TEMPI DI ATTESA — Denominazione Struttura: Santa Rita da Cascia da Cascia Hospital

Prestazioni Ambulatoriali —Aggiornamento alla data del : 07.05.2026

Criteri di formazione delle liste di attesa.

L’accesso alle prestazioni per conto del Sistema Sanitario Nazionale e possibile nei limiti del budget assegnato
nell’ambito del rapporto di committenza con le Aziende Sanitarie del Territorio; I'attivita erogabile, nei limiti del budget,
viene distribuita in modo omogeneo su 12 mesi.

Tempi medi
effettivi di
CODICE | Identificazione della prestazione in regime Ambulatoriale attesa
87161 9 |RX OSSA NASALI 5gg
87171_2 | RX CRANIO E SENI PARANASALI 5gg
87171_4 | RX CRANIO E SENI PARANASALI - CRANIO 5gg
8722 2 RX RACHIDE CERVICALE 5gg
87223 RX RACHIDE CERVICALE - PROIEZIONI OBLIQUE 5gg
8723 2 RX RACHIDE TORACO-DORSALE - ORTOSTATISMO 5gg
8723 3 RX RACHIDE TORACO-DORSALE - PROIEZIONI DINAMICHE 5gg
8723 4 RX RACHIDE TORACO-DORSALE 5gg
8724 2 RX RACHIDE LOMBO-SACRALE 5gg
8724 3 RX RACHIDE LOMBO-SACRALE - PROIEZIONI OBLIQUE 5gg
8724 4 RX RACHIDE SACRO-COCCIGEO 5gg
8724 5 RX RACHIDE LOMBO-SACRALE - PROIEZIONI DINAMICHE 5gg
8724 7 RX RACHIDE SACRO-COCCIGEO 5gg
87431_2 |RX EMITORACE PER COSTE BILATERALE 5gg
87432_2 |RX EMITORACE PER COSTE DESTRO 5gg
87432 _3 | RX EMITORACE PER COSTE SINISTRO 5gg
87432_4 | RX CLAVICOLA DESTRA 5gg
87432_5 | RX CLAVICOLA SINISTRA 5gg
87441_2 |RXTORACE 5gg
8819 2 |RX ADDOME - DIRETTO 5gg
8819 3 RX APPARATO URINARIO AVUOTO 5gg
8821 2 RX BRACCIO DESTRO 5gg
8821 3 | RX BRACCIO SINISTRO 5gg
8821 6 RX SPALLA DESTRA 5gg
8821 7 | RX SPALLA SINISTRA 5gg
8822 2 RX AVAMBRACCIO DESTRO 5gg
8822 3 RX AVAMBRACCIO SINISTRO 5gg
8822 _4 |RX GOMITO DESTRO 5gg
8822 5 RX GOMITO SINISTRO 5gg
8823 2 |RX MANO - DITO DESTRA 5gg
8823 3 RX MANO - DITO SINISTRA 5gg
8823 4 |RX MANO DESTRA 5gg
8823 5 | RX MANO SINISTRA 5gg




8823_6 RX POLSO DESTRO 5gg
8823_7 RX POLSO SINISTRO 5gg
8826_2 RX BACINO 5gg
8826_3 RX ANCA DESTRA 5gg
8826_4 RX ANCA SINISTRA 5gg
8827_2 RX FEMORE DESTRO 5gg
8827_3 RX FEMORE SINISTRO 5gg
8827_4 RX GAMBA DESTRA 5gg
8827_5 RX GAMBA SINISTRA 5gg
8827_6 RX GINOCCHIO DESTRO 5gg
8827_7 RX GINOCCHIO SINISTRO 5gg
8828_12 |RXPIEDE DESTRO 5gg
8828 13 |RX PIEDE SINISTRO 5gg
8828 14 |RX CAVIGLIA DESTRA 5gg
8828_15 | RX CAVIGLIA SINISTRA 5gg
8828 16 |RXPIEDE - AVAMPIEDE DESTRO 5gg
8828_17 |RXPIEDE - AVAMPIEDE SINISTRO 5gg
88291_0 |RXBACINO E ARTI INFERIORI SOTTO CARICO 5gg
88292_2 |RXASSIALI DELLA ROTULA DESTRA 5gg
88292_3 |RX ASSIALI DELLA ROTULA SINISTRA 5gg
88292_4 |RX ASSIALI DELLA ROTULA - 3 PROIEZIONI 5gg
8831_0 RX SCHELETRO IN TOTO 5gg
88331_3 |RXSTUDIO DELL'ETA' OSSEA 5gg
88.76.1_0 | ECOGRAFIA DELL'ADDOME COMPLETO 134 gg
ECOCOLORDOPPLER DEGLI ARTI INFERIORI ARTERIOSO E/O
88.77.4_0 | VENOSO. A riposo 115gg
88.72.2_0 | ECOCOLORDOPPLERGRAFIA CARDIACA A riposo 60gg
ECOCOLORDOPPLER DEGLI ARTI SUPERIORI ARTERIOSO E/O
88.77.6_0 | VENOSO. A riposo 130gg
88.73.6_0 | ECOCOLORDOPPLERGRAFIA DEI VASI VENOSI DEL COLLO 102gg
ECOCOLOR DOPPLER DEI GROSSI VASI ADDOMINALI
88.76.3_0 | ARTERIOSI O VENOSI. Escluso: vasi viscerali 102gg
88.76.5_0 | ECOCOLORDOPPLER VASI VISCERALI 102gg

Si precisa che non rientrano nei tempi di monitoraggio le visite e gli accessi propedeutici alle attivita di ricovero.

Criteri di formazione delle liste di attesa ambulatoriali

L’accesso alle prestazioni avviene, con tempistiche definite dal proscrittore all’interno di classi di priorita, in base alle
norme regionali e agli accordi stipulati dalla struttura con le Aziende Sanitarie del Territorio che disciplinano le modalita
e la tipologia delle prestazioni che il centro & accreditato ad erogare.

Regole per la gestione delle liste di attesa Il medico proscrittore compila in ogni sua parte l'impegnativa, indicando
nell'apposito riquadro la priorita assegnata alla prestazione:

U = urgenza differibile - entro 72 ore, prestazioni la cui tempestiva esecuzione condiziona in un arco di tempo molto
breve la prognosi a breve del paziente o influenza marcatamente il dolore, la disfunzione o la disabilita. Devono essere
prenotate entro le 48 ore dalla data di prescrizione.

B = Breve - entro 10 giorni, prestazioni la cui tempestiva esecuzione condiziona in un arco di tempo breve la prognosi a
breve distanza del paziente o influenza marcatamente il dolore, la disfunzione o la disabilita.

D = Differibile - entro 30 giorni per le visite ed entro 60 giorni per le prestazioni strumentali, prestazioni la cui tempestiva
esecuzione non condiziona in un arco di tempo molto breve la prognosi a breve del paziente.



P = Programmata - da eseguire entro 120 giorni, prestazioni che possono essere programmate in un maggiore arco di
tempo in quanto non influenza la prognosi, il dolore, la disfunzione, la disabilita o in quanto rappresenta un accesso di

follow up.

Prestazioni di ricovero aggiornamento alla data del: 07/05/2026

Identificazione della prestazione in regime di ricovero ordinario

Tempi medi
effettivi di
attesa

342.81 | ALTRA EMIPLEGIA SPECIFICATA ED EMIPARESI DELL’EMISFERO DOMINANTE

342.91 | EMIPLEGIA NON SPECIFICATA ED EMIPARESI DELL’EMISFERO DOMINANTE
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344.2 | DIPLEGIA DEGLI ARTI SUPERIORI

435.8 | ALTRAISCHEMIA CEREBRALE TRANSITORIA SPECIFICATA

436 VASCULOPATIE CEREBRALI ACUTE, MAL DEFINITE

438.22 | EMIPLEGIA DELL’EMISFERO NON DOMINANTE

438.84 | ATASSIA

715.15 | ARTROSI LOCALIZZATA PRIMARIA, ANCA

717.89 | ALTRA LESIONE INTERNA DEL GINOCCHIO
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719.7 | ZOPPIA

719.96 | DISTURBI NON SPECIFICATI DELLE ARTICOLAZIONI, GINOCCHIO

728.2 | ATROFIA MUSCOLARE DA INATTIVITA' NON CLASSIFICATA ALTROVE

724.02 | STENOSI DEL CANALE VERTEBRALE LOMBARE

728.87 | DEBOLEZZA MUSCOLARE (GENERALIZZATA)

781.2 | DISTURBI DELL’ANDATURA

905.2 | POSTUMI DI FRATTURE DEGLI ARTI SUPERIORI

905.3 | POSTUMI DI FRATTURE DEL COLLO DEL FEMORE

905.4 | POSTUMI DI FRATTURE DEGLI ARTI INFERIORI

905.5 |POSTUMI DI FRATTURE DI OSSA MULTIPLE E NON SPECIFICATE
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905.6 | POSTUMI DI LUSSAZIONI
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905.8 | POSTUMI DITRAUMATISMI DEI TENDINI

996.44 | FRATTURA PERI-PROTESICA INTORNO ALLA PROTESI ARTICOLARE

996.47 | ALTRE COMPLICAZIONI MECCANICHE DELL’IMPIANTO DELLA PROTESI ARTICOLARE

V43.64 | SOSTITUZIONE DI ARTICOLAZIONE DELL’ANCA

V43.65 | SOSTITUZIONE DI ARTICOLAZIONE DEL GINOCCHIO

V45.4 | PRESENZA POSTCHIRURGICA DI ARTRODESI

V49.84 | CONDIZIONE DI ALLETTAMENTO
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