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Il fondo sanitario per il tuo benessere

FASDAPI

PIANO SANITARIO SOSTITUTIVO PER DIRIGENTI, QUADRI SUPERIORI,

AMMINISTRATORI E TITOLARI D’IMPRESA ADERENTI AL FASDAPI

PREMESSA

Il presente Piano Sanitario é riservato a favore del personale delle Aziende
iscritte al FASDAPI appartenente alle categorie dei Dirigenti e dei Quadri Su-
periori e dei relativi nuclei familiari. Si precisa che i Dirigenti possono aderire
solamente se non iscritti al Fasi o ad altri Fondi di Assistenza Sanitaria analoghi.
Possono aderire al presente Piano Sanitario anche gli Amministratori, i Tito-
lari delle Imprese iscritte al Fasdapi e i relativi nuclei familiari.

La copertura per gli Amministratori e i Titolari d’Impresa viene assunta previa
presentazione del “Questionario sanitario”, che dovra essere inoltrato al FA-
SDAPI per la sua valutazione.

La copertura é estesa anche alla categoria dei “Professional”, con contratto
lavorativo di almeno 12 mesi.

AREA RICOVERO

A - RICOVERI CON O SENZA INTERVENTO CHIRURGICO

Il rimborso di tutte le spese di cui al presente punto A) & prestato fino alla

concorrenza di € 250.000 per anno di copertura e per nucleo familiare.

Il suddetto massimale s’intende raddoppiato in caso di grande intervento

chirurgico, compreso fra quelli elencati nell'apposito allegato “A”.

Le prestazioni previste nella presente opzione s’intendono prestate indi-

pendentemente e ad integrazione del Servizio Sanitario Nazionale.

In caso di ricovero con o senza intervento chirurgico in Istituto di Cura,

Day Hospital/Day Surgery, intervento chirurgico ambulatoriale, sono rim-

borsate le spese per:

e gli accertamenti diagnostici, compresi gli onorari dei medici, effettuati
anche al di fuori dell’Istituto di Cura nei 120 giorni precedenti il ricovero
e resi necessari dall’evento che ha causato il ricovero stesso, compreso
I'intervento chirurgico ambulatoriale;

e gli onorari del chirurgo, dell’aiuto, dell’assistente, dell’anestesista e di
ogni altro componente I'equipe operatoria, i diritti di sala operatoria e i
materiali d’intervento, ivi compresi gli apparecchi terapeutici o protesi-
ci applicati durante I'intervento;

e |e rette di degenza, gli accertamenti diagnostici, I'assistenza medica e
infermieristica, le cure, gli esami post-intervento e i medicinali durante
il periodo di ricovero, i trattamenti fisioterapici e rieducativi (escluse le
cure fisioterapiche, termali e oncologiche se effettuate in regime di Day
Hospital in caso di ricovero senza intervento chirurgico);

e gli esami, i medicinali, le prestazioni mediche e infermieristiche, i trat-
tamenti fisioterapici e rieducativi, nonché, solo a seguito d’intervento
chirurgico, anche per I'acquisto e/o noleggio di apparecchi protesici e
sanitari (incluse le carrozzelle ortopediche), le cure termali (escluse le
spese alberghiere), effettuate nei 120 giorni successivi alla cessazione
del ricovero e rese necessarie dall’'intervento chirurgico, compreso I'in-
tervento chirurgico ambulatoriale;

e il trasporto delliscritto in ambulanza all'lstituto di Cura e viceversa,
nonché il trasporto dell’iscritto e di un eventuale accompagnatore all’e-
stero e ritorno, in treno o in aereo di linea, col massimo di € 2.600;

e il vitto e il pernottamento in Istituto di Cura o struttura alberghiera, per
un accompagnatore con il limite di € 52 giornaliere e con un massimo
di 45 giorni;

e in caso di trapianto, il prelievo di organi o parte di essi; il ricovero re-
lativo al donatore e gli accertamenti diagnostici, assistenza medica e
infermieristica, I'intervento chirurgico di espianto, cure, medicinali e
rette di degenza;

e in caso di decesso conseguente ad intervento chirurgico avvenuto all’e-
stero, la prestazione € estesa al rimborso delle spese per il rimpatrio
della salma fino ad un massimo di € 2.600.

Il imborso delle spese previste al punto 1) e prestato con I'applicazione di

uno scoperto per ogni evento pari al:

e 15% con il massimo di € 2.000 in caso di utilizzo di strutture non con-
venzionate o, in caso di utilizzo di strutture convenzionate, sulla parte di
spesa relativa all’equipe medica se non convenzionata;

® nessuno scoperto in caso d’intervento chirurgico ambulatoriale, day
hospital o day surgery;

e nessuno scoperto e/o franchigia in caso di prestazioni effettuate presso
centri e con medici convenzionati o presso centri del Servizio Sanitario
Nazionale.

In caso di parto cesareo, il rimborso delle spese previste al precedente

punto 1) viene effettuato fino alla concorrenza dell'importo di € 9.000 per

evento e con il limite giornaliero per le rette di degenza di € 260.

Il imborso delle spese previste al punto 2) & prestato con I'applicazione di

uno scoperto per ogni evento pari al:

e 15% in caso di utilizzo di strutture non convenzionate o, in caso di uti-
lizzo di strutture convenzionate, sulla parte di spesa relativa all’'equipe
medica se non convenzionata;

e nessuno scoperto/franchigia in caso di prestazioni effettuate presso centri
e con medici convenzionati o presso centri del Servizio Sanitario Nazionale.
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In caso di parto naturale sono rimborsate le seguenti spese fino alla con-

correnza dell'importo di € 3.500 per evento:

e |e rette di degenza con il limite massimo giornaliero di € 100;

e gli onorari medici,gli accertamenti diagnostici, le cure,i medicinali e gli
esami riguardanti il periodo di ricovero;

e ilrimborso delle spese previste al punto 3) & prestato con |'applicazione

di uno scoperto per ogni evento pari al:

- 10% in caso di utilizzo di strutture non convenzionate o, in caso di
utilizzo di strutture convenzionate, sulla parte di spesa relativa all’e-
quipe medica se non convenzionata.

- nessuno scoperto/franchigia in caso di prestazioni effettuate presso
centri e con medici convenzionati o presso centri del Servizio Sani-
tario Nazionale.

Indennita sostitutiva: in caso di ricovero ove gli iscritti non sostengano,
esclusi eventuali ticket, alcuna spesa in proprio per le prestazioni previste
dal punto 1), 2), 3) e non chiedano pertanto alcun rimborso, ad eccezio-
ne delle spese effettuate nei 120 giorni precedenti e successivi al ricovero
stesso, sara corrisposta un’indennita, per ogni giorno di ricovero con per-
nottamento in Istituto di Cura, pari a € 77 per una durata massima di 120
giorni per ciascun anno di copertura e per nucleo familiare.

AREA EXTRA RICOVERO

1)

2)

3)

4)

5)

EXTRAOSPEDALIERE
Prestazioni Specialistiche: & previsto il rimborso, fino alla concorrenza di
€ 8.000 per anno di copertura e per nucleo familiare, delle seguenti pre-
stazioni: amniocentesi e villocentesi, angiografia e angiografia digitale, ar-
teriografia digitale, biopsia, broncografia, broncoscopia, cistografia, clisma
opaco, colposcopia, coronarografia, densitometria ossea, doppler, dialisi,
diagnostica radiologica, ecodoppler, ecografia intravascolare, ecografia
transesofagea, ecocardiografia, ecocardiografia a riposo e da sforzo, eco-
contrastografia, ecotomografia, elettocardiografia, elettroencefalografia,
endoscopia con estensione a tutti gli esami di tipo invasivo, esame holter,
esami istopatologici, flebografia, fluorangiografia oculare, isterosalpingo-
grafia, isteroscopia, laserterapia (terapia del dolore), mielografia, M.O.C.,
polisonnografia, pachimetria corneale,radionefrogramma, risonanza ma-
gnetica nucleare, scialografia con contrasto, scintigrafia, telecuore, tomo-
grafia assiale computerizzata, topografia corneale, uroflussometria, uro-
grafia.
In caso in cui ci si avvalga di strutture non convenzionate verra applicato
uno scoperto del 15% con il minimo di € 75 per evento.
Prestazioni Domiciliari ed Ambulatoriali: & previsto il rimborso degli ono-
rari medici per visite specialistiche (escluse le visite pediatriche, odon-
toiatriche e ortodontiche, nonché le prestazioni specialistiche garantite
nell'ambito del massimale di cui al punto 1), analisi ed esami diagnostici
e di laboratorio, fino a concorrenza della somma di € 2.600 per anno di
copertura e per nucleo familiare.
Il imborso avverra previa applicazione di uno scoperto del 20% con il mi-
nimo di € 75 per evento.
Protesi Ortopediche e Acustiche: e previsto il rimborso delle spese soste-
nute per I'acquisto e la riparazione di protesi ortopediche, nel senso di so-
stituzione o riparazione di arti artificiali e apparecchi acustici, fino a concor-
renza dell'importo di € 1.050 per anno di copertura e per nucleo familiare,
con una franchigia di € 26 per evento.
Prestazioni Oncologiche: sono rimborsate, fino a concorrenza di € 5.000
per anno di copertura e per nucleo familiare, le spese sostenute dall’iscrit-
to a seguito di patologie oncologiche per assistenza medica e infermieristi-
ca fornita a domicilio da organizzazioni o strutture sanitarie specializzate e
legalmente riconosciute; assistenza infermieristica professionale a domici-
lio; terapie irradianti.
Nel caso in cui ci si avvalga di strutture non convenzionate verra applicato
uno scoperto del 10% per evento.
Cure Dentarie: In caso di utilizzo esclusivo Centri Odontoiatrici convenzio-
nati,sono rimborsate le spese sostenute per cure (compresa igiene orale
ed eventuali prestazioni radiografiche odontoiatriche), estrazioni, protesi
dentarie ed ortodontiche per qualsiasi causa, visite odontoiatriche ed or-
todontiche, fino alla concorrenza del massimale di € 750 per anno di co-
pertura e per nucleo familiare, ridotto a € 550 per anno di copertura e per
nucleo familiare nel caso in cui I'assistito non si rivolga ai Centri Odontoia-
trici convenzionati.
La garanzia si intende prestata con applicazione di uno scoperto pari al:
- 10% con il minimo di € 75,00 per evento in caso di utilizzo di strutture
e/o medici convenzionati;
- 25% con il minimo di € 200,00 per evento in caso di utilizzo di strutture/
medici non convenzionati.
In caso di adesione avvenuta nel secondo semestre il suddetto massimale
si intende ridotto a:
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- €400,00 per ciascun nucleo familiare, in caso di strutture/medici con-
venzionati, con applicazione di uno scoperto del 10% con il minimo di
€ 75,00 per evento;

- € 300,00 per ciascun nucleo familiare, in caso di strutture/medici non
convenzionati, con applicazione di uno scoperto del 25% con il minimo
di € 100,00 per evento.

C - TICKET: qualora le spese sostenute nell’ambito delle prestazioni di cui ai
precedenti punti vengano effettuate presso il SSN, I'importo di eventuali
ticket sara rimborsato al 100%, entro il limite del massimale specifico di
ogni garanzia, senza applicazione di alcuna franchigia o scoperto.

D - ASSISTENZA DOMICILIARE: in caso di malattia a prognosi infausta per la
sopravvivenza dell’iscritto, che comporti la non autosufficienza (incapacita
a mantenere una vita indipendente e/o a svolgere le comuni attivita quo-
tidiane), saranno rimborsate le spese sostenute per assistenza domiciliare
continuativa medica e infermieristica fornita a domicilio da organizzazioni
o strutture sanitarie specializzate e legalmente riconosciute, fino a € 100
giornalieri per un massimo di 60 giorni dalla dimissione dall’Istituto di Cura.

E - FORMA INTEGRATIVA: é data facolta agli Iscritti di richiedere i rimborsi an-
ziché in forma completa, come forma integrativa di altri Fondi di assistenza

o altri Enti assicurativi, in tal caso la liquidazione dei rimborsi avverra senza
applicazione di alcuna franchigia.

ANTICIPI: Nei casi di ricovero per i quali I'lstituto di Cura richiede per un
ricovero il pagamento di un deposito, sara anticipato I'importo richiesto,
previa presentazione di certificazione dell’Istituto di Cura che attesti la na-
tura della malattia o dell’infortunio ed eventualmente la necessita dell’in-
tervento chirurgico, I'indicazione del giorno di ricovero che non puo essere
oltre il 30° giorno dalla data della richiesta di anticipo, che attesti I'avvenuta
richiesta del deposito e il presunto ammontare delle spese sanitarie.
Trascorso tale periodo si avra diritto di richiedere la restituzione di detto
anticipo in caso di verificato mancato ricovero. Tale importo non potra ec-
cedere '80% della somma prevista dal presente piano sanitario. Al termine
del ricovero, previa presentazione delle notule, distinte e ricevute spesa, si
procede al conguaglio.

MODALITA DI RIMBORSO: Per tutte le prestazioni sopra indicate, non sono
ammesse a indennizzo le richieste di rimborso per importi complessiva-
mente inferiori a € 25.

Tale importo puo essere raggiunto cumulando, nel corso dell'anno di co-
pertura, piu richieste relative a un medesimo nucleo familiare.
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DEFINIZIONI

ISCRITTO

Il soggetto il cui interesse € protetto dal programma d’assistenza sanitaria.

S.A.S. SOLUZIONI ASSICURATIVE SANITARIE SRL

Societa che gestisce il servizio di assistenza agli Iscritti, provvede alla liqui-

dazione dei sinistri per conto della Societa e alla gestione delle convenzioni e

dei rapporti con gli operatori sanitari che ha convenzionato.

CENTRI ODONTOIATRICI

Le strutture odontoiatriche e i medici/odontoiatri presso i quali I'lscritto puo

fruire delle prestazioni mediche previste dal presente programma di assi-

stenza sanitaria integrativa, rese necessarie dal Suo stato di salute.

DAY HOSPITAL/DAY SURGERY

Degenza in Istituto di Cura che non comporta pernottamento e con la pre-

senza continua, nella struttura, di un medico o di un anestesista.

FRANCHIGIA

La somma prestabilita che in caso di sinistro I'lscritto tiene a suo carico e per

la quale la Societa non riconosce I'indennizzo.

INDENNIZZO

La somma dovuta dalla Societa in caso di sinistro.

INFORTUNIO

Ogni evento dovuto a causa fortuita, violenta ed esterna che produca lesioni

corporali obiettivamente constatabili.

INGESSATURA

Mezzo di contenzione, inamovibile da parte del paziente, tendente alla im-

mobilizzazione della parte.

ISTITUTO DI CURA

Struttura sanitaria, pubblica o privata, regolarmente autorizzata al ricovero

dei malati.

MALATTIA

Ogni alterazione dello stato di salute non dipendente da infortunio.

NOMENCLATORE TARIFFARIO ODONTOIATRICO

Elenco delle prestazioni previste, con i relativi vincoli e limiti di indennizzo.

!\ION AUTOSUFFICIENZA

E considerata non autosufficiente la persona che:

e sitrova nell'impossibilita fisica totale e permanente, clinicamente accer-
tata, di poter compiere senza l'assistenza di una terza persona, 3 delle
seguenti 4 azioni consuete della vita quotidiana:

- lavarsi: capacita di farsi il bagno o la doccia e di mantenere un livello
accettabile diigiene personale;

- nutrirsi: capacita di mangiare e bere;

- muoversi: capacita di alzarsi dal letto, dalla sedia, di coricarsi, di se-
dersi;

- vestirsi: capacita di mettersi o togliersi i propri vestiti.

e [ affetta da morbo di Alzheimer o similari demenze senili invalidanti di
origine organica, diagnosticate attraverso specifici test clinici, e giustifica
I’assistenza costante di una terza persona per compiere almeno 3 delle 4
azioni consuete della vita quotidiana.

NUCLEO FAMILIARE

Il nucleo familiare & composto da:

- il coniuge o il convivente more-uxorio;

- i figli fiscalmente e non fiscalmente a carico.

- Il neonato si intende incluso automaticamente fino al 60° giorno di vita.
OPERATORI SANITARI

Le strutture sanitarie (istituto di cura, poliambulatorio medico, centro dia-
gnostico) e i medici chirurghi convenzionati con la Centrale Operativa presso
i quali I'lscritto, previo accordo telefonico con gli stessi, puo fruire dell’assi-
stenza diretta per prestazioni mediche, interventi e ricoveri resi necessari dal
Suo stato di salute, previsti dal presente programma di assistenza sanitaria
integrativa.

PIANO DI CURE

I documento nel quale il Centro Odontoiatrico descrive nel dettaglio il ciclo
di cure di cui I'lscritto necessita.

RICOVERO

La degenza comprendente pernottamento in Istituto di Cura autorizzato
all’erogazione dell’assistenza ospedaliera.

SCOPERTO

La percentuale di danno prestabilita che in caso di sinistro I'lscritto tiene a
suo carico e per la quale la Societa non riconosce I'indennizzo.

SINISTRO

Il verificarsi dell’evento dannoso per il quale e prestato il presente program-
ma di assistenza sanitaria integrativa.

SOCIETA

La SOCIETA ALLIANZ S.P.A.

ESCLUSIONI

Il presente programma di assistenza sanitaria integrativa non & operante per
il rimborso delle spese relative a:

a) infortuni derivanti da azioni delittuose dell’Iscritto;

b) intossicazioni da alcool, stupefacenti, psicofarmaci o da abuso di alluci-
nogeni e simili;

c) cure delle malattie mentali incluse le nevrosi e le psiconevrosi;

d) infortuni sofferti in stato di ubriachezza;

e) infortuni derivanti da movimenti tellurici, eruzioni vulcaniche, inondazio-
ni o alluvioni;

f) malattie e infortuni derivanti da conseguenze dirette o indirette di tra-
smutazioni o di assestamenti energetici dell’atomo, naturali o provocati
dalle radiazioni dovute all’accelerazione artificiale di particelle atomiche;

-

g) malattie e infortuni accaduti durante il servizio militare ad eccezione del

richiamo in tempo di pace per addestramento;

infortuni derivanti da partecipazioni a gare professionistiche e relativi

allenamenti;

i) visite per abilitazioni sportive, per patenti e simili;

j) le prestazioni mediche intese ad eliminare o correggere malformazioni
oppure difetti fisici preesistenti all’iscrizione;

k) le visite o cure omeopatiche o altre prestazioni rientranti nella medicina
non convenzionale;

1) le conseguenze derivanti da guerre, insurrezioni, da aggressioni o atti
violenti che abbiano movente politico o sociale cui I'lscritto abbia preso
parte volontaria.

h
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CRANIO E SISTEMA NERVOSO CENTRALE E PERIFERICO
- Anastomosi vasi intra-extracranici.
- Asportazione di neoplasie endocraniche, di aneurismi o per correzione di altre
condizioni patologiche.
- Asportazione di tumori orbitali per via endocranica.
- Cranioplastiche.
Craniotomia per ematoma intracerebrale.
Craniotomia per lesioni traumatiche intracerebrali.
Craniotomia per malformazioni vascolari non escluse dalla garanzia.
Craniotomia perneoplasie.
- Derivazioni liquorali intracraniche o extracraniche.
Emisferectomia.
Endoarteriectomia o chirurgia dei vasi del collo.
Interventi chirurgici per neoplasie dei nervi periferici.
Interventi per derivazione liquorale diretta o indiretta.
- Interventi associati sul simpatico toracico e sui nervi splacnici.
Interventi endorachidei perasportazione dineoplasie, cordotomie, radicoto-
mie e altre affezioni meningomidollari.
Interventi per epilessia focale.
Interventi per tumori della base cranica per via trans orale.
Interventi sull'ipofisi per via transfenoidale.
Laminectomia per tumori intra-durali extramidollari.
- Laminectomia per tumori intra-midollari del collo.
Malformazioni aneurismatiche (aneurismi sacculari, aneurismi artero-venosi).
Neurotomia retrogasseriana - sezione intracranica di altri nervi.
- Operazioni endocraniche per ascesso ed ematoma intracranico.
- Operazioni per encefalo meningocele.
- Psicochirurgia.
- Surrenelectomia e altri interventi sulla capsula surrenale.
- Talamotomia, pallitomia e altri interventi similari.
- Terapia chirurgica delle fistole arterovenose:
1. Aggressione diretta
2. Legatura vaso-afferrente intra-cranico
3. Legatura vaso-afferrente extra-cranico
- Trattamento endovasale delle malformazioni vascolari midollari.
- Vagotomia per via toracica.

FACCIA E BOCCA

- Asportazione della parotide per neoplasie maligne.

Condilectomia monolaterale e bilaterale con condilo plastica peranchilosi
dell’articolazione temporo-mandibolare.

Correzione di naso a sella.

- Demolizione dell'osso frontale.

Demolizione del massiccio facciale con svuotamento orbitario.

Fratture dei mascellari superiori - trattamento chirurgico e ortopedico.
Fratture del condilo e dell’apofisi coronoide mandibolare - trattamento chirur-
gico e ortopedico.

- Interventi ampiamente demolitivi per neoplasie maligne della lingua, del pavi-
mento orale con svuotamento della loggia sottomascellare.

Interventi per neoplasie maligne della lingua, del pavimento orale con svuota-
mento della loggia sottomascellare.

Interventi per neoplasie maligne della lingua, del pavimento orale con svuota-
mento ganglionare contemporaneo.

Interventi per neoplasie maligne della lingua, del pavimento orale e della ton-
silla con svuotamento ganglionare.

Operazioni demolitrici per tumori del massiccio facciale con svuotamento or-
bitario.

Parotidectomia con conservazione del facciale.

Plastica per paralisi del nervo facciale.

- Resezione del mascellare superiore.

Resezione del massiccio facciale e per neoformazioni maligne.

Riduzione fratture mandibolari con osteosintesi.

coLLo

- Asportazione della ghiandola sottomascellare per infiammazioni croniche e
neoplasie benigne e tumori maligni.

- Interventi per asportazione di tumori maligni del collo.

- Svuotamento ganglionare laterocervicale bilaterale.

- Svuotamento ghiandolare laterocervicale bilaterale.

- Svuotamento ghiandolare bilaterale.

- Tiroidectomia per neoplasie maligne.

ESOFAGO

- Collocazione di protesi endoesofagea per via toraco-laparotomica.
Deconnessioni azygos portali per via addominale e/o trans toracica per varici
esofagee.

Esofagogastroplastica, esofagodigiunoplastica, esofagocolonplastica.

- Interventi nell'esofagite, nell'ulcera esofagea e nell’'ulcera peptica post-ope-
ratoria.

Interventi per diverticolo dell'esofago.

Legatura di varici esofagee.

Mediastinotomia soprasternale per enfisema mediastinico.

- Miotomia esofago-cardiale extramucosa e plastica antireflusso.

Operazione sull'esofago per stenosi benigne, per tumori, resezioni parziali
basi, alte e totali.

FASDAPI

ELENCO GRANDI INTERVENTI CHIRURGICI

- Resezione dell'esofago cervicale.
- Resezione totale esofagea con esofago-plastica in un tempo.

TORACE

- Asportazione del timo.

- Asportazione di tumori bronchiali per via endoscopica.

- Asportazione di tumori maligni con svuotamento del cavo ascellare.
Decorticazione polmonare.

Exeresi per tumori delle coste o dello sterno.

Interventi per fistole bronchiali cutanee.

Interventi per fistole del moncone bronchiale dopo exeresi.

- Interventi sul mediastino per tumori.

Mastectomia radicale allargata con svuotamento linfoghiandolare della mam-
maria interna e del cavo ascellare.

Pleuro pneumectomia.

Pneumectomia.

- Pneumolisi a cielo aperto.

Pneumotomia per asportazione di cisti da echinococco.

Resezione bronchiale con reimpianto.

Resezioni segmentarie e lobectomia.

- Toracoplastica parziale e totale.

- Toracectomia esplorativa.

- Toracotomia esplorativa.

CHIRURGIA CARDIACA

- Asportazione dei tumori endocavitari del cuore.

- By-pass aorto-coronarico con vena.

By-pass aorto-coronarico e resezione aneurisma del ventricolo sinistro.
Commisurotomia.

Impianto di arteria mammaria secondo vineberg singolo e doppio.
Impianto di pace-maker epicardio per via toracotomica o frenico-pericardica.
- Infartectomia in fase acuta.

Interventi a cuore aperto.

Interventi a cuore chiuso.

Interventi per corpi estranei del cuore.

Interventi per malformazioni del cuore e dei grossi vasi endotoracici.

- Operazione per embolia dell'arteria polmonare.

Pericardiectomia.

Resezione aneurisma del ventricolo sinistro.

- Sostituzione valvolare con protesi.

- Sutura del cuore per ferite.

- Valvuloplastica della mitrale o dell'aorta.

STOMACO E DUODENO

- Cardiomiotomia extramucosa.

- Esofago-cardioplastica.

- Gastrectomia totale.

- Gastrectomia totale per via toraco-laparotomica.

- Intervento per fistola gastro-digiuno-colica.

- Interventi di reconversione per dumping syndrome.

- Intervento per mega esofago.

- Piroplastica + vagotomia.

- Reintervento per mega esofago.

- Resezione gastrica.

- Resezione gastro-digiunale per ulcera peptica post-anastomotica.
- Sutura di perforazione gastriche e intestinali non traumatiche.

PERITONEO E INTESTINO

- Colectomia segmentaria.

- Colectomia totale.

Emicolectomia destra e linfadenectomia per via laparoscopica.

- Enteroanastomosi.

Exeresi di tumori retroperitonali.

Laparatomia percontusioni e ferite penetrantidell’addome con lesioni dell’in-
testino-resezione intestinale.

Laparatomia per contusioni e ferite penetranti dell'addome con lesioni di or-
gani interni parenchimali.

Occlusione intestinale di varia natura — resezione intestinale.

Resezione del tenue.

Resezione ileo-cecale.

- Resezione intestinale.

- Sutura della lesione.

RETTO E ANO

- Amputazione del retto per via addomino-perineale (in piu tempi).
- Amputazione del retto per via addomino-perineale (in un tempo).
- Amputazione del retto per via addomino-perineale.

- Amputazione del retto per via perineale.

- Amputazione del retto per via sacrale.

- Operazione per mega colon.

- Resezione anteriore del retto.

FEGATO E VIE BILIARI

- Anastomosi bilio-digestive.

- Colecistectomia.

- Drenaggio biliodigestivointraepatico.
- Epatico e coledocotomia.
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ELENCO GRANDI INTERVENTI CHIRURGICI (Segue)

- Epatico-digiuno-duodenostomia. Intervento per fistola vescico-intestinale.

- Epatotomia semplice per cisti da echinococco. Intervento per fistola vescico-rettale.

- Interventiperlaricostruzionedelle viebiliari. - Nefrectomia allargata per tumore.

- Interventodidrenaggio interno delle vie biliari (colecisto gastrostomia, coleci- Nefrotomia bivalve in ipotermia (tecnica nuova).
sto e enterostomia). Nefroureterectomia totale.

- Papillotomia per via trans-duodenale. Nefroureterectomia totale (taglio allargato).

- Resezione epatica. Plastica antireflusso bilaterale e monolaterale.

PANCREAS E MILZA Prostatectomia radicale con linfadenectomia.

_ Anastomosi mesenterica-cava. Resezione renale con clampaggio vascolare.

- Anastomosi porta-cava e spleno-renale. - Resezione uretrale e uretrorrafia.

- Deconnessione azygos-portale. Surrenalglctomla. . llo bil | |
- Duodecocefalo-pancreatectomia con o senza linfadenectomia. Uretero-ileo-anaostomosi (o collo bilaterale totale).

- Interventi per tumori endocrini funzionali del pancreas. APPARATO GENITALE
- Interventi demolitivi del pancreas: - Creazione operatoria di vagina artificiale (da sigma).
1. Totale o della testa; - Creazione di condotto vaginale con inserimento di protesi.
2. Della coda. - Creazione di condotto vaginale con rivestimento epidermico.
- Interventi di necrosi acuta del pancreas. - Cura chirurgica di fistola vescico-vaginale.
- Interventi per cisti e pseudocisti del pancreas: - Cura chirurgica di fistola ureterale.

1. Enucleazione delle cisti; - Cura chirurgica di fistola retto-vaginale.

2. Marsupializzazione; Eviscerazione pelvica.

3. Cistovisceroanastomosi. Intervento vaginale e addominale per incontinenza urinaria.
- Interventi per fistole pancreatiche. - Isterectomia per via vaginale.
- Splenectomia. Isterectomia totale con annessiectomia per via laparotomica.
VASI Isterectomia totale per via laparotomica.
Disostruzione by-pass aorta addominale. - Metroplastica.
Interventi di rivascolarizzazione extra-anatomici. Orchiectomia allargata per tumore.

Interventi per aneurismi dei seguenti vasi arteriosi: carotidi, vertebrali, succla- Orch!ectom!a per tumore.. ) ) )
via, tronco brachio-cefalico, iliache. Orchiectomia per neoplasie maligne con linfoadenectomia.

Interventi per fistola aorto-enterica. Pannisterectomia radicale per via addominale.
- Interventi per stenosi dell'arteria renale, mesenterica superiore o celiaca. Pannisterectomia radicale per via vaginale.

- Interventi per stenosi od ostruzioni della carotide extracranica o succlavia oar- - Vulvectomia allargata e totale.
teria anonima. OCULISTICA
- Interventi sulla vena cava superiore o inferiore. - Estrazione di corpo estraneo endo-bulbare non calamitabile.
- Operazione sull'aorta toracica e sull'aorta addominale. - Iridocicloretrazione.
- Resezione arteriosa con plastica vasale. - Trabeculoctomia
Trattamento dell’elefantiasi degli arti. OTORINOLARINGOIATRIA
PEDIATRIA - Anastomosi e trapianti nervosi.
- Atresia dell'ano con fistolaretto-uretrale o retto-vulvare: abbassamento addo- - Asportazione di tumori dell’orecchio medio.
minoperineale. - Asportazione di tumori dell’orecchio medio e del temporale.
- Atresia dell'ano semplice: abbassamento addomino perineale. - Asportazione di tumori e colesteatomi della rocca petrosa.
- Atresia dell'esofago. - Asportazione tumori parafaringei.
- Cisti e tumori tipici del bambino di origine bronchiale enterogena e nervosa - Chirurgia del nervo facciale nel tratto infratemporale.
(simpatoblastoma). - Chirurgia del sacco endolinfatico.
- Eteratoma sacrococcigeo. - Chirurgia della sindrome di meniere.
h \ . . s -
- Fistola deI.I e:sofago. ) ) ) - Chirurgia della sordita otosclerotica.
- Fistole e cisti del canale onfalomesenterico con resezione intestinale. - Chirurgia dell’otite colesteatomatosa.
- ldrocefalo ipersecretivo. ) ) ) - Chirurgia endoauricolare della vertigine.
- Megacolon: operazione addomino perineale di buhamel o swenson. - Chirurgia translabirintica della vertigine.
- Megauretere: resezione con reimpianto; resezione con sostituzione di ansa . Decompressione del nervo facciale.
intestinale. - Decompressione del nervo facciale con innesto o rafia.

Nefrectomia per tumore di willms. Distruzione dellabirinto.

Polmone cistico e policistico (lobectomia, pneumectomia). Exeresi di neurinoma dell’viii nervo cranico.
- Trattamento delle atresie delle vie biliari. - Exeresi di paraganglioma timpano-giugulare.
- Trattamento di ernie diaframmatiche. Exeresi fibrangioma rinofaringeo.

- Trattamento di stenosi tracheali. Interventi perotosclerosi.

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA - Neorinoma dell’ottavopaio.

- Artrodesi grandi segmenti. Resezione del nervo petroso superficiale.

- Artrodesi vertebrale per via anteriore. Ricostruzione della catena ossiculare.

- Artroprotesi di anca. - Sezione del nervo cocleare.
- Artroprotesi di ginocchio. - Sezione del nervo vestibolare.
- Artroprotesi di gomito. - Timpanoplastica.

- Disarticolazione interscapolo toracica.
Emipelvectomia.

Protesi di femore.

Protesi di ginocchio.

Protesi di polso.

- Protesi di spalla e gomito.

Protesi di thompson.

LARINGE

- Faringolaringectomia.

- Intervento per paralisi degli abduttori.

- Laringectomia orizzontale sopraglottica.
- Laringectomia parziale verticale.

- Laringectomia ricostruttiva.

- Ricostruzione-osteosintesi frattura emibacino. - Laringectomia totale.

- Riduzione cruenta e stabilizzazione spondilolistesi. - Laringofaringectomia. ) .

_ Trattamento cruento dei tumori ossei. - Tumori maligni di altre sedi (tonsille, ecc.).
_ Vertebrotomia. - Tumori maligni di altre sedi (tonsille, ecc.) Con svuotamento latero-cervicale.
UROLOGIA - Tumori parafaringei.

- Cistectomia totale. TRAPIANTI

- Cistectomia totale con ureterosigmoidostomia. - Trapianti organi degli apparati:

- Derivazione urinaria con interposizione intestinale. 1. Circolatorio;

- Enterocistoplastica di allargamento. 2. Digerente;

- Estrofia vescicale e derivazione. 3. Respiratorio;

- Fistole vescico-vaginale. 4. Urinario.

- lleocisto plastica-colocisto plastica. - Trapianto cornea.

- Intervento per estrofia della vescica. - Trapianti ossei.
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