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Direttore Sanitario: Dott. Giuliano Lo Pinto
Telefono: 010 563 4000
Email: segreteriads@galliera.it

Al Direttore Sanitario
ASL 3 Genovese
direzione.sanitaria @ asl3.liguria.it
Al Direttore Sanitario
IRCCS Azienda Ospedaliera USMI
direttore.sanitario @ hsanmartino.it
Al Presidente dell'Ordine dei Medici di
Genova
ordineweb @ omceoge.org

e p.c.
Al Commissario Straordinario A.Li.Sa
Dr. G. Walter Locatelli
protocollo @ pec.alisaliquria.it

OGGETTO: Ricetta dematerializzata ed esami di Otorinolaringoiatria.

Avuto riguardo ai vincoli correlati alla prescrizione/prenotazione delle prestazioni in
oggetto, si informa che a far data dal 01/03/2018 saranno rese operative le indicazioni
prescrittive, specificate in allegato, da parte del Dirigente resp.le della SSD -di
Otorinolaringoiatria, Audiovestibologia e Rieducazione Vestibolare (all. 1).

Le suddette indicazioni risultano necessarie e conseguenti al completo avvio dell'uso
della ricetta dematerializzata: ad oggi & estremamente difficoltoso modificare o integrare
quanto richiesto dal medico prescrittore, una volta compilata I'impegnativa in modalita
“dema”, soprattutto poiché possono conseguirne disagi, anche economici, per i pazienti.

L'obbiettivo finale della procedura proposta & offrire un percorso completo e tempestivo
per le necessita cliniche del paziente, da soddisfare in un unico accesso.

Nulla varia per la presa in carico ed il follow up successivo che sara assicurato dagli
specialisti dellEnte.

Si prega pertanto di informare i prescrittori afferenti alla medicina del territorio, MMG e
specialisti ospedalieri sulle indicazioni presenti nel citato allegato, utile per condividere
codifiche e modalita operative.

Si ringrazia per la collaborazione.

Cordiali saluti.

Dott. Giuliano LO PINTO
I DIRETTORE}SA ARJO
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E. O. Ospedali Galliera
SSD Otorinolaringoiatria, Audiovestibologia e Rieducazione Vestibolare
Dirigente Resp.le Dr. Roberto Africano
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Gent.mo Collega,

con I'inserimento delle ricette dematerializzate € necessario, per inviare in modo diretto i tuoi pazienti ad un primo
contatto per problemi audiovestibologici al nostro Ente, che la prescrizione preveda una serie di voci ( elencate di
sotto ) . Per semplicita , al fine di effettuare una valutazione completa ed esaustiva con un unico accesso , li abbiamo
divisi in 3 gruppi secondo la motivazione :

* Inquadramento audiologico per una valutazione basale dell’udito e la sua valutazione in tempo reale .

* Inquadramento audioprotesico per la serie degli esami necessari a valutare la possibile prescrizione di
protesi acustica o comunque in tutti i casi in cui si vuole approfondire il problema uditivo dal punto di vista
quanti e qualitativo

* Inguadramento audiovestibolare per una valutazione completa di vertigini e/o turbe dell’equilibrio .

Per la valutazione clinica delle protesi ( collaudo } in quadrifonia e ’avvio a percorsi rieducativi vestibolari sara
invece nostra cura rilasciare le prescrizioni successive direttamente al paziente .

Cogliamo I'occasione di informarti che presso il nostro Ente da oltre 1 anno & stato aperto il primo centro ligure di
studio e terapia sugli acufeni . Per accedervi é necessario sottoporsi ad una visita preventiva ( semplice
prenotazione di visita ORL per acufeni ) e anche in questo caso sard nostra cura di gestire le fasi successive
( compilazione questionari , incontro di gruppo per training cognitivi , viste audiologiche successive , eventuale
ipnoterapia , prescrizione di eventuali apparecchi acustici o sound therapy , relazione finale).

Per ogni chiarimento il Primario Dott. Africano sara a disposizione o per via telefonica 0105634726 o per via mail
roberto.africano@galliera.it
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Tale modalita di gestione delle agende avra inizio dal 1 marzo 2018 . E.O. Ospedait
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