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Crédit Agricole Italia Spa iban IT94V0623020500000015261875
Filiale di Via Mascagni - 20017 Rho (MI) 

Specialità: CHIRURGIA VASCOLARE E ANGIOLOGIA 

Operatore responsabile:  dott. prof.  Tommaso Bruni  / Dr. Luigi Domenico Miglierina / Dr. Matteo 
Lino Ravini

Tipologia delle prestazioni:  escluse dal contributo del Servizio Sanitario Regionale (SSR) da eseguire 

a richiesta  dell’utenza in regime privatistico. 

Prestazione Codice 
Tariffa 

Regionale 

Tariffa 

 Privat* 

Prima Visita angiologica 89.7A.2 €. 22,50 €. 100,00

Visita angiologica  di controllo 89.01.2 €. 17,90 €. 50,00

Prima visita chirurgica vascolare 89.7A.6 €. 22,50 €. 100,00

Visita chirurgica vascolare di controllo 89.01.6 €.  22,50 €. 50,00

Iniezione intravenosa di sostanze sclerosanti 39.92 €.  8,40 €. 50,00

Eco(color)doppler dei tronchi sovraaortici 88.73.5 €. 44,87 €. 90,00

Eco(color)dopplergrafia degli arti superiori 

o inferiori o distrettuale, arteriosa o venosa
88.77.2 €. 44,87 €. 90,00

(*) Vengono applicate tariffe ridotte agli utenti soggetti a  particolari accordi e/o convenzioni 
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