SEZIONE 14 - FISIOKINESITERAPIA

Premesse specifiche di branca
Le prestazioni sono rimborsabili secondo la rispettiva tariffa.

E previsto il rimborso per massimo 60 (sessanta) prestazioni all’anno per iscritto.

Il limite delle 60 prestazioni all’anno non sara applicato qualora le prestazioni di
fisiokinesiterapia siano fruite da soggetti affetti dalle seguenti gravi malattie:

Paralisi completa, paralisi incompleta, paralisi dei singoli nervi, paralisi progressiva del/dei muscoli; Spasticita; Tremori
o movimenti continui non controllabili; Gravi deficit deambulatori o della prensione; Infezioni ossee gravi; Postumi
vasculopatie cerebrali; Mielopatie traumatiche (tetra, paraplegia) e non (sclerosi laterale amiotrofica, a placche, ecc);
Cerebropatie infantili (spastici etc); Patologie intrinseche neurologiche (Corea di Hungtinton, Parkinson, ecc); Postumi di
lesioni irreversibili dei nervi periferici; Postumi di lesioni irreversibili del sistema nervoso centrale (tumori, ascessi, ecc);
Rieducazione degli amputati; Postumi di sepsi articolari di non protesizzati; Postumi di gravi traumatismi della colonna
e degli arti; Patologie intrinseche del muscolo (distrofia muscolare progressiva ecc)

In questo caso per beneficiare dell’eliminazione del numero massimo di prestazioni occorre allegare, fin dalla prima
richiesta di rimborso dell’anno, una dettagliata certificazione rilasciata dal medico curante che evidenzi almeno uno dei
quadri sintomatologici/patologie indicati.

Le prestazioni di fisiokinesiterapia sono fruibili unicamente se prescritte dal medico curante
con l'indicazione della patologia per cui si sono rese necessarie.

Le prestazioni non sono da confondere con le “sedute”, perché in una seduta possono
essere svolte piu prestazioni. Nella fattura devono essere elencate le prestazioni eseguite.

Deve risultare chiaramente I'abilitazione professionale in fisiokinesiterapia della persona che
ha effettuato e fatturato le prestazioni o, nel caso di terapie praticate presso centri autorizzati
ad eseguire prestazioni di carattere riabilitativo (autorizzazioni rilasciate dalle Autorita
competenti), la specializzazione del centro medesimo.

Si ricorda che la qualifica professionale di fisioterapista della riabilitazione (diploma di laurea
breve) non € in possesso, ad esempio, di chinesiologi, massaggiatori estetici e/o sportivi,
diplomati ISEF e IUSM, operatori shiatzu, etc..

Per le prestazioni effettuate in centri termali € necessario che sia indicata sulla fattura
I’autorizzazione del centro ad eseguire prestazioni di riabilitazione.

COD. DESCRIZIONE fi-r??)F:ZZéo
2920 | Rieducazione cardiopatici (a seduta) 9,00
2921 Rieducazione neuromotoria (a seduta) 10,00
9065 Rieducazione posturale globale 10,00
9066 | Rieducazione pavimento pelvico 10,00
9067 | Rieducazione ortopedica assistita in acqua 20,00
9068 | Rieducazione neuromotoria assistita in acqua 20,00




TARIFFA

COD. DESCRIZIONE )
fino a euro
9069 Biofeedback elettromiografico per pavimento pelvico 70,00
9070 Crioterapia 20,00
2922 | Diatermia onde corte/microonde (marconi o radarterapia) 5,00
2923 | Elettroterapia antalgica (diadinamiche o TENS) 5,00
Elettroterapia di muscoli normo o denervati (Elettrostimolazioni,
2924 . Co S . 6,00
faradica, galvanica, idrogalvanica, interferenziale)
9071 HlLTerapia 20,00
2925 Irradiazione infrarossa 5,00
2926 lonoforesi 6,00
2927 Ipertermia segmentaria 6,00
2928 Laserterapia antalgica 9,00
2929 | Magnetoterapia 7,00
Onde d’urto: trattamenti ambulatoriali per tessuti molli, senza
anestetici, omnicomprensivi dei compensi professionali, uso
9072 o : L o 30,00
della struttura sanitaria ed eventuali materiali e medicinali: a
seduta
Onde d’urto: trattamenti ambulatoriali per tessuti osteo-articolari,
senza anestetici, omnicomprensivi dei compensi professionali,
9073 o : S S 40,00
uso della struttura sanitaria ed eventuali materiali e medicinali: a
seduta
2930 Pressoterapia o presso - depressoterapia intermittente 6,00
2931 Tecarterapia 9,00
9074 Test funzionale isocinetico 15,00
9075 | Test funzionale di soglia 15,00
9076 | Test baropodometrico 30,00
2932 | Terapia a luce ultravioletta o applicazione PUVA 5,00
2933 Ultrasonoterapia 5,00
2934 | Agopuntura (solo se effettuata da medico chirurgo) 12,00
2936 Esercizi con attrezzature per isocinetica 10,00
2937 Esercizi posturali 8,00
9077 | Linfodrenaggio (post chirurgia oncologica) 13,00
2939 Man!pola2|_on| vertebrali o chiroterapia (solo se effettuata da 11,00
medico chirurgo)
2940 | Massoterapia 9,00
Massoterapia distrettuale - riflessogena (solo se effettuata da
2941 ) : P . 7,00
medico chirurgo e/o laureati in fisiokinesiterapia)
9078 Mesoterapia antalgica (solo se effettuata da medico chirurgo) 8,00




TARIFFA

COD. DESCRIZIONE '
fino a euro
2942 Mobilizzazioni articolari 7,00
2943 Mobilizzazioni vertebrali 8,00
Trattamento osteopatico (solo se effettuato da medico chirurgo
9079 S - 13,00
e/o laureati in fisiokinesiterapia)
2944 | Terapia occupazionale 8,00
2945 | Trazioni vertebrali meccaniche 6,00
Noleggio apparecchiatura a domicilio per: kinesiterapia
attiva o passiva o elettroterapia (ionoforesi, diadinamic,
elettrostimolazione, TENS, ultrasuonoterapia) o magnetoterapia o 3,00
pressoterapia, limitatamente a postumi da fratture o da interventi al giorno;
2946 | chirurgici entro 365 giorni dall'evento comprovato da lettera di max 60
dimissioni rilasciata dalla struttura sanitaria dalla quale si evinca giorni
il motivo del ricovero/tipo di intervento chirurgico eseguito; o per I’anno

ventilazione assistita durante il sonno per sindrome dell'apnea
notturna; o per vacuum therapy per ulcere cutanee.






