
sANlcAM PALERMO S'P.4.
Piazzale del tante, 16

90146 PATERMO Tel. 091/5703356
c. F./P. rvA 00303840821

ORIOPEDIA

VISITA ORTOPEDICA € s0,00

ESAME BAROPODOMETRICO € 60,00

FISIATRIA

A FISIATRICA € 50,00

CHIRURGIA GENERAI.E

A CHIRURGICA € 70,00

OIORINOIARINGOIAIRIA

VISIIA OIORINOLARINGOIATRICA € 120,00

VISITA DI CONTROILO OIORINOLARINGOIATRICA € 70,00

ESAME AUDIOMEIRICO € 40,00

RINOFIBROLARINGOSCOPIA (con vi5ita otorinolaringoiatrica) € 40,00

RlMozloNE TAPPO CERUME (con visita otorinolaringoiatrica) € 50,00

PROVE VESIIBOTARI SPONTANEE € 60,00

GINECOLOGIA

VISITA GINECOLOGICA € 100,00

VISITA GINECOLOGICA + PAP TEST € 120,00

ECOGRAFIA TRANSVA6INALE € 60,00

ECOGRAFIA OVARICA € 60,00

HPV DNA TEST (THIN PREP) medio e alto rischio € 80,00

TAIMPONE Germì comuni miceti e gardnerella con antibìogramma € 50,00

TAMPONE Gravide per streptococco vagino rettale € 50,00

TAMPONE Clamidia ureoplasma e micoplasma € 50,00



VISITA SENOLOGICA € 70,00

ECOGRAFIA MAMMARIA MONO TATERALE € 50,00

ECOGRAFIA MAMMARIA BILATERATE € 70,00

ECOCOLORDOPPLER MAMMARIO MONO € 50,00

ECOCOLORDOPPLER MAMMARIO EITAIERAL€ € 80,00

RADIOLOGIA
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RX COTONNA VERTEBRAIE COMPIETA € 60,00

RX COt. CERVICALE € 45,00

RX COL. DORSALE € 45,00

RX COL. LOMBOSACRALE € 45,00

RX sACROCOCCIGEA € 4s,00

RX TORACE € 4s,00

RX SCHELETRO TORACICO COSTALE BII-ATERAIE € 90,00

RX SCHELETRO TORACICO COSTALE MONOTATERALE € 45,00

RX COMPLETA COTONNA RAD, UNICO € 60,00

PROIEZIONE DINAMICA RX RACHIDE LOMBOSACRALE € 60,00

PROIEZIONE DINAMICA RX RACHIDE CERVICALE € 6,00

PROIEZIONE OBLIQUE RX RACHIDE CERVICALE € 12,00

PROIEZIONE OBLIQUE RX RACHIDE LOMBOSACRALE € 12,00

RX SPALLA € 45,00

RX COSTE, STERNO E CTAVICOLA € 45,00

RX GOMITO € 45,00

RX COXO FEMORALE € 45,00

RX GINOCCHIO € 45,00

RX AVAMBRACCIO € 45,00

RX BRACCIO € 45,00

RX CLAVICOLA € 45,00

RX GAMBA € 45,00

RX ASSIALE ROTULA € 45,00

RX COSCTA € 45,00

RX TIBIO.TARSICA € 45,00

RX pOLSO € 45,00

RX MANO € 45,00

I Amministruzlone



RX DIIO MANO € 45,00

RX PIEDE € 45,00

RX BACINO € 45,00

RX CRANIO € 45,00

RX CRANIO FRONTALE € 45,00

RX CRANIO LAIERO'LATERALE € 45,00

RX OSSA NASALI € 45,00

MAMMOGRAFIA BILAIERALE € 80,00

MAMMOGRAFIA MONO TATERALE € 45,00

MAMMOGRATIA 3D (TOMOSINTESI) BIIATERALE € 110,00

MAMMOGRAFIA 3D (IOMOSINTESI) MONOTAIERALE € 70,00

SIUDIO DELL'ETA, OSSEA € 45,00

ORTOPANTOMOGRAFIA € 50,00

I TAc comoreso anamnesie valutazione definite I

URO.TAC € 200,00

TC DENTASCAN SUPERIORE E INFERIORE € 210,00

IC COTONNA CERVICALE € 120,00

TC COTONNA LOMBOSACRALE € 120,00

TC COTONNA DORSALE € 120,00

TC COLONNA LOMBARÉ (3 METAMERI E 2 SPAZI INTERSOMAIICI) € 120,00

TC RACHIDE VERIEBRALE TRATTO CERVICALE € 120,00

TC RACHIDE VERTEBRALE IRATTO LOMBOSACRALE € 120,00

TC RACHIDE VERIEBRALE TRATTO TORACICO € 120,00

TC ADDOME COMPLETO € 140,00

IC ADDOME COMPLETO C/MDC € 220,00

TC ADDOME SUPERIORE € 120,00

IC ADDOME SUPERIORE C/MDC € 200,00

TC ADDOME INFERIORE € 120,00

TC ADDOME INFERIORE C/MDC € 200,00

TC BACINO € 120,00

TC ARI|COLAZIONI SACRO-ILIACHE € 120,00

lc GtNoccHlo € 120,00

TC CAVIGLIA € 120,00

IC FEMORE € 120,00

TC GAMBA € 120,00



TC PIEDE € 120,00

TC ANCA € 120,00

TC BRACCIO € 120,00

TC GOMIO € 120,00

TC POLSO € 120,00

TC AVAMBRACCIO € 120,00

TC ORECCHIO € 120,00

TC ORECCHIO ROCCHE E MASTOIDI € 120,00

TC SENI PARANASALI € 120,00

TC CRANIO € 120,00

TC CRANIO C/MDC € 200,00

TC MASSICCIO FACCIALE € 120,00

TC MASS|CCtO FACCTALE C/MDC € 200,00

TC ARCATA DENTARIA € 130,00

TC ENCETALO € 120,00

TC ENCEFATO C/MDC € 200,00

rc corlo € 120,00

rc colLo c/MDc € 200,00

TC MANO € 120,00

TC SPATLA € 120,00

TC TORACE € 120,00

IC TORACE C/MDC € 200,00

TC DELL'AORTA IORACICA € 120,00

IC DELL'AORTA TORACICA C/MDC € 200,00

VS ANESIESIOLOGICA necessotio per TAC con MDC € 60,00

I DENSIToMETRIa ossEA dexa c/tecnica assorbimento a raggi r I

MOC FEMORE € 50,00

MOC IRATTO LOMEARE € 50,00

MOC LOMBARE + FEMORE € 80,00

I prsoNANzA MAGNET|CA I.-^'

COLONNA CERVICALE, LOMBOSACRALE € 130,00

SPAL[A, BRACCIO € 130,00

GOMITO, AVAMBRACCIO € 130,00



MUSCOLO IENDINEO OSTEO.ARTICOTARE € 60,00

CUIE E SOllO CUTE n.0l prestazione € 60,00

CAPO E COLLO € 60,00

IESTICOLARE € 60,00

ADDOME SUPERIORE € 60,00

ADDOME INFERIORE € 60,00

ADDOME COMPLETO € 100,00

ADD, COMPT. CON VALUTAZIONE ANSE INTESTINALI € 100,00

TIROIDE € 60,00

OVARICA € 60,00

TRANSVAGINALE € 60,00

ECOGRAFIA AORTA ADDOMINALE € 60,00

ECOCOLORDOPPLER AORTA ADDOMINALE € 100,00

POLsO, MANO € 130,00

GINOCCHIO, GAMBA € 130,00

CAVIGLIA, PIEDE € 130,00

VS ANGIOLOGICA € 100,00

ECOCOLORDOPPLER ARTERIOSO ARTI SUP, O INF, € 60,00

ECOCOLORDOPPLER VENOSO ARTI SUP. O INF, € 60,00

ECOCOLORDOPPLER SCROTALE € 100,00

ECOCOTORDOPPLER AORTA ADDOMINALE € 100,00

ECOCOLORDOPPTER T,S,A. € 50,00

ECOCOTORDOPPLER DOPPIO € 100,00

ECOCOLORDOPPTER TRIPLO € 160,00

VS CARDIOLOGICA € 60,00

E,C.G. ELEIIROCARDIOGRAIVIMA € 40,00

ECOCOTORDOPPTER CARDIACO € 65,00

ECOGRAFIA CAROIACA € 50,00



ETETTRoCARDIOGRAMMA DINAMIcO HoLTER (24 ore) € 80,00

MONITORAGGIO PRESSIONE ARTERIOSA O HOTTER PRESSORIO (24 ore) € 80,00

cERTlFlcATo D'lDONEllA' SPORIIVA (solo associati Circolo Tenni5) € 30,00

VISITA NEUROLOGICA € 100,00

VISITA NEUROLOGICA DICONTROLTO (entro 2 mesi) € 80,00

Fl Fl'TROMIOGRAFIA ARrl SUPtRlORl 8.n € 100,00

ELEITROMIOGRAFIA ARTI SUPERIoRI 4m € 50,00

VCM ARII SUPERIORI PER NERVO € 12,50

VCS ARTI SUPERIORI PER NERVO € 12,50

ELETTROMIOGRAFIA ARTI INFERIORI 8m € 100,00

ELETTROMIOGRAFIA ARTI lNÉERlORl 4m € 50,00

VCM ARII INFERIORI PER NERVO € 12,50

VCS ARTI INFERIORI PER NERVO € 12,50

E.E,G. ELEITROENCEFATOGRAMMA € 70,00

DIADINAMICA PER SEDUTA € 15,00

IONOFORESI PER SEDUTA € 15,00

TENS PER SEDUTA € 1s,00

ULIRASUONI € 15,00

ELEITR OSTI IV]O LAZ IO N I € 1s,00

MAGNETOTERAPIA € 15,00

CRIOMAGNETOTERAPIA € 20,00

TECAR TERAPIA € 50,00

LINFODRENAGGIO € 40,00

PRESSOTERAPIA € 40,00

ONDF D'T]RTO € s0,00

FREMS € 40,00
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MANIPOLAZIONI VERTEBRALI € 40,00

LASER CO2 € 22,00

LASER INFRAROSSO € 1s,00

IASFR YAG € 40,00

MASSAGGIO 1 SEGMENTO € 30,00

MASSAGGIO 2 SEGMENTI € 55,00

MASSAGGIO 3 SEGMENTI € 70,00

KINESI INDIVIDUALE {RIEDUCAZIONE FUNZIONALE) € 20,00

GINNASTICA PROPRIOCETTIVA _ SEGMENIARIA € 30,00

RIABILITAZIONE POST-CHIRURGICA € 30,00

RIABILITAzIONE POST.TRAUMATICA € 30,00

RIABILITAZIONE NEUROMOTORIA € 30,00

PACCHETTO INFILTRAZ. ACIDO IALURONICO + FARMACO € 90,00

lNFlLTRMloNl CON ACIDO IALURoNICO INIRA ARIICOLARI senza farmaco € 70,00

INFILTRAZIONI CON CORTISONE INIRA ARTICOLARI € 50,00

INFILTRAZIONE ANCA ECOGUIDAIA + FARMACO € 250,00

TAPING NEURO MUSCOLARE € 25,00

P1 PER CICLO N, 10 SEDUTE € 250,00

P2 PER CICLO N, 10 SEDUTE € 200,00

P3 PER CICLO N, 10 SEDUTE € 250,00

P4 PER CICLO N, 10 SEDUTE € 180,00

P5 MONO PER CICLO N. 10 SEDUTE € 150,00

P5 POLIDISTRETTUALE PER CICLO N. 10 SEDUIE € 200,00

P6 MONO PER CICLO N, 10 SEDUTE € 140,00

P6 POTIDISTREITUALE PER CICTO N. 10 SEDUTE € 200,00

P7 PER CICTO N. 10 SEDUTE € 220,00

P8 PER CICLO N. 10 SEDUTE € 220,00

P9 PER CICTO N. 10 SEOUIE € 180,00
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