzo 23') a 46
gg medi di attesa (Dicembre 23') e nel 2024 i tempi sono ulteriormente scesi raggiungendo la media di 40 gg.
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L'obiettivo per il 2025 & il miglioramento dei tempi d'attesa attraverso una costante attivita di monitoraggio del

numero dei pazientiin lista.

Di seguito, si riporta I'attivita di monitoraggio aziendale relativa alle liste d'attesa:

2023 2024 2025 TREND LISTA D'ATTESA
Mese Precedente
Monitoraggio Pazienti in
lista d'attesa Intervento 01-mar 12-dic 03-feb TREND Mese | Trend | Trend
Preced q .. |Trend Susa
ASLTO3 | PINEROLO| RIVOLI | SUSA | ASLTO3 |PINEROLO| RIVOLL | SUSA || AsLTO3 |PINEROLO| RIVOL | SUSA || ' Pinerolo. | - Rivol
#Pazienti #Pazienti #Pazienti #Pazienti #Pazienti #Pazienti #Pazienti #Pazienti #Pazienti #Pazienti #Pazienti #Pazienti
PAZIENTI IN LISTA TOTALE 7.303 4.463 2,538 302 8.154 4932 2.627 595 8.398 4972 2.809 617 244 40 182 22
di cui regisrati nel 2025 1.234 584 508 142 1.234 584 508 142
di cui regisrati nel 2024 6.721 3.733 2.407 581 5.968 3.385 2.114 469 -753 -348 -293 -112
di cui registrati nel 2023 2.137 1.076 870 191 1419 1.188 217 14 1.191 999 186 6 -228 -189 -31 -8
di-cuiregistratinel2022 3.685 2.224 1.350 111 14 11 3 5 4 1 -9 -7 -2 0
dicuiregistratinel2021| 884 676 208
dicuivegistratinel2020| 315 258 57
dieuiregistratinel2019| 214 172 42
dicuiregistratinel2018| 66 56 10
dicuiregistratinel-2017 2 1 1

Per |'attivita di programmazione e stima del fabbisogno si stima per il 2025 di mantenere in istituzionale gli stessi

volumi erogativi del 2024 come riporta la seguente tabella:

gen

feb

apr

mag

giu

lug

ago

set

ott

nov

dic

ISTITUZIONALE - previsione 2025

556

604

665

588

671

626

578

436

538

662

604

574

7.102

Non si prevede di svolgere nel corso del 2025 ricoveri chirurgici in regime di prestazioni aggiuntive. Queste verranno
pianificate solo nel caso venissero stanziati dei fondi dedicati da parte della regione.

In sequito alla DGR 16-817 del 2025, che determina I'assegnazione degli obiettivi di attivita per I'anno 2025 ai Direttori
Generali delle ASL, in riferimento all’'obiettivo 10.i, miglioramento della produzione, si propone la vista dei DRG piu
rappresentati nel 2024 con indicazione del target da raggiungere nel 2025 (livello 2019):
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2019 2024 TARGET 2025
Drg Num casi Num casi Num casi

162 - Interventi per ernia inguinale e femorale, eta > 17 anni senza CC 505 589 505
311 - Interventi per via transuretrale senza CC 305 490 305
359 - Interventi su utero e annessi non per neoplasie maligne senza CC 285 479 285
558 - Interventi sul sistema cardiovascolare per via percutanea con stent medicato
senza diagnosi cardiovascolare maggiore 318 345 318
544 - Sostituzione di articolazioni maggiori o reimpianto degli arti inferiori 301 337 301
i;gz-alrggrventl su arto inferiore e omero eccetto anca, piede e femore, eta > 17 anni 109 206 109
:z:z-accc")cl;amstectomla laparoscopica senza esplorazione del dotto biliare comune 250 205 250
518 - Interventi sul sistema cardiovascolare per via percutanea senza inserzione di
stent nell’arteria coronarica senza IMA 194 216 194
055 - Miscellanea di interventi su orecchio, naso, bocca e gola 207 212 207
158 - Interventi su ano e stoma senza CC 106 171 106
108 - Altri interventi cardiotoracici 6 165 6
160 - Interventi per ernia, eccetto inguinale e femorale, eta > 17 anni senza CC 125 162 125
503 - Interventi sul ginocchio senza diagnosi principale di infezione 168 152 168
337 - Prostatectomia transuretrale senza CC 46 150 46
059 - Tonsillectomia e/o adenoidectomia, eta > 17 anni 111 141 111
119 - Legatura e stripping di vene 57 137 57
224 - Interventi su spalla, gomito o avambraccio eccetto interventi maggiori su
articolazioni senza CC 81 133 81
223 - Interventi su mano o polso eccetto interventi maggiori sulle articolazioni, senza 103 197 103
342 - Circoncisione, eta > 17 anni 42 123 42
118 - Sostituzione di pacemaker cardiaco 105 123 105
538 - Escissione locale e rimozione di mezzi di fissazione interna eccetto anca e
femore senza CC 102 15 102
225 - Interventi sul piede 114 115 114
117 - Revisione del pacemaker cardiaco, eccetto sostituzione 61 112 61
053 - Interventi su seni e mastoide, eta > 17 anni 83 108 83
260 - Mastectomia subtotale per neoplasie maligne senza CC 117 106 117
360 - Interventi su vagina, cervice e vulva 70 104 70
339 - Interventi sul testicolo non per neoplasie maligne, eta > 17 anni 38 99 38
552 - Altro impianto di.pacemaker cardiaco permanente senza diagnosi 95 99 05
cardiovascolare maggiore
149 - Interventi maggiori su intestino crasso e tenue senza CC 97 99 97
060 - Tonsillectomia e/o adenoidectomia, eta < 18 anni 105 88 105
315 - Altri interventi sul rene e sulle vie urinarie 55 83 55
056 - Rinoplastica 49 82 49
570 - Ihtervgnti maggiqri su intestino crasso e tenue con CC senza diagnosi 48 75 48
gastrointestinale maggiore
223 - Interventi maggiori su spalla e gomito o altri interventi su arto superiore con CC 7 66 7
227 - Interventi sui tessuti molli senza CC 77 66 77
270 - Altri interventi su pelle, tessuto sottocutaneo e mammella senza CC 59 64 59
234 - Altri interventi su sistema muscolo-scheletrico e tessuto connettivo senza CC 19 60 19
335 - Interventi maggiori sulla pelvi maschile senza CC 53 54 53
515 - Impianto di defibrillatore cardiaco senza cateterismo cardiaco 51 52 51
305 - Interventi su rene e uretere, non per neoplasia senza CC 23 51 23
491 - Interventi su articolazioni maggiori e reimpianti di arti superiori 27 49 27
267 - Interventi perianali e pilonidali 46 49 46
551 - Impianto di pacemaker cardiaco permanente con diagnosi cardiovascolare o4 47 o4
maggiore o di defibrillatore automatico (AICD) o di generatore di impulsi
258 - Mastectomia totale per neoplasie maligne senza CC 27 46 27
040 - Interventi sulle strutture extraoculari eccetto l'orbita, eta > 17 anni 38 46 38
408 - Alterazioni mieloproliferative o neoplasie poco differenziate con altri interventi 94 45 94
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303 - Interventi su rene e uretere per neoplasia 32 40 32
050 - Sialoadenectomia 46 40 46
356 - Interventi ricostruttivi dell'apparato riproduttivo femminile 24 38 24
290 - Interventi sulla tiroide 25 38 25
557 - 'Interve:nti sull sistema cardiovgscolare per via percutanea con stent medicato 00 36 20
con diagnosi cardiovascolare maggiore

266 - Trapianti di pelle e/o sbrigliamenti eccetto per ulcere della pelle/cellulite senza

cC 20 35 20
310 - Interventi per via transuretrale con CC 27 32 27
555 - Interventi sul sist.ema cardiovascolare per via percutanea con diagnosi 11 27 11
cardiovascolare maggiore

232 - Artroscopia 111 27 111
341 - Interventi sul pene 1 25 1
479 - Altri interventi sul sistema cardiovascolare senza CC 7 25 7
364 - Dilatazione e raschiamento, conizzazione eccetto per neoplasie maligne 40 25 40
577 - Inserzione di stent carotideo 53 24 53
111 - Interventi maggiori sul sistema cardiovascolare senza CC 13 22 13
120 - Altri interventi sull'apparato circolatorio 18 21 18
573 - Interventi maggiori sulla vescica 15 20 15
039 - Interventi sul cristallino con o senza vitrectomia 40 20 40
307 - Prostatectomia senza CC 3 19 3
545 - Revisione di sostituzione dell'anca o del ginocchio 7 19 7
191 - Interventi su pancreas, fegato e di shunt con CC 8 16 8
147 - Resezione rettale senza CC 16 15 16
230 - Escissione locale e rimozione di mezzi di fissaggio intramidollare di anca e 19 15 19
femore

309 - Interventi minori sulla vescica senza CC 9 14 9
338 - Interventi sul testicolo per neoplasia maligna 5 13 5
153 - Interventi minori su intestino crasso e tenue senza CC 4 12 4
313 - Interventi sull'uretra, eta > 17 anni senza CC 26 12 26
531 - Interventi sul midollo spinale con CC 11

159 - Interventi per ernia, eccetto inguinale e femorale, eta > 17 anni con CC 7 11 7
146 - Resezione rettale con CC 11 11 11
161 - Interventi per ernia inguinale e femorale, eta > 17 anni con CC 12 11 12
262 - Biopsia della mammella e escissione locale non per neoplasie maligne 13 11 13
569 - Ihtervgnti maggiqri su intestino crasso e tenue con CC con diagnosi 13 11 13
gastrointestinale maggiore

169 - Interventi sulla bocca senza CC 20 11 20
288 - Interventi per obesita 10

493 - Colecistectomia laparoscopica senza esplorazione del dotto biliare comune 9 10 9
con CC

008 - Interventi su nervi periferici e cranici e altri interventi su sistema nervoso senza 18 10 18

CC
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Definizione Piano Operativo di recupero

Nella tabella sequente sono illustrate le modalita organizzative con le qualiI’ASL TO3 intende soddisfare il fabbisogno
stimato.

Volume Volume regime
Fabbisogno regime Prestazioni Volume
Istituzionale Aggiuntive complessivo
Ospedale Civile “E. Volume totale attivita
2.47 2.47.
Agnelli” Pinerolo chirurgica PNGLA 3 0 3
Ospeda!e 'deg.li Volume totale attivita 3.596 0 3.596
Infermi Rivoli chirurgica PNGLA ’

Ospedale Civile Volume totale attivita

Susa chirurgica PNGLA 1.033 0 1.033

ASLTO3 Volume totale attivita 7.102 0 7.102

chirurgica PNGLA

Percentuale di raggiungimento sul fabbisogno stimato (*) 119%

(*) Fabbisogno stimato = volumi erogati 2019

Modalita di monitoraggio
Il monitoraggio verra eseguito attraverso le sequenti attivita:

- rilevazione volumi erogati per singolo presidio e disciplina chirurgica;

- rilevazione tempi di attesa ex-post;

- rilevazione numero di pazienti in lista d’attesa ex-ante e monitoraggio del trend di abbattimento;
- controllo spesa sostenuta.

Le attivita di cui al precedente elenco verranno eseguite con cadenza almeno trimestrale.
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ATTIVITA’ AMBULATORIALE

Attivita 2024

Nel corso del 2024 I’ASL TO3 ha proseguito con I'attivita di costante monitoraggio dell’erogazione delle prestazioni
ambulatoriali in ambito PNGLA.

TARGET]|
GEN-14 FEB-24 MAR-J4 APR-J MAG-24 GIU-24 LUG-24 AGO-24 SET-24 OTT-M NWOV-24 DiC-24 Dieira k. Deaits k] Dielts %
PO SLISA Me TS BEY 753 509 758 T 57 ™D ag? 609 649 9214 | 1572 | 12006% -1.630 | B5.0% 1058 | 113.0%
PO RIVOLI 4768 A9BT  AASS 4585 L0828 4453 L8537 4107 47RE 5858 5414 4888 5.7 1.0ad | 115 %% 10516 | 122.2% 121 | 105.%%
PO FINEROLD 4.278 45658 4536 4077 43537 1BS1 ETIE 3098 3925 47B4 4383 2500 29,795 3.156 | 106.8% 1379 | l02.8B% TET | 101%&%
Area metrogol itana MORD 1843 1839 1301 1733 153% 1543 145 1214 1650 1889 1.711 1581 20437 541 104 2% 02 101,0% -1830 | 912%
Arga metropolitana CENTRO| 1755 1800 178+ 1.680 1873 1573 1740 E#0 1631 1775 1565 1298] 19s=2 388 102 0% 287 101 .5% 1053 | #9%
Arga metvogalitana SUD 672 B&E TE3 766 348 774 L) 445 BEl 803 aa 802 B S5 195 102, 1% -3.788 | 71.™% 176 715
WAl Susa - Val Sangone 1364 1937 187 L7236 1114 1635 15M BE4 1200 1410 1397 118 18413 470 | 96.5% -6.937 | 7L6% 1735 | B7I%
Pinenoless 602 BS3 BES 671 73 7 S5 427 662 783 631 576] B A5 838 111 7% 3320 | T1.BN 1133 | B2I%
ASLTD3 16077 17850 17336 15.731 18109 15334 15376 11.6E} 15633 13.446 16.782 !I-'-LI'IHI 193,145 | 14.214 | 107.5% -3.291 | 98.3% -1959 | F9.0%

La produzione PNGLA nel 2024 ha superato del 7,9% circa la produzione realizzata nel 2023, questo grazie ad azioni
di efficientamento di quanto erogato in regime ordinario ma anche grazie all'utilizzo di fondi regionali dedicati al
recupero delle liste di attesa in ambito ambulatoriale.

Rispetto al 2019 i volumi di erogazione hanno raggiunto il 98,3%. Come gia evidenziato negli anni precedenti occorre
considerare alcuni correttivi per rendere i due anni di confronto omogenei. Nel caso specifico |'unico a rimanere
significativo nel corso del 2024 é stato il solo conteggio degli ECG svolti nel corso delle prime visite cardiologiche;
tenendo in considerazione questo elemento la percentuale di raggiungimento sale al 101,6%, quindi in linea rispetto
ai livelli erogativi del 2019.

Rispetto al target definito nel Piano Operativo di Recupero Liste di Attesa 2024 la produzione si & attestata al 99%,
quindi anche in questo caso in linea rispetto alla previsione.

Stima del Fabbisogno 2025

L'obiettivo del Piano di Recupero nell’'ambito delle prestazioni di Specialista Ambulatoriale rimane quello di ritornare
ai livelli erogativi del 2019, primo anno pre-pandemia, riducendo il ricorso a forme di finanziamento straordinarie per
I'erogazione di prestazioni aggiuntive.

In coerenza con le DGR 26-801 e 16-817 del febbraio 2025 il piano e focalizzato sull'insieme delle prestazioni PNGLA,
opportunamente aggiornato per ricomprendere anche tutte le nuove prestazioni definite dall’adozione del nuovo
catalogo regionale.

Per definire dei target coerenti con I'obiettivo appena citato, si & proceduto con una analisi della produzione ordinaria
2024: in regime ordinario (o istituzionale) sono state erogate circa 170.600 prestazioni con un gap, rispetto al 2019, di
circa 26.000 prestazioni. Tale gap & stato poi quasi completamente colmato con attivita aggiuntive (finanziate da
appositi fondi regionali) quantificabili in circa 23.000 prestazioni.

Nel corso del 2025,

- considerato che 'attivita istituzionale verra svolta nel pieno rispetto delle linee guida ministeriali e regionali,
monitorata e rimodulata in funzione delle necessita effettive della domanda da parte della popolazione;
10



8 ASL TO3
- considerata la disponibilita del personale strutturato e convenzionato ad erogare prestazioni ambulatoriali in
regime di attivita aggiuntiva;

si definiscono i sequenti volumi target:

Volumi
2025

Prime Visite ed Esami strumentali in ambito PNGLA, inclusa la disciplina Oncologia ~ 186.413

Il fabbisogno che siintende soddisfare nel 2025 é di 186.413 prestazioni erogate in regime ordinario (istituzionale),
che corrisponde a circa il 9% in piU delle prestazioni erogate in regime ordinario nel corso del 2024. Tale incremento
non permette di raggiungere la quota di prestazioni erogate nel 2019, per farlo si fara ricorso, nei limiti delle risorse
finanziarie disponibili, al Fondo Balduzzi e ai fondi vincolati per I'esecuzione di prestazione in regime straordinario per
il recupero liste di attesa (aggiuntive).

Con specifico riferimento al recupero delle prestazioni in ambito PNGLA viene di seguito mostrata la tabella che
riporta i volumi erogati nel 2019 e i volumi che dovranno essere erogati nel 2025 per assicurare una percentuale di
raggiungimento 2025 vs 2019 di almeno il 100% (con percentuali minime del 9o% per singola prestazione). In allegato
viene fornito il dettaglio per singola Struttura complessa/semplice.

9
Prestazione 2019 2024 ISTITg:;‘;NALI AGGZI(L)’ZNSTIVE 2025 Azzglzgs /
0010 - Visita cardiologica 9.587 9.690 8.599 1.577 10.176 106%
0050 - Visita chirurgia vascolare 778 684 711 13 724 93%
0070 - Visita dermatologica 7.271 5.541 5.203 632 5.835 100%
1460 - Visita vulnologica 53 1.428 1.513 0 1.513

0090 - Visita endocrinologica 3.184 2.732 2.677 206 2.883 91%
0110 - Visita fisiatrica 9.978 8.503 7.743 1.198 8.941 90%
0130 - Visita gastroenterologica 3.354 2.853 2.708 298 3.006 90%
0170 - Visita ginecologica 2.626 1.814 2.300 67 2.367 90%
0210 - Visita neurologica 7.932 7.260 6.596 1.037 7.633 96%
0230 - Visita oculistica 16.538 = 11.686 14.300 592 14.892 90%
0250 - Visita oncologica 645 1.353 1.038 373 1.411 219%
0270 - Visita ortopedica 8.312 9.895 7.160 3.140 10.300 124%
0290 - Visita otorinolaringoiatrica 11.775 | 13.514 12.885 1.358 14.243 121%
0310 - Visita pneumologica 3.244 3.652 3.332 508 3.840 118%
0350 - Visita urologica 5.349 6.815 6.785 414 7.199 135%
0390 - Colonscopia con endoscopio flessibile 2.854 3.565 3.642 129 3.771 132%
0400 - ECO capo e collo 6.064 4.296 4.500 970 5.470 90%
0410 - Ecocolordoppler cardiaca 6.656 8.221 7.059 1.561 8.620 130%
0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 4.617 5.546 5.311 535 5.846 127%
0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 3.011 2.320 2.550 165 2.715 90%
0450 - ECO ginecologica 63 545 530 45 575 913%
0460 - ECO addome 14.090 11.093 10.100 2.493 12.593 89%
0490 - ECO mammella 394 512 542 0 542 138%
0520 - ECO ostetrica 3.313 4.652 4.903 26 4.929 149%
0530 - Elettrocardiogramma (holter) 1.917 1.580 1.730 0 1.730 90%
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0540 - Elettromiografia semplice 1.202 1.926 2.015 25 2.040 170%
0550 - Esofagogastroduodenoscopia 2.914 3.180 3.213 148 3.361 115%
0560 - Esame audiometrico 4.719 5.586 5.571 330 5.901 125%
0580 - Mammografia 403 274 360 0 360 89%
0600 - RM addome 57 30 51 0 51 89%
0620 - RM cervello e tronco encefalico 1.823 2.116 2.242 0 2.242 123%
0630 - RM osteo-articolare 4.676 4.313 4.571 0 4.571 98%
0670 - RM cervello e tronco encefalico senza e con MDC 1.348 1.180 1.250 0 1.250 93%
0680 - RM pelvi, prostata e vescica senza e con MDC 559 565 598 0 598 107%
0720 - Spirometria semplice 1.947 3.265 2.825 599 3.424 176%
0730 - Spirometria globale 1.003 1.138 630 543 1.173 117%
0740 - TC dell addome 472 1.106 766 383 1.149 243%
0750 - TC osteo-articolare 355 1.467 1.279 260 1.539 434%
0770 - TC del capo 1.686 2.251 1.806 547 2.353 140%
0780 - TC del capo senza e con MDC 343 1.217 1.220 66 1.286 375%
0810 - TC del torace 729 3.421 2.477 1.084 3.561 488%
0850 - TC del torace senza e con MDC 2121 4.139 4.081 289 4.370 206%
0860 - TC dell addome senza e con MDC 2.600 4.791 4.554 494 5.048 194%
0870 - TC osteo-articolare senza e con MDC 473 973 1.031 0 1.031 218%
0880 - Elettrocardiogramma 31.152 | 18.199 19.184 100 19.284 62%
0890 - Elettrocardiogramma da sforzo 1.033 802 510 413 923 89%
0900 - Fotografia del fundus 280 91 250 0 250 89%
gaégs—clc’)zlii:ectomia dell intestino crasso in corso di 578 1.041 1103 0 1.103 191%
0930 - Sigmoidoscopia con endoscopio flessibile 238 308 326 0 326 137%
0030 - Visita angiologica 9 0 0 0 0 0%
1060 - Visita dermochirurgica 0 79 83 0 83 #DIV/0!
Totale complessivo 196.325 193.208 186.413 22.618 209.031
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Modalita di monitoraggio
Il monitoraggio verra eseguito attraverso le seguenti attivita:

- rilevazione volumi erogati per tipologia di prestazione, erogatore, modalita e tipologia di accesso;
- rilevazione tempi di attesa ex-post;

- rilevazione tempi di attesa ex-ante;

- verifica disponibilita agende;

- controllo spesa sostenuta;

- controllo del rispetto degli accordi contrattuali con privato accreditato.

Le attivita di cui al precedente elenco verranno eseguite con cadenza trimestrale.
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SCREENING ONCOLOGICI

SCREENING MAMMOGRAFICO

L'attivita di screening mammografico di primo livello prevede per il Programma 2 di Prevenzione Serena (ASL TO3 e
AOU San Luigi di Orbassano) I'invio di 63.518 inviti e I'esecuzione di 40.288 esami durante I'anno 2025.

Gliinviti con appuntamento saranno circa 34.420, considerando che a 27.116 non aderenti sara spedito un invito senza
appuntamento e a 3.686 45enni sara inviata una lettera informativa.

In totale i posti necessari per raggiungere |'obiettivo di copertura del 65% sono 40.288.
DISPONIBILITA’ SENOLOGIE 1° LIVELLO

La disponibilita delle senologie é di 34.298 slot nel corso dell’'anno (considerando 11 mesi). Sono programmati 5
passaggi/h, prevedendo il recall per garantire la piena operativita giornaliera.

Sono necessari 5.990 slot in piU rispetto all'attivita in ordinario.

LETTURE 1° LIVELLO

Siipotizza un numero di 40.288 letture esami.

Le letture delle mammografie di 1° livello sono effettuate da due medici (doppia lettura), ogni lettura e effettuata in
media in 2’, cid comporta che ogni esame necessita di 4’ di tempo/medico (15 esami letti all'ora).

Per garantire la lettura del totale dei referti dovrebbero essere disponibili 56 ore a settimana; nel 2025 pero saro
caratterizzato da riorganizzazione della SSD Senologia, con periodi di carenze di personale medico e non potranno
essere garantite tutte le ore necessarie: si stima che il totale delle ore mancanti sara pari a 836.

SECONDO LIVELLO DI SCREENING (visita approfondimento, agoaspirato, ecografia)

Considerando una percentuale stimata del 4% di approfondimenti (stima basata sui dati storici del Programma 2),
sono attesi 1.612 esami di approfondimento. La percentuale attesa da letteratura e del 6%.

| posti disponibili per gli approfondimenti sono 946: i posti mancanti sono 666.
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SCREENING CERVICO-VAGINALE

L'attivita di screening cervico-vaginale di primo livello prevede per il Programma 2 l'invio di 33.939 inviti e
I'esecuzione di 18.666 esami durante |'anno 2025.

DISPONIBILITA CONSULTORI FAMILIARI 2° LIVELLO

Le disponibilita dei consultori familiari sono attualmente di 31.394 slot annuali e soddisfano il fabbisogno previsto.

La quota di non aderenti e infatti molto elevata (23.444 donne — 67% della popolazione obiettivo): le non aderenti,
che per il Programma 2 hanno un’adesione del 25%, sono invitate programmando 4 utenti per singolo slot.

Le disponibilita in agenda garantiscono:
- I'invio delle lettere con appuntamento
- le richieste di adesione spontanea

- le variazioni degli appuntamenti e le ripetizioni dei test inadeguati

Vista la disponibilita in agenda proseguira anche quest’anno I'attivita di sollecito delle donne che non hanno aderito
allo screening negli anni precedenti.

SECONDO LIVELLO DI SCREENING (colposcopia + biopsia mirata)

Gli esami di 2° livello previsti sono 3.573, mentre gli slot disponibili per le colposcopie sono 3.382.

Sono necessari 191 slot in piU rispetto all’attivita ordinaria.

SCREENING COLORETTALE

L'attivita di screening colorettale di primo livello prevede per il Programma 2 I'invio di 70.680 inviti e I'esecuzione di
37.460 esami di 1° livello.

SECONDO LIVELLO DI SCREENING

L'attivita di colonscopia prevede anche la quota dei soggetti che devono effettuare il Follow Up e la quota di
colonscopie a n mesi che si genera durante I'anno. Stimando una percentuale di positivita del 5,5%, in totale sono
previste 2.685 colonscopie.

La disponibilita annuale é di 2.108 colonscopie.

Sono necessari 577 slot in piU rispetto all’attivita ordinaria.
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A ASLTOS
Definizione Piano Operativo di recupero

Nella tabella seguente é riassunto il volume di attivita da prevedere in regime di prestazioni aggiuntive

Volumi 2025

5.990 mammografie
Screening mammografico 550 h lettura

666 approfondimenti

Screening cervico-vaginale 191 colposcopie

Screening colon retto 577 colonscopie

Tab 15: Tabella riepilogativa attivita prevista in regime di prestazione aggiuntiva 2025 - screening oncologici ASLTO3

Modalita di monitoraggio
Il monitoraggio verra eseguito attraverso le sequenti attivita:

- verifica andamento indicatori regionali per copertura inviti;

- verifica andamento indicatori regionali per copertura esami;

- incontri periodici con Unita Operative per condivisione andamento attivita e implementazione misure
correttive se necessarie;

- controllo spesa sostenuta.

Le attivita di cui al precedente elenco verranno eseguite con cadenza almeno quadrimestrale.
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ALLEGATO

Target di prestazioni ambulatoriali PNGLA 2025

S Jrsibi

Target

Struttura complessa/semplice Grp prestazione cat 2025 2055 Aggiuntive | Istituzionali
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0010 - Visita cardiologica 401 47 354
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0070 - Visita dermatologica 55 0 55
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0210 - Visita neurologica 0 0 0
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0230 - Visita oculistica 2013 0 2013
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0270 - Visita ortopedica 0 0 0
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0310 - Visita pneumologica 0 0 0
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0350 - Visita urologica 0 0 0
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 735 0 735
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 628 0 628
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0720 - Spirometria semplice 0 0 0
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 0880 - Elettrocardiogramma 1220 0 1220
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 1060 - Visita dermochirurgica 83 0 83
AT101S - DISTRETTO PINEROLESE 1460 - Visita vulnologica 214 0 214
AT103S - DISTRETTO AREA . . .

0010 - Visita cardiologica 2098 132 1966
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA . .

0070 - Visita dermatologica 2228 57 2171
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA . .

0130 - Visita gastroenterologica 0 0 0
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA . .

0210 - Visita neurologica 1711 304 1407
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA . .

0230 - Visita oculistica 2420 80 2340
METROPOLITANA CENTRO
AT1035 - DISTRETTO AREA 0270 - Visita ortopedi 1244 300 944

- Visita or i

METROPOLITANA CENTRO stta ortopedica
AT103S - DISTRETTO AREA . . S

0290 - Visita otorinolaringoiatrica 2252 106 2146
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA . .

0310 - Visita pneumologica 2159 388 1771
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA . .

0350 - Visita urologica 1725 102 1623
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA .

0410 - Ecocolordoppler cardiaca 1288 67 1221
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA

0460 - ECO addome 0 0 0
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA . .

0560 - Esame audiometrico 0 0 0
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA . . .

0720 - Spirometria semplice 1180 388 792
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA . .

0730 - Spirometria globale 681 380 301
METROPOLITANA CENTRO
AT103S - DISTRETTO AREA .

0880 - Elettrocardiogramma 856 0 856
METROPOLITANA CENTRO
AT106S - DISTRETTO AREA . . .

0010 - Visita cardiologica 942 36 906
METROPOLITANA NORD
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AT106S - DISTRETTO AREA . .

0070 - Visita dermatologica 349 0 349
METROPOLITANA NORD
AT106S - DISTRETTO AREA

0170 - Visita ginecologica 87 64 23
METROPOLITANA NORD
AT106S - DISTRETTO AREA . .

0210 - Visita neurologica 1067 282 785
METROPOLITANA NORD
AT106S - DISTRETTO AREA . .

0230 - Visita oculistica 2173 139 2034
METROPOLITANA NORD
AT106S - DISTRETTO AREA . . S

0290 - Visita otorinolaringoiatrica 565 136 429
METROPOLITANA NORD
AT106S - DISTRETTO AREA . .

0310 - Visita pneumologica 818 119 699
METROPOLITANA NORD
ATL065 - DISTRETTO AREA 0350 - Visita urologica 480 141 339

- Visi i

METROPOLITANA NORD . &
AT106S - DISTRETTO AREA . . .

0720 - Spirometria semplice 941 211 730
METROPOLITANA NORD
AT106S - DISTRETTO AREA . .

0730 - Spirometria globale 487 163 324
METROPOLITANA NORD
AT106S - DISTRETTO AREA .

0880 - Elettrocardiogramma 664 21 643
METROPOLITANA NORD
AT108S - DISTRETTO AREA . . .

0010 - Visita cardiologica 372 0 372
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA . .

0070 - Visita dermatologica 2930 575 2355
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA . .

0130 - Visita gastroenterologica 321 0 321
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA . .

0170 - Visita ginecologica 252 1 251
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA . .

0210 - Visita neurologica 1130 295 835
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA . .

0230 - Visita oculistica 1383 372 1011
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA . .

0270 - Visita ortopedica 948 153 795
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA .. . S

0290 - Visita otorinolaringoiatrica 1118 0 1118
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA . .

0350 - Visita urologica 583 0 583
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA . . .

0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 0 0 0
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA . e

0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 0 0 0
METROPOLITANA SUD
AT108S - DISTRETTO AREA .

0880 - Elettrocardiogramma 350 0 350
METROPOLITANA SUD
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . . .

0010 - Visita cardiologica 322 0 322
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . . .

0030 - Visita angiologica 0 0 0
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . . .

0050 - Visita chirurgia vascolare 187 8 179
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . .

0070 - Visita dermatologica 274 0 274
SANGONE
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AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . . .
0090 - Visita endocrinologica 0 0 0
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL
0210 - Visita neurologica 289 2 287
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . .
0230 - Visita oculistica 5639 1 5638
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . .
0270 - Visita ortopedica 2547 177 2370
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . . L
0290 - Visita otorinolaringoiatrica 982 0 982
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . .
0310 - Visita pneumologica 313 0 313
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL
- Visit logi 2 1 2
SANGONE 0350 - Visita urologica 39 38
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL .
0410 - Ecocolordoppler cardiaca 660 37 623
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . . .
0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 781 42 739
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . . e
0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 502 1 501
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL .
0530 - Elettrocardiogramma (holter) 0 0 0
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . . .
0720 - Spirometria semplice 431 0 431
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL .
0880 - Elettrocardiogramma 1421 0 1421
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL )
0900 - Fotografia del fundus 143 0 143
SANGONE
AT111S - DISTRETTO VAL SUSA VAL . .
1460 - Visita vulnologica 909 0 909
SANGONE
CAQ01S - S.C. Recupero e rieducazione L
i 0110 - Visita fisiatrica 1534 680 854
ospedaliera
CAO001S - S.C. Recupero e rieducazione . . L
. 0290 - Visita otorinolaringoiatrica 182 0 182
ospedaliera
CAO002S - S.C. Recupero e rieducazione e
o 0110 - Visita fisiatrica 7407 518 6889
territoriale
CAO002S - S.C. Recupero e rieducazione . . L
o 0290 - Visita otorinolaringoiatrica 1398 0 1398
territoriale
DC101S - S.C. Chirurgia Generale Rivoli |0050 - Visita chirurgia vascolare 420 0 420
DC101S - S.C. Chirurgia Generale Rivoli 0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 2 0 2
DC101S - S.C. Chirurgia Generale Rivoli 0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 431 0 431
DC101S - S.C. Chirurgia Generale Rivoli |0880 - Elettrocardiogramma 0 0 0
DC101S - S.C. Chirurgia Generale Rivoli [1460 - Visita vulnologica 152 0 152
DC102 - S.S. Chirurgia Generale Susa 1460 - Visita vulnologica 108 0 108
DC104S - S.C. Chirurgia Generale - o . .
. 0030 - Visita angiologica 0 0 0
Pinerolo
DC104S - S.C. Chirurgia Generale - o . .
. 0050 - Visita chirurgia vascolare 116 5 111
Pinerolo
DC104S - S.C. Chirurgia Generale - o .
. 1460 - Visita vulnologica 130 0 130
Pinerolo
DC106S - S.C. Ortopedia Rivoli 0270 - Visita ortopedica 2279 1964 315
DC107 - S.S. Ortopedia Susa 0270 - Visita ortopedica 641 113 528
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DC108S - S.C. Ortopedia Pinerolo 0270 - Visita ortopedica 2641 433 2208
DC109S - S.C. Otorinolaringoiatria 0290 - Visita otorinolaringoiatrica 3802 536 3266
DC109S - S.C. Otorinolaringoiatria 0560 - Esame audiometrico 2357 327 2030
DC110 - S.S. Otorinolaringoiatria Rivoli /0290 - Visita otorinolaringoiatrica 3944 580 3364
DC110 - S.S. Otorinolaringoiatria Rivoli 0560 - Esame audiometrico 3544 3541
DC111S - S.C. Urologia 0170 - Visita ginecologica 68 0 68
DC111S - S.C. Urologia 0350 - Visita urologica 2608 2607
DC112 - S.S. Urologia Pinerolo 0350 - Visita urologica 1564 169 1395
DC113S - S.C. Oculistica Pinerolo 0230 - Visita oculistica 1264 0 1264
DC113S - S.C. Oculistica Pinerolo 0900 - Fotografia del fundus 107 107
DD106 - S.S.D. Senologia Screening 0490 - ECO mammella 116 116
DD106 - S.S.D. Senologia Screening 0580 - Mammografia 99 0 99
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0400 - ECO capo e collo 1986 383 1603
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 134 19 115
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 25 0 25
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0460 - ECO addome 4040 622 3418
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0490 - ECO mammella 426 0 426
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0580 - Mammografia 261 0 261
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0600 - RM addome 32 0 32
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0620 - RM cervello e tronco encefalico 949 0 949
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0630 - RM osteo-articolare 2495 0 2495
DD1105 - 5.C. Radiologia Pinerolo 0670 - RM cervello e tronco encefalico senza e 262 0 262
con MDC
DD110S - 5.C. Radiologia Pinerolo 0680 - RM pelvi, prostata e vescica senza e con 359 0 359
MDC
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0740 - TC dell addome 278 53 225
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0750 - TC osteo-articolare 149 38 111
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0770 - TC del capo 353 63 290
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0780 - TC del capo senza e con MDC 498 41 457
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0810 - TC del torace 588 134 454
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0850 - TC del torace senza e con MDC 2213 185 2028
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0860 - TC dell addome senza e con MDC 2392 258 2134
DD110S - S.C. Radiologia Pinerolo 0870 - TC osteo-articolare senza e con MDC 323 0 323
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0400 - ECO capo e collo 2433 480 1953
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 175 34 141
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 316 6 310
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0460 - ECO addome 4851 1336 3515
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0490 - ECO mammella 0 0 0
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0580 - Mammografia 0 0 0
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0600 - RM addome 19 0 19
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0620 - RM cervello e tronco encefalico 1293 0 1293
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0630 - RM osteo-articolare 2076 0 2076
DD1115 - 5.C. Radiologia Rivoll 0670 - RM cervello e tronco encefalico senza e 488 0 488
con MDC
DD1115 - 5.C. Radiologia Rivoli 0680 - RM pelvi, prostata e vescica senza e con 539 0 539
MDC
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0740 - TC dell addome 758 262 496
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DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0750 - TC osteo-articolare 1253 222 1031
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0770 - TC del capo 1809 383 1426
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0780 - TC del capo senza e con MDC 574 25 549
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0810 - TC del torace 2588 722 1866
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0850 - TC del torace senza e con MDC 1683 104 1579
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0860 - TC dell addome senza e con MDC 2178 236 1942
DD111S - S.C. Radiologia Rivoli 0870 - TC osteo-articolare senza e con MDC 614 0 614
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0400 - ECO capo e collo 107 28 79
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0460 - ECO addome 1105 66 1039
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0580 - Mammografia 0 0 0
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0740 - TC dell addome 112 68 44
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0750 - TC osteo-articolare 137 0 137
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0770 - TC del capo 190 101 89
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0780 - TC del capo senza e con MDC 215 0 215
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0810 - TC del torace 385 228 157
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0850 - TC del torace senza e con MDC 474 0 474
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0860 - TC dell addome senza e con MDC 478 478
DD112 - S.S. Radiologia Susa 0870 - TC osteo-articolare senza e con MDC 94 94
DD114 - S.S.D. Radiologia Territoriale  |0400 - ECO capo e collo 943 79 864
DD114 - S.S.D. Radiologia Territoriale /0410 - Ecocolordoppler cardiaca 0 0 0
DD114 - S.S.D. Radiologia Territoriale /0460 - ECO addome 2052 469 1583
DD114 - S.S.D. Radiologia Territoriale /0810 - TC del torace 0 0 0
DM101S - S.C. GASTROENTEROLOGIA /0130 - Visita gastroenterologica 2526 289 2237
DM101S - S.C. GASTROENTEROLOGIA 0390 - Colonscopia con endoscopio flessibile 3771 129 3642
DM101S - S.C. GASTROENTEROLOGIA /0460 - ECO addome 545 0 545
DM101S - S.C. GASTROENTEROLOGIA 0550 - Esofagogastroduodenoscopia 3361 148 3213
BM101S - S.C. GASTROENTEROLOGIA 0910 - PoIip?ctomia dell intestino crasso in corso 1103 0 1103
di endoscopia
DM101S - S.C. GASTROENTEROLOGIA 0930 - Sigmoidoscopia con endoscopio flessibile 326 0 326
DM102 - S.S.D. Malattie endocrine e . . .
diabetologia 0090 - Visita endocrinologica 2749 174 2575
DM103S - S.C. Medicina Generale Rivoli /0010 - Visita cardiologica 334 0 334
DM103S - S.C. Medicina Generale Rivoli |0090 - Visita endocrinologica 2 0 2
DM103S - S.C. Medicina Generale Rivoli |0310 - Visita pneumologica 0 0 0
DM103S - S.C. Medicina Generale Rivoli |0410 - Ecocolordoppler cardiaca 457 0 457
DM103S - S.C. Medicina Generale Rivoli |0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 0 0 0
DM103S - S.C. Medicina Generale Rivoli |0730 - Spirometria globale 0 0 0
DM103S - S.C. Medicina Generale Rivoli (0880 - Elettrocardiogramma 768 0 768
DM108S - S.C. Medicina Genarale . .
pinerolo 0310 - Visita pneumologica 481 1 480
DM108S - S.C. Medicina Genarale . . ..
Pinerolo 0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 250 58 192
DM108S - S.C. Medicina Genarale .
Pinerolo 0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 737 158 579
Ei':]/';(;?j - $:C. Medicina Genarale 0720 - Spirometria semplice 823 0 823
DM108S - S.C. Medicina Genarale . .
pinerolo 0730 - Spirometria globale 5 0 5
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DM110S - S.C. Medicina Generale Susa 0010 - Visita cardiologica 291 17 274
DM110S - S.C. Medicina Generale Susa |0250 - Visita oncologica 24 0 24
DM110S - S.C. Medicina Generale Susa 0410 - Ecocolordoppler cardiaca 245 18 227
DM110S - S.C. Medicina Generale Susa 0530 - Elettrocardiogramma (holter) 115 0 115
DM110S - S.C. Medicina Generale Susa 0880 - Elettrocardiogramma 1219 0 1219
DM111S - S.C. Neurologia Rivoli 0210 - Visita neurologica 1149 98 1051
DM111S - S.C. Neurologia Rivoli 0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 608 0 608
DM111S - S.C. Neurologia Rivoli 0540 - Elettromiografia semplice 178 25 153
DM113S - S.C. Neurologia Pinerolo 0210 - Visita neurologica 2287 56 2231
DM113S - S.C. Neurologia Pinerolo 0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 1200 147 1053
DM113S - S.C. Neurologia Pinerolo 0540 - Elettromiografia semplice 1862 0 1862
DM115S - S.C. Oncologia 0250 - Visita oncologica 1387 373 1014
DM116S - S.C. Nefrologia e Dialisi 0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 12 0 12
DM116S - S.C. Nefrologia e Dialisi 0880 - Elettrocardiogramma 0 0 0
DM119S - S.C. Cardiologia - Rivoli 0010 - Visita cardiologica 4110 1162 2948
DM119S - S.C. Cardiologia - Rivoli 0410 - Ecocolordoppler cardiaca 4056 1052 3004
DM119S - S.C. Cardiologia - Rivoli 0420 - Ecocolordoppler dei tronchi sovra aortici 1962 235 1727
DM119S - S.C. Cardiologia - Rivoli 0430 - Ecocolordoppler dei vasi periferici 64 0 64
DM119S - S.C. Cardiologia - Rivoli 0530 - Elettrocardiogramma (holter) 1133 0 1133
DM119S - S.C. Cardiologia - Rivoli 0880 - Elettrocardiogramma 7384 78 7306
DM119S - S.C. Cardiologia - Rivoli 0890 - Elettrocardiogramma da sforzo 914 413 501
DM122S - S.C. Cardiologia - Pinerolo 0010 - Visita cardiologica 1305 183 1122
DM122S - S.C. Cardiologia - Pinerolo 0410 - Ecocolordoppler cardiaca 1915 387 1528
DM122S - S.C. Cardiologia - Pinerolo 0530 - Elettrocardiogramma (holter) 482 0 482
DM122S - S.C. Cardiologia - Pinerolo 0880 - Elettrocardiogramma 5401 5400
DM122S - S.C. Cardiologia - Pinerolo 0890 - Elettrocardiogramma da sforzo 9 0 9
MI102S - S.C. Ostetricia e Ginecologia . . .

. 0170 - Visita ginecologica 1365 0 1365
Pinerolo
MI102S - S.C. Ostetricia e Ginecologia . .

. 0450 - ECO ginecologica 230 45 185
Pinerolo
MI102S - S.C. Ostetricia e Ginecologia .

. 0520 - ECO ostetrica 1776 26 1750
Pinerolo
MI103S - S.C. Pediatria Pinerolo 0090 - Visita endocrinologica 8 0 8
MI103S - S.C. Pediatria Pinerolo 0310 - Visita pneumologica 69 0 69
MI103S - S.C. Pediatria Pinerolo 0720 - Spirometria semplice 49 0 49
MI103S - S.C. Pediatria Pinerolo 0880 - Elettrocardiogramma 1 0 1
MI105S - S.C. Neuropsichiatria Infantile o . . L

0290 - Visita otorinolaringoiatrica 0 0 0

e dell'adolescenza
MI106S - S.C. Pediatria Rivoli 0090 - Visita endocrinologica 123 32 91
MI106S - S.C. Pediatria Rivoli 0130 - Visita gastroenterologica 159 9 150
MI108S - S.C. Ostetricia e Ginecologia . . .

o 0170 - Visita ginecologica 595 2 593
Rivoli
MI108S - S.C. Ostetricia e Ginecologia i .

o 0450 - ECO ginecologica 345 0 345
Rivoli
MI108S - S.C. Ostetricia e Ginecologia .
Rivoli 0520 - ECO ostetrica 3153 0 3153
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