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Mi e gradito inviarLe una presentazione
delle Aziende sanitarie collegate Case di Cura
C.C.D. “G.B. Morgagni”, Catania
I.5.C.A.S. Centro Cuore Morgagni, Pedara (Ct).

‘Il Morgagni”, Giornale di Clinica e Terapia, &,
nel nostro progetto, indirizzato a tutti gli Operatori
sanitari, ai Farmacisti, ai Dirigenti di Compagnie di
Assicurazioni, ai Manager di grandi aziende, ai
Parlamentari e alle Personalita Istituzionali che
hanno ruolo nel S.S.N.

Il Giornale viene pubblicato in due o tre
edizioni 'anno e raccoglie la nostra esperienza
clinica operativa.

Mi sara gradito farla partecipe di questo
nostro impegno, anche nel futuro, sempreché
da Lei gradito.

i
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CASA DI CURA - CATANIA 1
CENTRO CLINICO DIAGNOSTICO G . 3 . M O rg ag n I

Presidente: Prof. Salvatore Castorina
MEDIA, ALTA SPECIALITA - AMBULATORI SPECIALISTICI
Accreditata con il S.S.N. Aut. San. Reg. D.A. n. 21588 del 1/3/97

Dir. Sanitario: Dr. Sebastiano Catalano

DL CUR/

Unita funzionali accreditate:

CHIRURGIA - CHIRURGIA PLASTICA - NEUROCHIRURGIA: MobDULO DOLORE
CaArDIOLOGIA UTIC - OcuuisTica - ONcoLoala - O.R.L. - ORTOPEDIA
RIABILITAZIONE - TERAPIA INTENSIVA - UROLOGIA CON LITOTRISSIA

S/

AN

Procedure qualificanti:

CHIRURGIA LAPAROSCOPICA - CHIRURGIA ARTROSCOPICA
TAC 64 SLICE PER CHECK-UP NON INVASIVO
ENDOUROLOGIA IN ADULTI E PEDIATRICA
TRAPIANTO CORNEA - CHIRURGIA REFRATTIVA (LASER AD ECCIMERI)
TRATTAMENTO NEUROCHIRURGICO PERCUTANEO DEL DOLORE
ASSISTENZA IN TERAPIA INTENSIVA

CENTRO QUALIFICATO PER LO STUDIO DEL FARMACO

L ABORATORIO RICERCA SciENTIFICA K COLON

I Centro Clinico Diagnostico “G.B. Morgagni” Casa di Cura € una Clinica
Polispecialistica.
La Casa di Cura & dotata di 145 posti letto.

e 4 SALE OPERATORIE CON SALE PREPARAZIONE E RISVEGLIO
TERAPIA INTENSIVA (6 posti letto)
AREA DEGENZA DI MASSIMA SORVEGLIANZA (6 posti letto)

1 SALA PER LITOTRISSIA EXTRACORPOREA

2 SALE DI RADIOLOGIA

TAC SPIRALE E CARDIO TAC - ECO - MAMMOGRAFIA
LABORATORIO DI ISTO-CITO-PATOLOGIA DIAGNOSTICA
LABORATORIO DI ANALISI

AMBULATORI POLISPECIALISTICI

FISIOTERAPIA AMBULATORIALE

DAY HOSPITAL - DAY SURGERY

C.C.L MG WMORGAGNI* C
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Esistono due reparti di degenza, di cui uno nel “Blocco Centro” costituito da camere
a due letti per due pazienti; I'altro nel “Blocco Est” costituito da camere singole dove
un familiare pud essere ospitato. Un’area di degenza e destinata al servizio di
chirurgia pediatrica.

Tutte le degenze sono climatizzate e dotate di telefono, TV, frigo.

Prestazioni in regime di ricovero

Le prestazioni sono a carico del Servizio Sanitario Nazionale (S.S.N.); a carico
dell’assistito € prevista una quota comfort, differenziata per specialita o reparti, non
rimborsabile dal S.S.N. |l paziente, per sua libera scelta, pud decidere di non usufruire
del S.S.N. (¢ il caso, ad esempio, della forma assicurativa personale, che puo essere
usata ad integrazione dell’assistenza offerta dal S.S.N.).

© AmBuLATORIO OCULISTICO VIA CARDINALE NAVA

© sALA MEETING MEDICI

€ BLOCCO OPERATORIO

(@) DEGENZE SINGOLE

€ AMBULATORI - LABORATORIO
@ DEGENZA

0 DEGENZA » TERAPIA INTENSIVA « SEMINTENSIVA

BAR ¢« HALL « CAPPELLA * URP ¢ DH -
DIREZIONE SANITARIA

0 LITOTRISSIA « RADIOLOGIA « TAC « ECO - ENDOSCOPIA
@ PRE-RICOVERO « AMMINISTRAZIONE * UFFICIO PERSONALE

@ DEGENZA @ P) AMBULATORI
© DEGENZA a
o
BLOCCO
EST 1
\
o

© _SEGRETERIE ~GIl[{{J:3)
UNIFICATE ey



Patologie trattate

aNmoa'N'COE'&Af;gﬁal) -’" v Malattie Apparato digerente - Canale alimentare -
GB. ws_lclmNIA et = Fegatq—Pancregs -
| i e ot Sahatre G v’ Urologia con Litotrissia intra ed extra corporea
5 i . Reg:

v’ Oncologia medica

v Malattie seno

v Oculistica

v’ Ortopedia e Chirurgia artroscopica del ginocchio e
della spalla

v Riabilitazione funzionale

v Chirurgia della mano e piede

v Otorinolaringoiatria

v Terapia Intensiva - Terapia semi-intensiva

v’ Neurochirurgia: Modulo Medicina del dolore

v Chirurgia laparoscopica (e praticata, da anni, la
chirurgia laparoscopica, con tecnica finalizzata alla
realizzazione di interventi nella cavita addominale mediante
gesti video guidati ed eseguiti con minima invasivita,
quando ne esista indicazione)

v’ Chirurgia pediatrica

hi,, Plastica v Chirurgia plastica

ool CICTI L one v Medicina preventiva - Check-Up

Neurochirurdia, ort:lgg i; 3, Litotrissia

ica
irurgia LapPATOSEOR Chinvasivo

ureg;;"ﬁ'é‘sz?’lg;ﬁg;'_mpiag;ggg:;’ Le prestazioni possono essere rese in regime di ricovero
dulti e P! taneo . . . . . . . .

" Totensi ordinario o di Day Hospital (prestazioni mediche) o di
A:,,‘ﬂ%’&"rfa Scintifca Day Surgery (chirurgiche).

Prestazioni di Diagnostica

v’ Angiologia

v’ Dermatologia

v Ginecologia

v’ Urologia

v’ Cardiologia

v/ Pneumologia

v Fisioterapia

v’ Ortopedia

v’ Chirurgia

v Oculistica

v’ Oncologia

v’ Chirurgia della mano
v’ Chirurgia pediatrica
v’ Otorinolaringoiatria
v Chirurgia plastica

v’ Epatogastroenterologia

« MORGAGH] C.C.L.HGEL3, WO REA
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Diagnostica strumentale

D Laboratorio analisi

Area Cardiologica-Vascolare

ECG

Ecocardiografia

Ecocolordoppler

Prova da sforzo
Holter-elettrocardiografia dinamica
Monitoraggio pressione arteriosa
Ecocolordoppler artero-venoso

Area Radiologica - Immagini

Radiologia tradizionale

Mammografia

TAC

Ecografia internista

TAC Multistrato Cardio (coronaro-TAC — Colonscopia
virtuale)

Area Urologica

D Ureterocistoscopia
D Uroflussometria
D Urodinamica

Area Digestiva

D Esofago-gastro-colon-retto-scopia
D Colangiografia retrograda

Area Pneumologia

D Funzionalita respiratoria (spirometria)

Area Oculistica

Laser Yag
Fluorangiografia
Campimetria
Esame del fondo
Laser a Eccimeri
Esame del visus

Check-up

D Rischio cardiovascolare
D Rischi oncologici

N[* CAS/A DI CURA

RICOVERI AL
I.OCCO CENTRO
DEGENZA;::

EREA 2 LE
aMx 2 RICOVERI
o CAMERE SIN'G.(?I:E
(secondo dispombnhta)

-t co
A 2 STI
g 1 O DIAGNO!
g e CENTRO CLINI NI”
" .
via De Logu, 18
via Del BoscOr 9

via Fe"arotto, f

. Day SUTE
DayyH ospital

er le seguenti pranche
i OCULISTICA
CHIR. DELLA MANO
IR. PEDIATRICA
ORL
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CHIR. GEN
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ONCOLOGIA
RIABILITAZIONE
GIA PLASTICA
MPLESSA

CHIRUR
DIAGNOSTICA €O

“G.B. MORGAGN!"
BLOCCO CENTRO
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- RICOVERO IN ELEZIONE
(solo Chirurgia e Specialita Chirurgiche)

RICOVERO IN URGENZA
(sia Medico che Chirurgico)

Il Percorso e sovrapponibile alla Procedura in ELEZIONE con esclusione del momento
\H‘ pre-ricovero e la procedura di Accettazione che in caso di Urgenza si attiva tramite il
¢ Servizio medico di Accettazione (Referenti: prof. L. Sfogliano e dott. S. Catalano o in as-
J)  senzaiMedici di Guardia).

~ Prima del ricovero

\) ® Per accedere al ricovero si richiede la proposta di uno Specialista della Casa di Cura,
=g previa visita ambulatoriale, concordata con la Segreteria (095.238111) o su proposta del
E— Curante, se da questi convenuto con i medici responsabili della Casa di Cura (Referen-
—/ ti: prof. L. Sfogliano e dott. S. Catalano, tel. 095.238111).
——
&)

® ['Utente accolto si presentera alle Segreterie, site nel Blocco Est, nel Blocco Centro e
nel Blocco Nord, per conoscere la possibile data del ricovero e l'indicazione del giorno
_ H in cui accedere all’Ambulatorio Prericovero per la “Valutazione clinica preoperatoria”.

L’Utente richiedera, quindi, al Medico di base I'impegnativa di ricovero.

™~
(& . . . . e .
\) @ |l giorno dato per la valutazione preoperatoria I'utente si presentera a digiuno, all’ora in-
r / dicata, all’Ambulatorio prericovero sito in via Zacco, 24 (Blocco Nord, dirimpetto al Bloc-
e co Centro).
O E necessario che I'Utente esibisca, alla visita pre-ricovero I'elenco di tutti i farmaci even-
tualmente assunti, i referti di precedenti esami eseguiti (ECG, Radiografie, Ecografie,
- ecc.), la scheda di dimissione di precedenti ricoveri e le indicazioni dei farmaci e delle so-
j stanze cui riferire eventuali allergie.
Presso questo Ambulatorio, Medici Specialisti raccoglieranno la sua storia clinica e valu-
< teranno il suo stato generale ai fini della idoneita all’atto chirurgico. Sara eseguito un pre-
ll lievo di sangue e, se sara ritenuto opportuno dal medico, eseguira una radiografia del
- torace. Un cardiologo lo visitera ed eseguira un elettrocardiogramma. A giudizio del me-
LJJ dico che lo visitera pud essere data indicazione a valutazione anestesiologica prima del
3 ricovero. In tal caso gli sara dato appuntamento per un martedi, giovedi o venerdi in ora
Sl pomeridiana. In caso diverso egli incontrera I'anestesista in reparto prima dell’intervento.
3 La valutazione cardiologica e anestesiologica oltre che i dati di laboratorio sono elemen-
g ti fondamentali per la scelta del percorso anestesiologico che comunque spetta solo al-
I’anestesista definire, cosi come la valutazione del rischio. Di tutto questo I'anestesista
¢ \" informera I'utente per ricevere, sottoscritto, il cosiddetto consenso informato anestesio-
\ ) logico.
p -

® |l consenso all’atto chirurgico invece sara richiesto dal chirurgo, il quale ha il dovere di
dare tutte le informazioni relative alle finalita della prestazione e delle possibili complican-
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ze e insuccessi. Questo avverra in degenza se non fosse stato sottoscritto al momento
dell'incontro in ambulatorio. (Esiste un dossier accluso in seno alla cartella clinica predi-
sposto per la raccolta del consenso).

® L'impegnativa richiesta deve essere consegnata alla Segreteria il giorno previsto per gli
esami di prericovero, in via Zacco, 24.

Il giorno del ricovero

® Di norma il ricovero ha luogo durante le prime ore del pomeriggio. L’Utente si presente-
ra per il ricovero il giorno indicato dalla Segreteria previa conferma telefonica da chie-
dersi alle ore 10.00 dello stesso giorno al numero 095 238116 (se il ricovero avviene
di domenica chiamare il sabato entro le ore 12.00).

® La Direzione fara tutto il possibile per mantenere I'impegno di prenotazione, anche se
potrebbe essere costretta a rinviare il ricovero di qualche giorno in conseguenza di
imprevisto blocco nella rotazione dei posti liberi.

® Presentarsi muniti di documento di riconoscimento e codice fiscale alla Segreteria del
Blocco Centro. Portare anche i farmaci eventualmente assunti a domicilio (specialmente
Insulina e Antiipertensivi), per I'immediata somministrazione.

® Sara accolto da una Segretaria di Accettazione che controllera I'avvenuta esecuzione
degli esami di prericovero. Se I’'Utente non avesse rispettato la procedura di prericovero
non potra essere accolto e dovra accettare nuova prenotazione.

® Accolto dall'lnfermiere Professionale avra assegnato il posto-letto.

® Arrivato in Reparto incontrera un Medico che rivalutera la sua cartella clinica e controlle-
ra gli esami preventivamente richiesti ed eseguiti.

® L'indicazione della presunta ora di chiamata per la Sala Operatoria sara data dopo che
la Direzione Sanitaria avra stilato il programma operatorio della giornata. Gli orari forniti
sono assolutamente indicativi e potrebbero non essere rigorosamente rispettati per mo-
tivi imprevisti.
® Diario di vita in reparto:
06.00 - 07.30 Pulizia del paziente non autosufficiente, terapia, rilevazione temperature
corporee ed eventuali attivita preparatorie all’intervento.
07.30 - 08.30 Colazione (esclusi i candidati per intervento chirurgico).
08.30 - 11.30 Visita Medico di Reparto: Medicazione e Terapia.
Visita del Responsabile di raggruppamento.
08.00 - 12.00 Pulizia e riordino delle Camere.
11.30 - 12.00 Colloquio con i familiari a cura del medico di reparto.
13.00 - 14.00 Pranzo.
15.00 - 18.00 Visite di cortesia.
17.30 - 20.00 Visita Medico di reparto: Medicazione e Terapia.
18.00 - 18.30 Santa Messa in Cappella (sabato o festivi).
19.00 - 20.00 Cena.
21.00 - 06.00  Controlli del Medico di Guardia.




Ogni eventuale ritardo, disservizio o inconveniente durante il periodo di degenza potra
essere segnalato al Medico di Turno o di Reparto. Le annotazioni saranno utili a miglio-
rare ulteriormente i servizi forniti dalla Casa di Cura e dal suo personale medico € para-
medico. A tal fine, presso la Segreteria Accettazione Ricoveri & disponibile un questiona-
rio di soddisfazione da utilizzare per le segnalazioni.

Momento operatorio

Il prelievo dalla degenza viene eseguito dal portantino qualche ora prima dell’inizio dell’at-
to operatorio per consentire I'esecuzione degli atti necessari in sala preparazione.

In sala preparazione I’Anestesista rivaluta gli esami e le condizioni cliniche del momento
e, ove (raramente) sorgessero dubbi ai fini della sicurezza sulla opportunita di avviare le
procedure Anestesiologiche a insindacabile giudizio dell’Anestesista, I'operando, infor-
mato del problema, sara riportato in degenza col progetto di rivalutare, anche con altri
esami, I'operabilita.

orario dell’intervento viene indicato con numero progressivo entro le 2 fasce orarie:
mattina (12 fascia oraria); pomeriggio (22 fascia oraria). Es.: nella 12 fascia (ore 9.00-
14.00) 1°...2°...3°... 0 nella 22 fascia (ore 14.00-20.00) 1°...2°...3°....

Si tratta di indicazioni di massima in quanto pur operando su 4 sale operatorie la gestio-
ne del malato Chirurgico non puo essere regolato con rigore cronometrico.

Dopo la conclusione dell’atto operatorio il paziente resta per qualche ora in area di sor-
veglianza nello stesso blocco operatorio, per rientrare in degenza anche dopo qualche
ora.

Il paziente puo, a insindacabile giudizio del Chirurgo, prima di tornare, in degenza resta-
re in area di massima sorveglianza ubicata al 1° piano del Blocco Centro fino alla stabi-
lizzazione di tutti i parametri. Se previsto, il paziente viene informato prima dell’interven-
to, se non previsto e il Medico di reparto che informa i congiunti della decisione.

| congiunti sono avvisati della conclusione dell’intervento dall’Infermiera o dal Medico del
piano degenza.

Se I'attivita di sala operatoria si dovesse prolungare oltre le ore 21.00 i congiunti riceve-
ranno informazioni in sala d’attesa (piano bar-centralino) e a cura del portiere potranno
accedere in ordine al reparto per incontrare il congiunto. In tal caso dovranno accettare
I'invito a lasciare liberi i piani degenza.

Raccomandazioni

| pazienti cardiopatici, ipertesi, affetti da distiroidismo, epilessia o Parkinson dovranno as-
sumere i farmaci previsti dal loro schema terapeutico la mattina dell’intervento anche se
a digiuno.

| pazienti diabetici sono tenuti a seguire un corretto regime alimentare per almeno 3 gior-
ni prima del ricovero al fine di giungere in buon compenso glicometabolico.




® | pazienti in terapia con antiaggreganti (Aspirinetta, Cardioaspirin, Ticlopidina, Ibustrin, ,H
Plavix, ecc.) dovranno sospendere I'assunzione del farmaco secondo indicazione del
Cardiologo in visita pre-ricovero.

>
® | pazienti in terapia con anticoagulanti orali (Sintrom, Coumadin) dovranno sospendere

I'assunzione del farmaco una settimana prima dell’intervento e sostituirlo con Eparina a )

basso peso molecolare, secondo parere del Cardiologo in visita pre-ricovero. ¢ )

—

~

® Presentarsi muniti di elenco di tutti i farmaci assunti a domicilio.

® Si raccomanda di limitare I'ingombro da valigie voluminose. Preferire borse morbide con
pochi effetti personali. | bagni sono dotati di sapone e viene consegnato all’ingresso un
asciugamano.

~
Accesso corsia (2 letti x 2 pazienti) “p)
di familiari e visitatori ~r

® Le visite di cortesia sono rigorosamente regolate da controllo all'ingresso e consentite
dalle ore 17.00 alle ore 19.00 (da lunedi a sabato), domenica e festivi dalle ore 15.00 al-
le ore 18.00.

alle ore 20.00. Nelle ore notturne & consentito che resti presso il paziente solo un ac-

D
— -
-
I
® Solo i familiari muniti di tessera possono restare in degenza e solamente dalle ore 11.30 —/
—
compagnatore dello stesso sesso ove necessario. ') ;

® Per i minori di 12 anni & consentita la permanenza in reparto di un genitore nelle ore diur- - H
ne e nelle ore notturne. | restanti familiari ed i visitatori si atterranno agli orari visita sta- \l
biliti per le visite di cortesia. (&) ;

Accesso alla degenze di camera singola

® | familiari muniti di tessera possono soggiornare in camera durante le 24 ore escluso dal-

le 8.30 alle 11.00.

Per i visitatori valgono le norme comuni alla corsia.

Dimissioni

® In genere le dimissioni hanno luogo alle ore 10.30. Il ricoverato ricevera dal Medico o dal-

I'Infermiere i documenti di dimissione.

Utilizzazione del parcheggio

® La Casa di Cura e dotata di 2 parcheggi: 1 minore (10 posti), via Zacco, 3; 1 maggiore

(100 posti) via De Logu, 18 - via Del Bosco, 94-96 e via Ferrarotto, 21 (entrata), via Fer-
rarotto, 21 (uscita). Nei giorni festivi € attivo solo il parcheggio di via Zacco, 3.

MORGAGNI




Procedure per accedere alla Day Surgery e al Day Hospital

Per accedere si
richiede la proposta
di uno specialista della
Casa di Cura.

Il giorno dato per la
valutazione preoperatori

si presentera all'ora indicat
all' Ambulatorio prericovero
sito in via Zacco, 24.

Presentarsi muniti
di documento
di riconoscimento

e codice fiscale.

L'Utente si presentera
subito alla Segreteria
dellAmbulatorio dello
Specialista che ha dato

il parere, per conoscere la
possibile data del ricovero
e l'indicazione del giorno
in cui accedere

all Ambulatorio Prericovero
per la "Valutazione clinica
preoperatoria”.

L'impegantiva richiesta
deve essere consegnata
alla Segreteria il giorno
previsto per gli esami
di Prericovero,

in via Zacco, 24.

Presentarsi a digiuno
almeno da 5 ore.

Sara accolto da una
Segretaria di
Accettazione che lo
avviera al reparto

Alla dimissione
ricevera una scheda
che contiene utili
informazioni per

il post-trattamento.

Arrivato in Reparto
incontrera un Medico che
rivaluterad la sua cartella
clinica e controllera gli
esami preventivamenté
richiesti, eseqguiti.

L'Utente richiedera,
quindi, al Medico

di base l'impegnativa di
ricovero Day Surgery
o Day Hospital.

alla Segreteria di via
Zacco, 3 per il ricovero
previa conferma
telefonica da chiedersi
alle ore 18.00 del giorno
precedente al numero
095.238116.

L'Utente si presentera @

La Direzione fara tutto il
possibile per mantenere
I'impegno di
prenotazione, anche se
potrebbe essere
costretta a rinviare il
ricovero di qualche giorno
in conseguenza
d'imprevisto blocco nella
rotazione dei posti liberi.

Dalla fine dell'intervento
dovra restare in
osservazione per almeno
3 ore e comunque a
discrezione del Medico

Non é consentito a parenti ed amici di soggiornare
in Degenza. Solo per i bambini di eta inferiore
ai 12 anni e consentita la presenza di un genitore.
I congiunti devono soggiornare in sala d'attesa o alla sala
bar, se dotati di telefono cellulare possono dare il numero
all'I.P. per essere informati.

10 MORCGAGN]



PRUGETTO CHELA-UP

""" ALLA :: GNOSTIC

R PRECOCE NEL CRAPO
UNEULUGIEB e CARDICLOGICD

Tumori prostata

Cancro del colon retto

Cancro della vescica

Kidney

Ureter

Urinary
bladder

Cancro dell’utero
(corpo, endometrio o collo)

Mammary
glands (in
breasts)

L "Uterine
- tube

8 CENTRO CLINICO DIAGNOSTICO “G.B. MORGAGNI” - CASA DI CURA
Referente Medico: Luigia D’Anna Tel. 095 238 655 - 095 238 554




—r  Ambulatori
y Branca Ricevimento Esami
—
M Angiologia Appuntamento Ecodoppler - Ecocolordoppler
—) Cardiologia Appuntamento  ECG-Ecocardio - Test Ergometrico
Q Holter Pressorio - Holter Cardiaco
Chirurgia generale Appuntamento
— Chirurgia della mano Appuntamento
Q Chirurgia pediatrica Appuntamento
_ H Chirurgia plastica e ricostruttiva Appuntamento
™~ Dermatologia Appuntamento
U) Diabetologia e Endocrinologia Appuntamento  Controllo Diabetologico
_ H Controllo Endocrinologico
™~ Epatologia Appuntamento
Q Fluorangiografia Appuntamento  Retinografia
2 Ginecologia Appuntamento  Pap Test - Tampone vaginale
P Visita senologica - Ecografia
__/' Internistica “Gastroenterologia” Appuntamento  Colonscopia - Gastroscopia -
\ Rettoscopia
@ Neurochirurgia Appuntamento  Terapia Infiltrativa paravertebrale
Terapia del dolore
<‘ Neurologia Appuntamento Elettromiografia - Elettroneurografia
(\Jj Oculistica Appuntamento  Campo visivo
Capsulotomia o iridectomia
ro Yag laser
— Ecografia oculare
(g — Argon laser per retinopatie
\-I — Argon laser per degenerazioni
~J O rotture
—_— — Microscopia endoteliale
4 — Pachimetria corneale
r'_r] Oncologia Appuntamento
= Ortopedia Appuntamento  Infiltrazioni
w Otorino Appuntamento  Otovestibolari
: Reumatologia Appuntamento  Infiltrazioni
Psicologia Appuntamento Psicoterapia Clinica
hJ Pneumologia Appuntamento Emogasanalisi - Prick Test
_l Prove allergiche - Pulsossimetria
¢ \" Spirometria - Walking Test
\) Urologia Appuntamento  Uretrocistoscopia - Uroflussometria
B ~ ed Esame Urodinamico
\) Fisiatria Appuntamento

12 MORGAGNI



Il progetto check-up costituisce una proposta innovativa sul territorio, finalizzata all'implementazione
di un servizio di medicina diagnostica-preventiva, rivolto a cittadini sani o apparentemente tali, che
desiderano effettuare un controllo sul proprio stato di salute.

Il servizio di check-up presenta fondamentalmente le seguenti caratteristiche:

B le prestazioni vengono eseguite in regime privato;

B lesecuzione degli esami previsti nei percorsi proposti nel progetto avviene nel minor numero di
accessi possibili per I'utente, ponendo notevole attenzione ad evitare la dispersione logistica dello
stesso (esami eseguiti in luoghi attigui) ed a prestare il servizio garantendo la puntualita e la rego-
larita dell’erogazione;

B per ottimizzare I'erogazione del servizio, quindi, & prevista la realizzazione di percorsi privilegiati per
gli utenti che accedono alla clinica.

La collaborazione degli specialisti della clinica, ha permesso lindividuazione di 6 tipologie di check-up,
in relazione a quelle che costituiscono, attualmente, le principali cause di morbosita e mortalita.

CHECK-UP CARDIOVASCOLARE CHECK-UP MAMMELLA SCREENING CA POLMIONARE
(n°® 4 accessi previsti) E SFERA GINECOLOGICA (n°® 3 accessi previsti)
(n°® 2 accessi previsti)

N° accessi Esame N° accessi Esame

Anamnesi N° accessi Esame Anamnesi

Esami Ematochimici Anamnesi Esami Ematochimici

Visita cardiologica ed ECG Visita ginecologica ECG

Esame ecocardlogr“aﬁcu PAP Te;t e CDIpuscqpla Spirometria

Ecocolordoppler dei TSA Ecografica transvaginale .

Test ergometrico Visita senologica Br‘onco.scop\a UFEED (B G4
Visita oculistica e fondo oculare Ecografia TAC Spirale

Coronaro-TC (TC 64) Mammografia Esame espettorato
Sintesi clinica e consegna Sintesi clinica e consegna Sintesi clinica e consegna

SCREENING CA COLON-RETTO SCREENING PROSTATA SCREENING VESCICA
(n°® 2 accessi previsti) (n°® 3 accessi previsti) (n°® 2 accessi previsti)

N° accessi Esame N° accessi Esame N° accessi Esame
Anamnesi Anamnesi Anamnesi

Sangue occulto nelle feci I Prelievo sangue PSA Esame urine

Colonscopia virtuale (TC 64) Visita digito ano rettale Ecografia apparato urinario
Colonscopia e biopsia I Ecografia prostatica Test MNP22

Sintesi clinica e consegna IIT Sintesi clinica e consegna Sintesi clinica e consegna

-4
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Medici Specialistici
Area Medica

ALLERGOLOGIA E IMMUNOLOGIA

Raimondi Massimo
Viscuso Tiziana

ANGIOLOGIA
Ficili Tiziana

CARDIOLOGIA
Caltagirone Silvestro
Cannamela Luigi
Distefano Giuseppe
Giuffrida Giuseppe
Farruggio Michele
Leotta Emanuele
Pulvirenti Anna
Scaccianoce Giuseppe
Tomaselli Andrea

DERMATOLOGIA E MEDICINA ESTETICA

Sorbello Francesco
Tedeschi Aurora

ENDOCRINOLOGIA
De Geronimo Vincenzo
Vecchio Placida Serena

FISIATRIA
Riso Francesco

GASTROENTEROLOGIA
Calzona Armando
Schillaci Walter

Siragusa Giuseppe

GINECOLOGIA
Santonoceto Antonella

IGIENE
Castorina Concetta
Catalano Sebastiano

MEDICINA

Antoci Salvatore
Campanile Enrico
Corrao Giovanna
D’Anna Luigia

Di Prima Piero
Grasso Gaetana
Ossino Anna Maria
Panarello Alessandra
Sciuto Giuseppe
Sfogliano Luciano
Sidoti Cristina
Tudisco Simona

NEUROLOGIA
Tarascone Maria
Viscuso Antonino

ONCOLOGIA

Failla Giuseppe

Marino Orazio
Pappalardo Alessandro
Petralia Giuseppina

PNEUMOLOGIA
Caltagirone Francesca
Dieni Dario

Milazzo Vilma Lores
Privitera Maria Luisa

PSICOLOGIA
Spada Michele

142 MORGAGNI



Area Chirurgica

ANESTESIA
Battaglia Pietro
Bivona Carmelo
Ficicchia Salvina
Pavone Maria Luisa
Petrina Francesco

CHIRURGIA GENERALE
Aziz Kara

Castorina Riccardo
Castorina Salvatore
Castorina Sergio
Lanzafame Angelo
Thenasseril Benny

CHIRURGIA DELLA MANO
Branciforti Bruno

Catana Giuseppa

Giuffrida Stefania

Spata Giuseppe

CHIRURGIA PEDIATRICA
Bagnara Vincenzo

Di Benedetto Alfio Giorgio
Vasta Gaetano

CHIRURGIA PLASTICA
Liardo Giuseppe
Romeo Lillo

NEUROCHIRURGIA
Alexandre Albert
Azuelos Alberto
Coro Luca
Mingrino Salvatore

OCULISTICA

Amantia Lorenzo
Amore Augusto
Cannavo Daniele
Consoli Giuseppe
Ghirlanda Rita
Lanzafame Francesco
Randazzo Salvatore

ORL

Raso Domenico
Pennisi Orazio
Trichini Antonio

ORTOPEDIA

Di Giunta Angelo
Gangitano Roberto
loppolo Francesco
Niciforo Antonino
Tirrd Sebastiano

UROLOGIA
Condorelli Sebastiano
Costanzo Vincenzo
Granata Mario
Pisciotta Filippo

I

del;:zztii}/lztsr? Ca;torina invita tutti |
Diventa I’occas?otfamone R
quel percorso che i
Qell’assistenza. Spazi
IMproprieta rilevate
qualita. Saranng altre

ze, DH e Ambulator

con prevedon i i gi
Sonp indirizzati ale unita 3bordme e

. di parteciparvi
A(gbfmq scelto jf venerdi alle ore 19
;L)a cl 2 gl\orno di fine settimana, Alle ore 2

sede & |3 Presidenza, via De Logu eT7

Sl Commentate g e

del Venerd]

collaborator;

i,
o né

N

‘ ad un incontrg
le della quality del nostro lavoro

o}t}tate pgr la Certificazione di
ede dj gradimento degli utent;
: : SONo ritenyti i 1
ere daj turnj (i lavoro, che Hbeurta';l;%gato”l

,00 ritenendolo un buon riferimento

0.00 conclusione dellincontro,
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-  Servizio Diagnostica Strumentale

D RADIOLOGIA E DIAGNOSTICA PATOLOGIA CLINICA
—_— PER IMMAGINI Bonfiglio Giovanni
:) Bisceglie Pierluigi Sanfilippo Angelo

P Castorina Emilio Giovanni Amato Sabrina

\) Riccioli Vincenzo Amore Maria Lia
. Bella Barbara

—~ ELETTROMIOGRAFIA Catania Elena
_] Tarascone Maria Leotta Giuseppe

_ H Ricciardolo Francesca
~ Sciuto Marco




Convezioni per assistenza integrativa

La Casa di Cura intrattiene rapporti convenzionali con le seguenti

COMPAGNIE DI ASSICURAZIONI:

Blue Assistance (Reale Mutua - Egida - Fasi - Pegasus - Zurich Vita)

Clinic - Finance (Banca di Roma)

Cliniservice (Ras - Allianz subalpina - Sai - Creditras Assic. - Lloyd Adriatric - Dival
Bernese - Mias - Mondial Assistance)

Europ Assistance Service (Toro - Nuova tirrena - Cattolica - Mediolanum -
Mannheim - Augusta - Helvetia - Aurora - Generali - Zurigo - Maeci - Duomo -
Assitalia - Fideuram - La Nationale - Le Cab - Uniass - Levante Norditalia - Assidai)
European Consulting Service

Filodiretto (Assidim - Alcatel - Winterthur - Epson - Inarcassa - Toro - Mutuo
Soccorso - Iom - AreaBanca)

Pronto Assistance Servizi (Gruppo SAl)

Top salute - Medicina 2000

Mondial Assistance (Assitalia - Gan ltalia - Meie - Maeci - La Nationale - Prevised -
Duomo - Liguria)

Newmed (Assitalia - Lloyd’s - Sai - Ras - Uap - Bayerische - Casdic - Edil card,
conv. indiretta)

Sara Assicurazioni

Sistemi Sanitari - Sanicard (Fondiaria - Milano Assicurazioni - Previdente - Bavaria -
Geas - Systema Terra)

Unisalute

CASSE E FONDI INTEGRATIVI:

C.as.p.i.e. (Bancari)

Casagit (Giornalisti Italiani)

Cassa Forense (Generali per Avvocati)
F.a.s.d.a.c. (Dirigenti Aziende Commerciali)
F.n.d.a.i. (Dirigenti Aziende Industriali)
Fi.m.i.v. (Societa Mutuo Soccorso)
F.i.s.d.e. (Dipendenti Enel)

Galeno (Cassa Autonoma di Previdenza e Assistenza Integrativa di Medici e
Odontoiatri)

Pro.ge.sa. (Societa Mutuo Soccorso)
Praesidium Famiglie (Medici ed Odontoiatri)




—r Attivita scientificia:

r 2 e [ aboratorio “Fondazione G.B. Morgagni” per la
— Ricerca finalizzata allo studio genetico dei tumori
:) del colon
e Programma ICT per I'eccellenza del settore

Hi-Tech nel territorio catanese (ICT-E1) Genetica e

Biomedica)

Coordinatore scientifico: prof. Enrico Parano

Componenti: Castorina Salvatore, Castorina

Sergio, Castorina Riccardo, Privitera Giovanna,
<' Luca Tonia

( e
) Attivita editoriale:
<, ¢ “ll Morgagni”, Giornale di Clinica e Terapia.

¢ Provider riconosciuto dal Ministero della Salute
= per organizzazione ECM (Formazione Continua in
—
—)

Medicina).

ENTRATA: VIA DE LOGU n. 18

PARCHEGGIO
NON CUSTODITO

|

|

| Cortile
| interno
|

|

CLINICA G.B. MORGAGN/”

ENTRATA: VIA DEL BOSCO n. 94

O APERTO DALLE ORE 8,00 ALLE 20,00
2 POSTI AUTO: 130
2 SI ACCEDE DA VIA DEL BOSCO n. 94, VIA DE LOGU n. 18
E DAVIA FERRAROTTO.
LA BARRA SI ALZA A PRESENTAZIONE DELLA VETTURA.
USCITA DA VIA FERRAROTTO n. 21
PER USCIRE INTRODURRE NELLA GETTONIERA € 1,00 ‘E
(MONETA INTERA O IN CENTESIMI)
2 RICEVUTA FISCALE AL BAR

gl
@ RN %<
%&\\ \%x \

VIA LEUCATIA

ENTRATA/USCITA
VIA FERRAROTTO n. 21 3

VIA CARDINALE NAVA

S. CUORE SALESIANI

18 i

N @

=S
/‘(\
N
Nt
-~
(N
e
-l‘\
Y
()
-
J*
Py



Quartiere Operatorio “Atrio”

Quartiere Operatorio “Seconda Sala”

Quartiere Operatorio “Quarta Sala”

<

Quartiere Operatorio “Prima Sala”

Quartiere Operatorio “Terza Sala”

MORGAGNI
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Progetto di medicina preventiva

Dal mese di marzo 2005 € operativo presso il Il Centro Clinico Diagnostico
“G.B. Morgagni” Casa di Cura, il Servizio di Medicina Preventiva Diagnostica
che si avvale, oltre che dei tradizionali esami di laboratorio ed esami strumentali,
della piu evoluta innovazione in ambito tecnologico:

la Tc Multistrato 64 Cardio.

La prima introdotta in ltalia & stata installata presso il C.C.D. “G.B. Morgagni” in
Catania.

| CUR/

[\

Essa consente, con I'acquisizione di circa 200 sezioni al secondo, ricostruzioni
tridimensionali delle immagini ad altissima definizione. Di fatto, essa permette di
ottenere incruentemente immagini del cuore e delle arterie coronarie, delle arterie
cerebrali e dei grossi vasi; ne consegue 'utilita dell’impiego per la prevenzione
dell’infarto, dello stroke cerebrale (ictus) e delle complicanze degli aneurismi
aortici. Si aggiunge la sua utilita nel controllo successivo ad interventi sulle
coronarie (angioplastiche e By-pass). Puo inoltre essere utilizzata nella
prevenzione oncologica in quanto permette di visualizzare microlesioni a rischio
di evoluzione cancerosa (noduli polmonari di pochi millimetri di diametro) e nello
studio del’addome con colonscopia virtuale che consente di studiare

\S

C.Ch. “Gla MORGAGKI™ C/
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interamente il grosso intestino a pari validita e Ei_"‘fa”"“ Cardiac 64 C.C.D. G2 B. MORGAGNI - FONDAZIONE -
precisione rispetto alla colonscopia <VRT Collection>
Se: 18/11

tradizionale, in maniera non invasiva.

Il servizio di medicina preventiva diagnostica
e diretto alla popolazione sana o
apparentemente tale che desidera controllare
il proprio stato di salute in modo rapido e
sicuro, attraverso indagini diagnostiche non
invasive affidabili ed efficaci. E stato quindi
realizzato un programma specifico indirizzato
a valutare lo stato di salute di un particolare
distretto dell’organismo.

Partendo da una visita eseguita da uno

specialista, integrata eventualmente 0.0 kV

da esami di laboratorio o altri esami %E_ rg%‘

strumentali indicati, si utilizza un’indagine TC [

Mult o - W-255 |:127
ultistrato per acquisire informazioni

specifiche su:
v’ Studio del cuore e delle arterie coronarie

v/ Studio del collo e della testa (arterie ed encefalo) \J
v’ Studio del torace (aorta toracica, polmone, broncoscopia virtuale, mediastino) <l
v Studio del’addome (aorta addominale, arterie renali, fegato, milza, pancreas, &) ‘)

rene, ovaie, prostata, colonscopia virtuale)

Ad integrazione di tali esami sono stati sviluppati dei protocolli per la prevenzione —

di patologie della sfera genitale femminile, maschile, dell’apparato endocrino, del \)
metabolismo e della cute, che si avvalgono di esami semplici di laboratorio e —_—
strumentali di facile esecuzione ed immediata lettura. —

—
Si tratta di prestazioni volontariamente richieste dal cittadino in stato di salute, re

che non rientrano nella diagnostica convenzionata, fino a quando non saranno —l
codificate per un servizio di prevenzione da parte del Servizio Sanitario

)
Nazionale. \J(

| costi del servizio restano a carico dell’'utente, o di compagnie di assicurazione, N
o di mutue aziendali per i propri dipendenti che volessero stabilire rapporto r
convenzionato col centro.
]
i
( N l
-
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FONDAZIONE MEDITERRAN|
PER LO SVILUPPO DELLE TECNOLOGI

Diagnosi

e Terapia
del Lupus
Eritematoso

Sabato 8 Luglio 2006
Hotel Villa del Bosco
Catania

E.C.M. C.C.D. “G.B. MORGAGNI” CASA DI CURA
CATANIA

| Incontro di aggiornamento
. in Oftalmologia

L'occhio iperemico

Diagnostica differenziale clinica
Terapia

Relatori:
Dr. Daniele Cannavo
Dr.ssa Rita Ghirlanda

Venerdi 30 Giugno 2006
Giovedi 6 Luglio 2006
Giovedi 13 Luglio 2006

C.C.D. “G.B. Morgagni”
Sala Blocco Nord - Catania Ll

C.CD. "G NMORE
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C.CD.“G.B. MONI“ - CATANIA Cen& Morgagni
SERVIZIO AMBULATORIALE
PpER L0 STUDIO pe. CUORE
peLAORTA e oet GROSSI VASI

nel’AREA della CARDIOCHIRURGIA, EMODINAMICA ed ELETTROFISIOLOGIA

Il Gruppo di Lavoro & costuito dai seguenti specialisti (in ordine alfabetico):

| CUR/Z

Chirurghi del Cuore e dei Grossi Vasi
ALESSANDO BARTOLONI, MAURIZIO GENTILE, GIUSEPPE PASSANISI,
LEONARDO PATANE

[\

Emodinamisti Cardiologi ed Elettrofisiologi
GIUSEPPE DISTEFANO, SALVATORE GUARNERA, SALVATORE TOLARO

S

Consulenti “Professori Emeriti”

\
-

Chirurgia del Cuore e dei Vasi
ANGELO PIERANGELI (Universita di Bologna)

Cardiologia Emodinamica
GIUSEPPE GIUFFRIDA (Universita di Catania)

ey

Gli appuntamenti, Lul
sono cural
Call Center tel: 09;
Direttof

Segretarie: Si
Rosal
Clinica Morgagni:|
Parcheggio ingresso

Scompenso acuto

‘Overview
dalla patologia

GNI[* CL

\
-

al trattamento
Venerdi 7 Luglio 2006

Terrazza “G.B. Morgagni” - Via De Logu, 17 - Catania

&/

1
A %

—

19.00 Prof. L. Sfogliano Introduzione ('\
19.05 Dr. B. Aloisi Fisio-patologia S.A.
19.20 Dr. P. Battaglia Interazione cuore-polmone —
19.30 Dr. G. Laudani Gestione paziente chirurgico >
19.40 Dr. L. Cannamela  Meccanismo recettoriale —
19.50 Dr. G. Scaccianoce Evoluzione dei concetti della Scuola Catanese

di Luigi Condorelli ai nostri giorni -
20.00 Dr. E. Panascia Nuove terapie r ' r

Rinfresco

R.S.P. alla Segreteria 095 238 228.

MORGAGNI 23



.— Centro Morgagni

<t LI
-
_ ISCAS Morgagni Nord srl gestisce da gennaio 1993 la casa di cura di alta
§ L ) ) specialita “Centro Cuore Morgagni”, accreditata con il SSN per le seguenti Unita
) Funzionali:
Ll L I v Cardiologia con UTIC ed Emodinamica « Ricettivita totale di 90 posti letto,
QL ( ) v Cardiologia di cui 75 autorizzati
e . . e pre-accreditati
L ) v Riabilitazione Cardiologica e oftre 200 dipendenti
") v’ Cardiochirurgia e Chirurgia Vascolare e 3 sale operatorie
C_ v Semi Intensiva e 2 sale di Emodinamica
v , , e Terapia Intensiva
' v Terapia Intlenswa e Terapia Semi-Intensiva e U.T.I.C.
! v Day Hospital e 3 reparti di Degenza
e Centro Analisi Cliniche e
| Microbiologiche

\l e Senizio di Radiologia
/

e Ambulatorio
——— La Struttura
(l) Il Centro Cuore Morgagni é costituito da un edificio centrale cosi suddiviso:

Degenza Il

Degenza |

Laboratorio Analisi Diagnostica
Direzione Sanitaria Servizio di nutrizione clinica
Ufficio Qualita e riabilitazione metabolica

Terapia Semi-Intensiva
Unita Coronarica

Sala d’attesa - Hall Reception
U.R.P. Uff. Relaz. con il Pubblico Uff. Accettazione ricoveri
Direzione Generale Bar - Ristorante

Direzione Amministrativa Cappella
Uffici Amministrativi

roCLlor

Ambulatori Emodinamica
Radiologia - TAC

Blocco Operatorio
Terapia Intensiva

U

Gl

TERZO P'ANO

SECONDO piayg

—l

PRIMO PIANO
~ PIANO RIALZATO
PIANO TERRA
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Prestazioni sanitarie in regine di ricovero

Procedure Diagnostice e Terapeutiche

CARDIOLOGIA

ANGIOLOGIA

ELETTROFISIOLOGIA

Interventi Chirurgici
CARDIOCHIRURGIA

CHIRURGIA VASCOLARE

Servizi Ambulatoriali

Il servizio ambulatoriale & prestato in regime di non convenzionamento con il S.S.N.

Esami Diagnostici

PROVA DA SFORZO

Cateterismo Cardiaco
Coronarografia ed Angioplastica percutanea coronarica

Arteriografia ed Angioplastica percutanea vascolare

Studio Elettrofisiologico endocavitario
Ablazione delle aritmie
Impianto di pace-maker

Interventi di Chirurgia Coronarica
Interventi di Chirurgia Valvolare

Interventi di Chirurgia dell’aorta
Interventi di Chirurgia per patologie arteriose cerebrali
e periferiche

Specialista

Dott. M. Pricoco - Dott. G. Distefano
Dott. A. Rocca - Dott.ssa R. Raciti

ECOCARDIOGRAMMA Dott.ssa M. Barilla - Dott. A. Rocca
Dott.ssa R. Raciti

ECOCARDIOGRAMMA FETALE Dott. S. Guarnera

HOLTER ECG Dott. G. Distefano - Dott. M. Pricoco

HOLTER PRESSORIO
ECO TRANSESOFAGEO

Dott.ssa R. Raciti

Dott.ssa M. Barilla - Dott. A. Rocca
Dott.ssa R. Raciti

ECO COLOR DOPPLER VASCOLARE Dott. D. Sangrigoli

SPIROMETRIA

Dott. G. Santonocito

J

roClorsivlor)

U

Car)
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Visite Specialistiche Specialista

J

CARDIOLOGIA ADULTI Dott. S. Tolaro - Dott. S. Guarnera
Dott. G. Distefano - Dott. M. Pricoco
Dott. A. Rocca - Dott.ssa M. Barilla

PEDANRAJ
jig

CARDIOLOGIA PEDIATRICA E PRENATALE Dott. S. Guarnera

-~
r
N’

ARITMOLOGIA ED ELETTROFISIOLOGIA Dott. G. Distefano

CARDIOCHIRURGIA ADULTI Dott. L. Patané - Dott. M. Gentile
Dott. G. Passanisi
Dott. A. Bartoloni

L
G
A
Dott. V. Di Simone
S
S
A

S
-

Jre)

15C A

Dott. S. Sambataro
Dott. S. Tribastone
Dott. A. Cavallaro

JV)

CHIRURGIA VASCOLARE Resp.: Dott. G. Passanisi
Dott. D. Sangrigoli

)
—

roCLlor

ANGIOLOGIA Dott. G. Passanisi
PNEUMOLOGIA Dott. G. Santonocito

NUTRIZIONE CLINICA Prof. G. Vetro

Centro Analisi Cliniche e Microbiologiche

Il servizio di analisi cliniche e microbiologiche e prestato in regime di non
convenzionamento con il S.S.N.; vengono comunque applicate le stesse tariffe dei
laboratori convenzionati (ticket).

Tipologia di Esami

U

v EMATOLOGIA E COAGULAZIONE
v CHIMICA - CLINICA

v SIEROLOGIA

v EMOGASANALISI

v IMMUNODIAGNOSTICA

v MICROBIOLOGIA

Car)
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Raggruppamento di Medicina

Unita funzionale e/o servizio Responsabile

CARDIOLOGIA CON
UTIC/SERVIZIO
ED EMODINAMICA

Dott. S. Tolaro

CARDIOLOGIA Dott. S. Guarnera
RIABILITAZIONE Dott.ssa R. Raciti
CARDIOLOGICA

SERVIZIO DI Dott. G. Distefano
ELETTROFISIOLOGIA

Raggruppamento di Chirurgia

Unita funzionale e/o servizio Responsabile

CARDIOCHIRURGIA E
CHIRURGIA VASCOLARE

Dott. M. Gentile

SEMI INTENSIVA Dott. G. Passanisi

TERAPIA INTENSIVA
SERVIZIO DI ANESTESIA

Dott. A. Pulvirenti
Dott G. Laudani

LABORATORIO ANALISI
CLINICHE E MICROBIOLOGICHE

SERVIZIO DI RADIOLOGIA Dott. V. Riccioli

Dott.ssa M.G. Sorbello

Responsabile: Dott. S. Tolaro

Staff medici

Dott.ssa M. Barilla
Dott. D. Giannetta
Dott. M. Pricoco
Dott. G. Bottaro

Dott.ssa G. D’Agata
Dott.ssa S. Ferraro
Dott. N. Messineo
Dott.ssa G. Mirone
Dott.ssa G. Paolino
Dott.ssa R. Raciti
Dott. A. Rocca
Dott.ssa R. Venuto
Dott.ssa G. Bosco

Dott. M. Spada
Dott. V. De Geronimo

Dott. F. Carcagnolo

Responsabile: Dott. L. Patane

Staff medici e biologi

Dott. A. Bartoloni
Dott. A. Cavallaro
Dott. V. Di Simone
Dott. R. Fuga
Dott. F. Sambataro
Dott. D. Sangrigoli
Dott. S. Tribastone

Dott.ssa M. Barilla
Dott. S. Grasso

Dott. G. Santonocito

Dott.ssa D. Di Bella
Dott. G. Puglisi
Dott. G. Scollo

Dott.ssa F. Cavallaro
Dott.ssa C. Drago
Dott.ssa M. Macchi

rolClors)y

U

Car)
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[l Ricovero

Le prenotazioni di ricovero avvengono su proposta del Medico inviante o dei Medici
di ISCAS, contattando il Servizio Accettazione. Per I'accettazione al ricovero e
necessario presentare la seguente documentazione:

e Codice fiscale
e Documento di riconoscimento (carta d’identita o passaporto per i non residenti in
ltalia)

Inoltre;

Cittadini residenti in Italia

e Prescrizione sanitaria rilasciata dal medico curante

e Scheda di accesso in ospedale rilasciata dal medico curante

e Certificato di trasferimento da una Struttura Pubblica o Privata Convenzionata nel
caso di ricovero in urgenza

e Attestato di polizza assicurativa nel caso di convenzione con Assicurazioni

Cittadini Stranieri Comunitari (UE)

e Prestazioni in urgenza: mod. E111 emesso dall’Ente Sanitario della Nazione di
residenza;

¢ Prestazioni non in urgenza: modulario per assistenza sanitaria agli assicurati di
Istituzioni estere di malattia in temporaneo soggiorno in ltalia rilasciato
dall’azienda ASL di attuale domicilio o residenza

=
cl
Y
Q)
—)

Cittadini Stranieri Extracomunitari o dell’'UE residenti in ltalia

e Tessera sanitaria rilasciata dalla ASL di domicilio o residenza

C

Cittadini Stranieri presenti in Italia ad altro titolo (turisti, profughi, nomadi...)

e Hanno diritto unicamente alle prestazioni ospedaliere di tipo urgente

ro

Cittadini di Stati con i quali esistono accordi bilaterali

U

e Modello rilasciato dal proprio Ente di assistenza

Car)
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SUL TRATTAMENTO CHIRURGICO = a. ( L)
DELL’INSUFFICIENZA MITRALICA CRONICA , A L) )
Associazione Nazionale Medici Cardiologi Ospedalieri (A.N.M.C.0.) - « m
VENERDI 30 SETTEMBRE 2005 ! V) -
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|
>

1

) SLCOA

SOCIETA' TALIANA CARDIOLOGIA
(OSPEDALITA' ACCREDITAT/

Teleconferenza sulle

patologie coronariche e
. vascolari ad alto rischio
. Diagnasi e strategie di trattamento

La ferapin atfuale delle
dislipidemie consente sempre

di raggiungere i farget stabiliti
dalle Linee Guida internazionali?

Aula Centro Cuore Morgagni
Pedara, Catania.

27 Maggio 2006

Pedara (CT)
Centro Cuore Morgagni
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Associazione Nazionale Medici Cardiologi
ExtraOspedalieri del Territorio
Sezione Provinciale di Catania

Con il patrocinio di:

USL 3
Ordine dei Medici Chirurghi e Odontoiatri CATANIA
’ della Provincia di Catania
Cuore e Sport:

“La Sport-Terapia dalla
teoria alla pratica”

Ve

La Sport-Terapia... un nuovo ed importante supporto
nella riabilitazione cardiologica in fase IV e nella
prevenzione primaria delle malattie cardio-vascolari

Sabato, 10 Giugno 2006
. Hotel Romano Palace**
Morgagni CATANIA

Centro

Aggiornamen{i in tema

di Terapia An’ticoagu]an{e

Pedara 24 Giugno 2006
Auletta del Centro Cuore Morgagni - Catania

8.30 Registrazione dei partecipanti

8.45 Presentazione dei lavori
Dr. S. Guarnera

9.00-9.30 Lettura Magistrale: Fisiopatologia della coagulazione
Dr. D. De Lucia

19 sEssIONE - TERAPIA ANTICOAGULANTE ORALE

10.00 Farmacologia - Dr. A. Interlandi
10.45 Impiego clinico - Dr. S. Grasso
11.30 Break

TERAPIA PARENTERALE

11.45 Farmacologia - Dr. A. Interlandi
12.30 Impiego clinico - Dr. N. Messineo
13.15 Discussione

13.30 Pausa pranzo

22 SESSIONE — ASPETTI PRATICI DELLA TERAPIA ANTICOAGULANTE

14.15 Monitoraggio clinico e di laboratorio
Dr. A. Bartoloni, D.ssa C. Drago

15.00 Terapia delle complicanze emorragiche
Dr A. Pulvirenti

15.45 Discussione

16.00 Tavola rotonda

A proposito di Evidence Based Medicine: cambiare i protocolli?
Dr. A. Bartoloni, Dr. S. Guarnera, Dr. G. Passanisi, Dr. A. Pulvirenti

17.00 Conclusione del Corso; consegna del questionario di valutazione.
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22 settembre 2006

Aula Centro Cuore Morgagni
Pedara, Catania.

Update clinico,
interventistico

e chirurgico sulla
fibrillazione atriale

—_—

CONVEGNO INTERREGIONALE
Siciuia CamPANIA E Putia

jiova
nell’anziano

Lora)y]

ol

r

I

Primo Annuncio

3r

Catania, 9-11 novembre 2006
Grand Hotel Excelsior

C
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pE

A Le malattie
-  cardiovascolari
nell’anziano

Etica e Scienza

L

I> Congresso interregionale SICOR
Sicilia, Campania, Puglia e Calabria

&5
PER LO SVILUPPO DELLE TECNOLOGIE

IN MEDICINA E CHIRURGIA centro“ 8 L 8 Morgagni

FONDAZIONE MEDITERRANEA *G.B.MORGAGNI"

CORSO DI AGGIORNAMENTO
2006

INFEZIONI IN
L CARDIOCHIRURGIA:
ATTUALITA" E PROSPETTIVE

TERAPEUTICHE

5

17 Novembre 2006

Aula Centro Cuore Morgagni
Pedara - Catania
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