2 SL Regione Puglia

AZIENDA SANITARIA LOCALE DI FOGGIA AS I F‘

AZIENDA SANITARIA LOCALE DELLA PROVINCIA DI FOGGIA

(Istituita con L.R. 28/12/2006, n. 39)
C.F. e P. IVA: 03499370710

ASL FOGGIA MONITORAGGIO TEMPI DI ATTESA ISTITUZIONALI AMBITO AZIENDALE PER
PRESTAZIONI MONITORATE, 1°SEMESTRE 2017.

EX ANTE — Tempi Medi di [ ieVvazione puntuale
N° Progressivo DESCRIZIONE SSN attesa in giorni nel periodo rr!ens_lle massima, In
1°SEM.2017 giorni, nel primi seil mesi
del 2017

1 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOFRIA 20 6

2 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA CON BIOPSIA 16 6

3 COLONSCOPIA CON ENDOSCOPIO FLESSIBILE 51 44
4 SIGMOIDOSCOPIA CON ENDOSCOPIO FLESSIBILE 37 43
5 COLONSCOPIA CON BIOPSIA. 10 44
6 (TC) DEL CAPO 18 11
7 (TC) DEL CAPO, SENZA E CON CONTRASTO 48 11
10 (TC) TORACE AD ALTA RISOLUZIONE 31 11
11 (TC) DEL TORACE, SENZA E CON CONTRASTO 50 11
12 (TC) DELL' ADDOME SUPERIORE 15 11
13 (TC) DELL' ADDOME SUPERIORE, SENZA E CON CONTRASTO 48 11
14 (TC) DELL' ADDOME INFERIORE 16 11
15 (TC) DELL' ADDOME INFERIORE, SENZA E CON CONTRASTO 50 11
16 (TC) DELL' ADDOME COMPLETO 7 11
17 (TC) DELL' ADDOME COMPLETO, SENZA E CON CONTRASTO 44 11
18 (TC) DEL RACHIDE E DELLO SPECO VERTEBRALE 15 11
19 (TC) DEL BACINO 13 11
20 DIAGNOSTICA ECOGRAFICA DEL CAPO E DEL COLLO 83 5

21 ECOCOLORDOPPLERGRAFIA CARDIACA 109 27
24 ECO(COLOR)DOPPLER DE| TRONCHI SOVRAAORTICI 128 23
25 ECOGRAFIA DELL' ADDOME SUPERIORE 58 5

26 ECOGRAFIA DELL' ADDOME INFERIORE 55 5

27 ECOGRAFIA ADDOME COMFLETO 44 5

28 ECO(COLOR)DOPPLE ARTI SUPERIORI O INFERIORI 101 23
29 ECOGRAFIA OSTETRICA 29 6

30 ECOGRAFIA GINECOLOGICA 24 6




31 RMN DEL CERVELLO E DEL TRONCO ENCEFALICO 23 23
32 ENCEFALO (SENZA E CON CONTRASTO) RMN 47 32
33 RISONANZA MAGNETICA NUCLEARE (RM) DELLA COLONNA 25 23
34 LiS SENZA E CON CONTRASTO RMN 54 32
RISONANZA MAGNETICA NUCLEARE (RM)
35 MUSCOLOSCHELETRICA SENZA CONTRASTO 32 29
RISONANZA MAGNETICA NUCLEARE (RM)
36 MUSCOLOSCHELETRICA CON CONTRASTO 32 29
37 SCAVQ PELVICO (SENZA E CON CONTRASTO) 35 32
38 VISITA NEUROLOGICA 23 1
39 VISITA GINECOLOGICA -OSTETRICA -ES. PELVICO 29 5
40 SPIROMETRIA SEMPLICE 86 2
41 SPIROMETRIA GLOBALE 55 8
44 ELETTROCARDIOGRAMMA DINAMICO 34 1
45 ELETTROCARDIOGRAMMA 54 1
46 VISITA UROLOGICA 34 1
47 VISITA PNEUMOLOGICA 43 1
48 VISITA CHIRURGICA VASCOLARE 68 8
49 VISITA ORTOPEDICA 30 5
50 VISITA ORL 24 1
51 VISITA CARDIOLOGICA 45 1
52 VISITA FISIATRICA 22 1
53 VISITA ENDOCRINOLOGICA 48 3
54 \VISITA DERMATOLOGICA 14 1
55 VISITA ONCOLOGICA 55 3
57 VISITA OCULISTICA, ESAME COMPLESSIVO DELL'QCCHIO 102 2
58 ESAME DEL FUNDUS OCULI 97 2
59 ESAME AUDIOMETRICO TONALE 35 10
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