o
Servicio Médico

ILUSTRE COLEGIO DE ABOGADOS DE MADRID
RELACION PRESTACIONES QUE REQUIEREN AUTORIZACION PREVIA

ALERGOLOGIA: Test de provocacion con alimentos y con medicamentos.
AMBULANCIAS: traslados no urgentes.

ANALISIS: biologia molecular, cariotipos, genética.

ANATOMIA PATOLOGICA: biopsias, estudios inmunohistoquimicos, HPV.

ANGIOLOGIA Y CARDIOLOGIA: cateterismos, doppler, electrofisiologia, ergometria, esclerosis
terapéutica de varices.

APARATO DIGESTIVO: manometrias, phmetrias, test del aliento.
CIRUGIAS: todas las cirugias, con ingreso o ambulantes.
DERMATOLOGIA: dermatoscopia digital computerizada.
ESTUDIOS ENDOSCOPICOS de cualquier tipo.

GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA: amniocentesis y similares, monitorizacion fetal, preparacién
al parto, diagnéstico y tratamiento de la infertilidad.

HOSPITALES: todos los ingresos, ambulantes y hospitalizacion domiciliaria.
MEDICINA NUCLEAR: Todas las exploraciones.
NEFROLOGIA: dialisis.

NEUROFISIOLOGIA: todas las pruebas y tratamientos (estudios del suefio, EMG, potenciales
evocados, etc.).

OFTALMOLOGIA: AGF, cirugia refractiva de la miopia, ortéptica, retinografia,
fotocoagulaciones.

ONCOLOGIA: quimioterapia y radioterapia (todas las técnicas).
OXIGENOTERAPIA: todos los tratamientos, incluidos aerosoles.
PSICOLOGIA: terapias.

RADIODIAGNOSTICO: densitometria, ortopantomografia, radiologia vascular, RMN, TAC,
PET, Angio-TAC, DATSCAN.

REHABILITACION: todos los tratamientos.

TRATAMIENTO DEL DOLOR: todos los tratamientos.

UROLOGIA: litotricia, hipertermia, urodinamia, fotovaporizacién selectiva de la préstata.
PODOLOGIA.
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