Sedi operative:

Napoli Via Crispi 8
Napoli - Via Gianturco 113
Napoli - Via Guantai Nuovi 13/17

Napoli - Piazza Amedeo, 9

R C C S S D N ' Napoli - P.zza Vanvitelli 24

S. Glorgio a Cremano (NA) — Via San Giorgio Vecchio 104
Pagani (SA) - Via Mangioni 19

Salerno - Via Gramsci 75

Maiori (SA) - Via G. Capone, 31

Firenze - Via Cimabue 31/R

ALLEGATO 2: Sedi Operative
Per informazioni sugli orari di apertura delle ns. sedi operative Vi invitiamo a consultare:
www.synlab.it/dove-siamo/elenco-strutture/campania

www.sdn-napoli.it

R Codice
postale

NAPOLI | PIAZZA AMEDEQ, 9 (NA) 80121
NAPOLI | PIAZZA VANVITELLI, 24 (NA) 80121
NAPOLI | VIA FRANCESCO CRISPI, 8 (NA) 80121
NAPOLI | VIA GIANTURCO, 113 (NA) 80121
NAPOLI | VIA GUANTAI NUOV], 13, 15, 17 (NA) 80133
PAGANI | VIA MANGIONI, 19 (SA) 84016
SALERNO | VIALE A. GRAMSCI, 75 (SA) 84132
SAN GIORGIO A CREMANO | VIA MARCONI, 48 (NA) 80046

Centrale telefonica e centro CUP :

Napoli : 0812408111 fax 081668841 Mail : INFO@SDN-NAPOLLIT
Pagani: 081916526 fax 0815156121 Mail : INFO.CAMPANIA@SYNLAB.IT

SYNLAB SDN S.P.A. —via F. Crispi 8 — 80121 Napoli
Soggetta a Direzione e Coordinamento di SYNLAB AG

P. IVA e C.F. 01288650631 — REA Napoli 303527 — Capitale Sociale € 1.248.000,00 i.v.
Tel. 081.2408111 — fax 081.668841 — sito: sdn.synlab.it — PEC: sdnspa@pec-sdn-napoli.it




ALLEGATO 1 Pacchetti Prevenzione

Offerta Check Up Synlab (documento interno) rev. 30.08.2022

Synlab Check
Codice accettazione: SYNCHECK
Applicare listino STUDIOLAB

€56,15
Codice Descrizions
0014 Emiocromocitometrico completo
016 {Tempo di Protrombina (P.T.)
017 Tempo di Tromboplastina (a.P.T.T.)
1177 TSH Riflesso
200 |Glicemia (Siero/Plasma)
220 Creatinina
259 Microalbuminuria
282 IFosfatasi Alcalina

2900 AST (GOT)
2901 ALT (GPT)

302 LDH

320 Colesterolo totale

323 Trigliceridi

325 Colesterolo HDL

326 LDL-Colesterclo

400 Urine Completo (esame chimico-fisico)

PRES Prelieve Venoso

Synlab Check Prevent Donna
Codice accettazione: SYCKPREVD
Applicare listino STUDIOLAB

€71,60
Codice Deacrizione
0014 {[Emocromocitometrico completo
016 Tempo di Protrombina (P.T.)
017 Tempo di Tromboplastina (a.P.T.T.)

1039 Indice Homa
1177 TSH Riflasso

200 Glicemia (Siero/Plasma)
220 Creatinina

230 Uricamia

259 [Microalbuminuria

25990  |Proteine totali X CALCOLO
260 {Elettroforesi Proteine sieriche
282 ~ |Fosfatasi Alcalina

2900 AST (GOT)
2901 |ALT (GPT)

302 LDH
320 Colesterolo totale
' 323 Trigliceridi
325 [Colesterolo HOL
326 ILDL-Colesterolo
400 |Urine Completo (esame chimico-fisico)
652 Insulinemia
663 Ferritina

PRES iPrelievo Venoso




Synlab Check Prevent Uomo

Codice accettazione: SYCKPREVU
Applicare listino STUDIOLAB

€71,60
Codice Descririons
0014 Emocromacitometrico complets
016 ~Tempo di Protrombina (P.T.)
017  [Tempo di Tromboplastina (a.P.T.7.)
1039 Indice Homa
1177 TSH Riflesso
200 Glicemia (SierofPlasma)
220 {Creatinina
230 {Uricemia
259  [Microalbuminuria
25990 Proteine totali X CALCOLO
260 Elettroforesi Proteine sieriche
282 Fosfatasi Alcalina
2900 JAST {GOT)
2901 ALT (GPT)
302 |LDH
320 Colesterolo totale
323 Trigliceridi
325 |Colesterolo HDL
326 LDL-Colesterolo
400 Urine Completo (esame chimico-fisico}
652 Insulinemia
PRES |Prelievo Venoso

Codice accettazione: SYCHDU40
Applicare listino STUDIOLAB

Synlab Donna Under 40

€123,10
Codice Descrizions

0014 Emacromocitometrico completo

016 Tempe di Protrombina (P.T.)

017 _ [Tempo di Tromboplastina (a.P.T.T.}
[{Elettroforasi Hb

1039 Indice Homa

1177 |TSH Riflesso

200 Glicemia (Siero/Plasma)

220 Creatinina

230 Uricemia

}ﬁ! |Sodio

F‘R {Potassio

259 {Microalbuminuria

125990  [Proteine totali X CALCOLO
{Elettroforesi Proteine sieriche

2900 AST (GOT)

2901 ALT (GPT)

302  |LDH

320 Colesterolo totale

1323 I Triglicetidi

325 Colesterolo HOL

3253 ipoproteinas a

326 ILDL-Colesterolo

400 {Urine Completo (esame chimico-fisico)

17 {Prolattina

6301 Omocisteina

652 Insulinemia

1663 Fervitina

|PRES |Prefievo venoso




Codice accettazione: SYCHDOV40

Applicare listino STUDIOLAB

€174,60

| cosoe

Synlab Donna Over 40

Descrizione
10014 |[Emocromocitometrico completo
1016 Tempo di Protrombina (P.T.)
1017 Tempo di Tromboplastina (a.P.T.T.)
1039 Indice Homa
1177 TSH Riflesso
200 Glicemia (Siero/Plasma)
220 |Creatinina
230 {Uricemia
241 Sodio
242 Potassio
244 Calcio
259 Microalbuminuria
25990 |Proteine totali X CALCOLO
260 |Elettroforesi Proteine sieriche
282 {Fosfatasi Alcalina
285 GGT(Gamma GT)
2900 AST (GOT)
2901 |ALT (GPT)
302 {LDH
320 Colesterolo totale
323 Trigliceridi
325 |Colesterolo HOL
3253 |Lipoproteina a
326 LDL-Colesterolo
400 Urine Completo (esame chimico-fisico)
453 AMH Anti Mullerian Hormone
515 Feci ricerca sangue occulto
615 {FSH
616 LH
(6301 Omocisteina
I&z Insulinemia
663 [Ferritina
|PRES |Prelievo Venoso




Codice accettazione: SYCHDOV50

Applicare listino STUDIOLAB

€133,40

Synlab Donna Over 50

Q.| Codice Desarizione
1 Prelievo Venoso
1 0014  Emocrom ocitometrico completo
1 016 [rempo di Protrombina (P.T.)
1017  [Tempo di Tromboplastina (a.P.T.T.)
1 /1039 ndice Homa
i Glicemia (Siero/Plasma)
1 220 Creatinina
1 (230 Uricemia
1 241 Sodio
1242 Potassio
1 244 Calcio
129 Miaoalbuminuria
1 (25990 Proteine totali X CALCOLO
1 260 Elettroforesi Proteine sieriche
1282 Fosfatasi Alcalina
1 285 GGT(Gamma GT)
11 j2900 ST (6OT)
1 {2901 LT (GPT)
1 302 LOH
1320 Colesterolo totale
133 fTrigliceridi
135 Colesterolo HOL
1 3253 Lipoproteina a
1326  LDL-Colesterolo
1 400 Urine Completo (esame chimico-fisico)
1 (515 Fed ricerca sangue occulto
1 6301 Omocisteina
1 652 Insulinemia
1 663 Ferritina
1 1177 TSH Riflesso




Codice accettazione: SYCHUN40C

Applicare listino STUDIOLAB

€123,10

Synlab Uomo Under 40

1 [PRES Predievo Venoso

1 10014 ‘Emocrom od tometrico completo
1 016 [Tempo di Protrombina (P.T.)

1 017 [Tempo di Tromboplastina (a.P.T.T.)
1 /039 Flettroforesi Hb

11039 Indice Homa

11200 Glicemia (Siero/Plasma)

1 1220 Creatinina

1 1230 Lricemia

i 241

i 1242 Potassio

11259 Miaoalbuminuria

1 125990 Proteine totali X CALCOLO

1 260 Flettroforesi Proteine sieriche
1 282 Fosfatasi Alcalina

1 ST (GOT)

1 2901 LT (GPT)

1 302 ~ LDH

1 320 Colesterolo totale

1383 Trigliceridi

1325 Colesterolo HDL

1 3253 | ipoproteina a

1 326 LDL -Colesterolo

1 400 Urine Completo (esame chimico-fisico)
1621 [Testosterone plasmatico
16301  Omodsteina

1 /652 Insulinemia

1 1177 TSH Riflesso




Codice accettazione: SYCHUOV40

Applicare listino STUDIOLAB
€164,30

Codice accettazione: ALLALI
Applicare listino STUDIOLAB
€51,50

Synlab Uomo Over 40

Qo] Codice Descrzione

1 s Prelievo Venoso
1 14 [Emocomod tometrico complete
1 j01¢ 'Tempo di Protrombina (P.T.)

=

Tempo ¢ Tromboplastina (a.P.T.T.)

e

|Indice Homa

Glicemia (Siero/Plagn a)

(Creatinina

Uricemia

Sodio

Potasdo

Microalouminuria

AL

Proteine totali X CALCOLO

Elettrofores Proteine sieriche

Fosfatasi Alcdina

IAST (GOT)

Hlﬁ
L

AT (GFT)

LOH

(Colesterolo totde

Trigliceridi

|Colesterolo HOL

Lipoproteina a

LOL-Colesterolo

Urine Complet (esame chimico-fisia)

Fed riceraa sangue occulto

Testosterone plasmatico

Omocisteina

o | b | o | | | | k| o | b

i

IPotenzale bidogico antiossidante

T

Insulinemia

ritina
1 1177 TSH Riflesso
1 1181 P.S5.A, Reflex

Check-Up Allergie Alimenti

Codice accettazione: CELICON

Applicare listino STUDIOLAB
€65,00

Ol Codice Desarizions
1 S IPrelievo Venoso
1 665 gE PRIST (I¢E total)

1 6C00 i1gE Spedfiche (intestazione referto)
1 gl {TgE spedfiche: Abume
1 |6F15 {IgE spedfiche: Fagioli bianchi (Phaseolus
1 [6F2 {IgE spedfiche: Latte
1 |6F25 IIgE spedfiche: Pomodoro (Solanum Iycop
1 [6F3 IIgE spedfiche: Pesce (merluzzo) (Gadus
1 {IgE spedfiche; Grano (Triticum asstivum)
1 [6F75 |IgE spedfiche: Tuorlo

Check-Up Celiachia

Q2| Codice Desarizione
1111 Anticorpi anti gliadina deamidata IgG
1 1112 Anticorpi anti gliadina deamidata IgA
1 (154 AAnt Endomido IgA (EMA)
1 |1541 AAnt Endomiso IgG
1 |155 AAnt Transglutaminasi IgA
1 |1559 AANt Transglutaminasi IgG




Codice accettazione: SYNINT
Applicare listino STUDIOLAB
€123,60

Check-Up Intestinale

Qia Codice Destrizione

1 BPZ - |Lattoferrina Fecale

i 1384 « |Zonulina Fecale

i |515 « |Fei ricerca sangue occulto

i 517 - |Feci Completo (Es. Chimico Fisico)
1 8921 - [DISBIOSI TEST

Codice accettazione: SYNGAIN
Applicare listino STUDIOLAB
€164,80

Check-Up Gastro-intestinale

Qia; Codice Descrizione

1 1124 - |Lattoferrina Fecale

1 11259 - |PEP TEST

1 1384 - |Zonulina Fecale

1 515 - |Feci ricerca sangue occulto

1 517 - |Feci Completo (Es. Chimico Fisico)

1 520 - |Elastasi 1 Pancreatica Fecale

1 1592 - |Helicobacter Pylori nelle feci Ricerca Antig
1 843 - |Calprotectina fecale

1 /8921 - |DISBIOSI TEST

Check-Up Allergie Frutta/Verdura

Codice accettazione: SYNFRUVE

Applicare listino STUDIOLAB
€51,50

Qia;

Codice

Descrizione

"1 665 - |igE PRIST (IgE totali)

1 /6C00 - |igE Specifiche (intestazione referto)

1 6F12 - |IgE specifiche: Piselli (Pisum sativum)

1 6F25 - |IgE specifiche: Pomadoro (Solanum lycope

1 6F33 - |IgE specifiche: Arancia (Citrus sinensis)

1 6F35 - |IgE specifiche: Patata (Solanum tuberosur

1 6F49 - [IgE specifiche: Mela (Malus sylvestris)

1 6F84 - |IgE specifiche: Kiwi (Actinidia chinensis)

1 6F93 - |IgE specifiche: Cacao (Theohroma cacao)
"1 PRES - |Prelievo Venoso _
Check-Up Allergie IGE Combinato

Codice accettazione: CKUPALLER

Applicare listino STUDIOLAB
€123,60

Qi I Codice Descrizione
1 [665 - [1gE PRIST (IgE totall)
1 [6co0 - |1gE Specifiche (intestazione referto)
i [6D1 - |IgE specifiche: Dermatophagoides pterony
1 6F1 - |1gE specifiche: Albume
1 |6F13 - |1gE specifiche: Arachide (Arachis hypogaei
1 |6F2 - |IgE specifiche: Latte
1 |6F212 - |IgE specifiche: Funghi (Champignon) (Aga
1 |6F25 - |IgE specifiche: Pamodoro (Solanum Iycope
1 |6F3 - |IgE specifiche: Pesce (merluzzo) (Gadus m,
1 |6F4 - |IgE specifiche: Grano (Triticum aestivum)
1 [6F75 - lIgE specifiche: Tuorlo
1 |6F93 - [IgE specifiche: Cacao (Theobroma cacao)
1 6G3 - |IgE specifiche: Erba mazzolina (Dactylis gl
1 |6G6 "~ |IgE specifiche: Coda di topo (Phleum prate

b=




Pannello Trombofilia 6 mutazioni

Codice accettazione: TROM6
Applicare listino PRIVATO (per esami compresi nel pacchetto vedi note interne)

€ 140,00

T T BT R a
: I;af#‘\gilo TROME-(E)FILICO (Screen!ngﬁMutazIom) —_—

G2021A G2021A

R5060 R5060

H1299R H1209R

CO677T C677T

A1298C A1298C

PAI-1 PAI-1

Pannello Trombofllla 12 mutazmnl

Codice accettazione: TROM12
Applicare listino PRIVATO (per esami compresi nel pacchetto vedi note interne)

€ 161,60

Codice accettazione: Tl

TROMIZ TROMBOF!LIA EREDFFARIA (Screenlng 14 Mutazioni)

G1GO1A FATTORE V LEIDEN

H1299R FATTORE V HR2

G20210 PROTROMBINA

V34l {Em-roms XIII DNA

455G>A |BETAFIBRINOGENO

4G/5G PLASMINOGEN ACTIVATOR INHIBITOR 1 (PAI-1)

1a/ib HPA-1

C677T MTHFR C677T

Prevenzione tiroide base

RBASE

Applicare listino STUDIOLAB

€50,00

Codice accettazione: Tl

Applicare listino STUDIOLAB

€ 80,00

Qta Codice Descrizione

1 (1373 - |A.Anti Tireoglobulina

1 /6120 - [Triiodotironina libera (FT3)

1 6130 - [Tiroxina libera (FT4)

1 614 ~ |TSH

1 /6141 - [Tireoglobulina

Prevenzione tiroide Plus

RPLUS

Qfa| Codice Descrizione
i 1372 - |A.Anti Tireoperossidasi

1 1373 - |A.Anti Tireoglobulina

1 16120 - |Triiodotironina libera (FT3)
1 (6130 - [Tiroxina libera (FT4)
1614 - [TSH

1 [6141 - [Tireoglobulina

1 |6410 - [Calcitonina

=



€ 299,00

Prevenzione Vivo Vitro Donna dai 25 ai 40 anni

Codice accettazione: PREV2540D
Applicare listino PREVENZIONE SDN

check-up prevenzione donna

25-40 anni

Test consigliati:

Laboratorio

\/ Esame
amocromocitomnatrico

\/ Tempo di protrombina
(PT-INR)

V¢ Tempo di tromboplast.
parziale

\/ Fibrinogeno

\/ Glicemia

v\ Antitrombina Il

\/ Anticoagulante Lupusliike
LAC

\¢ Omocisteina

\/ Creatinina

v/ Ormone antimulleniano

\/ Proteina C reattiva

A/ Ferritina

\¢ Esame Urine

V Magnesio

W HIV

V/ HBs Ag

\/ HCV Ab

VFT3

\ FT4

V TSH

\/ Azotemia

\/ Colesterolo totale

\/ Quadro proteico

\/ Bilirubina totale 8
frazionata

v Gamma GT

\/ Sideremia

Poliambulatorio
e Diagnostica

v/ Seduta di Psicoterapia
(consulto psicologico)

\/ Ecografia addome
superiora

\/ Ecografia mammaria

V/ Visita ginecologica

Y/ Ecografia trans-vaginale
o transaddominale

¥ TRIFAP - Pap Test in fase
liquida + Ricerca di ONA
e mMRNA di HPV
con Pap-test



Prevenzione Vivo Vitro Donna dai 40 ai 50 anni
Codice accettazione: PREV4050D
Applicare listino PREVENZIONE SDN

€499,00
40-50 anni
Test consigliati:
Laboratorio
\/ Esame emocromocitometrico \/ Colesterolo totale
\¢ Colesterolo HDL \/ Quadro proteico
\/ Colesterolo LDL \/ Bilirubina totale e frazionata
\/ Trigliceridi V Gamma GT
\f Glicemia V/ Sidersmia
\¢ FSH v Vitarnina D3
\ LH
\/ Omocisteina Poliambulatorio
\{ Creatinina e diagnostica
\{ Estradiolo \/ Visita cardiologica
\/ Progesterone con ECG basale
\/ Testosterone \/ TAC torace con valutazione
\/ Deidroepiandrosterone soifato calcium score
({dheas) ¥ Ecografia addome superiore
\/ Cortisoio \/ Ecocolor doppler vasi
\¢ Antigene carcino embrionale sovraortic
\(CA18-8 \/ Ecografia mammara
\ViCA125 \/ Mammografia bilaterale
\/ Proteina C reattiva V/ Visita ginecalogica
\{ Ferritina \/ Ecografia della tiroide
\/ Esame uring V/ Visita nutrizionistica
\/ Transaminasi V/ Visita oculistica
\/ HIV \/ Ecografia trans-vaginale
\ FT3 0 transaddominale
\ FT4 \/ TRIPAP - Pap Test in fase
\( TSH liquida + Ricerca di DNA
\{ Azoternia e MRNA di HPV



Codice accettazione: PRESY>50D
Applicare listino PREVENZIONE SDN

€599,00

over 50 anni

Test consigliati:

Laboratorio

\/ Esame
B8MOocroMmocitomstrico

\/ Colesterolo HDL

\/ Colesterolo LDL

V Trigliceridi

\ Glicemia

\/ 25-Oh Vitamina D totale

\/ Calcio

\/ Cortisolo

\/ Creatinina

\/ Proteina C reattiva

\/ Esame Urine

\/ Transaminasi

AV HIV

\HCV Ab

VFT3

VT4

V TSH

\f Azotemia

\/ Colesterolo totale

\/ Quadro proteico

A/ Bilirubina totale &
frazicnata

v/ Gamma GT

\/ Sideremia

\ FSH

\/ Estradiolo

Codice accettazione: PRESY2540U
Applicare listino PREVENZIONE SDN

€ 159,00

Prevenzione Vivo Vitro Donna dai 50 anni in su

V LH

Poliambulatorio
e Diagnostica

V/ Visita cardiologica

con ECG basale

V Mingralometria 0ssea

computerizzata (MOC)

\/ Ecografia addome

superiore

\/ Ecocolor doppler vasi

Sovraortici

\/ Ecografia rnammaria
\/ Tomosintesi

{mammografia 30)

\/ \isita ginecologica

V/ Vigita nutrizionistica

\/ Ecografia della tiroide

V/ Visita otorinolaringoiatrica
V/ Vigita cculistica

\/ Ecografia trans-vaginale

o transaddominale

\/ TRIPAP - Pap Test in fase

liquida + Ricerca di DNA
e mRNA di HPV

Prevenzione Vivo Vitro Uomo dai 25 ai 40 anni

check-up prevenzione uomo

25-40 anni

Test consigliati:

Laboratorio

\¢ Emocromo

\/ Colesteralo HDL
\¢ Colesterolo LDL
\/ Triglicerici

\/ Glicemia

\/ Sodio

\¢ Potassio

\/ Omaocisteina

\/ Creatinina

\VES

\/ Proteina C reattiva
\/ Feritina

\¢ Esame urine

V¢ Transaminasi GPT
V¢ Transaminasi GOT
Vi HIV

\/ HBsAg

\HCV

\VFT3

\/FT4

v TeH

\¢ Azotemia

\/ Colesterolo totale

\¢ Quadro proteico

\/ Bilirubina totale e
frazionata

\ Gamma GT

\¢/ Sideramia

Poliambulatorio
e Diagnostica
\¢ Seduta di Psicoterapia
(consulto psicologico)
V¢ Visita cardiologica con
ECG basale
\¢ Visita oculistica

X



€349,00

Prevenzione Vivo Vitro Uomo dai 40 ai 50 anni
Codice accettazione: PRESY24050U
Applicare listino PREVENZIONE SDN

40-50 anni

Test consigliati:

Laboratorio

\/ Emocromo

\/ Colesterolo hdl

\/ Colosteralo Idl

\/ Trigliceridi

\/ Glicemia

\/ Sodio

\/ Potassio

\/ Omocisteina

\/ Creatinina

\/ VES

\¢ Proteina C reattiva
\/ Femitina

\{ Esame urine

\/ Transaminasi GPT
\¢ Transaminasi GOT
v HIV

\{ HBsAg

\f HCV

\/ FT8

\ FT4

\ TSH

\/ PSA

V/ Azotemia

\/ Colesterolo totals

\/ Quadro proteico

\/ Bilirubina totale 8
frazionata

v Gamma GT

V/ Sideremia

\/ Vitamina D3

Poliambulatorio
e Diagnostica

V/ Visita cardiologica ed
ECG basale

\/ Ecografia addome
superiore

\/ Visita oculistica

\/ Visita nutrizionistica

\/ Visita urologica ed
ecografia renale e delie
vig urinarie

\/ TAC torace con
valutazions calcium
sCore



€ 399,00

€ 499,00

Prevenzione Vivo Vitro Uomo dai 50 ai 60 anni
Codice accettazione: PRESY5060U
Applicare listino PREVENZIONE SDN

50-60 anni
Test consigliati:

Laboratorio

\¢ Esams
amocromocitometrico

\/ Calesterolo HDOL

\¢ Colesteroio LDL

\/ Trigliceridi

v Glicemia

\¢ Sodio

\/ Potassic

v/ Omocisteina

\¢ Creatinina

v VES

\¢ Proteina C reattiva

V¢ Ferritina

y¢ Esame Urine

v Transaminasi

N HIV

v HBsAg

v\ HCV Ab

M FTS

\fFT4

v TSH

VW PSA

V Azotemia

\/ Colesterolo totale

\/ Quadro protsico

¥/ Bilirubina totale e
frazionata

v Gamma GT

Y Sideramia

v Vitamina D3

Poliambulatorio

e Diagnostica

\/ Visita cardiclogica con
ECG basale

v/ TAC torace con

valutazione calcium score

\¢ Ecografia addaome
superiora

\/ Ecografia vescica e
prostata

¥/ \isita urologica

\/ Visita oculistica

V/ \isita otorinolaringeiatrica

Y/ Visita nutrizionistica

Prevenzione Vivo Vitro Uomo dai 60 anni in su

Codice accettazione: PRESY>60U
Applicare listino PREVENZIONE SDN

=60 anni
Test consigliati:

Laboratorio

\/ Ezame
emocromocitometrico

v/ Colesterolo HDL

\/ Coilesterolo LDL

\¢ Trigliceridi

N Glicermia

\ Sodio

\/ Potassio

v Omocisteina

\¢ Creatinina

N VES

\¢/ Proteina C reattiva

\¢ Farritina

v/ Esame Urine

Y Transaminasi

N HIV

\ HBsAg

\ HCW Ab

N FTS

NV ET4

\ TSH

N PSA

N Azotemia

\¢ Colestaerolo totale

\¢ Quadro proteico

\/ Bilirubina totale o
frazionata

VY Gamma GT

Y/ Sideremia

y/ vitamina D3

Poliambulatorio
e Diagnostica
Y/ Visita cardiclogica

valutazions calcium
score
v/ Ecografia addome
superiore
\/ Ecocolor doppler vasi
sovraortici
\/ Ecodoppler venoso arti
inferiori
V Visita
otorinclaringoiatrica
v/ Visita oculistica
v/ Visita urologica
YW Ecografia vescica e
prostata

&



Prevenzione Ginecologica di | Livello

Codice accettazione: PREVGINE
Applicare listino PREVENZIONE SDN

€ 159,00

Test consigliati:

\/ Visita ginecologica \/ TRIPAP - Pap Test in
\/ Ecografia trans-vaginale fage liquida + Ricerca di
o tranzaddominale DMNA & mRNA di HPY

Prevenzione Prostata

Codice accettazione: PREVPROS
Applicare listino PREVENZIONE SDN

€129,00

PREVENZIONE
PROSTATA

Test consigliati:

V PSA \/ Esame dalle urine con
Y PSA Free urinocoltura

V/ Azotemia v/ Ecografia vescica e

\/ Glicemia prostata

¥ Creatinina ¥/ Vigita urciogica

Prevenzione Senologica 18 — 40 Base

Codice accettazione: PREVSE1840
Applicare listino PREVENZIONE SDN

€ 89,00

' PREVENZIONE
SENOLOGICA

| 18-40 base
 Test consigliati:
-V Visita
 senologica

-V Ecografia

bliaterale



Prevenzione Senologica 18 — 40 Plus

Codice accettazione: PRESEP1840
Applicare listino PREVENZIONE SDN

€ 599,00
18-40 plus

Test consigliati:

\/ Visita senologica

'/ Ecografia mammaria
bilaterale

A BRCA1 e 2 REFLEX :
ricerca di mutazionl e
micronarrangiamenti

Prevenzione Senologica Over 40

Codice accettazione: PREVSE4050
Applicare listino PREVENZIONE SDN

£€99,00 -
over 40

Test consigliati:

\/ Ecografia
mammaria
bilaterale

\/ Tornosintesi
mammaria 3D

Prevenzione Tiroidea

Codice accettazione: PREVTIRO
Applicare listino PREVENZIONE SDN

€ 119,00
PREVENZIONE
TIROIDEA
Test consigliati:
\FTa \/ Anticorpi anti perossidasi
\FT4 \/ Ecografia tiroidea
\/ TSH V/ Visita endocrinclogica

\/ Anticorpi anti tireoglobulina



Prevenzione Cardiovascolare

Codice accettazione: PREVCARD
Applicare listino PREVENZIONE SDN
€ 199,00

PREVENZIONE
CARDIOVASCOLARE DI | LIVELLO

Test consigliati:

V/ Glicemia V/ Visita cardiclogica con ECG

\/ Caolesterolo totale basale

\¢ Colesterolo HDL \/ Elettrocardiogramma da Sforzo
¥/ Colesterolo LDL \¢ Ecocardiogramma color

§/ Trigliceridi doppler

V/ Omocisteina

V/ Creatinina Relazione conclusiva

Y/ Emocromo

\/ Ecacolor doppler vasi prozzo € 109

sovraoriicl (TSA)

Codice accettazione: IUNICPOLIS
Applicare listino NUTRIZIONISTICA

Percorso IUNIC Sensitivity

€322,00 —in SDN net prezzo da scontare

PERCORSO

IUNIC

Sensitivity

X

AREE ANALIZZATE
DAL PERCORSO IUNIC
SENSITIVITY:

Intolleranze e sensibilita
alimentari

Questo test valuta 'impatto sull’organismo di
specifici alimenti & nutrient, rendendo possi-
bile individuare la presenza di intolleranze o di
componenti genetiche che portano a un'aumen-
tata sensibilita nutrizionale. Conoscere queste
informazioni diventa essenziale per contrastare

i disturbi che comprometiono la digestions

e la salute gastro-enterica.

Test Intolleranze verso 120 alimenti

attraverso una tecnologia di ultima generazione
Intolleranza al lattosio

Gluten sensitivity e predisposizione a celiachia
Sensibilita alla caffeina

Sensibilita al sale

Sensibilita al nichel

Sensibilita all’Alcool



Codice accettazione: IUNICPOLIM
Applicare listino NUTRIZIONISTICA

Percorso IUNIC Metabolic

€322,00 — in SDN net prezzo da scontare

PERCORSO

IUNIC

Metabolic

) T

AREE ANALIZZATE
DAL PERCORSO IUNIC
METABOLIC:

Codice accettazione: IUNICPOLIA
Applicare listino NUTRIZIONISTICA

Dimagrimento personalizzato
e dieta del DNA

Questo percorso permetie di scoprire quali
condizioni possano costituire un ostacolo alla
perdita di peso. Grazie alle informazioni fornite
da questo test, sara possibile mettere in campo
delle strategie nutrizionali ancora pit efficaci,
sotto la guida di uno Specialista che ti seguira
in un percorso personalizzato.

Bilanciamento personalizzato lipidi,
proteine e carboidrati

Sensibilita ai carboidrati
Assorbimento dei grassi
Capacita di bruciare i grassi

Regolazione delle riserve
di grasso e dell’appetito

Alterazione del profilo lipidico

Percorso IUNIC AntiAging

€ 322,00 —in SDN net prezzo da scontare

PERCORSO

IUNIC

Antiaging

=

AREE ANALIZZATE
DAL PERCORSO IUNIC
ANTIAGING:

Dieta antiage contro
I'invecchiamento precoce

Questo test si rivolge alle persone che desidera-

no conoscere e componenti che influenzano la

velocita del proprio orologio biologico, cost da

poter provvedere per tfempo & in modo cornretio

a frenare I'invecchiamento. Grazie alle informa-

zioni fornite da questo test, sara possibile met-

tere in campo delle strategie nutrizionali ancora

pili efficaci, sotto la guida di uno Specialista che

ti seguird in un percorso personalizzato. |
Detossificazione

Metilazione del DNA e Metabolismo
dell’omocisteina

Inflammaging / Risposta inflammatoria
Meccanismi di DNA Repair
Glicazione

Stress ossidativo

=





