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CRITERI CLINICI DI ACCESSO ALL’ ECOCOLORDOPPLER CARDIACO A RIPOSO  
 

Per l’ecocolordoppler cardiaca non è prevista la priorità U – urgente. La valutazione di una sintomatologia 

acuta (priorità U e B) necessita di primo inquadramento diagnostico con una visita cardiologica. La 

prestazione strumentale sarà effettuata, contestualmente ad altre indagini, a completamento dell’iter 

diagnostico specialistico. L’ecocolordopplergrafia cardiaca con priorità B può essere prescritta solo su 

indicazione dello specialista cardiologo. 

Nelle organizzazioni ove esista un ambulatorio dedicato allo Scompenso Cardiaco i pazienti eligibili alla 

presa in carico in tale ambulatorio saranno inviati a tale percorso con le modalità specificate a livello 

aziendale. 

Le prestazioni di approfondimento diagnostico o di follow up, prescritte con accesso successivo (tipo 0) 

dovranno comunque rispettare le tempistiche relative alle indicazioni cliniche di accesso analogamente alle 

prescrizioni di primo accesso (tipo 1). 

Classe di priorità U (entro 72 ore)  

• Indicazioni non previste 

Classe di priorità B (entro 10 giorni) su indicazione dello specialista cardiologo 

• Valutazione di Aritmie maggiori (ventricolari o atriali) documentate (ECG, Holter); 

• Cardiomiopatia nota con deterioramento della classe funzionale; 

• Cardiopatia valvolare nota, deterioramento della classe funzionale;  

• Cardiopatia ischemica complicata da disfunzione ventricolare sinistra con insorgenza di nuovi 
sintomi; 

• Post operati portatori di protesi valvolare o vascolare aortica, deterioramento della classe 
funzionale o recente episodio settico; 

• Recente insorgenza di dispnea in soggetto senza cardiopatia o pneumopatia nota. 

Classe di priorità D (entro 60 giorni)  

• Blocco di branca sinistro di nuovo riscontro asintomatico; 

• Cardiopatie ischemiche croniche con evoluzione sintomatologica; 

• Comparsa di edemi declivi e/o epatomegalia a lenta evoluzione (da > 30 gg); 

• Pazienti con sospetto di cardiopatia o valvulopatia se asintomatico; 

• Soffio di n.d.d. di recente comparsa; 

• Altre condizioni cliniche: da esplicitarsi accuratamente nel quesito diagnostico *. 



Classe di priorità P (oltre 120 giorni) 

• Familiarità per cardiopatia (es. Sindrome di Marfan, cardiomiopatia ipertrofica ostruttiva - CMPI) o 
cardiomiopatia dilatativa - CMPD) o familiarità per morte improvvisa; 

• Familiarità per cardiopatia a trasmissione genetica; 

• Altre condizioni cliniche: da esplicitarsi accuratamente nel quesito diagnostico *. 

 

 

*Attenzione: tutte le condizioni di appropriatezza sono già elencate nelle altre voci: non utilizzare se non 

strettamente necessario) 
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