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VISTA la legge regionale 30 dicembre 2009 n. 33 “Testo unico delle leggi regionali
in materia di sanita” come modificata, fra I'altro, dall’art. 34 I.r. 6 giugno 2019, n. 9
“Legge di revisione normativa e di semplificazione 2019”, con particolare
riferimento all’art. 21 che alla lettera c) del comma 3, prevede quanto segue:

“al fine di garantire una gestione razionale e trasparente degli accessi alle
prestazioni sanitarie la Regione promuove ['uso diffuso del sistema di prenotazione
regionale. Le strutture sanitarie pubbliche e private che erogano prestazioni per
conto del servizio sanitario nazionale devono utilizzare quale unico sistema di
prenotazione delle prestazioni il sistema di prenotazione regionale, pena la
mancata remunerazione di ogni prestazione prenotata al di fuori di tale sistema. |
costi di adesione e | costi per la prenotazione delle prestazioni da parte dei
cittadini sono a carico del fondo sanitario regionale. Le previsioni di cui alla
presente leftera sono oggetto di integrazione del confratto tra strutture erogatrici
e ATS che e definito con deliberazione della Giunta regionale. Gli effetti delle
presenti disposizioni decorrono dall'entrata in vigore della legge regionale
recante 'Legge di revisione normativa e di semplificazione 2019' per quanto
compatibili col quadro contrattuale vigente ai sensi della normativa in materia di
contratti pubblici e sono progressivamente portate a regime a far data dalla
messa in esercizio del nuovo servizio di prenotazione regionale a seguito di
affidamento da parte della Regione.”;

RICHIAMATA la DGR n. XI/3471 del 5 agosto 2020 ad oggetto “Determinazioni in
ordine all’attuazione della I.r. 33/2009 art. 21 concernente I'utilizzo esclusivo del
sistema di prenotazione regionale da parte delle strutture sanitarie pubbliche e
private che erogano prestazioni sanitarie per conto del SSN e lintegrazione dei
sistemi informativi dei medici di medicina generale (MMG) e dei pediatri di libera
scelta (PLS) aderenti alla presa in carico dei pazienti cronici con la
piattaforma regionale a supporto del modello.” con la quale tra I'altro:

e ¢ stato fissato al 31 dicembre 2020 il termine entro cui ciascuna struttura
sanitaria, superando il modello di prenotazione differita attraverso il servizio
MOSA, dovra garantire iI completamento dell’'integrazione alla Rete
Regionale di Prenotazione mediante il servizo di prenotazione
direttaSovraCUP/GP++;

e sono stati approvati i valori economici di riferimento per le aftivitad di
intfegrazione dei CUP di ciascun EEPA con i servizi regionali della Rete
Regionale di Prenotazione, destinando la somma complessiva di € 6.716.000
a valere sui finanziamenti previsti dal Nuovo Piano Nazionale Liste di Attesa
(PNGLA) del 21 Febbraio 2019 di cui al D.M. 20.8.2020;



RegioneLombardia
LA GIUNTA

e ¢ stato previsto inoltre il finanziamento per le attivitd tecniche in capo ad
ARIA S.p.A. pari a: € 732.000 (IVA compresa) per la messa a disposizione
della Porta Applicativa Centralizzata (PAC) ed € 1.293.200 (IVA compresa)
per la fornitura della connettivitd necessaria per il collegamento degli enti
alla PAC e la cifratura per la securizzazione dei canali, oltre ad un costo un
costo annuo ricorrente, a decorrere dal 2021, pari a € 1.213.900 (IVA
compresay);

RICHIAMATA |a nota a firma del Direttore Generale della Direzione Generale
Welfare, protocollo n. G1.2020.0041541 del 04/12/2020 ad oggetto “Indicazioni in
ordine all’attuazione della DGR n. XI/3471 del 05/08/2020 - allegato n. 1 - relativo
all’utilizzo esclusivo del sistema di prenotazione regionale da parte delle sfrutture
sanitarie pubbliche e private che erogano prestazioni per conto del Servizio
Sanitario Nazionale™ con la quale sono state fornite indicazioni in ordine alle
modalita di riconoscimento del confributo a ciascun Ente — sulla base dei costi
massimi riconoscibili stabiliti dalla DGR n. X1/3471/20, rinviondo ad un successivo
provvedimento della Direzione Generale Welfare I'assegnazione delle risorse alle
ATS e le indicazioni sul corretto trattamento contabile da riservare da parte delle
Agenzie di Tutela della Salute al finanziamento regionale in argomento;

RICHIAMATA la DGR n. XI1/4200 del 18 gennaio 2021 ad oggetto “DGR n. XI/3471
del 5 agosto 2020 - Ulteriori determinazioni in ordine all’attuazione della L.R.
33/2009 art. 21 concernente ['utilizzo esclusivo del sistema di prenotazione
regionale da parte delle sfrutture sanitarie pubbliche e private che erogano
prestazioni per conto del SSN™ con la quale é stato individuato al 31 luglio 2021, in
modifica della citata DGR. n. X1/3471/20, il termine entro cui ciascuna struttura
sanitaria dovra garantire il completamento dell’integrazione alla Rete Regionale
di Prenotazione mediante il servizio di prenotazione diretta SovraCUP/GP++;

RICHIAMATA da ultimo la DGR n. XI/5156 del 2 agosto 2021 ad oggetto “DD.GR n.
X1/3471 del 5/8/20 e n. XI/4200 del 18/01/21 — Ulteriori determinazioni in ordine
allattuazione della L.R. 33/2009 art. 21 concernente ['utilizzo esclusivo del sistema
di prenotazione regionale da parte delle strutture sanitarie pubbliche e private
che erogano prestazioni sanitarie per conto del SSN” che ha:

e stabilito al 30 novembre 2021 il termine enfro cui irestanti Enti dovranno
completare le attivitd di integrazione, fermo restando che il regime
sanzionatorio di cui all’art. 21 Lr. n. 33/09 diverrd applicativo dalla messa
in esercizio da parte di Regione del nuovo sistema di prenotazione
regionale;



RegioneLombardia
LA GIUNTA

e approvato, come demandato dalla sopra citata DGR n. XI/4200/21, la
nuova classificazione degli Enti nei gruppi A, B, e C ed i conseguenti costi
massimi riconoscibili, aggiornando e sostituendo, a tutti gli effetti, la tabella
di classificazione approvata dalla DGR n. X1/3471/20;

e demandato ad un successivo provvedimento - per trasparenza a garanzia
della certezza delle relative regole di esposizione, monitoraggio e
remunerazione - la definizione di indicazioni puntuali in ordine alle
prestazioni che dovranno necessariomente essere prenotate tramite |l
nuovo sistema di prenotazione regionale pena la mancata remunerazione
delle stesse se prenotate al di fuori del medesimo, e le prestazioni che
potranno non essere prenotabili ma solo esposte sul sistema regionale, quali
quelle legate alla continuitad di cura dei pazienti, alla specificita della
patologia o alla peculiarita di alcune strutture iperspecialistiche, per le quali
quindi non opererad il citato regime sanzionatorio della l.r. n. 33/09;

DATO ATTO che la Direzione Generale Welfare, con lo scopo di raccogliere da
professionisti del settore elementi utili alla definizione delle prestazioni da
pubblicare obbigatoriamente ha convocato, presso la sede di Regione
Lombardia in data 11.03.22, un Gruppo Tecnico di Lavoro, come da nota a firma
del Direttore Generale della Direzione Generale Welfare prot. n. G1.2022.0013329
del 9.3.22, composto da rappresentanti degli Enti Privati, delle ATS, delle ASST, degli
IRCCS di diritto pubblico, di Aria S.p.A. e della Direzione stessa, per l'illustrazione
delle linee di attivitd;

CONSIDERATO che con nota del Ministero della Salute, prot. n. 0001525-
24/01/2022-DGPROGS-DGPROGS-P, sono state trasmesse alle Regioni le “Linee di
indirizzo per il recupero delle prestazioni sanitarie non erogate in ragione
dell’epidemia da Sars-COV-2" che nel paragrafo n. 3 relativo al “Contenuto dei
Piano Operativi” raccomanda di avvalersi delle indicazioni e degli strumenti
contenuti nel PNGLA 2019-2021, in particolare:

e completa disponibilitd di tutta I'offerta specialistica pubblica e privata
aftraverso i sistemi CUP (Decreto interministeriale Ministero Salute e MEF -
Fondo CUP);

e gestione frasparente e totale visibilitd delle agende di prenotazione delle
strutture pubbliche e private accreditate, nonché quelle dell’attivita
istituzionale e della libera professione inframuraria, da parte dei sistemi
informativi aziendali e regionali;

RITENUTO pertanto di stabilre che ftutte le prestazioni dovranno essere
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obbligatoriamente prenotabili attraverso la Rete Regionale di Prenotazione
esponendo, per singola prestazione, la totalitd delle agende SSN con dli
appuntamenti disponibili presso ciascun Ente e prevedendo, eventualmente, una
disponibilita specifica per far fronte ai percorsi di diagnosi e cura a livello
aziendale;

PRECISATO alfresi che le agende pubblicate dovranno essere prenotabili da tutti i
punti di accesso della Rete Regionale di Prenotazione;

RITENUTO altresi che gli Enfi, in caso di parficolari e motivate esigenze
organizzative, potranno richiedere specifica autorizzazione della Regione di non
esporre alla Rete Regionale di Prenotazione alcune prestazioni tra quelle oggetto
dell’obbligo di esposizione;

STABILITO inolire, data la peculiaritd delle prestazioni legate alla continuitd di cura
dei pazienti e alla specificitd della patologia, che le prestazioni indicate
nell’allegato n. 1 “Prestazioni non obbligatorie”, parte integrante e sostanziale del
presente provvedimento, sono escluse dall’'obbligo di prenotazione attraverso la
Rete Regionale di Prenotazione;

DATO ATTO quindi che, con decorrenza dalla messa in esercizio del nuovo
sistema di prenotazione regionale, Regione applicherd il regime sanzionatorio
previsto dal richiamato art. 21 L.r. n. 33/09 alle prestazioni prenotate al di fuori della
Rete Regionale di Prenotazione che non rienfrino nell’allegato 1 del presente
provvedimento e nella disponibilitd specifica sopra prevista e non siano state
oggetto di specifica autorizzazione regionale di esenzione dall’obbligo di
esposizione;

STABILITO altresi che gli Enti Erogatori dovranno comunque comunicare (obbligo di
nofifica prestazioni) alla Rete Regionale di Prenotazione tutti gli appuntamenti
fissati direttamente sui propri CUP al fine di permettere I'annullamento automatico
delle prenotazioni doppie (prescrizione prenotata su piu ospeddali), per liberare
disponibilitd nelle agende, ridurre le liste di attesa e limitare il fenomeno del “no
show”;

RITENUTO tuttavia che gli appuntamenti relativi alle tipologie di prestazioni di
seguito elencate potfranno non essere noftificate alla Rete Regionale di
Prenotazione, in quanto gestiti con sistemi esterni al CUP dell’Ente e caratterizzati
da percorsi di erogazione differenziati:
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0 accesso diretto (data prenotazione = data erogazione)

o anatomia patologica

o laboratorio, microbiologia, immunoematologia

o dialisi

O screening

O pronto soccorso

o BIC

o MAC

o Neuropsichiatria Infantile (NPI)

o Prestazioni di psichiatria

o Medicina sportiva

o Prestazioni radioterapia e chemioterapia

o Prestazioni EX-ASL

o Iniezioni, asportazioni e altre prestazioni per le quali la maggior parte degli
enti prevedono dei particolari percorsi di programmazione (prestazioni
elencate nell’allegato n. 1 “Prestazioni non obbligatorie”;

PRECISATO dalfresi che per gli Enti appartenenti al gruppo C (infegrafi tramite |l
Cenfro Servizi Territoriale) la nofifica delle prenotazioni intferne — dovra essere
effettuata giornalmente e potra avvenire tramite le funzionalitd gia presenti nel
CST (upload file) o tramite il servizio di nofifica delle prenotazioni light le cui
specifiche di integrazione sono pubblicate; tale funzione deve essere realizzata
entro il 30 giugno 2022;

RIBADITO che, i costi di adesione e i costi per la prenotazione delle prestazioni da
parte dei cittadini sono a carico del Fondo Sanitario Regionale, in quanto 'art. 21
lettera c) comma 3, della L.r. n. 33/09 sopra richiomata, come modificata dall’art.
34 Lr. n. 9/19, ha superato il modello di rendicontazione previsto dalle DD.G.R. n.
VIII/6538/2008, n. X/1424/2014 e n. X/2958/2014;

RITENUTO infine che, sulla base delle segnalazioni pervenute, si rende necessario
recepire i mutamenti di alcune Softwarehouse ed apportare | seguenti
aggiornamenti come di seguito indicato, a rettifica di quanto precedentemente
indicato nelle DD.G.R. nn. X1/3471/20 e n. XI/5156/21:

e CASA DI CURA S. CAMILLO (ATS Brescia) e CASA DI CURA FIGLIE DI S.
CAMILLO (ATS Valpadana): i due enti nella DGR n. X1/3471/20 sono stati
considerati e previsti come due soluzioni applicative CUP con i servizi della
Rete Regionale di Prenotazione; in realta si fratta di due presidi diversi che
hanno come riferimento la stessa istanza CUP “San Giuseppe Figlie di San
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Camillo”; si stabilisce pertanto che I'importo corretto da riconoscere e pari a
40.000,00 euro in luogo di 80.000,00 euro e si procede conseguentemente
allo storno di 40.000,00 euro;

e ENTE LAM SANT'AMBROGIO LABORATORI ANALISI MEDICHE SRL: si trafta di
ente che eroga prestazioni di prelievo di sangue senza prenotazione ma
con accesso libero da parte dei pazienti; € stato quindi inserito
erroneamente, sia dalla DGR n. X1/3471/20 sia dalla DGR n. XI/5156/21 tra gl
enti destinatari dei finanziamenti relativi alle attivitd di infegrazione alla Rete
Regionale di Prenotazione; si conferma pertanto lo storno di 40.000,00 euro
disposto con la DGR n. XI/5156/21, ma si refttifica la relativa motivazione:
ente inserito per errore in luogo di ente passato dalla classe B alla classe C;

e VE.DI SRL GRUPPO SANITARIO (Poliambulatorio Montesanto): I'ente € stato
acquisito da AFFIDEA cui spetta il finanziomento originariamente previsto a
favore di VE.DI; si procede quindi alla sostituzione dell’ente fitolare del
conftributo di 40.000,00 euro previsto dalla DGR n. X1/3471/20 e dalla DGR n.
X1/5156/21 da VE.DI a AFFIDEA;

¢ OMNIA DUE POLIDIAGNOSTICO SRL: I'ente e stato acquisito da AFFIDEA; si
conferma lo storno di 40.000,00 euro previsto dalla DGR n. XI/5156/21, ma si
rettifica la relativa motivazione: non si tratta infatti di ente passato dalla
classe B alla classe C, bensi di afferimento dell’ente OMNIA DUE alla stessa
soluzione applicativa di AFFIDEA;

e GALENO SAS DI SCORDATO ROSA: l'ente e stato acquisito da
C.R.P. CENTRO RADIOLOGICO POLISPECIALISTICO SRL; si procede pertanto
allo storno del contributo di 40.000,00 euro originariomente previsto dalla
DGR n. X1/3471/20 e dalla DGR n. XI/5156/21 a favore di GALENQO, in quanto
aftualmente I'ente fa riferimento alla stessa soluzione applicativa di C.R.P.
per la quale € gia previsto un contributo pari a 40.000,00 euro;

RITENUTO pertanto di approvare I'allegato n. 2, parte integrante e sostanziale del
presente provvedimento, che riporta gli aggiornamenti sopra descritti e che
sostituisce a tutti gli effetti I'allegato n. 3 della DGR n. XI/5156/21 con la
conseguente modifica dell'importo  complessivo del contributo in euro
6.079.800,00;

RICHIAMATI la |.r. 20/08 e i provvedimenti organizzativi della XI Legislatura;

VAGLIATE ed assunte come proprie le predette determinazioni;

A voti unanimi espressi nelle forme dilegge;



RegioneLombardia
LA GIUNTA

DELIBERA

Per le motivazioni espresse nelle premesse del presente provvedimento, che si
infendono integralmente riportate:

1.

di stabilre che ftutte le prestazioni dovranno essere obbligatoriamente
prenotabili attraverso la Rete Regionale di Prenotazione esponendo, per
singola prestazione, la totalitd delle agende SSN con gli appuntamenti
disponibili presso ciascun Ente e prevedendo, eventualmente, una
disponibilita specifica per far fronte ai percorsi di diagnosi e cura a livello
aziendale;

di precisare che le agende pubblicate dovranno essere prenotabili da tutti i
punti di accesso della Rete Regionale di Prenotazione;

di stabilire altresi che gli Enti, in caso di particolari e motivate esigenze
organizzative, potranno richiedere specifica autorizzazione della Regione di
non esporre alla Rete Regionale di Prenotazione alcune prestazioni fra
quelle oggetto dell’obbligo di esposizione;

di approvare I'allegato n. 1 “Prestazioni non obbligatorie”, parte integrante
e sostanziale del presente provvedimento, recante le prestazioni che, data
la peculiarita delle stesse legate alla continuitd di cura dei pazienti e alla
specificita della patologia, sono escluse dall’obbligo di prenotazione
attraverso la Rete Regionale di Prenotazione;

di dare atto quindi che, con decorrenza dalla messa in esercizio del nuovo
sistema di  prenotazione regionale, Regione applichera il regime
sanzionatorio previsto dal richiomato art. 21 Lr. n. 33/09 alle prestazioni
prenotate al di fuori della Rete Regionale di Prenotazione che non rientrino
nell'allegato 1 del presente provvedimento e nella disponibilita specifica
sopra prevista e non siano state oggetto di specifica autorizzazione
regionale di esenzione dall’obbligo di esposizione;

di stabilire altresi che gli Enti Erogatori dovranno comunque comunicare
(obbligo di noftifica prestazioni) alla Rete Regionale di Prenotazione tutti gli
appuntamenti fissati direttamente sui propri CUP al fine di permettere
I'annullomento automatico delle prenotazioni doppie (prescrizione
prenotata su piu ospedali), per liberare disponibilita nelle agende, ridurre le
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liste di attesa e limitare il fenomeno del “no show";

7. di disporre che gli appuntamenti relativi alle tipologie di prestazioni di
seguito elencate pofranno non essere nofificate alla Rete Regionale di
Prenotazione, in quanto gestiti con sistemi esterni al CUP dellEnte e
caratterizzati da percorsi di erogazione differenziati:

0 accesso diretto (data prenotazione = data erogazione)

0 anatomia patologica

o laboratorio, microbiologia, immunoematologia

o dialisi

O screening

o pronto soccorso

o BIC

o MAC

o Neuropsichiatria Infantile (NPI)

o Prestazioni di psichiatria

o0 Medicina sportiva

o Prestazioni radioterapia e chemioterapia

o Prestazioni EX-ASL

o Iniezioni, asportazioni e altre prestazioni per le quali la maggior parte degli
enti prevedono dei particolari percorsi di programmazione (prestazioni
elencate nell’allegato n. 1 “*Prestazioni non obbligatorie”);

8. di precisare altresi che per gli Enti appartenenti al gruppo C (integrati
tramite il Centro Servizi Territoriale) la nofifica delle prenotazioni interne —
dovra essere effeftuata giornaimente e potrad avvenire tramite le
funzionalita gia presenti nel CST (upload file) o tramite il servizio di notifica
delle prenotazioni light le cui specifiche di integrazione sono pubblicate;
tale funzione deve essere realizzata entro il 30 giugno 2022;

9. di ribadire che, i costi di adesione e i costi per la prenotazione delle
prestazioni da parte dei cittadini sono a carico del Fondo Sanitario
Regionale, in quanto I'art. 21 lettera ¢) comma 3, della l.r. n. 33/09 sopra
richiomata, come modificata dall'art. 34 1.r. n. /19, ha superato il modello di
rendicontazione previsto dalle DD.G.R. n. VIII/6538/2008, n. X/1424/2014 e n.
X/2958/2014;

10.di approvare infine l'allegato n. 2, parte integrante e sostanziale del
presente provvedimento, che riporta gli aggiornamenti descritti nelle
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premesse del presente provvedimento a retfifica di  quanto
precedentemente indicato nelle DD.G.R. nn. XI/3471/20 e n. XI/5156/21 e
che sostituisce a tutti gli effetti I'allegato n. 3 della DGR n. XI/5156/21, con la
conseguente modifica dell'importo complessivo del contributo in euro
6.079.800,00;

11.di dare afto che il presente provvedimento non € soggetto agli obblighi di
pubblicazione di cui agli artt. 26 e 27 del D.Lgs. n. 33/2013;

12.di disporre la pubblicazione del presente provvedimento e degli allegati nn.
1 e 2, parti infegranti e sostanziali del presente provvedimento, sul Bollettino
Ufficiale della Regione Lombardia e sul sito internet della Regione
Lombardia www.regione.lombardia.it.

IL SEGRETARIO
ENRICO GASPARINI

Atto firmato digitalmente ai sensi delle vigenti disposizioni di legge


http://www.regione.lombardia.it/

ALLEGATO N.1

Cod Codice
Prestazione Desc Prestazione SISS Nomenclatore
SISS Regionale

409409 COLLOQUIO PSICOLOGICO CLINICO 94.09
70897.65 VISITA RADIOTERAPICA (PRIMA VISITA) 89.7C.1
0194082 SOMMINISTRAZIONE DI TEST DELLE ABILITA' VISUO SPAZIALI 94.08.2
708901.65 |[VISITA RADIOTERAPICA (CONTROLLO) 89.01.M
89268.01 BILANCIO DI SALUTE OSTETRICO, PRIMA VISITA PRENATALE 89.26.8
0194011 SOMMINISTRAZIONE DI TEST DI INTELLIGENZA 94.01.1
4094191 VISITA PSICHIATRICA (PRIMA VISITA) 94.19.1
376732 CAUTERIZZAZIONE DEL COLLO UTERINO 67.32
352611 AGOBIOPSIA GHIANDOLA O DOTTO SALIVARE 26.11
3523201 RICOSTRUZIONE DI DENTE MEDIANTE OTTURAZIONE FINO A DUE SUPERFICI 23.20.1
3527491 ASPORTAZIONE DI LESIONE DELLA BOCCA 27.49.1
3768291 ASPORTAZIONE DI TUMORI BENIGNI PEDUNCOLATI DELL' UTERO 68.29.1
352309 ESTRAZIONE DI DENTE PERMANENTE 23.09
0194085 TEST DI VALUTAZIONE DELLA DISABILITA' SOCIALE 94.08.5
89268.02 BILANCIO DI SALUTE OSTETRICO, PRIMA VISITA POSTNATALE 89.26.8
352319 ESTRAZIONE CHIRURGICA DI DENTE 23.19
3596542 SIGILLATURA DEI SOLCHI E DELLE FOSSETTE 96.54.2
352301 ESTRAZIONE DI DENTE DECIDUO 23.01
3523202 RICOSTRUZIONE DI DENTE MEDIANTE OTTURAZIONE A TRE O PIU' SUPERFICI 23.20.2
89269.01 BILANCIO DI SALUTE OSTETRICO, CONTROLLO PRENATALE 89.26.9
01943 PSICOTERAPIA INDIVIDUALE 94.3
352311 ESTRAZIONE DI RADICE RESIDUA 23.11
379771.01 |RIMOZIONE DISPOSITIVO CONTRACC.INTRADERMICO SOTTOCUT. DI PROGESTINICO 97.71
352411 BIOPSIA DELLA GENGIVA 24.11
35260 INCISIONE DELLE GHIANDOLE O DOTTI SALIVARI 26.0
352724 BIOPSIA DELLA BOCCA 27.24
376733 CRIOCHIRURGIA DEL COLLO UTERINO 67.33
352431 ASPORTAZIONE DI LESIONE O TESSUTO DELLA GENGIVA 24.31




4094121 VISITA PSICHIATRICA (CONTROLLO) 94.12.1
89269.02 BILANCIO DI SALUTE OSTETRICO, CONTROLLO POSTNATALE 89.26.9
3523711 TERAPIA CANALARE IN DENTE MONORADICOLATO 23.71.1
352501 BIOPSIA [AGOBIOPSIA] DELLA LINGUA 25.01

352723 BIOPSIA DEL LABBRO 27.23

01MAC12 MANOVRE DIAGN.COMPL.(ES.BIOPSIA EPAT. O BIOPSIA OSSEA IN PIASTRINOP.) MAC12
01MAC02 [CHEMIOTERAPIA SENZA SOMM. DI FARMACI AD ALTO COSTO (FILEF 5 E 3) MAC02
01MACO5 TERAPIA SUPPORTO (COMPRESE MANOVRE INTERV. TERAPEUTICHE,ECC) MACO5
01MAC11 MANOVRE DIAGNOST.COMPLESSE INVASIVE SEMPLICI (ES.PUNTURA LOMBARE) MAC11
33AA041 COLLOQUIO ANAMN., PER PROCEDURE DIAGNOSTICHE ECC. IN SEDE AA.04.1
3523712 TERAPIA CANALARE IN DENTE PLURIRADICOLATO 23.71.2
3524392 INTERVENTO CHIRURGICO PREPROTESICO, EMIARCATA SUP DX 24.39.2
352721 BIOPSIA DEL PALATO OSSEO 27.21

352752 SUTURA DI LACERAZIONE DELLA BOCCA 27.52

3599972 TRATTAMENTI PER APPLICAZIONE DI PROTESI RIMOVIBILE 99.97.2
376591 AGOASPIRAZIONE DI CISTI DELL'OVAIO ECO-GUIDATA 65.91

01MAC04  [TERAPIA ANTITUMORALE CON SOMMINISTRAZIONE DI FARMACI ORALI O IM MACO04
3523491 RIPARAZIONE DENTARIA 23.49.1
3775101 PRELIEVO DEI VILLI CORIALI 75.10.1
012311B ESTRAZIONE DI RADICE RESIDUA (in chirurgia ambulatoriale - BIC) 23.11.B
0123198 ALTRA ESTRAZIONE CHIRURGICA DI DENTE (in chirurgia ambulatoriale -BIC) 23.19.B
016909 DILATAZIONE O RASCHIAMENTO DELL'UTERO 69.09

0171901 INTERVENTI SULL'APPARATO GENITALE FEMMINILE 71.90.1
018624 CHEMIOCHIRURGIA DELLA CUTE 86.24

019229K RT INTENSITA' MOD. ARCHI MULT. O TIPO ELICALE (IGRT) TAC INTEGR MAX 5 92.29.K
019229L RT INTENSITA' MOD. ARCHI MULT. O TIPO ELICALE (IGRT) TAC INTEGR SUP 5 92.29.L
019229M RADIOTERAPIA STEREOTASSICA SENZA CASCO CON BRACCIO ROBOTICO 92.29.M
0194022 TEST DELLA SCALA DI MEMORIA DI WECHSLER [WMS] 94.02.2
0194083 SOMMINISTRAZIONE DI TEST PROIETTIVI E DELLA PERSONALITA' 94.08.3
0194086 TEST DI VALUTAZIONE DEL CARICO FAMILIARE E DELLE STRATEGIE DI COPING 94.08.6
019442 PSICOTERAPIA FAMILIARE 94.42

019444 PSICOTERAPIA DI GRUPPO 94.44

01CA001 TEST DI SVILUPPO O DI LIVELLO COGNITIVO IN ETL EVOLUTIVA CA.00.1




01CA002 VALUTAZIONE NEUROFUNZIONALE VISIVA DELL'ETL EVOLUTIVA CA.00.2
01CA003 ATTIVITL ABILITATIVA/RIABILITATIVA IN ACQUA. (X INT E PAZ;10 INT) CA.00.3
01CA004 ATTIVITL ABILITATIVA/RIAB. DI GRUPPO IN ACQUA (X INT E PAZ;10 INT) CA.00.4
01CA005 COLLOQUIO PSICOLOGICO CLINICO NEI DISTURBI NPIA CA.00.5
01CA006 SOMMINISTRAZIONE TEST PROIETTIVI E DELLA PERSONALITL IN E.E. CA.00.6
01CA007 SOMMINISTRAZIONE TEST DI VALUTAZIONE DELLA DISABILITL SOCIALE IN E.E. CA.00.7
01CA008 VALUTAZIONE CARICO FAMILIARE E STRESS GENITORIALE NEI DISTURBI NPIA CA.00.8
01CA011 ABILITAZIONE/RIABI. NEUROFUNZIONALE VISIVA IN EE (X INT E PAZ;10 INT) CA.01.1
01CA012 ABILITAZIONE/RIAB. INDIV. NEUROMOTORIA.FUORI SEDE (X INT E PAZ;10 INT) CA.01.2
01CA013 ATTIVITL ABILITATIVA/RIABILITATIVA EQUESTRE ECC (X INT E PAZ;10 INT) CA.01.3
01CA014 PSICOTERAPIA INDIVIDUALE/CONGIUNTA IN EE (X INT E PAZ;10 INT) CA.01.4
01CA015 PSICOTERAPIA FAMILIARE NEI DISTURBI NPIA (X INT E PAZ;10 INT) CA.01.5
01CAO016 PSICOTERAPIA DI GRUPPO NEI DISTURBINPIA (X INT E PAZ;10 INT) CA.01.6
01MACO1 CHEMIOTERAPIA CON SOMM. DI FARMACI AD ALTO COSTO (FILE F5 E 3) MACO1
01MACO3 CHEMIOTER.SENZA SOMM.FARMACI ALTO COSTO PAT.ONCOEMATOL.(FILEF 5 E 3) MACO03
01MACO06 PACCHETTO RIABILITATIVO AD ALTA COMPLESSITL MACO06
01MACO07 PACCHETTO RIABILITATIVO A MEDIA COMPLESSITL, MACO7
01MACO08 PACCHETTO RIABILITATIVO A BASSA COMPLESSITL MACO08
01MACO09 SOMM.TERAP.INFUSION. IN PATOL.ACUTE/CRON. NON DI RICOVERO O POST-RICOV MACO09
01MAC10 SOMM.TERAP.INFUSION.CON MONITOR.FARMACOL.EFF.COLLAT.IN PAT.ACUTE/CRON MAC10
293895 CATETERISMO VENOSO PER DIALISI RENALE 38.95

2939951 EMODIALISI IN ACETATO O IN BICARBONATO 39.95.1
2939952 EMODIALISI IN ACETATO O IN BICARBONATO, AD ASSISTENZA LIMITATA 39.95.2
2939953 EMODIALISI IN ACETATO O IN BICARBONATO, DOMICILIARE 39.95.3
2939954 EMODIALISI IN BICARBONATO E MEMBRANE MOLTO BIOCOMPATIBILI 39.95.4
2939955 EMODIAFILTRAZIONE MEMBRANE PERMEABILITA' ELEVATA BIOFILTRAZIONE 39.95.5
2939956 EMODIAFILTRAZIONE AD ASSISTENZA LIMITATA 39.95.6
2939957 EMODIAFILTRAZIONE MEMBRANE PERMEABILITA' ELEVATA/MOLTO BIOCOMPATIBILI 39.95.7
2939958 EMOFILTRAZIONE 39.95.8
293995A EMODIALISI EXTRACORPOREA IN COSTANZA DI RICOVERO 39.95.A
2939991 VALUTAZIONE DEL RICIRCOLO DI FISTOLA ARTEROVENOSA 39.99.1
295493 CREAZIONE DI FISTOLA CUTANEOPERITONEALE 54.93

2954981 DIALISI PERITONEALE AUTOMATIZZATA (CCPD) 54.98.1




2954982 DIALISI PERITONEALE CONTINUA (CAPD) 54.98.2
2989031 STESURA DEL PIANO DI EMODIALISI O DI DIALISI PERITONEALE 89.03.1
2997291 REVISIONE DI CATETERE PERITONEALE 97.29.1
33AA091.01 |FOLLOW UP NEONATALE, ESAME NEUROPSICOMOTORIO AA.09.1
33AA621 VIDEOREGISTRAZIONE PER INQUADRAMENTO DIAGNOSTICO O MONITORAGGIO RIAB. AA.62.1
33AB042 COLLOQUIO ANAMN., PER PROCEDURE DIAGNOSTICHE ECC. FUORI SEDE AB.04.2
33AC251 OSS. DI GIOCO E COMPORTAMENTALI DEL BAMBINO: IN SEDE (X INT;3 INT) AC.25.1
33AD252 0SS. DI GIOCO E COMPORTAMENTALI DEL BAMBINO: FUORI SEDE (X INT;3 INT) AD.25.2
33AF241 VALUT. RISORSE INDIVID, AUTONOM. PERS. INTEGR SOC ECC (X INT;3 INT) AF.24.1
33AF571 VALUTAZIONE COMUNICAZIONE E LINGUAGGIO IN EE. IN SEDE (X INT;3 INT) AF.57.1
33AF581 VALUTAZIONE NEUROMOTORIA: IN SEDE (X INT;3 INT) AF.58.1
33AF591 VALUTAZIONE NEUROPSICOLOGICA: IN SEDE (X INT;3 INT) AF.59.1
33AF601 VALUTAZIONE SVILUPPO PSICOMOTORIO IN EE. IN SEDE (X INT;3 INT) AF.60.1
33AG572 VALUTAZIONE COMUNICAZIONE E LINGUAGGIO IN EE. FUORI SEDE (X INT;3 INT) AG.57.2
33AG582 VALUT. NEUROMOTORIA/PROTESICA. FUORI SEDE. (X INT;3 INT) AG.58.2
33AG602 VALUTAZIONE SVILUPPO PSICOMOTORIO IN EE. FUORI SEDE (X INT;3 INT) AG.60.2
33AG642 VALUTAZIONE NEUROPSICOLOGICA. FUORI SEDE (X INT;3 INT) AG.64.2
33Al1451 SEDUTA DI SOSTEGNO PSICOLOGICO (X INT;10 INT) Al.45.1
33AK111 INCONTRI DI GRUPPO GENITORI ECC (X INT E PAZ;10 INT) AK.11.1
33AL461 ABILITAZ/RIAB. INDIVIDUALE LINGUAGGIO E COMUNICAZ. EE (X INT;10 INT) AL.46.1
33AL471 ABILITAZ/RIAB. INDIVIDUALE F. NEUROPSICOL. E.E. IN SEDE (X INT;10 INT) AL.47.1
33AL481 ABILITAZ/RIAB. INDIVIDUALE DISTURBI SVILUPPO PM.IN SEDE (X INT;10 INT) AL.A8.1
33AL491 ABILITAZ/RIAB INDIVIDUALE CON STRUMENTI INFORMATICI ECC (X INT;10 INT) AL.49.1
33AL501 SEDUTA INDIVID. ABILITAZIONE/RIAB NEUROMOTORIA.IN SEDE (X INT;10 INT) AL.50.1
33AL551 TRAINING INDIVIUDALE GENITORI ecc.IN SEDE (x int;3 int) AL.55.1
33AM552 TRAINING INDIVIDUALE GENITORI ECC FUORI SEDE (X INT;3 INT) AM.55.2
33AN401 ABILITAZ/RIAB. GRUPPO LINGUAGGIO E COMUNICAZ. EE (X INT E PAZ;10 INT) AN.40.1
33AN411 ABILITAZ/RIAB. GRUPPO F. NEUROPSICOL. EE IN SEDE (X INT E PAZ;10 INT) AN.41.1
33AN421 SEDUTA DI GRUPPO ABILITAZ./RIAB. DIST. SVILUPPO (X INT E PAZ;10 INT) AN.42.1
33AN431 ABILITAZ/RIAB GRUPPO CON STR. INFORMATICI ECC (X INT E PAZ;10 INT) AN.43.1
33AN441 SEDUTA DI GRUPPO ABILITAZ./RIAB. NEUROMOTORIA EE (X INT E PAZ;10 INT) AN.44.1
33AN521 TRAINING GRUPPO GENITORI ECC.IN SEDE (x int e paz; 3int) AN.52.1
33AP021 ATT INDIVIDUALI EDUCATIVO RIEDUCATIVE ECC.IN SEDE (X INT;10 INT) AP.02.1




33AP031 ATTIVITL INDIVID.FORMAZ.AMBITI LAVORATIVI ECC. IN SEDE (X INT;10 INT) AP.03.1
33AP231 INT. INDIVID.RISOCIALIZZ INTEGRAZ.SOCIALE. IN SEDE (X INT;10 INT) AP.23.1
33AP631 COLLOQUIO EDUCATORE PER ILLUSTRAZIONE PROGETTO EDUCATIVO: IN SEDE AP.63.1
33AQ022 ATT INDIVIDUALI EDUCATIVO RIEDUCATIVE ECC. FUORI SEDE (X INT;10 INT) AQ.02.2
33AQ032 ATT INDIVID.FORMAZ. AMBITI LAVORATIVI ECC. FUORI SEDE (X INT;10 INT) AQ.03.2
33AQ232 INT. INDIVID.RISOCIALIZ.INTEGRAZ.SOCIALE ECC.FUORI SEDE (X INT;10 INT) AQ.23.2
33AQ632 COLLOQUIO EDUCATORE PER ILLUSTRAZIONE PROGETTO EDUCATIVO:FUORI SEDE AQ.63.2
33AR011 ATT DI GRUPPO EDUCATIVO RIEDUCATIVE ECC. IN SEDE (X INT;10 INT) AR.01.1
33AR221 INT. GRUPPO INTEGRAZ. SOC. ECC.IN SEDE (X INT E PAZ;10 INT) AR.22.1
33AS012 ATT DI GRUPPO EDUCAT. RIEDUCATIVE ECC. FUORI SEDE (X INT E PAZ;10 INT) AS.01.2
33AS222 INT. GRUPPO INTEGRAZ. SOC. ECC. FUORI SEDE (X INT E PAZ;10 INT) AS.22.2
33BK301 PRESENZA SEMIRESIDENZIALE PER BAMBINI - ASSISTENZA >4 ORE E <8 ORE BK.30.1
33BK311 PRESENZA SEMIRESIDENZIALE PER BAMBINI - ASSISTENZA <4 ORE BK.31.1
33BL261 PRESENZA RESIDENZIALE PER ADOLESCENTI - ASSISTENZA PER 24 ORE BL.26.1
33BL281 PRESENZA SEMIRESIDENZIALE PER ADOLESCENTI - ASSISTENZA >4 ORE E <8 ORE BL.28.1
33BL291 PRESENZA SEMIRESIDENZIALE PER ADOLESCENTI - ASSISTENZA <4 ORE BL.29.1
352271 CHIUSURA DI FISTOLA OROANTRALE 22.71
35233 RICOSTRUZIONE DI DENTE MEDIANTE INTARSIO 23.3
352341 APPLICAZIONE DI CORONA IN RESINA 23.41
3523411 APPLICAZIONE DI CORONA IN LEGA AUREA 23.41.1
3523412 APPLICAZIONE DI SPECIFICA CORONA 23.41.2
3523413 APPLICAZIONE DI CORONA E PERNO IN RESINA O ORO RESINA 23.41.3
3523414 APPLICAZIONE DI CORONA E PERNO 23414
352342 INSERZIONE DI PONTE FISSO 23.42
3523431 INSERZIONE DI PROTESI RIMOVIBILE COMPLETA ARCATA SUPERIORE 23.43.1
3523431.01 |INSERZIONE DI PROTESI RIMOVIBILE COMPLETA ARCATA INFERIORE 23.43.1
3523432 APPLICAZIONE PROTESI RIMOVIBILE PARZIALE ARCATA SUPERIORE 23.43.2
3523432.01 |APPLICAZIONE PROTESI RIMOVIBILE PARZIALE ARCATA INFERIORE 23.43.2
3523433 INSERZIONE DI PROTESI PROVVISORIA 23.43.3
35235 IMPIANTO DI DENTE 23.5
35236 IMPIANTO DI PROTESI DENTARIA 23.6
352373 APICECTOMIA 23.73
3524001 GENGIVECTOMIA 24.00.1




352412 BIOPSIA DELL'ALVEOLO 24.12
3524201 GENGIVOPLASTICA [CHIRURGIA PARODONTALE] 24.20.1
3524391 LEVIGATURA DELLE RADICI 24.39.1
3524392.01 |INTERVENTO CHIRURGICO PREPROTESICO, EMIARCATA INF DX 24.39.2
3524392.02 |INTERVENTO CHIRURGICO PREPROTESICO, EMIARCATA SUP SX 24.39.2
3524392.03 |INTERVENTO CHIRURGICO PREPROTESICO, EMIARCATA INF SX 24.39.2
35244 ASPORTAZIONE DI LESIONE DENTARIA DELLA MANDIBOLA 24.4
3524701 TRATTAMENTO ORTODONTICO ANNUALE CON APPARECCHI MOBILI 24.70.1
3524702 TRATTAMENTO ORTODONTICO ANNUALE CON APPARECCHI FISSI 24.70.2
3524703 TRATTAMENTO ORTODONTICO ANNUALE CON APPARECCHI ORTOPEDICO FUNZIONALI 24.70.3
3524801 RIPARAZIONE DI APPARECCHIO ORTODONTICO 24.80.1
352591 FRENULOTOMIA LINGUALE 25.91
352592 FRENULECTOMIA LINGUALE 25.92
352691 SPECILLAZIONE DI DOTTO SALIVARE 26.91
352741 FRENULECTOMIA LABIALE 27.41
352751 SUTURA DI LACERAZIONE DEL LABBRO 27.51
352791 FRENULOTOMIA LABIALE 27.91
357601 SEQUESTRECTOMIA DI OSSO FACCIALE 76.01
35762 ASPORTAZIONE O DEMOLIZIONE LOCALE DI LESIONE DELLE OSSA FACCIALI 76.2
357677 RIDUZIONE APERTA DI FRATTURA ALVEOLARE 76.77
3596543 CURA STOMATITE, GENGIVITE, ALVEOLITE 96.54.3
359735 RIMOZIONE DI PROTESI DENTALE 97.35
359801 RIMOZIONE DI CORPO ESTRANEO DALLA BOCCA SENZA INCISIONE 98.01
3599971 SPLINTAGGIO PER GRUPPO DI QUATTRO DENTI 99.97.1
376511 AGOASPIRAZIONE ECO-GUIDATA FOLLICOLI OVARICI 65.11
376992 INSEMINAZIONE ARTIFICIALE 69.92
3769921 CAPACITAZIONE DEL MATERIALE SEMINALE 69.92.1
377122 INCISIONE DI ASCESSO DELLA GHIANDOLA DEL BARTOLINO 71.22
3775102 AMNIOCENTESI PRECOCE 75.10.2
3775103 AMNIOCENTESI TARDIVA 75.10.3
3775331 FUNICOLOCENTESI CON RACCOLTA DI CELLULE STAMINALI EMOPOIETICHE 75.33.1
37758 TAMPONAMENTO OSTETRICO DELL' UTERO O DELLA VAGINA 75.8
379816 RIMOZIONE CORPO ESTRANEO DA UTERO SENZA INCISIONE 98.16




379817 RIMOZIONE CORPO ESTRANEO DA VAGINA SENZA INCISIONE 98.17

379823 RIMOZIONE DI CORPO ESTRANEO DALLA VULVA, SENZA INCISIONE 98.23

69927 FECONDAZIONE ETEROLOGA CON OVOCITI DA DONATRICE 69.92.7
69928 FECONDAZIONE ETEROLOGA CON SEME DA DONATORE IN VITRO 69.92.8
69929 FECONDAZIONE ETEROLOGA SEME DA DONATORE CON INSEMINAZIONE INTRAUTERINA 69.92.9
7038991 INIEZIONE DI MEZZO DI CONTRASTO PER SIMULAZIONE RADIOTERAPICA TAC 38.99.1
7038992 INIEZIONE DI MEZZO DI CONTRASTO PER SIMULAZIONE RADIOTERAPICA RM 38.99.2
7092211 PLESIO-ROENTGENTERAPIA 92.21.1
7092241 TELETERAPIA CON ACCEL. LIN.; CON CAMPO FISSO O DUE CAMPI CONTRAPP. 2D 92.24.1
7092242 TELETERAPIA CON ACCEL. LIN.CON CAMPI MULTIPLI, DI MOVIMENTO 2D 92.24.2
7092243 TELETERAPIA CON ACCELERATORE LINEARE CON TECNICA FLASH 92.24.3
7092245 TELETERAPIA CON ACCEL. LIN. CON CAMPI MULTIPLI O DI MOVIM.TECNICHE 3D 92.24.5
7092246 TELETERAPIA CON ACCEL.LIN. CAMPI MULT. O DI MOVIM. TECN.MODUL.INTENS. 92.24.6
7092247 RADIOTERAPIA STEREOTASSICA UNICA O PRIMA SEDUTA 92.24.7
7092248 RADIOTERAPIA STEREOTASSICA SEDUTE SUCESSIVE ALLA PRIMA 92.24.8
7092251 TELETERAPIA CON ELETTRONI A UNO O PIU' CAMPI FISSI 92.25.1
7092252 IRRADIAZIONE CUTANEA TOTALE CON ELETTRONI (TSEI/TSEBI) 92.25.2
7092271 BRACHITERAPIA ENDOLUMINALE/INTERSTIZIALE E ENDOCAVITARIA 92.27.1
7092273 BRACHITERAPIA ENDOCAVITARIA E DI SUPERFICE 92.27.3
7092291 INDIVIDUAZIONE DEL VOLUME BERSAGLIO E SIMULAZIONE 92.29.1
7092292 INDIVIDUAZ. VOLUME BERSAGLIO E SIMULAZIONE CON TAC SIMULATORE O TAC 92.29.2
7092293 INDIVIDUAZIONE DEL VOLUME BERSAGLIO E SIMULAZIONE CON RM 92.29.3
7092294 STUDIO FISICO-DOSIMETRICO 92.29.4
7092295 STUDIO FISICO-DOSIMETRICO CON ELABORATORE SU SCANSIONI TAC 92.29.5
7092296 DOSIMETRIA IN VIVO 92.29.6
7092297 SCHERMATURA PERSONALIZZATA 92.29.7
7092298 SISTEMA DI IMMOBILIZZAZIONE PERSONALIZZATO 92.29.8
7092299 PREPARAZIONE COMPENSATORI/MODULATORI PER MODUL.INTENSITA' PER FASCIO 92.29.9
709229A INDIVIDUAZIONE DEL VOLUME BERSAGLIO E SIMULAZIONE; con PET-TAC 92.29.A
7092298 STUDIO FISICO-DOSIMETRICO 3D CON ELABOR. SU SCANS TAC "ELEVATA COMPL" 92.29.B
709229C STUDIO FISICO-DOSIMETRICO CON ELABORATORE SU SCANS.TAC MODALITA' IMRT 92.29.C
709229D FUSIONE DI IMMAGINI (RM, TAC/PET, VOL.BIOL./MOLEC.) CON TAC DI PIANIF. 92.29.D
709229E DEFINIZIONE VOLUME BERSAGLIO E ORGANI A RISCHIO PER TECNICHE 2D 92.29.E




709229F DEFINIZIONE VOLUME BERSAGLIO E ORGANI A RISCHIO PER TECNICHE 3D E IMRT 92.29.F
709229G CONTROLLO SET UP INIZ.1”SED., CONTR.PORTALE E/O RIPET.SET UP PAZIENTE 92.29.G
709229H RADIOTERAPIA CON GATING RESPIRATORIO 92.29.H
709229) RADIOTERAPIA GUIDATA DA IMMAGINI [IGRT] 92.29.)
709985 IPERTERMIA PER IL TRATTAMENTO DI TUMORE 99.85
0192290 ADROTERAPIA - Boost (sino a 6 frazioni) 92.29.0
019229pP ADROTERAPIA - Ciclo intero 92.29.P
2939959 EMODIALISI - EMOFILTRAZIONE 39.95.9
299782 RIMOZIONE DI DISPOSITIVO DI DRENAGGIO PERITONEALE 97.82
3394121 VISITA NEUROPSICHIATRICA INFANTILE (CONTROLLO/COLLOQUIO) CA.00.9
33AM482 ABILITAZ/RIAB. INDIVID. DISTURBI SVILUPPO PM.FUORI SEDE (X INT;10 INT) AM.48.2
33A0522 TRAINING GRUPPO GENITORI ECC.FUORI SEDE (x int e paz;10 int) AO.52.2
33BK271 PRESENZA RESIDENZIALE PER BAMBINI - ASSISTENZA PER 24 ORE BK.27.1
40897.30 VISITA NEUROPSICHIATRICA INFANTILE (PRIMA VISITA) CA.01.0
7092231 TELECOBALTOTERAPIA CON CAMPO FISSO O DUE CAMPI CONTRAPPOSTI 92.23.1
7092232 TELECOBALTOTERAPIA CON CAMPI MULTIPLI, DI MOVIMENTO 92.23.2
7092233 TELECOBALTOTERAPIA CON TECNICA FLASH 92.23.3
7092275 BETATERAPIA DI CONTATTO 92.27.5




ALLEGATO N. 2

Classe Denominazione Presidio Softwarehouse Importo
Totale euro
A ISTITUTO ORTOPEDICO GALEAZZI S.P.A. AMB. ISTITUTO CLINICO S. Dedalus
AMBROGIO SPA 295.000,00
AMB. ISTITUTO CLINICO SAN Dedalus
SIRO
CENTROCLINICO Afea
FISIOTERAPICO MILANESE
S.R.L.
IRCCS ISTITUTO Afea
ORTOPEDICO
GALEAZZI SPA
A GRUPPO ITALCLINICHE (ex ITALIA GRUPPO  ITALCLINICHE (ex Dedalus
HOSPITALS.P.A.) ITALIA HOSPITALS.P.A.) 62.000,00
A ISTITUTO CLINICO VILLA APRICA S.P.A. ISTITUTO CLINICO VILLA Engineering
APRICAS.P.A. 95.000,00
A MEDITEL CENTRO MEDICO MEDITEL CENTRO MEDICO Sys-Dat Siges
POLISPECIALISTICO SRL POLISPECIALISTICO SRL 62.000,00
A CASA DI CURA PRIVATA LE TERRAZZE CASA DI CURA PRIVATA Sys-Dat Siges
S.R.L. LE TERRAZZE S.R.L. 62.000,00
A ISTITUTO CLINICO MATER DOMINI CASA DI CURA MATER DOMINI
CASA DI CURA PRIVATA - S.P.A. 63.000,00
Dedalus
A HUMANITAS MEDICAL CARE
A FONDAZIONE OPERA SAN CAMILLO FONDAZIONE = OPERA SAN Afea
CAMILLO 67.500,00
A HUMANITAS MIRASOLE S.P.A HUMANITAS MIRASOLE S.P.A | Dedalus
93.500,00
A ISTITUTI CLINICI SCIENTIFICI MAUGERI CENTRO RIAB. VISIVA Dedalus
SPA SB MAUGERI
FONDAZIONE S.MAUGERI Dedalus
MILANO
ISTITUTO SCIENTIFICO Dedalus
FONDAZIONE MAUGERI
AMBULATORIO
POLIAMB. IRCCS CASTEL Dedalus
GOFFREDO
POLIAMB. IRCCS LISSONE Dedalus 67.500,00
POLIAMB. IRCCS LUMEZZANE Dedalus
POLIAMB. IRCCS MAUGERI Dedalus
POLIAMB. IRCCS Dedalus
MONTESCANO
POLIAMB. IRCCS TRADATE Dedalus
POLIAMB.IST.SCIENT. DI PAVIA| Dedalus
A ISTITUTI OSPEDALIERI BRESCIANI S.P.A. IST. CLINICO CITTA' DI BRESCIA| Dedalus
(ex ISTITUTO CLINICO S. ANNA S.P.A.) 76.000,00
ISTITUTO CLINICO S.ANNA Dedalus
ISTITUTO CLINICO SAN ROCCO | Dedalus




G.B. MANGIONI HOSPITAL S.P.A. G.B. MANGIONI HOSPITAL ONIT 150.000,00
S.P.A.
VILLA GEMMA - CASA DI CURA S.P.A. CASA DI CURA VILLA
BARBARANO Dedalus 62.000,00
CASA DI CURA VILLA GEMMA
CASA DI CURA VILLA ESPERIA S.P.A. POLIAMBULATORIO CASA
DI CURA VILLA ESPERIA BCS 40.000,00
VILLA ESPERIA MILANO SPA
ASSOCIAZIONE LA NOSTRA FAMIGLIA ASSOCIAZIONE LA NOSTRA BCS
FAMIGLIA 40.000,00
FONDAZIONE ISTITUTO NEUROLOGICO FONDAZIONE ISTITUTO Dedalus
NAZIONALE CASIMIRO MONDINO NEUROLOGICO NAZIONALE 67.500,00
CASIMIRO MONDINO
CASA DI CURA LA CITTADELLA SOCIALE LA CITTADELLA SOCIALE Dedalus Praezision
SRL - POLIAMBULATORIO 63.000,00
MORTARA
POLIAMBULATORIO CASA DI| Dedalus Praezision
CURA LA CITTADELLA SOCIALE
- PIEVE D. CAIRO
CLINICHE GAVAZZENI SPA CLINICHE GAVAZZENI SPA Dedalus
40.000,00
CLINICA CASTELLI S.P.A. Dedalus
CASA DI CURA HABILITA SPA CASA DI CURA HABILITA SPA BCS
HABILITA LABORATORIO BCS
ANALISI MEDICHE
HABILITA ISTITUTO BCS
CLINICO OSPEDALE DI SARNICQ
HABILITA POLIAMBULATORIO | BCS
ALBINO
40.000,00
HABILITA POLIAMBULATORIO | BCS
CLUSONE
HABILITA POLIAMBULATORIO | BCS
0OSIO SOTTO
HABILITA SAN MARCO BCS
BERGAMO
ISTITUTI CLINICI ZUCCHI S.P.A. CLINICA ZUCCHI CARATE Engineering
POLIAMBULATORIO
POLIAMBATORIO CLINICA Engineering
ZUCCHI BRUGHERIO 95.000,00
POLIAMBULATORIO CLINICA Engineering
ZUCCHI-MONZA
CASA DI CURA PRIVATA DEL CASA DI CURA PRIVATA DEL | GPI 67.500,00
POLICLINICO S.P.A. POLICLINICO S.P.A.
SANITAS DIAGNOSTICA S.R.L. SANITAS DIAGNOSTICA S.R.L. Elios Suite Srl
40.000,00
GEMINI RX S.R.L. GEMINI RX S.R.L. Dedalus
95.000,00
CENTRO DI RADIOLOGIA E CENTRO DI RADIOLOGIA Medinformatica 95.000,00
FISIOTERAPIA SRL E FISIOTERAPIA SRL
CDI CENTRO DIAGNOSTICO ITALIANO SPA | CDI CERNUSCO Accenture
CENTRO DIAGNOSTICO Accenture
ITALIANO - RHO
CENTRO DIAGNOSTICO Accenture 150'000,00
ITALIANO PELLEGRINO ROSSI
CENTRO DIAGNOSTICO Accenture
ITALIANO SAINT BON
CENTRO DIAGNOSTICO Accenture

ITALIANO VIALE MONZA




CENTRO ODONTOIATRICO Accenture
REGIONALE EUROPEO
X RAY ONE SRL X RAY ONE SRL BCS 40.000,00
CASA DI CURA IGEA S.P.A. CASA DI CURA IGEA GPI
67.500,00
POLIAMBULATORIO CASA GPI
DI CURA IGEA
OSPEDALE CIVILE DI VOLTA OSPEDALE CIVILE DI Omnicom
MANTOVANA SRL VOLTA MANTOVANA SRL 40.000,00
OSPEDALE SAN  PELLEGRINO DI OSPEDALE SAN PELLEGRINO Omnicom
CASTIGLIONE DELLE STIVIERE SRL DI CASTIGLIONE DELLE 40.000,00
STIVIERE SRL
ISTITUTO GERIATRICO E CENTRO | ISTITUTO GERIATRICOE Sys-Dat Siges
DIAGNOSTICO TERAPEUTICO LA | CENTRO DIAGNOSTICO 62.000,00
FONDAZIONE DI A. BORGHI & C. S.A.S. TERAPEUTICO LA
FONDAZIONE DI A. BORGHI &
C.S.AS.
OSPEDALE SAN RAFFAELE SRL ISTITUTO RICOVERO S.
RAFFAELE SAP/techedgegroup
POLIAMBULATORIO
CARDINAL SCHUSTER SAP/techedgegroup
POLIAMBULATORIO SAN 150.000,00
RAFFAELE SAP/techedgegroup
POLIAMBULATORIO SAN
RAFFAELE TURRO SAP/techedgegroup
CASA DI CURA SAN GIOVANNI S.P.A. CASA DI CURA SAN GIOVANNI | Sys-Dat Siges 62.000,00
S.P.A.
CASA DI CURA AMBROSIANA S.P.A. CASA DI CURA AMBROSIANA Sys-Dat Siges
S.P.A. 62.000,00
ISTITUTO CLINICO QUARENGHI SRL ISTITUTO CLINICO BCS
QUARENGH]I 40.000,00
OSPEDALE DI SUZZARA SPA OSPEDALE DI SUZZARA SPA Dedalus Praezision
50.000,00
ALLIANCE MEDICAL DIAGNOSTIC SRL CENTRO RADIOLOGICO Penta Sistemi
LISSONESE
CENTRO STUDI RADIOLOGICI Penta Sistemi 150.000,00
SAN PAOLO RADIOLOGIA Penta Sistemi
RICERCA DIAGNOSTICA SRL RICERCA DIAGNOSTICA - Dedalus Praezision
CUSANO 50.000,00
RICERCA DIAGNOSTICA SRL | Dedalus Praezision
- STUDIO DIAGNOSIS
POLICLINICO S. DONATO S.P.A. POLICLINICO S. DONATO S.P.A.| Dedalus Praezision
50.000,00
POLITERAPICO S.R.L. POLITERAPICO S.R.L. SPE
150.000,00
ISTITUTI OSPEDALIERI BERGAMASCHI CENTRO DIAGNOSTICO Dedalus Praezision
SRL TREVIGLIO
CORPORE SANO SMART Dedalus Praezision
CLINIC
89.000,00
POLICLINICO SAN MARCO Dedalus Praezision
POLICLINICO SAN PIETRO Dedalus Praezision
SMART CLINIC ORIO CENTER Dedalus Praezision
AFFIDEA CENTRORADIOLOGICO BCS 40.000,00

\VALTELLINESE

MARTESANA CENTRO
DIAGNOSTICO

MEDICARE SRL




\VILLA SALUTE

CERBA HC ITALIAS.R.L. CERBA HC ITALIAS.R.L. BCS
40.000,00
ISTITUTI CLINICI DI PAVIA E VIGEVANO POLIAMBULATORIO  IST. Dedalus Praezision
SPA CL. BEATO MATTEO 80.500,00
POLIAMBULATORIO IST. Dedalus Praezision
CL. CITTA' DI PAVIA
ISTITUTO EUROPEO DI ONCOLOGIA ISTITUTO EUROPEO DI Reply S.p.A.
S.R.L. ONCOLOGIA S.R.L. 76.600,00
INTERMEDICA IMAGING R.M. S.R.L. INTERMEDICA IMAGING Elios Suite Srl
R.M. 95.000,00
ISTITUTO CLINICO CITTA' STUDI SPA ISTITUTO CLINICO CITTA' Ntt Data
STUDI 62.000,00
C.A.S.F.E.L. SRL C.AS.F.E.L. SRL LOGOL SOLUTIONS
SRL 150.000,00
CASA DI CURA PRIVATA - POLICLINICO POLIAMBULATORIO Omnicom
DI MONZA SPA POLICLINICO MONZA
POLICLINICO DI MONZA CASA | Omnicom
DI CURA PRIVATA SPA 40.000,00
POLICLINICO DI MONZA DI Omnicom
VIA NIEVO
POLICLINICO DI MONZA Omnicom
V.MODIGLIANI
CENTRO CARDIOLOGICO S.P.A CENTRO CARDIOLOGICO S.P.A | Reply
FONDAZIONE MONZINO FONDAZIONE MONZINO 76.600,00
MULTIMEDICA SPA AMBULATORI CASA DI Hitech
CURA VILLA BIANCA
CENTRO DIALISI MULTIMEDICA| Hitech
MULTIMEDICA Hitech
- 40.000,00
MULTIMEDICA (C.M.0O.) Hitech
MULTIMEDICA S.P.A. Hitech
MULTIMEDICA SPA - Hitech
OSPEDALE
OSPEDALE S. GIUSEPPE Hitech
FONDAZIONE EUROPEA DI RICERCA CENTRO ALZHEIMER Dedalus Praezision
BIOMEDICA FERB- ONLUS GAZZANIGA
FERB ONLUS - OSPEDALE Dedalus Praezision
S. ISIDORO 50.000,00
FONDAZIONE EUROPEA DI Dedalus Praezision
RICERCA BIOMEDICA FERB
ONLUS
FONDAZIONE POLIAMBULANZA FONDAZIONE Dedalus Praezision | 67.500,00
POLIAMBULANZA
FONDAZIONE ISTITUTO AUXOLOGICO CENTRO AUXOLOGICO - OSP. Medarchiver
ITALIANO S.LUCA
CENTRO AUXOLOGICO Medarchiver
IT. S. MICHELE
CENTRO DIAGNOSTICA MEDA | Medarchiver 150.000,00
CENTRO DIAGNOSTICO E Medarchiver
DI RICERCA PIOLTELLO
POLIAMBULATORIO IRCCS Medarchiver
OSPEDALE CAPITANIO
A.S.P. ISTITUTI MILANESI MARTINITT E A.S.P.ISTITUTI MILANESI Exprivia S.p.A.
STELLINE E PIO ALBERGO TRIVULZIO MARTINITT E STELLINE E PIO 40.000,00
ALBERGO TRIVULZIO
FONDAZIONE DON CARLO GNOCCHI CENTRO DI RIABILITAZIONE Reply S.p.A.

ONLUS

ETTORE SPALENZA -
FONDAZIONE DON CARLO
GNOCCHI ONLUS




FONDAZIONE DON C. Reply S.p.A.
GNOCCHI ONLUS - CENTRO
SANTA MARIA ALLE FONTI 142.600,00
IST. PALAZZOLO - Hitech
POLIAMBULAT.
POLIAMBULATORIO Reply S.p.A.
SPECIALISTICO — IRCCS SANTA
MARIA NASCENTE - FOND.
DON GNOCCHI
CLINICA POLISPECIALISTICA SAN CARLO CASA DI CURA SAN CARLO SPA| BCS
S.R.L.
POLIAMBULATORIO BCS
40.000,00
POLIAMBULATORIO NOVATE BCS
MILANESE
POLIAMBULATORIO SENAGO BCS
FONDAZIONE OSPEDALE E CASA DI FONDAZIONE OSPEDALE E Afea
RIPOSO NOBILE PAOLO RICHIEDEI CASADI RIPOSO NOBILE 150.000,00
PAOLO RICHIEDEI
FONDAZIONE TERESA CAMPLANI CASA DI CURA ANCELLE Delta Informatica
DELLA CARITA' 176.000,00
CASA DI CURA DOMUS SALUTIY Delta Informatica
CASA DI CURA S. CLEMENTE Delta Informatica
SAN GIUSEPPE FIGLIE DI SAN CAMILLO SAN GIUSEPPE FIGLIE DI SAN Omnicom
CAMILLO 40.000,00
ISTITUTO SUORE CAPPUCCINE DI ISTITUTO SUORE CAPPUCCINE Dedalus Praezision
MADRE RUBATTO DI MADRE RUBATTO 50.000,00
ISTITUTO  DELLE  SUORE  DELLE ISTITUTO DELLE SUORE DELLE | BCS
POVERELLE ISTITUTO PALAZZOLO POVERELLE ISTITUTO 40.000,00
PALAZZOLO
CONGREGAZIONE SUORE CONGREGAZIONE SUORE Dedalus
MISERICORDINE S. GERARDO MISERICORDINE S. GERARDO 62.000,00
NUOVO POLO ROBBIANI SRL NUOVO POLO ROBBIANI SRL BCS
40.000,00
ORTORAD SRL ORTORAD SRL Omnicom
40.000,00
CENTRO POLISPECIALISTICO BECCARIA CENTRO POLISPECIALISTICO BCS
S.R.L. BECCARIA S.R.L. 40.000,00
STATIC CENTRO CHIROTERAPEUTICO DI STATIC CENTRO Dedalus
BRESCIA SRL CHIROTERAPEUTICO DI 40.000,00
BRESCIA SRL
CENTRO MEDICO E RESIDENZIALE SAN CENTRO MEDICO E BCS
LORENZO S.R.L. RESIDENZIALE SAN 40.000,00
LORENZO S.R.L.
BIANALISI MEDICA S.R.L SPE 40.000,00
DOTT. GIOVANNI TENCONI - STUDIO DOTT. GIOVANNI TENCONI Dedalus Praezision
RADIOLOGICO SRL - STUDIO RADIOLOGICO SRL 40.000,00
CENTRO OCULISTICO BERGAMASCO CENTRO OCULISTICO Medinformatica
S.R.L. BERGAMASCO S.R.L. 40.000,00
DEPAVIN SRL DEPAVIN SRL Dedalus Praezision
40.000,00
C.D.G. SRL(CENTRO DIAGNOSTICO C.D.G.SRL (CENTRO Dedalus Praezision
GALLARATESE) DIAGNOSTICO GALLARATESE) 40.000,00
FISIOCENTER CENTRO STUDI MEDICO FISIOCENTER CENTRO Elios Suite Srl
DIAGNOSTICI SRL STUDI MEDICO DIAGNOSTICI 40.000,00
SRL
CENTRO SERVIZI RHODENSE - C.S.R S.R.L CENTRO SERVIZI RHODENSE - |LOGOL SOLUTIONS
CS.RS.R.L SRL 40.000,00
MEDICAL S.AS. DI GALIMBERTI MEDICAL S.A.S. DI Dedalus Praezision
MASSIMOE C. GALIMBERTI MASSIMO E C. 40.000,00

L.A.M. CENTRO BIOMEDICO S.R.L.

LA.M. CENTRO

Dedalus Praezision

BIOMEDICO S.R.L.

40.000,00




ARTEMEDICA SNC DI BEGHINI ADRIANO

ARTEMEDICA SNC DI BEGHINI

Dedalus Praezision

E OLIVIERI SALVATORE ADRIANO E OLIVIERI 40.000,00
SALVATORE
B C.R.P. CENTRO RADIOLOGICO C.R.P. CENTRO BCS
POLISPECIALISTICO SRL RADIOLOGICO 40.000,00
B CENTRO MEDICINA PREVENTIVA SRL CENTRO MEDICINA Dedalus Praezision
PREVENTIVA 40.000,00
B STUDIO RADIOLOGICO BERNASCONI STUDIO RADIOLOGICO Elios Suite Srl
S.R.L. BERNASCONI S.R.L. 40.000,00
B C.D.M. SRL(CENTRO DIAGNOSTICO CDM S.R.L. AGRATE Elios Suite Srl
MISSORI) 40.000,00
CDM S.R.L. MONZA Elios Suite Srl
B CENTRO RADIOLOGICO GALILEI S.R.L. CENTRO RADIOLOGICO Dedalus Praezision
GALILEI S.R.L. 40.000,00
B CENTRO RADIOLOGICO E CENTRO RADIOLOGICO E Dedalus Praezision
FISIOTERAPICO BUENOS AIRES SRL FISIOTERAPICO BUENOS AIRES 40.000,00
SRL
B YOSHITAKA S.R.L. YOSHITAKA S.R.L. LOGOL SOLUTIONS
SRL 40.000,00
B STUDIO DI RADIOLOGIA CARROCCIO STUDIO DI RADIOLOGIA LOGOL SOLUTIONS
CARROCCIO SRL 40.000,00
B BELFIORE 5 SRL BELFIORE 5 SRL Dedalus Praezision
40.000,00
B CENTRO SERVIZI DIAGNOSTICI DI CENTRO SERVIZI DIAGNOSTICI| Dedalus Praezision
RENATO NESSI & C. SAS (ex CENTRO DI RENATO NESSI & C. SAS 40.000,00
DIAGNOSTICO SAN DONATO) (ex CENTRO DIAGNOSTICO
SAN DONATO)
B WELFARE MILANO IMPRESA SOCIALE WELFARE MILANO Dedalus Praezision
SRL (solari 6) IMPRESA SOCIALE SRL (solari 6 40.000,00
B CENTRO RADIOLOGICO CENTRO RADIOLOGICO Dedalus Praezision
POLISPECLIASTICO DI TERNATE S.R.L. A POLISPECLIASTICO DI 40.000,00
SOCIO UNICO TERNATE S.R.L. A SOCIO
UNICO
B FONDAZIONE OSPEDALE MARCHESI DI FONDAZIONE OSPEDALE Dedalus
INZAGO MARCHESI DI INZAGO 40.000,00
B PROVINCIA RELIGIOSA SAN MARZIANO PROVINCIA RELIGIOSA SAN BCS
DI DON ORIONE MARZIANO DI DON ORIONE 40.000,00
B FONDAZIONE OSPEDALE GIUSEPPE | FONDAZIONE OSPEDALE Omnicom
ARAGONA  ISTITUTO  GERIATRICO  E| GIUSEPPE ARAGONA 40.000,00
RIABILITATIVO ONLUS ISTITUTO GERIATRICO E
RIABILITATIVO ONLUS
B INFANTE SRL INFANTE SRL Dedalus Praezision
40.000,00
B LIFEBRAIN LOMBARDIA S.R.L. CENTRO DIAGNOSTICO S. SPE 40.000,00
NICOLA LABORATORIO
ANALISI
Totale 6.079.800

complessivo




