Direzione “Diritti di cittadinanza e

REGIONE TOSCANA coesione sociale”

Glunta Reglonale SETTORE QUALITA DEI SERVIZI E RETI

CLINICHE

ALLEGATO
ONERI AUTORIZZAZIONE
. Etanza di ampliamemto '
Tipologia Specifica augﬁga%m Upogiaiscipina o m’;‘m"g‘sﬁs“m
zode
ISTUDI SOGGETTI A S.ClA. 300,00 150,00 150,00
STUDI MEDICI

ISTUDI SOGGETTI AD AUTORIZZAZIONE 400,00 200,00 200,00

una tipologia, una sede B50,00 300,00 300,00

SRUTTURE CHE EROGANOD |quota aggiuniva per ogni tiplogia 50,00 50,00 30,00
PRESTAZIONI IN REGIME DI

SPECIALISTICAE — !
DIAGNOSTICA e per ogri sede (0 purto 200,00 200,00 100,00
AMBULATORIALE (B)

Centro di diagnestica per immagini 100,00 50,00 50,00

Mipologia B2 100,00 50,00 50,00

Una disciplina, una sede 1000,00 600,00 #0000

STRUTTURE SANITARIE

CHE EROGAND guota aggiuniva per ognl disciplina 150,00 50,00 30,00
PRESTAZIONI IN REGIME DI
RICOVERO CONTINUATIVO

E/O DIURND PER ACUTI (C) [quota aggiuniva per ogni sede 200,00 200,00 100,00
E IN FASE POSTACUTA (D)

Centro di diagnostica per immagini 100,00 50,00 50,00

Il pagamento ¢ effettuabile tramite c/c postale
Codice IBAN: IT12 Y076 0102 8000 0103 6566 733
intestato a:

REGIONE TOSCANA ONERI AUTORIZZAZ. E ACCR. STRUTT. SANIT. PRIV. SERV. T.

Referente Silvia Nacci
www.regione.toscana.it 50139 Firenze, Via Taddeo Alderotti, 26/n

Tel. 055-4383143 Fax 055-4383112

equitaeaccesso@regione.toscana.it


http://www.regione.toscana.it/

	ALLEGATO

