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PERCHE'?

* Accesso diretto al PPTA

* Rapido inizio del percorso diagnostico in
regime di PSA o PH

* lndirizzo terapeuvtico e collegamento con
tuttii componenti del Percorso




PERCORSO PIAGNOSTICO

* PSA (Day Service) o PH (Pay Hospital)

* Programmazione procedure diagnostico-
stadiative della patologia oncologica (esami
ematochimici, TC, PET, FBS, agoaspirato/biopsia TC
guidata, ete...)

* lnquadramento di patologie respiratorie
concomitanti (PFR, CPET, etc...)

* Riabilitazione respiratoria pre-chirurgica




POVE e COME?

* [H Pneuwmologico, Pad. Rasori

* Lunedi e Mercoledi mattina

* Visite prenotabili tramite CUP o inviando
richiesta trawmite fax (0521 704799)
con eventuale contatto diretto con PH
(Pott. PA Mori e Dott.ssa V Alfieri al
0521 7034138)



RICHIESTA

* Ricettarossa o dematerializzata con
indicato quesito e specificando Unita
Specialistica U.S. 31859

* Utilizzo corretto della risorsa per ridurre
visite improprie e tempi di prenotazione/
attesa



Chl INVIARE?

* Quadri sospetti per eteroplasia
polmonare di nuova insorgenza

* Noduli polmonari sospetti



CHl NON INVIARE?

* Pazienti con patologia polmonare non
oncologica

* Pazienti con sintomatologia aspecifica
(es. tosse, dispnea...) senza sospetto
radiologico

* Visite di controllo






