stanowigcego Zatacznik nr ...... do Uchwaty nr .......

Zatacznik nr 3 do tektu Regulamiu Organizacyjnego
Mazowieckiego Szpitala Brodnowskiego Sp. z 0.0.
tekst jednolity ustalony Uchwatg Nr 253/2023 Zarzgdu Mazowieckiego Szpitala Brodnowskiego Sp. z 0.0. zdn. 19.12.2023 r.

Zatacznik nr 2 do Aneksu nr 12 do Regulaminu Organizacyjnego
Mazowieckiego Szpitala Brodnowskigo Sp. z 0.0.

/2024 z dnia

Zarzadu Mazowickiego Szpitala Brédnowskiego Sp. z 0.0.

CENNIK UStUG MEDYCZNYCH
DODATKOWYCH | UDZIELANYCH OSOBOM NIEUPRAWNIONYM DO SWIADCZEN FINANSOWANYCH

ZE SRODKOW PUBLICZNYCH
w Mazowieckim Szpitalu Brédnowskim Sp. z o.0.

dla lokalizacji: ul. Gérczewska, ul. Sliska, ul. Moliera, ul. Pawirskiego,

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT CE’:/A/;(TZ') z Kod
PODSTAWOWA OPIEKA ZDROWOTNA
PORADA LEKARSKA 100,00 n/d INTO
WIZYTA DOMOWA LEKARZA 120,00 n/d INT1
WYSTAWIENIE WNIOSKU NA LECZENIE
3 UZDROWISKOWE 50,00 n/d INT3
4 WYDANIE .ZA.SWIADCZENIA .(profllaktyka, zachowanie, 17,00 n/d INT4
przywracanie i poprawa zdrowia)
5 WYDA_\NIE ZASWIADCZENIA w innych celach (np.: do renty, n/d 20,01 VINT4
ubezpieczyciela itp.) - VAT
6 |BADANIE SANITARNE 45,00 n/d INT5
7 |JPORADA - CZYNNE PORADNICTWO 45,00 n/d INT6
BADANIE LEKARSKIE, INIEKCJA Z WEASNA
8 SZCZEPIONKA 40,00 n/d INT7
9 JINHALACJA DLA DZIECKA BEZ LEKU 10,00 n/d PIEL.ZAB39
10 |INHALACJA DLA DZIECKA Z LEKIEM 12,00 n/d PIEL.ZAB40
11 |POMIAR WAGI | MIARY DZIECKA 5,00 n/d PIEL.ZAB41
. . SZCZEP_VAXIGRIP
12 |VAXIGRIP przeciw grypie 80,00 zt n/d GORC
13 PENTAXI_M skojarzona btonica, tezec, krztusiec, polio, 200,00 zt n/d SZCZEP_PENTAXIM
haemophilus GORC
14 |PREWENAR 13 przeciw pneumokokom 320,00 zt n/d SZCZEP—P'REWENA
R _GORC
HEXACIMA szczepionka (adsorbowana) przeciwko btonicy, SZCZEP_INFAHEXA
15 . . ) . . ; 270,00 zt n/d :
tezcowi, krztuscowi, , wirusowemu zapaleniu watroby, typu B GORC
16 FS:ME ADULT przeciw kleszczowemu zapalenie opon 190,00 zt n/d SZCZEP_ESMEADU
mozgowych L GORC
17 INIMENRIX przeciw meningokokom grupy A, C 280,00 zt n/d SZCZEF();—(!;I?%ENRIX
o SZCZEP_TETANA_
18 |TETANA przeciw tezcowa 75,00 zt n/d GORCZ
19 _INFANRIX _IPV+HIB przeciw btonicy, tezcowi, polio krztuscowi 190,00 zt n/d SZCZEP_INFIPVHIB
i Haemophilus GOR
20 JENGERIX B przeciw wirusowemu zapaleniu watroby typ B 120,00 z} n/d SZCZ:P@SSSERIX
21 INFANRIX HEXA przgmw btonicy, tezcowi, krztuscowi, 290,00 zt n/d SZCZEP_[NFAHEXA
wirusowemu, zapaleniu watroby typu B GORC
22 |TYPHIM VI przeciw durowi brzusznemu 290,00 zt n/d SZCZEP_TYPHIM_G

ORCZ




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod
. . SZCZEP_TY-
23 |TY-T szczepionka durowo - tezcowa 20 dawkowa 2 300,00 zt n/d T GORCZ
KOSZT KWALIFIKACJI DO SZCZEPIENIA (obejmuje
badanie lekarskie, potwierdzenie kwalifikacji do szczepienia /d
24 albo wydanie potwierdzenia istnienia przeciwwskazan do 50,00 n INTKWALIF
wykonania szczepienia)
25 WIZYTA RECEPTURQWA (dotyczy wytgcznie juz leczonych 60,00 n/d INTRECEPTA
w Centrum ATTIS pacjentow)
PORADNIA MEDYCYNY PRACY
1 |BADANIE LEKARZA MEDYCYNY PRACY - WSTEPNE 120,00 n/d MPRO/W
2 |BADANIE LEKARZA MEDYCYNY PRACY — OKRESOWE 120,00 n/d MPRO/O
3 |BADANIE LEKARZA MEDYCYNY PRACY — KONTROLNE 110,00 n/d MPRO/K
4 |BADANIE SANITARNE MPR 100,00 n/d MPR3
5 |BADANIE WSTEPNE Z BADANIEM SANITARNYM 200,00 n/d MPR3/W
6 |BADANIE OKRESOWE Z BADANIEM SANITARNYM 200,00 n/d MPR3/0
7 |BADANIE KONTROLNE Z BADANIEM SANITARNYM 200,00 n/d MPR3/K
8 Porada Iek_arska specjalistyczna (badanie wstepne, 120,00 n/d MPSPEC/U
okresowe i kontrolne)
9 |JPORADA LEKARSKA MPR 120,00 n/d MPR4
10 JEKG bez opisu 45,00 n/d DK6
11 |EKG z opisem 75,00 n/d DK7
12 |SPIROMETRIA 100,00 n/d DK12/R
13 |RTG KL. PIERSOWEJ 55,00 n/d RAD90
14 |AUDIOMETRIA TONALNA 40,00 n/d LARO2
15 |POLE WIDZENIA 80,00 n/d OKUL13
16 |BADANIE OLSNIENIA i WIDZENIA ZMIERZCHOWEGO 60,00 n/d PSPR31
WYDANIE orzeczenia PRZEZ LEKARZA MEDYCYNY
17 |PRACY ( duplikat badz kazdego nastepne orzeczenie na 80,00 n/d MPR1
zyczenie pacjenta)
18 UDZIAL W KOMISJACH BHP W ZAKELADZIE PRACY (1 n/d 250,00 VMPRS
GODZ.)
19 |OCENA STANOWISK PRACY - VAT n/d 200,00 VMPR16
20 |KONSULTACJA DLA ZAKLADU PRACY - VAT n/d 150,00 VMPR14
21 |PORADA - CZYNNE PORADNICTWO - VAT n/d 120,00 VMPR7
KOSZT KWALIFIKACJI DO SZCZEPIENIA (obejmuje
22 badanie Iek.arskle, .potW|er.dz.en|.e k\(vallflkagjl do szcz?plenla 50,00 n/d MPR13
albo wydanie potwierdzenia istnienia przeciwwskazan do
wykonania szczepienia)
BADANIE PROFILAKTYCZNE Z WYDANIEM ORZECZENIA
KODEKSOWEGO | ZASWIADCZENIA O POTRZEBIE
23 ZASTOSOWANIA OGRANICZEN W ZWIAZKU Z 100,00 n/d ORZNIEPEL1
NIEPELNOSPRAWNOSCIA
BADANIE LEKARSKIE (LEKARZA MEDYCYNY PRACY LUB
SPECJALISTY) Z WYDANIEM ZASWIADCZENIA O -
24 POTRZEBIE ZASTOSOWANIA OGRANICZEN W ZWIAZKU 120,00 n/d ZASWNIEPEL
Z NIEPEXNOSPRAWNOSCIA
ORZECZENIE LEKARZA MEDYCYNY PRACY O
KONIECZNOSCI ZDROWOTNEJ UDZIELENIA
o5 NAUCZYCIELOWI URLOPU DLA PORATOWANIA n/d 140,00 ORZENAUZD

ZDROWIA (nie obejmuje procedur diagnostycznych i
konsultacji koniecznych w ramach orzecznictwa) pozostate
Swiadczenia dodatkowo ptatne wedtug cennika




Lp.

NAZWA PROCEDURY

CENA (zt) bez VAT

CENA (z}) z
VAT

Kod

26

BADANIE PRZEZ LEKARZA UPRAWNIONEGO | WYDANIE
ORZECZENIA NA KURS lub PRZEDLUZENIE PRAWA
JAZDY do celow prywatnych KAT. A, A1, B, B1 (obejmuje
badanie lekarza medycyny pracy, poziom cukru. Nie
obejmuje badania psychologicznego)

n/d

250,00

PRJAZDORZE

27

BADANIE PRZEZ LEKARZA UPRAWNIONEGO | WYDANIE
ORZECZENIA kierowcy kat A , B do celoéw stuzbowych
(obejmuje badanie lekarza medycyny pracy, poziom cukru.
Nie obejmuje badania psychologicznego))

n/d

250,00

MPR2

28

BADANIE PRZEZ LEKARZA UPRAWNIONEGO | WYDANIE
ORZECZENIA NA KURS PRAWA JAZDY do celéw
prywatnych KAT. C, C1, D, D1 (obejmuje badanie lekarza
medycyny pracy, poziom cukru, EKG). Nie obejmuje badania
psychologicznego)

n/d

250,00

PRAWJAZDO1

29

BADANIE PRZEZ LEKARZA UPRAWNIONEGO | WYDANIE
ORZECZENIA kierowcy kat C , D do celéw stuzbowych
(obejmuje badanie lekarza medycyny pracy, poziom cukru).
Nie obejmuje badania psychologicznego)

n/d

250,00

PRAWJAZDO02

30

BADANIE LEKARZA UPRAWNIONEGO W RAMACH
KWALIFIKACJI WSTEPNEJ KIEROWCY TRANSPORTU
DROGOWEGO KAT. C | D NA WNIOSEK WLASNY
(obejmuje badanie lekarza medycyny pracy, poziom cukru,
EKG) Nie obejmuje badania psychologicznego)

n/d

250,00

PRAWJAZDO03

31

BADANIE LEKARZA UPRAWNIONEGO W RAMACH
KWALIFIKACJI WSTEPNEJ KIEROWCY TRANSPORTU
DROGOWEGO KAT. C I D DO CELOW StUZBOWYCH
(obejmuje badanie lekarza medycyny pracy, poziom cukru,
EKG) Nie obejmuje badania psychologicznego)

n/d

250,00

PRAWJAZDO04

38

BADANIE PSYCHOLOGICZNE KIEROWCY - DOTYCZY
KIEROWCY TRANSPORTU DROGOWEGO

150,00

n/d

PSPR2

39

BADANIE KIEROWCY PO WYPADKU

150,00

n/d

PSPR3

42

BADANIE PSYCHOLOGICZNE PRACOWNIKOW
ZWIAZANYCH Z OBSLUGA NARZEDZI, MASZYN,
URZADZEN | PORUSZAJACYCH SIE POZA DROGAMI
PUBLICZNYMI POJAZDOW MECHANICZNYCH (takich jak
woézki widtowe, koparkotadowarki itp.)

150,00

n/d

PSPR5

43

BADANIE PSYCHOLOGICZNE PRACOWNIKOW
ZWIAZANYCH Z OBSEUGA NARZEDZI, MASZYN,
URZADZEN | PORUSZAJACYCH SIE POZA DROGAMI
PUBLICZNYMI POJAZDOW MECHANICZNYCH (takich jak
wozki widtowe, koparkotadowarki itp.) VAT

n/d

184,50

VPSPR5

44

BADANIE OSOBOWOSCI

150,00

n/d

PSPR7

45

BADANIE OSOBOWOSCI - VAT

n/d

184,50

VPSPRY7

46

BADANIE WIDZENIA GtEBI

50,00

n/d

PSPR8

47

BADANIE WIDZENIA GLEBI - VAT

n/d

61,50

VPSPR8

54

BADANIE PSYCHOLOGICZNE WARTOWNIKA BEZ BRONI

150,00

n/d

PSPR13

55

BADANIE PSYCHOLOGICZNE WARTOWNIKA BEZ BRONI -
VAT

n/d

184,50

VPSPR13

62

ROZSZERZONE BADANIE PRZYDATNOSCI ZAWODOWEJ
(SPRAWNOSCI PSYCHOFIZYCZNEJ, UMYSLOWEJ,
0OSOBOWOSCI)

250,00

n/d

PSPR16

63

ROZSZERZONE BADANIE PRZYDATNOSCI ZAWODOWEJ
(SPRAWNOSCI PSYCHOFIZYCZNEJ, UMYSLOWEJ,
OSOBOWOSCI) - VAT

n/d

307,50

VPSPR16

64

BADANIE PRZYDATNOSCI NA STANOWISKA: SEDZIEGO,
PROKURATORA, REFERENDARZA, KURATORA,
KOMORNIKA

250,00

n/d

PSPR17

65

BADANIE PRZYDATNOSCI NA STANOWISKA: SEDZIEGO,
PROKURATORA, REFERENDARZA, KURATORA,

KOMORNIKA - VAT

n/d

307,50

VPSPR17




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod
66 |BADANIE PSYCHOLOGICZNE KIEROWCY PO ALKOHOLU 150,00 n/d PSPR18
BADANIE PSYCHOLOGICZNE KIEROWCY PO
67 PRZEKROCZENIU 24 PKT 150,00 n/d PSPR19
70 JWYDANIE ODPISU ORZECZENIA PSYCHOLOGICZNEGO 20,00 n/d PSPR21
71 va\frDANIE ODPISU ORZECZENIA PSYCHOLOGICZNEGO - n/d 24,60 VPSPR21
72 BADANIE PSYCHOLOGICZNE INSTRUKTORA NAUKI 150,00 n/d PSPR23
JAZDY
73 BADANIE PSYCHOLOGICZNE EGZAMINATORA NAUKI 150,00 n/d PSPR24
JAZDY
BADANIE PSYCHOLOGICZNE KIEROWCY PO
74 WYKROCZENIACH W OKRESIE PROBNYM 150,00 n/d PSPR25
BADANIE PSYCHOLOGICZNE KIEROWCY POJAZDU
75 UPRZYWILEJOWANEGO 150,00 n/d PSPR26
BADANIE PSYCHOLOGICZNE INSPEKTORA
76 TRANSPORTU SAMOCHODOWEGO 121,13 n/d PSPR27
BADANIE PSYCHOLOGICZNE INSPEKTORA
7 TRANSPORTU SAMOCHODOWEGO - VAT n/d 150,00 VPSPR27
BADANIE PSYCHOLOGICZNE PRACOWNIKA OCHRONY
78 FIZYCZNEJ 100,00 n/d PSPR28
BADANIE PSYCHOLOGICZNE PRACOWNIKA OCHRONY
79 FIZYCZNEJ - VAT n/d 123,00 VPSPR28
BADANIE PSYCHOLOGICZNE DO PRACY PRZY
80 ZABEZPIECZENIU TECHNICZNYM 100,00 n/d PSPR29
BADANIE PSYCHOLOGICZNE DO PRACY PRZY
8l ZABEZPIECZENIU TECHNICZNYM - VAT n/d 123,00 VPSPR29
82 |BADANIE PELNEJ SPRAWNOSCI PSYCHOFIZYCZNEJ 100,00 n/d PSPR30
83 \B/ﬁg_)ANIE PELNEJ SPRAWNOSCI PSYCHOFIZYCZNEJ - n/d 123,00 VPSPR30
84 KOS_Z_T S;CZEPIE_N_IA (us’fugg plt_elegnlarska, bez kosztu 20,00 n/d MPRSZCZGRY
kwalifikacji lekarskiej i szczepionki)
PIELEGNIARKI SRODOWISKOWE
1 |INIEKCJE DOMIESNIOWE 10,00 n/d PIEL.SR1
2 |INIEKCJE DOZYLNE 13,00 n/d PIEL.SR1A
3 |POMIAR CISNIENIA TETNICZEGO 5,00 n/d PIEL.SR3
4 )OPIEKA PIELEGNIARSKA - WIZYTA DOMOWA 20,00 zt/h n/d PIEL.SR8
5 JPOMIAR CUKRU GLUKOMETREM 6,00 n/d PIEL.SR9
6 JWYKONANIE MALEGO OPATRUNKU 10,00 n/d PIEL.SR10
7 JCEWNIKOWANIE 10,00 n/d PIEL.SR11
8 |JPOBRANIE KRWII 6,00 n/d PIEL.SR12
9 |JINNE-SOCJALNE 10,00 n/d PIEL.SR13
10 |INIEKCJA PODSKORNA 50,00 n/d PIEL.SR14
11 |WYKONANIE DUZEGO OPATRUNKU (bez udziatu lekarza) 80,00 n/d PIEL.SR15
12 JCEWNIKOWANIE U KOBIET (w cenie sprzet: cewnik i worek) 170,00 n/d PIEL.SR16
13 |zDJECIE SZWOW 50,00 n/d PIEL.SR17
14 |PIELEGNACJA STOMII | PEGa 100,00 n/d PIEL.SR18
15 JLEWATYWA (pacjent posiada wiasne wlewki) 80,00 n/d PIEL.SR19
PIELEGNIARKI ZABIEGOWE
1 |INIEKCJE DOMIESNIOWE 8,00 n/d PIEL.ZAB1
2 JINIEKCJE DOZYLNE 10,00 n/d PIEL.ZAB1A
3 JPOMIAR TEMPERATURY 2,00 n/d PIEL.ZAB2
4 JPOMIAR CISNIENIA TETNICZEGO 5,00 n/d PIEL.ZAB3
5 JPOMIAR CUKRU GLUKOMETREM 10,00 n/d PIEL.ZAB8




CENA (z}) z

KONTROLA LEKARZA
DZIAL AMBULATORYJNYCH SWIADCZEN
ZDROWOTNYCH

PORADNIE OKULISTYCZNE

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (2f) bez VAT| “=1 * Kod
WYKONANIE MALEGO OPATRUNKU 5,00 n/d PIEL.ZAB9
POBRANIE KRWI 1,50 n/d PIEL.ZAB10
INNE ZABIEGI 5,50 n/d PIEL.ZAB11
INIEKCJA PODSKORNA 30,00 n/d PIEL.ZAB27

10 |WYKONANIE DUZEGO OPATRUNKU (bez udziatu lekarza) 80,00 n/d PIEL.ZAB44

11 |WYKONANIE IMPLANTU UROLOGICZNEGO POD 50.00 i OIEL ZABAS

DO BADAN NIENISZCZACYCH BEZ OCENY KOREKCJI

1 JPORADA OKULISTYCZNA PELNOPLATNA 120,00 n/d OKUL29/P
2 |PORADA LEKARSKA 120,00 n/d OKULO
3 |BADANIE KONTROLNE 120,00 n/d OKULO/K
4 |BADANIE OKRESOWE 120,00 n/d OKULO0/O
5 |BADANIE WSTEPNE 120,00 n/d OKULO/W
6 [|BADANIE DNA OKA PO ROZSZERZENIU ZRENIC 35,00 n/d OKULO1
7 |BADANIE KOMPUTEROWE WAD WZROKU BEZ KROPLI 17,00 n/d OKULO02
8 |BADANIE KOMPUTEROWE Z PORAZENIEM AKOMODACJI 23,00 n/d OKULO03
9 |LECZENIE OPARZENIA CHEMICZNEGO 58,00 n/d OKULO04
10 JUSUNIECIE CIALA OBCEGO ZE SPOJOWKI | ROGOWKI 46,00 n/d OKULO05
11 |DOBOR SZKIEL. KOREKCYJNYCH 17,00 n/d OKULO06
12 |INIEKCJE PODSPOJOWKOWE 35,00 n/d OKULO07
13 |LAPISOWANIE SPOJOWEK 17,00 n/d OKULO08
14 gglﬁgﬁi{l@\TKOWKl OBWODOWEJ W TROJLUSTRZE 35,00 n/d OKULO9
15 |OCENA ZDOLNOSCI WYDZIELANIA LEZ 29,00 n/d OKUL10
16 |PLUKANIE DROG NOSOWO-tZOWYCH 29,00 n/d OKuUL11
I R
18 |POLE WIDZENIA - PERYMETR KOMPUTEROWY 58,00 n/d OKUL13
19 |POLE WIDZENIA - PERYMETR KULISTY 44,00 n/d OKUL14
20 ggmlg?ZCISNIENIA SRODGALKOWEGO - TONOMETR 23,00 n/d OKUL15
21 |POMIAR WYTRZESZCZU 17,00 n/d OKUL16
22 JPROBA WODNA 115,00 n/d OKUL17
23 |TONOGRAFIA 35,00 n/d OKUL18
24 |TEST FLUOROSCEINOWY 17,00 n/d OKUL19
o5 \é\:;(ylev/ﬁr\;\lgsniz:\isglgxg\zzzmev i(a;:))rofllaktyka, zachowanie, 17,00 n/d OKUL20
26 \lj\t/)\gzDsgcleyigivl\i:)A)DCi/ZAETNlA w innych celach (np.: do renty, n/d 20,91 VOKUL20
97 ZSE/LIQ?&I{?EENIA SRODGALKOWEGO-TONOMETRIA 35,00 n/d OKUL21
28 |EPILACJA PATOLOGICZNYCH RZES 12,00 n/d OKUL22
29 |GONIOSKOPIA 35,00 n/d OKUL23
30 JOCENA WIDZENIA STEREOSKOPOWEGO 12,00 n/d OKUL24
31 |LECZENIE OPARZENIA ENERGIL PROMIENISTL 35,00 n/d OKUL25
32 |BADANIE WIDZENIA BARW 12,00 n/d OKUL26
33 |BADANIE CZYNNOSCI MIESNI GALKOWYCH OCZU 35,00 n/d OKUL27
34 BADANIE OKULISTYCZNE WG NORMY PN EN ISO 9712 100,00 n/d MPR-OKOL




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod
BADANIE QKULISTYCZNE WG NORMY PN EN ISO 9712
35 |DO BADAN NIENISZCZACYCH Z OCENA KOREKCJI DO 120,00 n/d MPR-OKO2
JEAGER 12
PORADNIE LARYNGOLOGICZNE
1 |PORADA LARYNGOLOGICZNA PELNOPLATNA 120,00 n/d LARO/P
2 JPORADA LEKARSKA 120,00 n/d LARO
3 |BADANIE KONTROLNE 120,00 n/d LARO/K
4 |BADANIE OKRESOWE 120,00 n/d LARO/O
5 |BADANIE WSTEPNE 120,00 n/d LARO/W
6 JAUDIOMETRIA MOWY 33,00 n/d LARO1
7 |AUDIOMETRIA TONALNA 29,00 n/d LARO2
o
9 |ELEKTRONYSTAGMOGRAFIA (ENG) 80,00 n/d LARO6
10 JIMPEDANCJA 25,00 n/d LARO7
11 |KATETERYZACJA TRABEK StUCHOWYCH 25,00 n/d LARO8
12 J[KRWAWIENIE Z NOSA - TAMPONDA PRZEDNIA NOSA 58,00 n/d LARO9
13 JLAPISOWANIE 25,00 n/d LAR10
14 JLECZENIE LASEREM ZA JEDEN PUNKT 12,00 n/d LAR11
15 |NACIECIE ROPNIA OKOLOMIGDALKOWEGO 52,00 n/d LAR12
16 JOPATRUNEK USZNY 6,00 n/d LAR13
17 |PEDZLOWANIE GARDLA 12,00 n/d LAR14
18 JPLUKANIE UCHA 25,00 n/d LAR15
19 |PLUKANIE USzZU 40,00 n/d LAR16
20 zzfgaz\t/lzl.elgHIWANlE TRABEK SLtUCHOWYCH 17,00 n/d LARL7
21 JPUNKCJA ZATOK OBOCZNYCH NOSA 63,00 n/d LAR18
22 |POBRANIE WYMAZU NA KOMORKI KWASOCHLONNE 12,00 n/d LAR20
23 |BADANIE POTENCJALOW PNIA MOZGU (ABR) 70,00 n/d LAR21
24 |WYDANIE ZASWIADCZENIA 30,00 n/d LAR22
o5 z\é\gzDggngyigivl\iLA)DC\)/ZAI\ETNlA w innych celach (np.: do renty, n/d 36,90 VLAR22
26 lélfgé\lLE(éIEEZC’\I;;I’_CAlE%BIEEGO ZE SWIATLA PRZEWODU 29,00 n/d LAR23
27 JUSUNIECIA CIALA OBCEGO Z MIGDALKA 17,00 n/d LAR24
28 |PROBY NADPROGOWE 23,00 n/d LAR27
29 JUSUNIECIE CIALA OBCEGO Z NOSA 23,00 n/d LAR31
30 JUSUNIECIE TAMPONADY Z NOSA 29,00 n/d LAR32
31 JWYMIANA TAMPONADY NOSA 63,00 n/d LARS33
32 JUSUNIECIE CIALA OBCEGO Z GARDtLA 50,00 n/d LAR37
PORADNIA ALERGOLOGICZNA
1 |PORADA LEKARSKA 120,00 n/d ALERO
2 |PORADA LEKARSKA PELNOPLATNA 140,00 n/d ALERO/P
3 g;ysvﬁglggnizeﬁsglgva\zzzwéa i(ap)rofllaktyka, zachowanie, 15,00 n/d ALERO1
4 \J\é\gggggsyigzvi\i;glj_c\)iETNlA w innych celach (np.: do renty, n/d 18,45 VALERO1
5 |TEST SKORNY - KONTROLA DODATNIA | UJEMNA 40’(;?6(:;6‘;‘19“ n/d ALERO02
6 [JPIKFLOMETRIA 20,00 n/d ALERO3

PORADNIA ENDOKRYNOLOGICZNA




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod
PORADA LEKARSKA ENDOKRYNOLOGICZNA 70,00 n/d ENDO
PORADA LEKARSKA PELNOPLATNA 160,00 n/d ENDO0/90

3 WYDANIE _ZA_SWIADCZENIA _(profllaktyka, zachowanie, 17,00 n/d ENDOL
przywracanie i poprawa zdrowia)
4 WYDANIE ZASWIADCZENIA w innych celach (np.: do renty, n/d 20,91 VENDOL
ubezpieczyciela itp.) - VAT
PORADNIE NEUROLOGICZNE
1 |JPORADA NEUROLOGICZNA PELNOPLATNA 120,00 n/d NEURO/P
2 |PORADA LEKARSKA 120,00 n/d NEURO
3 |BADANIE KONTROLNE 120,00 n/d NEURO/K
4 |BADANIE OKRESOWE 120,00 n/d NEURO0/O
5 |BADANIE WSTEPNE 120,00 n/d NEURO/W
6 WYDANIE _ZA_SWIADCZENIA _(profllaktyka, zacowanie, 17,00 n/d NEURL
przywracanie i poprawa zdrowia)
7 WYDANIE ZASWIADCZENIA w innych celach (np.: do renty, n/d 20,91 VNEURL
ubezpieczyciela itp.) - VAT
8 |JPUNKCJA LEDZWIOWA 46,00 n/d NEUR2
9 KROTKA SKALA OCENY OTEPIENIA (MINI MENTAL 46,00 n/d NEUR3
SCALE)
PORADNIE DERMATOLOGICZNE
1 JPORADA DERMATOLOGICZNA PELNOPLATNA 150,00 n/d DERO/P
2 |KAZDA WYMRAZANA ZMIANA 50,00 n/d DERO/P/ZM
3 |PORADA LEKARSKA 120,00 n/d DERO
4 |BADANIE KONTROLNE 120,00 n/d DERO/K
5 |BADANIE OKRESOWE 120,00 n/d DERO/O
6 |BADANIE WSTEPNE 120,00 n/d DERO/W
ELEKTROKOAGULACJA NACZYNIAKOW, BRODAWEK -
! USUNIECIE ZMIANY 50,00 n/d DERI
8 |JOPATRUNEK MALY 17,00 n/d DER2
9 JPROBY KONTAKTOWE 46,00 n/d DER3
POBRANIE MATERIALU DO BADANIA

10 BAKTERIOLOGICZNEGO 12,00 n/d DER4
LAPISOWANIE DROBNYCH ZMIAN SKORNYCH PRZEZ

11 KAUTERYZACJE (1 ZMIANY) 6,00 n/d DERS

12 WYDANIE _ZA_SWIADCZENIA _(profllaktyka, zachowanie, 17,00 n/d DERG
przywracanie i poprawa zdrowia)

13 WYDANIE ZASWIADCZENIA w innych celach (np.: do renty, n/d 20,91 VDER6
ubezpieczyciela itp.) - VAT
L YZECZKOWANIE BRODAWEK | INNYCH ZMIAN

14 SKORNYCH (1 ZMIANY) 50,00 n/d DERY
PORADNIE KARDIOLOGICZNE

1 |PORADA KARDIOLOGICZNA PELNOPLATNA 120,00 n/d KARDO/P
2 |PORADA KARDIOLOGICZNA PELNOPLATNA Z EKG 150,00 n/d KARDO/PEKG
3 |PORADA LEKARSKA 70,00 n/d KARDO
4 WYDANIE _ZASWIADCZENIA .(profllaktyka, zachowanie, 17,00 n/d KARD1
przywracanie i poprawa zdrowia)
5 WYDANIE ZASWIADCZENIA w innych celach (np.: do renty, n/d 20,91 VKARDL
ubezpieczyciela itp.) - VAT
PORADNIE DIABETOLOGICZNE
PORADA LEKARSKA 120,00 n/d DIABO
PORADA LEKARSKA PELNOPLATNA 140,00 n/d DIABO/P
3 WYDANIE _ZA_SWIADCZENIA _(profllaktyka, zachowanie, 17.00 n/d DIABL
przywracanie i poprawa zdrowia)
4 WYDANIE ZASWIADCZENIA w innych celach (np.: do renty, n/d 20,91 VDIAB1

ubezpieczyciela itp.) - VAT




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod
PORADNIE UROLOGICZNE
1 |JPORADA LEKARSKA 60,00 n/d UROLO
2 |PORADA LEKARSKA PELNOPLATNA 150,00 n/d UROLO/P
3 JWYDANIE ZASWIADCZENIA 17,00 n/d UROL1
4 |OPATRUNEK DUZY 58,00 n/d UROL2
5 JOPATRUNEK MALY 23,00 n/d UROL3
6 |ZAKLADANIE-WYMIANA CEWNIKA 40,00 n/d UROL4
7 |BADANIE PER RECTUM 20,00 n/d UROL5
8 iﬁ\;;ﬁiAggg;Txﬁl:&CEWNlKA (w cenie cewnik) — 250,00 n/d UROL 14
PORADNIE GASTROENTEROLOGICZNE
1 JPORADA GASTROLOGICZNA PELNOPLATNA 120,00 n/d GASTRO/P
2 |PORADA LEKARSKA 60,00 n/d GASTRO
3 gzyaﬁsginizgsgggﬁfv\zziﬁéa i(ap)rofllaktyka, zachowanie, 30,00 n/d GASTRI
4 \J\é\gzDrﬁgngyzgzvl\iLA)DCi/iETNlA w innych celach (np.: do renty, n/d 36,90 VGASTR1
5 |BADANIE PER RECTUM 50,00 n/d GASTR2
PORADNIE GINEKOLOGICZNO - POLOZNICZE
1 ggﬁlﬁoDPALileiKOLOGICZNO-POLOZNlCZA 120,00 n/d GINO/P
2 |PORADA LEKARSKA 60,00 n/d GINO
3 JCYTOLOGIA 45,00 n/d GIN3
4 |KRIOTERAPIA 110,00 n/d GIN4
5 |BADANIE CYTOHORMONALNE 35,00 n/d GIN5
6 |BADANIE TETNA PLODU APARATEM UDT 6,00 n/d GING
7 |ZAKLADANIE IUD 125,00 n/d GIN8
8 |JWYJECIE IUD 70,00 n/d GIN9
9 |POBRANIE POSIEWU Z POCHWY 12,00 n/d GIN10
10 |MIERZENIE RR 3,00 n/d GIN11
11 |WAZENIE PACJENTEK 3,00 n/d GIN12
12 |zDJECIE SZWOW 23,00 n/d GIN13
13 JELEKTROKOAGULACJA SZYJKI MACICY 130,00 n/d GIN14
14 |WPROWADZENIE PESARIUM 50,00 n/d GIN15
15 JUSUNIECIE KRAZKA WEWNATRZPOCHWOWEGO 50,00 n/d GIN16
16 g;ﬁﬁg;:nizeﬁsggﬁfgﬁéﬁv i(ap)rofllaktyka, zachowanie, 30,00 n/d GINL7
17 z\é\gzDggngyigivl\iLA)DC\)/ZAI\ETNlA w innych celach (np.: do renty, n/d 36,90 VGIN17
18 |USG GINEKOLOGICZNE 100,00 n/d GIN28
19 |KOLPOSKOPIA 180,00 n/d GIN/KOLP
20 |BADANIE PIERSI METODA TERMOGRAFII KONTAKTOWEJ 50,00 n/d BRASTER
21 |WIZYTA RECEPTUROWA 60,00 n/d GINRECEPTA
22 |TEST HPV (nie obejmuje kosztu porady) 350,00 n/d GIN40
23 |PORADA LEKARSKA Z BADANIEM CYTOLOGICZNYM 150,00 n/d GIN41
24 |PORADA LEKARSKA Z USG TRANSWAGINALNYM 200,00 n/d GIN42
o5 zg_lséfgé_liKARSKA Z USG TRANSWAGINALNYM | 250,00 n/d GIN43
26 |USG CIAZY 200,00 n/d GIN44
27 |UsG ciAZY BLIZNIACZEJ 250,00 n/d GIN45




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zi) bez VAT VAT Kod
08 CKHC’)\INESKLJOLI:I'gglJéAle\JhR(aGINEKOLOGICZNA Z BADANIEM USG 240,00 n/d GIN4G
29 |USG GINEKOLOGICZNE 160,00 n/d GIN28
30 |USG PIERSI 160,00 n/d DK31
PORADNIE ONKOLOGICZNE
1 |PORADA LEKARSKA 120,00 n/d PCHSO
2 |BIOPSJA CIENKOIGLOWA BEZ KONTROLI USG 100,00 n/d PCHS1
3 |BIOPSJA CIENKOIGLOWA POD KONTROLA USG 130,00 n/d PCHS2
4 |POBIERANIE | WYMAZ WYDZIELINY Z SUTKA 100,00 n/d PCHS3
5 [BIOPSJA CIENKOIGLOWA Z BADANIEM HISPAT 450,00 n/d PCHS4
6 [BIOPSJA GRUBOIGLOWA Z BADANIEM HISPAT 550,00 n/d PCHS5
7 [BIOPSJA GRUBOIGLOWA PIERSI POD KONTROLA USG 500,00 n/d PCHS6
PORADNIE CHIRURGICZNE
1 |PORADA LEKARSKA 120,00 n/d CHIRO
2 JPORADA LEKARSKA PELNOPLATNA 120,00 n/d CHIRO/P
3 |BADANIE KONTROLNE 120,00 n/d CHIRO/K
4 |BADANIE OKRESOWE 120,00 n/d CHIR0/O
5 |BADANIE WSTEPNE 120,00 n/d CHIRO/W
6 [BADANIE PER RECTUM 20,00 n/d CHIRO01
7 |BIOPSJA CIENKOIGLOWA 70,00 n/d CHIR02
8 |BLOKADA BARKU 35,00 n/d CHIR03
9 |BLOKADA KOLANA 58,00 n/d CHIR04
10 |BLOKADA STAWOW 23,00 n/d CHIR05
11 JCEWNIKOWANIE PECHERZA MOCZOWEGO 50,00 n/d CHIR06
12 |GIPS LONGETA 35,00 n/d CHIR07
13 |MALA AMPUTACJA (PALEC) 92,00 n/d CHIR09
14 |NACIECIE ROPNIA, KRWIAKA 58,00 n/d CHIR10
15 |NACIECIE ROPOWICY 92,00 n/d CHIR11
16 |NAKLUCIE JAMY OTRZEWNEJ 58,00 n/d CHIR12
17 |NAKLUCIE KALETKI 29,00 n/d CHIR13
18 |NAKLUCIE STAWU KOLANOWEGO 58,00 n/d CHIR14
19 |NASTAWIENIE ZWICHNIECIA STAWOW 29,00 n/d CHIR15
20 |OPATRUNEK DUZY/OPARZENIA O DUZEJ POWIERZCHNI 115,00 n/d CHIR16
21 |JOPATRUNEK MALY 23,00 n/d CHIR17
22 |OPATRUNEK Z PLUKANIEM RANY 58,00 n/d CHIR18
23 |POBRANIE WYCINKA DO BADANIA HIST.-PAT. 58,00 n/d CHIR19
24 |REKTOSKOPIA 58,00 n/d CHIR20
25 |SKOMPLIKOWANE SZYCIE 90,00 n/d CHIR21
26 |SzYCIE DUZEJ RANY(POWYZEJ 3 SZWOW) 58,00 n/d CHIR22
27 |SZYCIE MALEJ RANY(DO 3 SZWOW) 46,00 n/d CHIR23
28 |UNIERUCHOMIENIE MIEKKIE 40,00 n/d CHIR24
29 JUSUNIECIE CIALA OBCEGO 92,00 n/d CHIR25
30 |USUNIECIE PAZNOKCIA 75,00 n/d CHIR26
31 JWYCIECIE DUZEJ ODLEZYNY 58,00 n/d CHIR27
32 |WYCIECIE GUZA W TKANCE PODSKORNEJ 92,00 n/d CHIR28
33 |WYCIECIE MALEJ ODLEZYNY 35,00 n/d CHIR29
34 |WYCIECIE MARTWICY 58,00 n/d CHIR30
35 |WYCIECIE ZMIANY NA SKORZE 58,00 n/d CHIR31
36 |ZALOZENIE SONDY ZOtADKOWEJ 40,00 n/d CHIR32




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod
37 |ZDJECIE GIPSU 23,00 n/d CHIR33
38 |ZDJECIE SZWOW 23,00 n/d CHIR34
39 |ZNIECZULENIE MIEJSCOWE 35,00 n/d CHIR35
POBRANIE MATERIALU DO BADANIA
40 |BAKTERIOLOGICZNEGO 12,00 n/d CHIR36
a1 WYDANIE _ZA_SWIADCZENIA _(profllaktyka, zachowanie, 17,00 n/d CHIR37
przywracanie i poprawa zdrowia)
42 WYDANIE ZASWIADCZENIA w innych celach (np.: do renty, n/d 20,91 VCHIR37
ubezpieczyciela itp.) - VAT
43 |DUZY GIPS NA KONCZYNE DOLNA 86,00 n/d CHIR38
44 |MALY GIPS NA KONCZYNE DOLNA 46,00 n/d CHIR39
45 |DUZY GIPS NA KONCZYNE GORNA 69,00 n/d CHIR40
46 |MALY GIPS NA KONCZYNE GORNA 46,00 n/d CHIR41
47 |PORADA LEKARSKA CHIRURGII PLASTYCZNEJ 130,00 n/d CHIR42
PORADA LEKARSKA Z OPRACOWANIEM
48 CHIRURGICZNYM MALEJ ODLEZYNY 220,00 n/d CHIRS0
PORADA LEKARSKA Z WYCIECIEM ZMIANY BEZ
49 WYCINKA 220,00 n/d CHIR51
ZABIEG CHIRURGICZNY Z KONSULTACJA LEKARSKA Z
50 |WYCIECIEM SREDNIEJ ZMIANY (nie obejmuje kosztéw 420,00 n/d CHIR52
badania histopatologicznego)
ZABIEG CHIRURGICZNY Z KONSULTACJA LEKARSKA Z
51 JWYCIECIEM DUZEJ ZMIANY (nie obejmuje kosztéw badania 520,00 n/d CHIR53
histopatologicznego)
KONSULTACJA CHIRURGICZNA — KONTROLA PO
52 ZABIEGU Z ZEWNATRZ (obejmuje usuniecie szwow) 160,00 n/d CHIRS4
ZABIEG CHIRURGICZNY Z KONSULTACJA LEKARSKA —
53 WYCIECIE NAGNIOTKA, ODCISKU 450,00 n/d CHIRSS
54 WSTRZYKNIECIE L.EKU DO STAWU LUB WIEZADEL 200,00 n/d CHIR56
(obejmuje konsultacje lekarska)
ZMIANA OPATRUNKU PO ZABIEGU PRZEZ
55 PIELEGNIARKE — nie obejmuje konsultacji lekarskiej 40,00 n/d CHIRS7
56 ZMIANA OPATRUNKU PO ZABIEGU - obejmuje konsultacje 160,00 n/d CHIR58
lekarskag
ZABIEG CHIRURGICZNY Z KONSULTACJA LEKARSKA —
57 NACIECIE ROPNIA MNOGIEGO 350,00 n/d CHIRS9
ZABIEG CHIRURGICZNY Z KONSULTACJA LEKARSKA —
58 NACIECIE | DRENAZ ROPNIA POJEDYNCZEGO 250,00 n/d CHIRE0
ZABIEG CHIRURGICZNY Z KONSULTACJA LEKARSKA —
59 NACIECIE ROPNIA, TORBIELI WLOSOWATEJ 250,00 n/d CHIR61
ZABIEG CHIRURGICZNY Z KONSULTACJA LEKARSKA —
60 NACIECIE ZYLAKOW ODBYTU 180,00 n/d CHIR62
PORADNIA TORAKOCHIRURGICZNA
1 |KONSULTACJA PROFESORSKA 320,00 n/d TORAKOO01
2 |BRONCHOSKOPIA (obejmuje znieczulenie miejscowe) 900,00 n/d TORAKOOQ02
3 |WPROWADZENIE STALEJ ENDOPROTEZY
PRZELYKOWEJ (obejmuje koszt protezy) 15000,00 n/d TORAKOO03
4 |ROZSZERZANIE PRZELYKU 4000,00 n/d TORAKOO04
5 JKROTKOTRWALE ZNIECZULENIE DO BRONCHOSKOPII 200,00 n/d TORAKOO05
PORADNIE ORTOPEDYCZNE
1 JPORADA ORTOPEDYCZNA 150,00 n/d ORTO/P
2 |BLOKADA BARKU 50,00 n/d ORTO1
3 |BLOKADA KOLANA 50,00 n/d ORTO02
4 |BLOKADA OKOLOKREGOStUPOWA 50,00 n/d ORTO3




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zi) bez VAT VAT Kod
5 |BLOKADA OSTROGI PIETOWEJ 50,00 n/d ORTO04
6 |BLOKADA STAWOW 50,00 n/d ORTO05
7 |BLOKADA ZAPALENIA POCHEWKI SCIEGNA (REKA) 50,00 n/d ORT06
8 |EWAKUACJA GANGLIONU 50,00 n/d ORTO7
9 |NAKLUCIE | EWAKUACJA CYSTY BECKERA 50,00 n/d ORT11
10 |NAKLUCIE KALETKI 30,00 n/d ORT12
11 JNAKLUCIE STAWU KOLANOWEGO 50,00 n/d ORT13
12 [ L ANOWE GOZAKLESZCZENEE EEKOTK
13 JOPATRUNEK MALY 30,00 n/d ORT16
14 JOPATRUNEK Z PLUKANIEM RANY 35,00 n/d ORT17
15 |SZYCIE DUZEJ RANY (POWYZEJ 3 SZWOW) 80,00 n/d ORT18
16 |SZYCIE MALEJ RANY/DO 3 SZWOW 50,00 n/d ORT19
17 JUNIERUCHOMIENIE MIEKKIE 35,00 n/d ORT20
18 |USUNIECIE PAZNOKCIA 75,00 n/d ORT21
19 |ZDJECIE GIPSU 50,00 n/d ORT22
20 |ZNIECZULENIE MIEJSCOWE 50,00 n/d ORT23
N A
99 g;aﬁggsn?eﬁs;/gééfv\zziﬂa i(ap)rofllaktyka, zachowanie, 30,00 n/d ORT25
23 X\QZZD‘;AI\L\I(:IZE;I@EVI\{LA)D%ZAI\ETNIA w innych celach (np.: do renty, n/d 36.90 VORT25
24 |MALY GIPS NA KONCZYNE DOLNA 75,00 n/d ORT26
25 |DUZY GIPS NA KONCZYNE DOLNA 100,00 n/d ORTO8
26 |DUZY GIPS NA KONCZYNE GORNA 100,00 n/d ORT27
27 |MALY GIPS NA KONCZYNE GORNA 50,00 n/d ORT28
28 |ASPIRACJA Z KALETKI MAZIOWEJ 30,00 n/d ORT29
29 |ASPIRACJA Z TKANEK MIEKKICH 30,00 n/d ORT30
30 |WSTRZYKNIECIE LEKU DO KALETKI MAZIOWEJ 30,00 n/d ORT31
31 |JWSTRZYKNIECIE LEKU DO SCIEGNA 30,00 n/d ORT32
32 |ASPIRACJA KRWIAKA PAZNOKCIA 30,00 n/d ORT33
33 |OCZYSZCZENIE, WYCIECIE RANY 100,00 n/d ORT34
34 |INIEKCJE OKOLOSTAWOWE 50,00 n/d ORT41
35 [PORADA LEKARSKA 120,00 n/d ORTO
36 [BADANIE KONTROLNE 120,00 nid ORTO/K
37 [BADANIE OKRESOWE 120,00 n/d ORTO0/O
38 |BADANIE WSTEPNE 120,00 n/d ORTO/W
PORADNIA PSYCHOLOGICZNA
DIAGNOZA PSYCHOLOGICZNA n/d
1 E?’\(lasrxlucizTAA\gjsg)CHOLOGmZNA — WYWIAD (2-3 120,00 n/d PSYCHOL
5 JVEESS'I'(\:(HFI’_?E\;CAHOLOGICZNE — TESTY INTELIGENCJI 230,00 nid PSYCHO2
3 |TESTY PSYCHOLOGICZNE — TEST MMPI 250,00 n/d PSYCHO03
4 'IO'IIE??BT:NITE;’\(]):OLOGICZNE — PODSTAWOWE TESTY 70,00 nid bSYCHO4
5 |TESTY PSYCHOLOGICZNE — TEST NEO-FFI 80,00 n/d PSYCHO05
6 |TESTY PSYCHOLOGICZNE — TEST CATTEL 70,00 n/d PSYCHO06
7 |TESTY PSYCHOLOGICZNE — ACL 100,00 n/d PSYCHO7
g |TESTY PSYCHOLOGICZNE — AlS SKALA AKCEPTACJI 70,00 nid PSYCHO8

CHOROBY




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod
9 |TESTY PSYCHOLOGICZNE - APIS 70,00 n/d PSYCHO09
10 |TESTY PSYCHOLOGICZNE — EPQ R 70,00 n/d PSYCH10
11 |TESTY PSYCHOLOGICZNE — FCZ KT 70,00 n/d PSYCH11
12 |KONSULTACJA/PORADA PSYCHOLOGICZNA 100,00 n/d PSYCH12
DZIALANIA TERAPEUTYCZNE
KONSULTACJA /PORADA PSYCHOLOGICZNA 120,00 n/d PSYCH13
PSYCHOTERAPIA INDYWIDUALNA 120,00 n/d PSYCH14
PSYCHOTERAPIA INDYWIDUALNA DEUGOTERMINOWA
3 (KOLEINE WIZYTY) 100,00 n/d PSYCH15
PSYCHOTERAPIA GRUPOWA (POJEDYNCZE
4 SPOTKANIE) 70,00 n/d PSYCH16
5 |GRUPY WSPARCIA (TEMATYCZNE) 70,00 n/d PSYCH17
6 [|WARSZTATY PSYCHOLOGICZNE 80,00 n/d PSYCH18
WIZYTY DOMOWE*
WIZYTY DOMOWE W OBREBIE WARSZAWY W DNI
1 POWSZEDNIE 250,00 n/d PSYCH19
WIZYTY DOMOWE W OBREBIE WARSZAWY W
2 NIEDZIELE | SWIETA 400,00 n/d PSYCH20
WIZYTY DOMOWE POZA WARSZAWA W DNI
3 POWSZEDNIE 300,00 n/d PSYCH21
4 WIZYTY DOMOWE POZA WARSZAWA W NIEDZIELE | 450,00 n/d PSYCH22
SWIETA
5 |SZKOLENIA PSYCHOLOGICZNE
PSYCHOEDUKACJA + WARSZTATY (W ZALEZNOSCI OD
6 TEMATYKI) n/d 221,40/H PSYCH23
PSYCHOEDUKACJA + WARSZTATY (W ZALEZNOSCI OD
7 TEMATYKI) - VAT n/d 221,40/H VPSYCH23
SZKOLENIA PREWENCYJNE DLA SZKOt | MLODZIEZY
8 PROGRAM UNPLUGGED n/d 86,10 PSYCH24
SZKOLENIA PREWENCYJNE DLA SZKOLt | MLODZIEZY
9 PROGRAM UNPLUGGED - VAT n/d 86,10 VPSYCH24
PORADNIA PULMONOLOGICZNA
1 |PORADA LEKARSKA 70,00 n/d PUL1
2 |PORADA LEKARSKA PELNOPLATNA 140,00 n/d PULO/P
PORADNIA REUMATOLOGICZNA
PORADA LEKARSKA 70,00 n/d REUMO
PORADA LEKARSKA PELNOPLATNA 120,00 n/d REUMO/P
3 WYDANIE ZASWIADCZENIA .(profllaktyka, zachowanie, 30,00 n/d REUM1
przywracanie i poprawa zdrowia)
4 WYDA_\NIE ZASWIADCZENIA w innych celach (np.: do renty, n/d 36,90 VREUM1
ubezpieczyciela itp.) - VAT
5 [|INIEKCJA OKOLOSTAWOWA | DOSTAWOWA 40,00 n/d REUM2
PORADNIA GENETYCZNA
1 |PORADA GENETYCZNA PELNOPLATNA 140,00 n/d GENET1

MEDYCYNA ESTETYCZNA - HOLISTYCZNIE"
1)

niniejszym zakresie

dla wszystkich zatrudnionych w Spétce, bez wzgledu na forme zatrudnienia, wprowadza sig rabat 20% od cen okreslonych w

ZABIEG Z WYKORZYSTANIEM OSOCZA
BOGATOPLYTKOWEGO PRP — TWARZ, SZYJA, DEKOLT

(PAKIET) n/d 900,00 VKOSMETO01
ZABIEG Z WYKORZYSTANIEM OSOCZA

2 |BOGATOPLYTKOWEGO PRP — SKORA GLOWY n/d 350,00 VKOSMETO02
ZABIEG Z WYKORZYSTANIEM OSOCZA

3 |BOGATOPLYTKOWEGO PRP — TWARZ n/d 350,00 VKOSMETO03




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (z}) bez VAT VAT Kod
ZABIEG Z WYKORZYSTANIEM OSOCZA

4 IBOGATOPLYTKOWEGO PRP — SZYJA n/d 350,00 VKOSMETO04
ZABIEG Z WYRORZYSTANIEM OSOCZA

5 IBOGATOPLYTKOWEGO PRP — DEKOLT n/d 350,00 VKOSMETO05
ZABIEG Z WYRORZYSTANIEM -PRF — TWARZ, SZYJA,

6 |DEKOLT (PAKIET) n/d 1200,00 VKOSMETO06
ZABIEG Z WYKORZYSTANIEM i-PRF — SKORA GLOWY n/d 450,00 VKOSMETO7
ZABIEG Z WYKORZYSTANIEM i-PRF — TWARZ n/d 450,00 VKOSMETO08
ZABIEG Z WYKORZYSTANIEM i-PRF — SZYJA n/d 450,00 VKOSMETO09

10 [ZABIEG Z WYKORZYSTANIEM i-PRF — DEKOLT n/d 450,00 VKOSMET10
ZABIEG Z WYRORZYSTANIEM OSOCZA

11 |BOGATOPLYTKOWEGO PRP W ORTOPEDII — INIEKCJA
OKOLOSTAWOWA n/d 650,00 VKOSMET11
ZABIEG Z WYRORZYSTANIEM -PRF W ORTOPEDIT —

12 lINIEKCJA DOSTAWOWA n/d 750,00 VKOSMET12

13 |KWAS HIALURONOWY INIEKCJA Z LEKIEM n/d 700,00 VKOSMET13

14 |KONSULTACJA ORTOPEDYCZNA 160,00 n/d KOSMET14

15 |WIZYTA KONTROLNA 100,00 n/d KOSMET15

ZABIEGI ANTI-AGE

16 [MEZOTERAPIA DIAMENTOWA n/d 250,00 VKOSMET16

17 [FALA RADIOWA RF n/d 300,00 VKOSMET17

18 |MEZOTERAPIA BEZIGLOWA (ULTRADZWIEKI) n/d 230,00 VKOSMET18

19 |BLOOMEA (TWARZ, SZYJA, DEKOLT) n/d 400,00 VKOSMET19
BLOOMEA (ROZSTEPY) PO INDYWIDUALNE]

20 |[KONSULTACJI - MALY ZABIEG n/d 250,00 VKOSMET20
BLOOMEA (ROZSTEPY) PO INDYWIDUALNE]

21 |KONSULTACJI - DUZY ZABIEG n/d 400,00 VKOSMET20A

22 [HIFU n/d 1000,00 VKOSMET21

23 [DERMATION (TWARZ, SZYJA, DEKOLT) n/d 350,00 VKOSMET22
DERMATION (CIALO - WYBRANY OBSZAR) - MALY

24 JZABIEG n/d 300,00 VKOSMET23
DERMATION (CIALO - WYBRANY OBSZAR) - DUZY

25 |ZABIEG n/d 500,00 VKOSMET23A
MEZO TERAPIA PRP - OSOCZE BOGATOPLY TROWE

26 |ITWARZ, SZYJA, DEKOLT n/d 900,00 VKOSMET24
MEZO TERAPIA PRP - OSOCZE BOGATOPLY TROWE

27 |SKORA GLOWY n/d 350,00 VKOSMET25
MEZO TERAPIA PRP - OSOCZE BOGATOPLY TROWE

28 |TWARZ n/d 350,00 VKOSMET26
MEZO TERAPIA PRP - OSOCZE BOGATOPLY TROWE

29 |SZYJA n/d 350,00 VKOSMET27
MEZO TERAPIA PRP - OSOCZE BOGATOPLY TROWE

30 |DEKOLT n/d 350,00 VKOSMET28
MEZOTERAPIA Z WYRORZYSTANIEM -PRE INTERCYJINES

31 [FIBRYNY BOGATOPLYTKOWEJ TWARZ, SZYJA, DEKOLT n/d 1200,00 VKOSMET29
MEZOTERAPIA Z WYRORZYSTANIEM I-PRE INTERCYJINED

32 |FIBRYNY BOGATOPLYTKOWEJ SKORA GLOWY n/d 450,00 VKOSMET30
MEZOTERAPIA Z WYRORZYSTANIEM -PRE INTERCYJINES

33 |FIBRYNY BOGATOPLYTKOWEJ TWARZ n/d 450,00 VKOSMET31
MEZOTERAPIA Z WYRORZYSTANIEM -PRE INTERCYJINES

34 |FIBRYNY BOGATOPLYTKOWEJ SZYJA n/d 450,00 VKOSMET32
MEZOTERAPIA Z WYRORZYSTANIEM I-PRE INTERCYJINED

35 [FIBRYNY BOGATOPLYTKOWEJ DEKOLT n/d 450,00 VKOSMET33

ZABIEGI PIELEGNACYJNE
36 IOCZYSZCZANIE WODOROWE H,PELL | n/d 250,00 VROSMET 32




Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (z1) bez VAT CE":/’Z(TZ') z Kod
37 |OXYBRAZJA TLENOWA HZJE_T n/d 250,00 VKOSMET 35
38 |OXYBRAZJA - PAKIET 5 ZABIEGOW n/d 500,00 VKOSMET36
39 |ZABIEG RELAX n/d 250,00 VKOSMET37
40 |ZABIEG REGENERACJA n/d 100,00 VKOSMET38
41 |ZABIEG REGENERACJA SERIA 5 ZABIEGOW n/d 400,00 VKOSMET39
42 |ZABIEG MLODZIEZOWY n/d 150,00 VKOSMET40
43 |DARSONWALIZACJIA n/d 20,00 VKOSMET41
44 |DARSONWALIZACJA - PAKIET 10 ZABIEGOW n/d 150,00 VKOSMET42
45 |KONSULTACJA REUMATOLOGICZNA 160,00 n/d KOSMET43
46 |KONSULTACJA LARYNGOLOGICZNA 160,00 n/d KOSMET44
47 |KONSULTACJA ENDOKRYNOLOGICZNA 160,00 n/d KOSMET45
RONSULTACJA ORTOPEDYCZNA Z WYRONANIEM
48 |BLOKADY (zawiera koszt blokady) 200,00 n/d KOSMET46
49 |BLOKADA 50,00 n/d KOSMET47
TORSYNA BOTULINOWA - ZMARSZCZKT MIMICZNE
50 |JTWARZY -1 OKOLICA n/d 500,00 VKOSMET48
TOKSYNA BOTULINOWA - ZMARSZCZKI MIMICZNE
51 |JTWARZY - 2 OKOLICE n/d 900,00 VKOSMET49
TOKSYNA BOTULINOWA - ZMARSZCZKI MIMICZNE
52 |TWARZY - 3 OKOLICE n/d 1350,00 VKOSMET50
TOP'(SYNA BO TULINOWA - NADPO TLIWOSC DLONI,
53 |STOP, PACH n/d 1500,00 VKOSMET51
54 |TOKSYNA BOTULINOWA - MIGRENA PRZEWLEKEA n/d 2000,00 VKOSMET52
TOKSYNA BOTULINOWA - BRUSKIZ, PRZEROST MIESNI
55 |[ZWACZY n/d 1300,00 VKOSMET53
WYPELNIACZE - 1T AMPULKA - TEOSYAL, FILLMED BY
56 |FILORGA, C n/d 900,00 VKOSMET54
57 |WYPELNIACZE - 1 AMPULKA - USTA RESTYLANE n/d 900,00 VKOSMET55
MEZOTERAPIA - KOLAGEN LINERASE - 5 ML PRODUKTU
58 |(ZABIEG NA TRZY OKOLICE CIALA) n/d 1200,00 VKOSMET56
59 |MEZOTERAPIA - SUNEKOS 200 - 3 ML PRODUKTU n/d 700,00 VKOSMET57
60 |MEZOTERAPIA - SUNEKOS 1200 - 3 ML PRODUKTU n/d 1000,00 VKOSMET58
61 |MEZOTERAPIA - NEUVIA HYDRODELUXE 2,5 ML n/d 700,00 VKOSMET59
MEZOTERAPTA-DR CYJ HATR FILLER (PREPARAT DO
62 ISTYMULACJI WEOSOW) n/d 750,00 VKOSMET60
63 LIPOLIZA INIEKCYJNA - AQUALYX 1 AMPULKA n/d 500,00 VKOSMET61
64 |PEELING - PRX T-33 n/d 350,00 VKOSMET62
65 |PEELING - PRX T-33 (TWARZ + SZYJA) n/d 500,00 VKOSMET63
66 |PEELING - MASKA 25% GLIKOLOWA n/d 200,00 VKOSMET64
67 [NICI- REWITALIZUJACE NICI PDO 1 NIC n/d 80,00 VKOSMET65
KONSULTACJA LEKARSKA KWALIFIKACYJNA DO
ZABIEGU (jesli zabieg wykonywany jest w tym samym dniu
68 |co konsultacja to cena zabiegu zawiera konsultacje) nd 160,00 VKOSMET66
ZAKLAD REHABILITACJI **
1 |JPORADA LEKARSKA 120,00 n/d REHFO1
5 g:ysvégl;:n?:isggéffmizzmcv i(ap)rofllaktyka, zachowanie, 30,00 n/d REHFO2
3 z\é\ggsglgfyigzvx:ﬁD%ZAETNlA w innych celach (np.: do renty, n/d 36,90 VREHFO2
4 |INIEKCJA DOSTAWOWA LEKU (BEZ CENY LEKU) 50,00 n/d REHFO03
5 JINIEKCJA DO TKANEK MIEKKICH LEKU (BEZ CENY LEKU) 40,00 n/d REHF04
e e o, o0




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (z!) bez VAT VAT Kod
7 [WIZYTA FIZJOTERAPEUTYCZNA (INSTRUKTAZOWA) 50,00 n/d REHF06
8 iIFI)\ILlliéIAOCT]iPING (BEZ CENY PLASTRA) - JEDNA 3000 nid REHFO7
9 JINDYWIDUALNA PRACA Z PACJENTEM (30 min) 60,00 n/d REHF08
10 |CWICZENIA BIERNE 60,00 n/d REHF09
11 |NAUKA CHODZENIA (15 MIN - 30 MIN) 60,00 n/d REHF10
12 |CWICZENIA UGUL (30 MIN) 20,00 n/d REHF11
13 |WYCIAG RELAKSACYJNY (30 MIN) 20,00 n/d REHF13
14 |WYCIAGI (DO 30 MIN) TRADYCYJNY 20,00 n/d REHF14
15 |MASAZ WIROWY 40,00 n/d REHF16
16 |TERMOZELE 20,00 n/d REHF17
17 |KAPIEL CZTEROKOMOROWA 20,00 n/d REHF18
CWICZENIA W BASENIE DLA PACJENTOW -
WYKONYWANE ZGODNIE ZE WSKAZANIAMI
18 |ZDROWOTNYMI - REHABILITACJA StUZACA 30,00 n/d REHF19
PROFILAKTYCE, PRZYWRACANIU | POPRAWIE
ZDROWIA (30 min)
19 |MASAZ PODCISNIENIOWY + ELEKTROTERAPIA (JD) 30,00 n/d REHF20
20 |GALWANIZACJA 20,00 n/d REHF21
21 |JONOFOREZA (BEZ CENY LEKU) 20,00 n/d REHF22
22 |ELEKTROSTYMULACJA 30,00 n/d REHF23
23 |ELEKTROLECZNICTWO - PRADY TENS 20,00 n/d REHF24
24 |ELEKTROLECZNICTWO - PRADY TRABERTA 10,00 n/d REHF25
25 |ELEKTROLECZNICTWO - PRADY KOTZA 10,00 n/d REHF26
26 JINTERDYN 20,00 n/d REHF27
27 |TERAPULS 20,00 n/d REHF28
28 |MAGNETRONIK 20,00 n/d REHF29
29 |KRIOTERPIA (5 MIN) 40,00 n/d REHF30
30 |KWARC - SOLLUX 20,00 n/d REHF31
31 |LASEROTERPIA - SKANER 30,00 n/d REHF32
32 JLASER PUNKTOWY (5 MIN) 60,00 n/d REHF33
33 |ULTRADZWIEKI (5 MIN) 30,00 n/d REHF34
34 JULTRAFONOFOREZA (5 MIN) (BEZ CENY LEKU) 30,00 n/d REHF35
35 |ESTW FALA UDERZENIOWA - 1 ZABIEG 80,00 n/d REHF36
36 |ESTW FALA UDERZENIOWA - 3 ZABIEGI 220,00 n/d REHF37
37 |ESTW FALA UDERZENIOWA - 5 ZABIEGOW 380,00 n/d REHF38
38 |TERAPIA MANUALNA I/LUB OSTEOPATIA (45min) 140,00 n/d REHF81
39 EIE;ZAYP)% g/ln/:lr\]l)UALNA (TAKZE PRZECIWBOLOWA W 150,00 n/d REHFS2
40 |TERAPIA DNA MIEDNICY (60min) 150,00 n/d REHF83
a1 Z;(I)Enlji\;\/)SZA WIZYTA (WIZYTA PLUS KONSULTACJA) 180,00 n/d REHFS4
42 |MASAZ LECZNICZY (40min) 100,00 n/d REHF85
43 JMASAZ RELAKSACYJNY (60min) 150,00 n/d REHF86
44 |MASAZ RELAKSACYJNY (80min) 180,00 n/d REHF87
45 JKINESIOLOGYTAPING (15MIN) — WEASNE TAPY 40,00 n/d REHF88
6 :(r\l()sltlrSRldlk'l_’rAACZJagrlé\r]]?TERAPEUTYCZNA PLUS 120,00 nid REHFS9
PORADNIA REHABILITACJI DLA DZIECI COR
(CENTRUM OPIEKI NAD RODZINA)
1 |NDYWIDUALNA PRACA Z PACJENTEM WEDLUG METOD 140,00 nid REHDOL

NEUROFIZJOLOGICZNYCH (40 MIN)




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod

2 |REHABILITACJA DOMOWA 180,00 n/d REHDO3

3 ﬁ:_l\l‘gﬁ%';gPlNG (JEDNA APLIKACJA - BEZ CENY 30,00 n/d REHDO4
4 |ZAJECIA W BASENIE 20,00 n/d REHDO05

5 JCWICZENIA W TERAPHY MASTER (CZAS 30 MIN) 30,00 n/d REHDO08

6 JPORADA LEKARSKA DZIECI | MLODZIEZ 120,00 n/d REHF90

T R e e T P

ATV ST, 0 ABORATOR
PRACOWNIA BIOCHEMII

1 |TSH Hormon tyreotropowy 33,00 zt 237

2 |Triglicerydy 17,00 zi 238

3 |Hemoglobina glikowana HbAlc 30,00 z¢ 239

4 INT-proBNP 130,00 zf 240

5 JALP Fosfataza alkaliczna 20,00 zt 242

6 |Glukoza w surowicy 15,00 zt 244

7 |Mocznik w surowicy 16,00 zt 245

8 [|Kreatynina w surowicy 16,00 zt 246

9 |Kwas moczowy w surowicy 16,00 zt 248
10 JAlbuminy w surowicy 25,00 zf 249
11 |Biatko catkowite w surowicy 17,00 zt 251
12 |Cholesterol catkowity 18,00 zt 253
13 JHDL Cholesterol frakcji HDL w surowicy 16,00 zt 254
14 |LDL Cholesterol frakcji LDL oznaczany 25,00 zt 255
15 |Bilirubina catkowita 18,00 zt 256
16 |Bilirubina bezposrednia 18,00 zf 257
17 |Fosfor nieorganiczny w surowicy 15,00 zt 258
18 |Fosforany (mocz) 16,00 z{ 259
19 JAST Aminotransferaza asparaginianowa 20,00 zt 260
20 JALT Aminotransferaza alaninowa 20,00 z¢ 261
21 |LDH Dehydrogenaza mleczanowa 18,00 zt 262
22 |GGTP Gamma-glutamylotranspeptydaza 15,00 zt 263
23 |CK Kinaza kreatynowa 18,00 zf 264
24 |séd 22,00 z¢ 265
25 |Potas 22,00 z4 266
26 |Chlor 22,00 z¢ 267
27 |Wapn w surowicy 18,00 zt 268
28 |Magnez w surowicy 18,00 zt 269
29 |Wapn catkowity w moczu 18,00 zt 270
30 JAmylaza w surowicy 20,00 zt 271
31 JAmylaza w moczu 16,00 zt 272




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod
32 |zelazo 18,00 z1 273
33 |TIBIC 28,00 zt 274
34 |Biatko ostrej fazy hCRP 25,00 zf 275
35 JAlkohol etylowy w surowicy 30,00 z# 276
36 |Gazometria 52,00 z¢f 277
37 |CKMB Kinaza kreatynowa izoenzym sercowy 30,00 z# 278
38 |Troponinal 45,00 zt 279
39 |Mleczany 42,00 zt 280
40 |Poziom biatka (zbiérka dobowa) 20,00 zf 294
41 |Mikroalbuminy ilosciowo w DZM 45,00 zf 298
42 |Odczyn antystreptolizynowy ilosciowo 30,00 zf 301
43 |Czynnik reumatolidalny ilosciowo 25,00 zt 302
44 Witamina B 12 42,00 z{ 328
45 |Lit w surowicy 38,00 zf 579
46 |Kwas foliowy 30,00 zt 962
47 JAmoniak 36,00 zf 963
48 JJonogram 18,00 zt 975
49 |Gentamycyna w surowicy (test ilosciowy) 95,00 zf 990
50 JWankomycyna w surowicy (test ilosciowy) 65,00 zt 991
51 JACR- Wskaznik albumina/kreatynina w moczu 30,00 zt 1000
52 |Przeciwciata IgA catkowite 30,00 zf 1001
53 |Przeciwciata IgE catkowite 50,00 zt 1002
54 |Przeciwciata IgG catkowite 30,00 zf 1003
55 |Przeciwciata IgM catkowite 30,00 zt 1004
56 |Kwas walproinowy 45,00 zt 1005
57 |Kwasy zétciowe w surowicy 40,00 zt 1006
58 |JUIBC Utajona zdolnos$¢ wigzania zelaza 20,00 zt 1007
59 |Biatko w PMR/Mocz 18,00 zt 1008
60 |So6d w moczu/DZM 19,00 zf 1035
61 [Potas w moczu/DZM 19,00 zi 1036
62 [Chlorki w moczu/DZM 19,00 z4 1037
63 |Kreatynina w moczu/DZM 19,00 zt 1038
64 |Glukoza w moczu/DZM 16,00 zt 1039
65 |Kwas moczowy w moczu/DZM 18,00 zt 1040
66 [|Magnez w moczu/DZM 18,00 zf 1041
67 |Mocznik w moczu/DZM 18,00 zt 1042

PRACOWNIA HEMATOLOGII | KOAGULOLOGII




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zt) bez VAT VAT Kod
1 |OB Odczyn Biernackiego 27,00 zt 282
2 |Mielogram 240,00 zf 283
3 |Morfologia krwi obwodowej 20,00 zt 284
4 |Piytki krwi 20,00 zt 286
5 |Retikulocyty 37,00 zt 287
6 |PT Czas protrombinowy 15,00 zt 288
7 |JAPTT Czas czesciowej tromboplastyny po aktywac;ji 15,00 zt 289
8 |Fibrynogen 20,00 zt 290
9 |D-dimery 40,00 z¢ 291
10 |Morfologia krwi obwodowej+ retikulocyty 28,00 zt 1009
11 |Morfologia ptyndw z jam ciata 25,00 zf 1010
12 |Mikroskopowy rozmaz krwi (manualny) 24,00 zf 1011
13 |Czas trombinowy 153,00 zf 1012
PRACOWNIA ANALITYKI
1 |Przeciwciata skierowane przeciwko deamidowanym peptydom 65,00 zt 837
2 |Przeciwciata skierowane przeciwko deamidowanym peptydom 65,00 zf 838
FTZeCIWClaid SKIerowdre prZeCiwko transgliutartiinazie
3 [Jtkankowej w klasie 1gG 75,00 zt 840
FTZeCIWClaid SKIerowdre prZeCiwko transgliutartiinazie
4 |tkankowej w klasie IgA 75,00 zf 841
5 |Przeciwciata przeciwjadrowe ANA Screen met. ELISA 40,00 z¢ 845
6 |Przeciwciata przeciwgranulocytarne C-ANCA w surowicy met. 40,00 z{ 846
7 Z:fg\j;vii\év;ira;:tf)gflcsivAvko mieloperoksydazie P- ANCA w 45,00 zf 1013
Badania moczu
1 |Badanie ogélne moczu 33,00 z# 293
2 |Biatko Bence-Jonesa w moczu 43,00 zf 825
3 [Narkotyki w moczu (test jakoscowy-8 parametrow) 90,00 z4 827
Badania ptynow z jam ciata
1 |PMR badanie ogodlne + prep. Sayk'a 86,00 zt 305
2 |Piyn z optucnej - badanie ogdine 30,00 zf 306
3 |Ptyn osierdziowy - badanie ogdine 30,00 zt 307
4 |Plyn z otrzewnej - badanie ogodlne 30,00 zf 308
5 |Ptyn stawu kolanowego - badanie ogdlne 30,00 zt 309
Badania kafu
1 |Krew utajona w kale- test immunochromatograficzny jakosciow 25,00 zt 310




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (zl) bez VAT VAT Kod
2 |Badanie ogolne katu 18,00 z{ 311
3 |Pasozyty w kale 24,00 z{ 312
4 |Lamblia- test immunochromatograficzny jakosciowy do wykryw 30,00 zt 313

Panel alergologiczny
1 |Panel alergenéw mieszany Atopowy 189,00 zf 1014
2 |Panel alergen6w mieszany Atopowy screen 230,00 z4 1015
3 |Panel profili molekularnych — jady owadéw 160,00 z} 1016
4 |Panel profili molekularnych - mleko 150,00 zf 1017
5 |Panel profili molekularnych — orzeszki ziemne 190,00 z} 1018
6 [|Panel profili molekularnych - pediatryczny 230,00 z¢ 1019
7 |Panel profili molekularnych - pytki 220,00 zt 1020
g [|Panel alergenow mieszany pediatryczny 150,00 zf 1021
g [Panel alergenéw pokarmowych 1-20 143,00 zf 1022

10 |Panel alergenéw pokarmowych 2-30 170,00 zf 1023
11 [|Panel alergenéw pokarmowych — maka i migso 110,00 zi 1024
12 [|Panel alergenéw pokarmowych — nabiat i orzechy 110,00 z# 1025
13 [|Panel alergenéw pokarmowych — owoce 110,00 zi 1026
14 |Panel alergenéw pokarmowych — warzywa 110,00 z# 1027
15 |Panel alergenéw wziewnych 1-20 150,00 zf 1028
16 [Panel alergenow wziewnych 2-30 180,00 z} 1029
17 [|Panel alergenéw wziewnych — alergeny domowe 110,00 zi 1030
18 |Panel alergenéw wziewnych - drzewa 110,00 z# 1031
19 |Panel alergenéw wziewny pediatryczny 150,00 z} 1032
20 |Panel alergenéw wziewnych — trawy i chwasty 110,00 z# 1033
21 [Panel alergenéw wziewnych - zwierzeta 110,00 zi 1034

PRACOWNIA IMMUNOCHEMII
1 |Mioglobina 45,00 zf 241
2 |WR kita test przesiewowy 28,00 zt 303
3 |TSH Hormon tyreotropowy 33,00 z¢ 315
4 JFT3 Wolna trijodotyronina 35,00 zt 316
5 |FT4 Wolna tyroksyna 35,00 zt 317
6 |Beta hCG -podjednostka beta gonadotropiny kosméwkowej (tg 35,00 zf 318
7 |ATPO Przeciwciata przeciwko peroksydazie 40,00 zt 319
8 |ATG Przeciwciata przeciwko tyreoglobulinie 40,00 zt 320
9 |LH Hormon luteinizujgcy 40,00 zt 321
10 |FSH Hormon folikulotropowy 35,00 zt 322
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11 |Prolaktyna 34,00 zt 323
12 Jinsulina 45,00 zt 324
13 |Peptyd C 50,00 zt 325
14 )PSA Specyficzny antygen prostaty catkowity w surowicy 50,00 zf 326
15 |PSAfree Specyficzny antygen prostaty wolny w surowicy 65,00 z4 327
16 |Estradiol 35,00 zf 329
17 |Progesteron 40,00 z¢ 330
18 |Testosteron 35,00 zf 331
19 |Marker nowotworowy CEA (Antygen karcynoembrionalny) 49,00 z{ 332
20 JAFP Alfafetoproteina 37,00 zf 333
21 |Marker nowotworowy Ca 125 45,00 zt 334
22 |HIV test przesiewowy w kierunku antygenu oraz przeciwciat Hl 40,00 z¢ 336
23 |HBsAG Antygen powierzchniowy wirusa zapalenia watroby typ 35,00 zf 337
24 |HBsAnty - przeciwciata catkowite przeciwko antygenowi powie 45,00 zt 338
25 |Toksoplazmoza przeciwciata w klasie 1gG przeciwko Toxoplas 40,00 zt 340
26 |Toksoplazmoza przeciwciata w klasie IgM przeciwko Toxoplas 40,00 zt 341
27 |CMV- przeciwciata w klasie IgM przeciwko cytomegalowirusow 49,00 zt 342
28 |CMV- przeciwciata w klasie 1gG przeciwko cytomegalowirusow 49,00 z¢ 343
29 [HCV przeciwciata przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby ty 55,00 zf 344
30 [Witamina 25(OH) D3 catkowita 65,00 zf 345
31 |Marker nowotworowy Ca 19-9 45,00 zf 538
32 Toks9p|azmoza -awidnos¢ przeciwciat przeciwko Toxoplasma 80,00 zf 573
gondii
HBc przeciwciata catkowite przeciwko antygenowi rdzenia
33 wirusa zapalenia watroby typu B (WZW B) 55,00 21 574
34 |Ferrytyna 40,00 z¢ 572
35 |Marker nowotworowy Ca 15-3 45,00 zt 581
36 |Kortyzol w surowicy 45,00 zt 585
37 |Prokalcytonina 99,00 z4 582
Rupella- p[LELIWtIafa W KIasie 195 W surowiCy prZeCiwko
38 [wirusowi rézyczki (Rubella virus) 45,00 zt 611
RUDella - PrZecCiwCldia W Kiasie Igivi W SUTOWICY PrZeCIiwKkO
39 [wirusowi rézyczki (Rubella virus) 45,00 zt 612
40 |PHEAS Siarczan dehydroepiandrosteronu 50,00 z} 683
41 |PTH Parathormon 45,00 z4 684
Closuaioies anmnene- WYKIywadllle GUR W Kale ( [ES1
42 |ilosciowy ) 40,00 zt 715
CIOSUTOIOOES ONMCNE - WYRTYWaE IORSYN AT B W Rl (8ot
43 |ilosciowy) 50,00 zf 716
44 |Helicobacter pylori antygen w kale iloSciowo 65,00 zf 717
Aclicopdller Pylor PrZeCiwlidia W KIasie 1G5 W SUTOwWICY
45 Jilosciowo 45,00 zt 718
46 |HE4 85,00 zt 810
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47 |ROMA Wskaznik (Ca125 + HE4) 99,00 z4 811
48 Przeciwciata catkowite przeciwko dekarboksylazie kwasu glutg 120,00 zf 834
49 |Borelioza przeciwciata w klasie IgG przeciwko Borellia burgdo 52,00 zf 842
50 |Borelioza przeciwciata w klasie IgM przeciwko Borellia burgdo 52,00 zf 843
51 [Kalcytonina 60,00 zt 863
52 JACTH Hormon adrenokortykotropowy 52,00 zt 864
53 JAndrostendion 50,00 z# 865
54 |Aldosteron 66,00 zf 866
55 ]GH Hormon wzrostu 40,00 zt 867
56 |17-OH Progesteron 49,00 zt 868
57 |IGF-1 Insulinopodobny czynnik wzrostu 75,00 zt 869
58 |SARS-CoV2 -Przeciwciata w klasie IgG przeciwko wirusowi SA 80,00 z¢f 960
59 |SARS-CoV2- Przeciwciata w klasie IgM przeciwko wirusowi S 77,00 zt 964
60 |SHBG Glikoproteina wigzaca hormony pitciowe 50,00 zf 965
61 |Kalprotektyna w kale test ilosciowy 120,00 zf 969
62 |IL-6 Interleukina 6 130,00 zt 967
63 |SARS- CoV2- Przeciwciata poszczepienne przeciwko wirusow| 145,00 zf 970
64 |TRAB Przeciwciata przeciw receptorowi TSH 65,00 zt 972
65 |Tyreoglobulina 78,00 zt 973
66 |Przeciwciata przeciwko cyklicznemu peptydowi cytrulinowane 75,00 zt 1043
67 JAdenowirus 47,00 zt 1044
68 JAMH Hormon anty-Mullerian 149,00 zt 1045
69 |Wolna podjednostka BHCG 80,00 zf 1046
70 JAwidnos¢ Cytomegalia p/c 1IgG 72,00 zt 1047
71 |EBV-wirus Epsteina Barr p/c 1gG przeciwko antygenowi wczes 60,00 zf 1048
72 |EBV-wirus Epsteina Barr p/c IgG przeciwko antygenowi jadrow 60,00 zf 1049
73 |EBV-wirus Epsteina Barr p/c 1gG przeciwko antygenowi kapsy 60,00 zf 1050
74 |EBV-wirus Epsteina Barr p/c IgM przeciwko antygenowi kaps 60,00 zf 1051
75 |Estriol wolny 95,00 z4 1052
76 |Gastryna 85,00 zf 1053
77 |Opryszczka p/c 1gG 170,00 zf 1054
78 |Opryszczka p/c IgM 170,00 zt 1055
79 |Kortyzol w $linie 130,00 zf 1056
80 |NSE-neuroswoista enolaza 190,00 zf 1057
81 |Biatko PAPP-A 75,00 zt 1058
82 |Parvowirus B19 p/c IgG 120,00 zf 1059
83 |Parvowirus B19 p/c IgM 120,00 zf 1060
84 [Makroprolaktyna 90,00 zf 1061
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85 |Quantiferon 180,00 z# 1062
86 [Renina 80,00 zf 1063
87 |JRotawirus 40,00 zt 1064
gg [Witamina D3 1,25(0OH)2 160,00 zf 1065
PRACOWNIA MIKROBIOLOGII

1 |Posiew plwociny » 105,00 zf 347
2 |Posiew ogdlny katu * 125,00 zt 348
3 |Posiew krwi beztlenowo 115,00 zf 349
4 |Posiew krwi tlenowo 105,00 zf 1066
5 |Posiew moczu * 85,00 zf 350
6 |Posiew nasienia ® 95,00 zf 351
7 |Posiew ptynu mozgowo-rdzeniowego 105,00 zf 352
8 [|Posiew wymazu z gérnych drég oddechowych ( nosa, gardta, 95,00 zf 353
9 [posiew ptynu z otrzewnej (posiew w kierunku bakterii tlenowyc 110,00 zf 354
10 |Posiew ptynu przesiekowego 105,00 zf 355
11 |posiew ptynu stawowego (posiew w kierunku bakterii tlenowyc 105,00 zf 356
12 |Posiew ptynu wysiekowego 105,00 zf 357
13 JPosiew ptynu z jamy Daglasa 105,00 zf 358
14 |Posiew ptynu z kolana 105,00 z¢ 359
15 JPosiew wymazu z torbieli (posiew w kierunku bakterii tlenowy 110,00 zf 360
16 |Posiew pokarmu ” 95,00 zf 361
17 |Posiew ropy (posiew w kierunku bakterii tlenowych i beztlenoy 110,00 zf 362
18 |Posiew z tresci zotagdkowej 110,00 zf 363
19 |Posiew w kierunku grzybow drozdzopodobnych 110,00 zf 364
20 |Posiew w kierunku Neisseria gonorrhoeae * 120,00 z¢ 365
21 [posiew w kierunku trichomonas vaginalis 70,00 zt 366
22 |Posiew z cewki moczowej 95,00 zf 367
23 |posiew z cewnika Foley'a (posiew w kierunku bakterii tlenowyd 105,00 zf 368
24 |Posiew cewnika z zyty (posiew w kierunku bakterii tlenowych i 105,00 zf 369
25 |Posiew z czyraka 95,00 z4 370
26 |posiew z drenu (posiew w kierunku bakterii tlenowych i beztler 110,00 zf 371
27 |Posiew z dr6g oddechowych 105,00 zf 372
28 |Posiew z gardta 36,00 zf 373
29 |Posiew wymazu z gruczotu Bartoliniego (posiew w kierunku b3 105,00 zf 374
30 [Posiew z jajowodow 105,00 zf 375
31 [JPosiew z jamy macicy 105,00 zf 376
32 |Posiew z jamy ustnej 36,00 zt 377
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33 |Posiew wymazu z krwiaka (posiew w kierunku bakterii tlenowy| 110,00 zf 378
34 |Posiew z migdatkéw 36,00 zf 379
35 |Posiew z napletka 95,00 zf 380
36 |Posiew z nosa 36,00 zf 381
37 |Posiew wymazu z odlezyny (posiew w kierunku bakterii tlenow 110,00 zf 382
38 |Posiew wymazu z z pepka * 95,00 zt 383
39 |Posiew z ptynu owodniowego 105,00 zf 384
40 |JPosiew z pochwy 105,00 zf 385
41 Posiew z protezy (posiew w kierunku bakterii tlenowych i beztl 110,00 zf 386
42 |Posiew tresci z przetoki (posiew w kierunku bakterii tlenowyc 110,00 zf 387
43 |Posiew wymazu z rany (posiew w kierunku bakterii tlenowych 110,00 zf 388
44 |Posiew wymazu z ropnia (posiew w kierunku bakterii tlenowyc 110,00 zf 389
45 |Posiew z rurki intubacyjnej 105,00 zf 390
46 |Posiew z rurku tracheostomijnej 105,00 zf 391
47 |Posiew wymazu z kanatu szyjki macicy (posiew w kierunku ba 105,00 zf 392
48 |Posiew wymazu z ucha ® 95,00 zf 393
49 |Posiew wymazu z wktadki wewngtrzmacicznej (posiew w kieru] 105,00 zf 394
50 [Posiew wymazu z worka spojowkowego 95,00 zf 395
51 |Posiew z wod ptodowych 105,00 zf 396
52 |Posiew ze sromu 105,00 zf 397
53 |Posiew ze szwu szyjkowego (posiew w kierunku bakterii tlenoy 105,00 zf 398
54 |Posiew z czyraka 95,00 zf 399
55 |Posiew z zétci (posiew w kierunku bakterii tlenowych i beztleng 105,00 zf 400
56 |Sporal A - Badanie jatowosci - posiew wskaznika kontroli proc 75,00 zt 402
57 |JLegionella pneumophila - wykrywanie antygenu w moczu ( tes 120,00 zf 403
Chlamydia trachomatis z wymazu z szyjki macicy u kobiet,
58 |Joraz z cewki moczowej lub moczu u mezczyzn (test 90,00 zf 548
immunochromatograficzny)
59 MRSA - badanie przesiewowe w kierunku Staphylococcus 80,00 zf 556
aureus MR
1 dO OZNacCZdrila VMycoODdCLIerum tupercuiosis
60 |z jednoczesnym okresleniem wrazliwosci na rifampicyne 340,00 zt 601
61 [Clostridioides difficile- wykrywania toksyn z katu metodg PCR 340,00 zt 602
OV 1 GIypa Al DB - WyRTywane materiard genetycznego
6o |Wirusa RSVi wirusow grypy A'i B metodg PCR z wymazoéw z 340,00 zt
nosa, nosogardzieli i gardta 607
VWYKIywallle DNA CTlilalmiydia traCriofmatls T INelsselld
63 [|gonorrhoeae metodg Real-Time PCR - badanie jakosciowe 250,00 z¢ 608
64 [pobranie wymazu 24,00 zf 609
VWYRTYWaNE DNA 12 [YPOW WYSORIEU0 Ty ZyRa wirusd riP v
65 [metodg Real-Time PCR - badanie jakosciowe 285,00 zt 719
66 |Wykrywanie nuzenca ludzkiego (Demodex) z rzes 70,00 zt 852
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67 Grypa A i B - wykrywanie W|ru§a grypy typu Ai B w_ 95,00 z4 853
wymazach z nosa/gardta (test immunochromatograficzny)
68 |Badanie przesiewowe w kierunku KPC,MBL 95,00 zf 854
69 |Badanie przesiewowe w kierunku VRE 80,00 zt 855
Posiew w kierunku Streptococcus agalactiae w wymazach z
70 pochwy, kanatu szyjki i odbytu (GBS) * 90,00 zf 856
71 |Test Campylobacter w kale 95,00 zf 857
72 |SARS- CoV2 RNA - Wykrywanie RNA wirusa SARS- CoV2- m| 260,00 zt 961
73 P03|§w materiatu z gastroskopii w kierunku Helicobacter 255,00 21 968
pylori
74 |Badanie czysto$ci mikrobiologicznej Srodowiska szpitalnego 102,00 zf 1067
75 \F/)Vggrywanle DNA wirusa cytomegalii CMV metodg Real-Time 180,00 24 1068
Wykrywanie RNA wirusow grypy typu A i B, RSV oraz wirusa
76 SARS-CoV-2 metodg Real-Time PCR - badanie jako$ciowe 420,00 z4 1069
Norowirusy- immunochromatograficzny test do jakosciowe;j
77 Joceny wystepowania Norowiruséw genogrupy | i Il w 105,00 zf 1070
prébkach katu
78 Posiew wymazu z owrzodzenia (posiew w kierunku bakterii 110,00 zf 1071
tlenowych i beztlenowych) »
79 |Posiew z cewnikow, drendw oraz materiatdw wszczepialnych 150,00 zf 1072
Panel do wykrywania patogenow zakazenia dolnych drog
80 oddechowych (27 patogenéw) metodg multipleks PCR 1006,00 z/ 1073
Panel do wykrywania patogenow zakazenia gérnych drog
8L |oddechowych metodg multipleks PCR ( 23 patogeny ) 794,00 24 1074
Panel do wykrywania patogendw jelitowych metoda
82 multipleks PCR ( 23 patogeny ) 788,00 24 1075
Panel do wykrywania patogendéw zakazenia krwi metodg
83 |multipleks PCR ( 33 patogeny ) 715,00 24 1076
Panel do wykrywania patogendw zapalenia opon mézgowo-
84 rdzeniowych metodg multipleks PCR ( 14 patogendéw ) 948,00 21 1077
Panel do wykrywania patogendéw zwigzanych z infekcjg
85 stawow metodg multipleks PCR (31 patogendow) 7036,00 z/ 1078
86 |Posiew z jajnika 105,00 zf 1079
87 Posiew wymazu z pessarium (posiew w kierunku bakterii 105,00 24 1080
tlenowych i beztlenowych) »
88 |Posiew katu w kierunku Salmonella Shigella 110,00 zf 1081
89 |Posiew z wod ptodowych 110,00 zf 1082
90 |Posiew katu w kierunku Yersinia enterolitica * 95,00 zf 1083
PRACOWNIA SEROLOGII TRANSFUZJOLOGICZNEJ
1 |Grupa krwi * 83,00 z4 405
2 |Wykrywanie przeciwciat odpornosciowych” 72,00 z4 406
3 |BTA- bezposredni test antygloulinowy 65,00 zf 407
4 |Préba zgodnosci’ 120,00 zf 408
5 |Grupa krwi noworodka 78,00 zt 583
dlagnostykd CNoroby NemolltycZnef oworodka w Ukiaazie
6 JABO 250,00 zf 584
7 |Rozmrozenie 1 jednostki FFP 15,00 zf 793
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8 |Rozmrozenie 1 jednostki KRIO 10,00 z{ 794
9 |Odpis wyniku badania grupy krwi 8,44 zt 795

* W przypadku wykrycia przeciwciat oraz w przypadku wystagpienia innych nieprawidtowosci
podczas wykonywania badan z zakresu serologii transfuzjologicznej, niezbedne bedzie zgodnie z
obowigzujgcymi procedurami, pobranie nowych probek krwi, wypetnienie odpowiednich drukdéw i
przestanie ich do Pracowni Badan Konsultacyjnych RCKiK w celu wykonania badan
specjalistycznych. Koszty ewentualnych badan dodatkowych ponosi pacjent.
1 |Odpis wyniku 6,00 zt 796
2 |Odwirowanie krwi i zebranie surowicy 6,00 zt 797
3 |Rozporcjonowanie probek 4,00 zt 798
4 |Przechowywanie materiatu / 24 h 1,00 zf 799
PAKIETY BADAN LABORATORYJNYCH
1. PAKIET TARCZYCOWY PODSTAWOWY
1 |- tyroksyna wolna (ft4) 41,00 zt 976
-TSH
2. PAKIET TARCZYCOWY ROZSZERZONY
- przeciwciata przeciw peroksydazie tarczycowej (anty-TPO)
2 |- tréjjodotyronina wolna (ft3) 92,00 zt 977
- tyroksyna wolna (ft4)
-TSH
3. PAKIET TARCZYCOWY PLUS
- anty TG - przeciwciata przeciwtyreoglobulinowe
i pr}zﬂemwmaia_przemw peroksydazie tarczycowej (anty-TPO) 122,00 z4 978
- trojjodotyronina wolna (ft3)
- tyroksyna wolna (ft4)
-TSH
4.PAKIET ZDROWA WATROBA
- albuminy
- fosfataza zasadowa (ALP)
4 |- aminotransferaza alaninowa (ALT) 99,00 zf 979

- aminotransferaza asparaginowa (AST)
-bilirubina catkowita
- gamma glutamylotransferaza (GGTP)
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5. PAKIET CHOROBY NOWOTWOROWE
-Ca19-9

- CEA - antygen karcinoembrionalny

- morfologia krwi

79,00 zt

980

6. PAKIET PO COVID-19

- Wit. 25(CH)D

- aminotransferaza alaninowa (ALT)
- aminotransferaza asparaginowa (AST)
- biatko ostrej fazy hCRP

- D-dimer

-kreatynina

-mocznik

-potas

-zelazo

- morfologia krwi

195,00 zt

981

7. PAKIET KOBIETA-KONTROLA ZDROWIA
- aminotransferaza alaninowa (ALT)

- aminotransferaza asparaginowa (AST)
-cholesterol

-glukoza

- HDL

- kreatynina

-LDL

-TG (trojglicerydy)

-TSH

- morfologia krwi

174,00 z#

982

8. PAKIET HORMONALNY DLA KOBIET

- estradiol

- FSH - hormon folikulotropinowy (folitropina)
- LH - hormon luteinizujgcy (luteotropina)

- prolaktyna

-TSH

137,00 z#

983

9. PAKIET ANEMIA

- biatko ostrej fazy hCRP
- ferrytyny

-Vit B12

-zelazo

- morfologia krwi

109,00 zt

984

10

10. PAKIET ONKOLOGICZNY DLA KOBIET
-Ca15-3

-Ca 19-9

- ROMA/Ca 125+HE4 +ocena ryzyka

- morfologia krwi

155,00 zf

985
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11. PAKIET MEZCZYZNI-KONTROLA ZDROWIA
- aminotransferaza alaninowa (ALT)
- aminotransferaza asparaginowa (AST)
- cholesterol
- gamma glutamylotransferaza (GGTP)
- glukoza
11 |- cholesterol HDL 217,00 zt 986
- kreatynina
- kwas moczowy
- cholesterol LDL
-TSH
- PSA total - specyficzny antygen prostaty
- morfologia krwi
DZIAL DIAGNOSTYKI MEDYCZNEJ
1 ]Celowane zdjecie siodetka tureckiego 42,00 n/d RADO1
2 |Czaszka (AP boczne) 49,00 n/d RADO02
3 |Rece AP 42,00 n/d RADO3
4 |Rece AP i skosy 52,00 n/d RADO4
5 |Reka po urazie 52,00 n/d RADO5
6 [|Jama brzuszna 60,00 n/d RADO06
7 |Jama brzuszna niedroznosé 57,00 n/d RADO7
8 |Kanaty nerwu wzrokowego 40,00 n/d RADO0S8
9 [Klatka piersiowa AP - jedno zdjecie 44,00 n/d RADO09
10 |Klatka piersiowa AP - dwa zdjecia 58,00 n/d RAD10
11 |Klatka piersiowa AP i boczne z barytem 72,00 n/d RAD11
12 |Kos¢ ramienna 50,00 n/d RAD12
13 |Kosci pietowe boczne 40,00 n/d RAD13
14 |Kosci podudzia 55,00 n/d RAD14
15 |Kosci przedramienne 57,00 n/d RAD15
16 JKos¢ nosowa 37,00 n/d RAD16
17 |Kos¢é ogonowa 52,00 n/d RAD17
18 ]Kos¢ udowa 55,00 n/d RAD18
19 |Kregostup ledzwiowy AP i boczne 61,00 n/d RAD19
20 |Kregostup ledzwiowy czynnosciowy 60,00 n/d RAD20
21 |Kregostup ledzwiowy skosy 55,00 n/d RAD21
22 |Kregostup piersiowo-ledzwiowy AP w pozycji stojacej 55,00 n/d RAD22
23 |Kregostup piersiowy 61,00 n/d RAD23
24 |Kregostup piersiowy boczny 60,00 n/d RAD24
25 |Kregostup szyjny AP i boczne 50,00 n/d RAD25
26 |Kregostup szyjny skosy lub czynnosciowy 55,00 n/d RAD26
27 Jtopatka 51,00 n/d RAD27
28 [Mostek 50,00 n/d RAD28
29 |Nadgarstek po urazie 42,00 n/d RAD31
30 |Nosogardziel 40,00 n/d RAD32
31 |Obojczyk 47,00 n/d RAD33
32 |Oczodoty 47,00 n/d RAD34
33 |Palec 45,00 n/d RAD35
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34 |Pantomogram 80,00 n/d RAD36
35 |Pasaz jelita cienkiego 150,00 n/d RAD37
36 |Podstawa czaszki 46,00 n/d RAD38
37 |Przewdd pokarmowy 145,00 n/d RAD39
38 |Rzepka osiowo 47,00 n/d RAD40
39 |Rzepka boczne 42,00 n/d RAD40/A
40 |Staw barkowy 47,00 n/d RAD41
41 |Staw biodrowy - osiowy 55,00 n/d RAD42
42 |Staw biodrowy uraz 49,00 n/d RAD42/A
43 |Staw kolanowy AP i boczne 55,00 n/d RADA43
44 |Staw tokciowy 49,00 n/d RAD44
45 |Staw skokowy 54,00 n/d RADA45
46 |Stawy biodrowe - miednica 61,00 n/d RAD46
47 |Stawy kolanowe - poréwnawcze 52,00 n/d RADA47
48 |Stawy krzyzowo - biodrowe 52,00 n/d RAD48
49 |Stawy krzyzowo - biodrowe skosy 55,00 n/d RAD49
50 |Stawy tokciowe - porownawcze 55,00 n/d RAD50
51 |Stawy zuchwowe 70,00 n/d RAD51
52 |Stopa 48,00 n/d RAD52
53 |Stopy poréwnawcze 60,00 n/d RAD53
54 |Tomogram klatki piersiowej 120,00 n/d RAD55
55 |Tomogram krtani 110,00 n/d RAD56
56 |Tomogram uszu 85,00 n/d RAD57
57 |Twarzoczaszka 45,00 n/d RAD58
58 |JUrografia z kontrastem pacjenta 240,00 n/d RAD59
59 |Urografia z kontrastem DDM 280,00 n/d RADG60
60 |Urografia 290,00 n/d RADG0OA
61 |JUszy 86,00 n/d RAD61
62 |Wlew doodbytniczy 200,00 n/d RAD62
63 |Zatoka klinowa 47,00 n/d RADG63
64 |Zatoki 46,00 n/d RAD64
65 |Zdjecie rentgenowskie zeba 25,00 n/d RADG65
66 |Uszy - zdjecie transorbitalne 46,00 n/d RADG66
67 |Zebra 55,00 n/d RADG67
68 |Zuchwa 43,00 n/d RADG68
69 |Opis zdjecia dostarczonego z zewnatrz 27,00 n/d RADG69
70 |Badanie przetyku 129,00 n/d RAD70
71 |Cystografia 150,00 n/d RAD71
72 |Czaszka - zdjecia na dét czaszkowy (Orley) 45,00 n/d RAD72
73 |Czaszka zdjecie styczne 46,00 n/d RAD73
74 |Klatka piersiowa - skopia 76,00 n/d RAD74
75 |Klatka piersiowa - zdjecie boczne 42,00 n/d RAD75
76 |Klatka piersiowa - zdjecie boczne z barytem 48,00 n/d RAD76
77 |Kosci miednicy 55,00 n/d RAD77
78 |Kos¢ pietowa - osiowe 45,00 n/d RAD78
79 |Kos¢ pietowa - osiowe - uraz 45,00 n/d RAD78/A
80 |Kregostup - zdjecie celowane 55,00 n/d RAD79
81 [Nadgarstki porownawczo 39,00 n/d RADS80
82 |Staw barkowy - osiowe 45,00 n/d RADS81
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83 |Stawy barkowe - poréwnawczo 57,00 n/d RAD82
84 |Stawy mostkowo-obojczykowe 50,00 n/d RAD83
85 |Slinianka podzuchowowa 50,00 n/d RAD84
86 |Slinianka przyuszna 50,00 n/d RADS85
87 |Zdjecie celowane na szczyty 48,00 n/d RAD86
88 |Zdjecie celowane pod skopig 60,00 n/d RAD87
89 [Kos¢ krzyzowa 50,00 n/d RADS88
90 | 24 - godzinny pomiar RR 85,00 n/d DK1
91 | Profilaktyka Holter RR 49,00 n/d DK1/P
92 |Holter EKG 130,00 n/d DK2
93 |Profilaktyka - Holter EKG 118,00 n/d DK2/P
94 |Palestezjometria 120,00 n/d DK3
95 |Echo serca 120,00 n/d DK4
96 |Profilaktyka - echo serca 75,00 n/d DK4/P
97 JUSG o umiejscowieniu niedoktadnie okreslonym 85,00 n/d DK5
98 |EKG spoczynkowe z opisem 42,00 n/d DK6
99 JUSG transrektalne prostaty 120,00 n/d DK8
100 |Préba wysitkowa na biezni 130,00 n/d DK9
101 |Profilaktyka - proba wysitkowa na biezni 115,00 n/d DK9/P
102 |Przeptywy tetnicze Doppler 120,00 n/d DK10
103 |Przeptywy zylne kd - ocena zakrzepicy 120,00 n/d DK11
104 |Przeptywy zylne kk dolne - ocena wydolnosci 150,00 n/d DK11A
105 |Profilaktyka = przeptywy zylne kk dolne 120,00 n/d DK11/P
106 |Spirometria 100,00 n/d DK12
107 |Spirometria z prébg rozkurczowa po leku 120,00 n/d DK13
108 JUSG jamy brzusznej 100,00 n/d DK15
109 |Ocena uk. moczowego/prostaty 115,00 n/d DK15A
110 JUSG slinianek 90,00 n/d DK16
111 JUSG tarczycy 100,00 n/d DK17
112 |Proba ozigbieniowa z termometrig skorng i préobg uciskowa 120,00 n/d DK18A
113 |Ezofagogastroduodenoskopia 190,00 n/d DK20
114 |Badanie wycinka - test HP 20,00 n/d DK22
115 |Sigmoidoskopia 250,00 n/d DK24
116 |Kolonoskopia 350,00 n/d DK25
117 JUSG optucnej 85,00 n/d DK27
118 |Ocena wydolnosci fizycznej na cykloergometrze 100,00 n/d DK28
119 JUSG piersi 160,00 n/d DK31
120 |Tetnice dogtowowe szyjne i kregowe 130,00 n/d DK32
121 |Profilaktyka - tetnice dogtowowe 130,00 n/d DK32/P
122 |Profilaktyka - tetnice dogtowowe 130,00 n/d DK32/P1
123 |Tetnice / zyty w kohczynach goérnych 130,00 n/d DK33
124 |Profilaktyka - tetnice k. gérnych 130,00 n/d DK33/P
125 |Tetnice w konczynach dolnych 130,00 n/d DK34
126 |Profilaktyka tetnice k. doinych 130,00 n/d DK34/P
127 JAorta + tetnice biodrowe 130,00 n/d DK35
128 |USG jader 100,00 n/d DK36
129 JUSG stawu kolanowego 130,00 n/d DK37
130 JUSG stawow kolanowych 175,50 n/d DK38
131 JUSG Sciegna Achillesa 117,00 n/d DK39
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132 JUSG $ciegien Achillesa 169,00 n/d DK40
133 |Przeptyw cewkowy 42,00 n/d DK41
134 |Profilaktyka - przeptyw cewkowy 42,00 n/d DK41/P
135 |Biopsja matych narzgdéw pod kontrolg USG 135,00 n/d DK42
136 |BCI sutka 150,00 n/d DK43
137 |Ocena wycinka hist-pat 45,00 n/d ZEW10
138 |Wysylka - ocena hist.-pat 50,00 n/d ZEW10A
139 |Ocena BCI (lekarz) 35,00 n/d ZEW17
140 JUSG stawu barkowego 143,00 n/d DK48
141 JUSG stawow barkowych 221,00 n/d DK48A
142 |EEG 90,00 n/d DK49
143 JUSG stawu biodrowego 130,00 n/d DK51
144 JUSG dwoch stawdw biodrowych 169,00 n/d DK52
145 JUSG stawu fokciowego 143,00 n/d DK53
146 |USG stawdw tokciowych 214,50 n/d DK54
147 JUSG przeptywy tetnicze/zylne watroby 130,00 n/d DK55
148 |USG przeptywy tetnicze/zylne nerek 130,00 n/d DK56
149 JUSG nadgarstka 143,00 n/d DK57
150 JUSG nadgarstkow 208,00 n/d DK57A
151 JUSG reki 143,00 n/d DK58
152 JUSG rak 208,00 n/d DK58A
153 JUSG stawu skokowego 130,00 n/d DK59
154 JUSG stawdw skokowych 169,00 n/d DK59A
155 JUSG stopy 143,00 n/d DK60
156 JUSG stop 208,00 n/d DK60A
157 [Mammografia 100,00 n/d MAM1
158 |Mammografia cyfrowa z tomosyntezg 150,00 n/d MAMS8
159 JOcena mammografii 17,00 n/d MAM3/z
160 |GASTROSKOPIA Z TESTEM 250,00 n/d DK23
161 JZNIECZULENIE DO GASTROSKOPII Z KOLONOSKOPIA 350,00 n/d DK26A
POBRANIE WYCINKOW DO JEDNEGO POJEMNIKA (w
162 |przypadku wiecej niz jednego pojemnika optata sumuje sie za 100,00 n/d DK61
kazdy pojemnik)
163 \F/)VY\[IE)ORI\llANIE TESTU NA OBECNOSC HELICOBACTER 20,00 n/d DK63
164 |POLIPEKTOMIA DO DWOCH POLIPOW 300,00 n/d DK64
165 |POLIPEKTOMIA 2-5 POLIPOW 500,00 n/d DK65
166 |OBLITERACJA ZYLAKOW ODBYTU (HEMOROIDOW) 500,00 n/d DK66
167 |ZALOZENIE ZACISKOW GUMOWYCH NA ZYLAKI ODBYTU 500,00 n/d DK67
168 Inglfl__(l)PZéEé\l_ll(E),\I;II_I)IPSOW (KRWAWIENIE, PEKNIECIE, PO 500,00 n/d DK6S
169 JZAHAMOWANIE KRWAWIENIA — OSTRZYKIWANIE 500,00 n/d DK69
170 JZAHAMOWANIE KRWAWIENIA — KOAGULACJA 500,00 n/d DK70
171 Eggggﬁéggcvl?\(SJA ZWIAZANA Z BADANIEM 200,00 n/d DK71
172 |USG ABVS OBU PIERSI 160,00 n/d DK72
BIOPSJA MAMMO TOMICZNA POD KON TROLA
173 IMAMMOGRAFII Z POBRANIEM MATERIALU 2600,00 n/d DK73
BIOPSJA MAMMOTOMI(_)ZNA POD KONTROLA
174 |MAMMOGRAFII Z ZAt OZENIEM HACZYKA | POBRANIEM
MATERIALU 3200,00 n/d DK74




CENA (z}) z

Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (z}) bez VAT VAT Kod
BIOP SJA MAMNO TOMICZNA POD RONTROLA USG 2
175 |POBRANIEM MATERIALU 2600,00 n/d DK75
176 |BIOPSJA GRUBOIGLOWA POD KONTROLA USG 300,00 n/d DK76
177 1ZALOZENIE HACZYKU POD KONTROLA USG 200,00 n/d DK77
178 |ZALOZENIE HACZYKI POD KONTROLA MAMMOGRAFU 300,00 n/d DK78
ZNTECZOLENTE MIEJSCOWE DO BIOPSIN
179 |MAMMOTONICZNEJ 200,00 n/d DK79
180 IBIOPSJA GRUBOIGLOWA PIERSI POD KONTROLA USG 500,00 n/d DK80
181 |BADANIE UROFLOMETRYCZNE 90,00 n/d DK81
182 IBADANIE URODYNAMICZNE 590,00 n/d DK82
ZNTECZULENTE DO JEDNEGO ZABIEGU
183 |ENDOSKOPOWEGO 300,00 n/d DK83
184 JUSG DWOCH STAWOW BIODROWYCH U DZIECI 160,00 nd DK84
STOMATOLOGIA
1_|BADANIE STOMATOLOGICZNE JAMY USTNEJ 40,00 n/d STPO
BADANIE STOMATOLOGICZNE JAMY USTNES Z
2 1ZASWIADCZENIEM 50,00 n/d STP63
3 |PORADA STOMATOLOGICZNA 40,00 n/d STP1
ZNTECZOLENTE POWTERZCAOWNE JARD SAMODZIELNE
4 \WYPELNIENIE 20,00 n/d STP69
5 |ZNIECZULENIE NASIEKOWE 30,00 n/d STP47
6 |ZNIECZULENIE PRZEWODOWE 40,00 n/d STP48
7 |OPATRUNEK CZASOWY FLECZER 50,00 n/d STP49
g |OPATRUNEK LECZNICZY ZNO/EUGENOL 60,00 n/d STP36
9 |WYPELNIENIE CHEMOWIAZACE MALE 100,00 n/d STP3
10 |WYPEENIENIE CHEMOWIAZACE SREDNIE 120,00 n/d STP3A
11 |WYPEENIENIE CHEMOWIAZACE DUZE 130,00 n/d STP3B
WYPELNIENIE GALSJONOMEROWE CHEMOWIAZACE
12 ImALE 100,00 n/d STP3C
WYPELNIENIE GALSJONOMEROWE CHEMOWIAZACE
13 |SREDNIE 120,00 n/d STP3D
WYPELNIENIE GLASJONOMEROWE
14 |CHEMOUTWARDZALNE DUZE 130,00 n/d STP5
WYPELNIENIE UBY KU KLINOWEGO MATERIALEM
15 |SWIATLOUTWARDZALNYM 130,00 n/d STP64
PODWY/ZSZENIE WYSOKOSCI ZWARCIA WYPEELNIENIEM
16 |SWIATLOUTWARDZALNYM ZA KAZDY ZAB 130,00 n/d STP70
WYPELNIENIE MATERIALEM SWIATLOUTWARDZALNYM -
17 |JEDNA POWIERZCHNIA 160,00 n/d STP4
WYPELNIENIE MATERIALEM SWIATLOUTWARDZALNYM -
18 |pwIE POWIERZCHNIE 180,00 n/d STP4A
WYPELNIENIE MATERIALEM SWIATLOUTWARDZALNYM -
19 |TRZY POWIERZCHNIE 200,00 n/d STP4B
ODBUDOWA ZEBA MATERIALEM
20 |SWIATLOUTWARDZALNYM 250,00 n/d STP6
51 |POKRYCIE BEZPOSREDNIE MIAZGI Z OPATRUNKIEM 70,00 n/d STP71
22> |TREPANACJA KOMORY ZEBA 80,00 n/d STP38
ERSTYRPACJIA MIAZGI PRZYZYCIOWA Z
23 |oPRACOWANIEM JEDNEGO KANALU ZEBA 150,00 n/d STP72
EKSTYRPACJA MIAZGI PRZYZYCIOWA Z
24 |OPRACOWANIEM DWOCH KANALOW ZEBA 200,00 n/d STP72A
EKSTYRPACJA MIAZGI PRZYZYCIOWA Z
25 |OPRACOWANIEM TRZECH KANALOW ZEBA 250,00 n/d STP72B
EKSTYRPACJA MARTWEJ MIAZGI Z OPRACOWANIEM
26 |JEDNEGO KANALU ZEBA 130,00 n/d STP73
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PR Y RPACIA MARTWES MAZG! Z OPRACOWANIEM

27 IDWOCH KANALOW ZEBA 180,00 n/d STP73A
ERSTYRPACIA MARTWES MIAZGT Z OPRACOWAWNIEM

28 |TRZECH KANALOW ZEBA 220,00 n/d STP73B
AMPUTACIA MORTALNA MIAZGT ZEBA W

29 lUZASADNIONYCH PRZYPADKACH 110,00 n/d STP74

30 |DEWITALIZACJA MIAZGI ZEBA 80,00 n/d STP37

31 |CZASOWE WYPELNIENIE JEDNEGO KANALU 70.00 n/d STP75a

32 |CZASOWE WYPELNIENIE DWOCH KANALOW 90,00 n/d STP75b

33 |CZASOWE WYPELNIENIE TRZECH KANALOW 100,00 n/d STP75¢C
OSTATECZNE WYPEENIENTE JEDNEGO RANALU

34 |1ZEBOWEGO 150,00 n/d STP7
OSTATECZNE WYPEENTENTE DWOCH RANALOW

35 |zEBOWYCH 200,00 n/d STP8
OSTATECZNE WYPELNIENTE TRZECH RANALOW

36 |zEBOWYCH 250,00 n/d STP9
OSTATECZNE WYPEENIENTE DODATROWEGO RANALU

37 |zZEBOWEGO 100,00 n/d STP66
WIZYTY POSREDNIE PODCZAS LECZENTA

38 |ENDODONTYCZNEGO 60,00 n/d STP78
REWIZIA LECZENIA ENDODONTYCZNEGO ZEBA

39 |UEDNOKANALOWEGO 200,00 n/d STP79
REWIZIA LECZENIA ENDODONTYCZNEGO ZEBA

40 IDWUKANALOWEGO 300,00 n/d STP80
REWIZIA LECZENIA ENDODONTYCZNEGO ZEBA

41 ITRZYKANALOWEGO 350,00 n/d STP81

22 JCWIEK OKOLOMIAZGOWY 60,00 n/d STP82

43 [WKLAD KORZENIOWY STANDARDOWY 80,00 n/d STP83

44 ILAPISOWANIE 1 WIZYTA 40,00 n/d STP42

45 ILAKOWANIE BRUZD W ZEBACH STALYCH (ZA 1 ZAB) 70,00 n/d STP40
LAKIEROWANIE ZEBOW LAKIEREM

46 IPRZECIWPROCHNICOWYM 1 LUK 70,00 n/d STP53
USUNIECIE KAMIENIA TOSADU NAZEBNEGO (JEDEN LUK

47 1zZEBOWY) 75,00 n/d STP54
SZYNOWANIE ROZCHWIANYCH ZEBOW ZA POMOCA

48 Wt OKNA SZKLANEGO ZA KAZDY ZAB 130,00 n/d STP84

49 |PLUKANIE KIESZONKI DZIASLOWEJ 40,00 n/d STP45

50 |EKSTRAKCJA ZEBA JEDNOKORZENIOWEGO 180,00 n/d STP11
EKS TRAKCJA ZEBA JEDNOKORZENIOWEGO

51 IPOWIKLANA 230,00 n/d STP46

52 |EKSTRAKCJA ZEBA WIELOKORZENIOWEGO 200,00 n/d STP12
ERSTRARCJIA POWIRLANA ZEBA

53 |WIELOKORZENIOWEGO 300,00 n/d STP46A

54 |EKSTRAKCJA ZEBA MLECZNEGO 90,00 n/d STP62

55 |[NACIECIE ROPNIA Z DRENAZEM W ZNIECZULENIU 120,00 n/d STP58

56 |PLUKANIE JAMY ROPNIA 45.00 n/d STP59

57 |SZYCIE RANY PO EKSTRAKCJI 70.00 n/d STP13
TECZENE SUCHEGO ZEBODOLU PO ERSTRARCT!

58 |WYKONANEJ POZA ATTIS KAZDA WIZYTA 60,00 n/d STP60

59 |PODSCIELENIE PROTEZY OSIADAJACEJ AKRYLOWEJ 200,00 n/d STP17

60 INAPRAWA PROTEZY — PIERWSZY PUNKT — B/ WYCISKU 65.00 n/d STP18
NAPRAWA PROTEZY — PIERWSZY PUNRT = Z

61 WYCISKIEM 100,00 n/d STP19

62 INAPRAWA PROTEZY — KAZDY NASTEPNY PUNKT 30,00 n/d STP20

63 |KOREKTA PROTEZY WYKONANEJ POZA ATTIS 60.00 n/d STP92




Lp. NAZWA PROCEDURY CENA (z1) bez VAT CE":/’:(TZ') z Kod
64 |ZACEMENTOWANIE KORONY WYKONANEJ POZA ATTIS 120,00 n/d STP94
65 |ZDJECIE KORONY LUB ODCIECIE CZESCI MOSTU 150,00 n/d STP28
ZAKLAD CHIRURGICZNY OGOLNY
CHIRURGIA
WYCIECIE ZYLAKOW KK. DOLNYCH - MALE,
1 |ZYLAKOWATO ROZSZERZONE NACZYNIA BEZ 1200,00 n/d Z0z1
USUWANIA ZYLY ODPISZCZELOWEJ
WYCIECIE ZYtY ODPISZCZELOWELJ - JEDNEJ
2 KONCZYNY 2500,00 n/d Z0Z2
USUNIECIE PECHERZYKA ZOtL.CIOWEGO METODA
3 LAPAROSKOPOWA 4200,00 n/d Z0Z5
USUNIECIE PECHERZYKA ZOt.CIOWEGO METODA
4 KLASYCZNA 4500,00 n/d Z0Z6
OPERACJA PRZEPUKLINY PACHWINOWEJ
5 JEDNOSTRONNA BEZ WSZCZEPU SYNTETYCZNEGO 2500,00 n/d z0z7
6 JOPERACJA PRZEPUKLINY PACHWINOWEJ 4500,00 n/d Z0Z9
OPERACJA PRZEPUKLINY PEPKOWEJ, KRESY BIALEJ Z
! WSZCZEPEM SYNTETYCZNYM 3000,00 n/d 20211
OPERACJA PRZEPUKLINY PEPKOWEJ, KRESY BIALEJ
8 BEZ WSZCZEPU SYNTETYCZNEGO 2500,00 n/d 20z12
OPERACJA PRZEPUKLINY PACHWINOWEJ
9 NAWROTOWEJ 5000,00 n/d Z0z13
10 |GUZEK SUTKA (+ HIST - PAT) 1500,00 n/d Z0z15
11 |WYCIECIE TORBIELI WLOSOPOCHODNEJ 2500,00 n/d Z0z21
12 |WYCIECIE ZYLAKOW / SZCZELINY ODBYTU 3000,00 n/d 20224
PRZETOKA OKOLOODBYTNICZA - PLASTYKA
13 KOREKCYJINA 3500,00 n/d 20225
14 |SREDNIE ZABIEGI SKORNE 1000,00 n/d Z0Z3B
15 |SREDNIE ZABIEGI NA TKANKACH MIEKKICH 2500,00 n/d Z0Z3C
16 |DUZE ZABIEGI SKORNE 5000,00 n/d ZOZ3A
17 |IMPLANTACJA DOZYLNEGO PORTU NACZYNIOWEGO 3000,00 n/d PORTNACZ
GINEKOLOGIA
1 |WYLYZECZKOWANIE JAMY MACICY 1000,00 n/d Z0Z40
2 JCZESCIOWA AMPUTACJA SZYJKI MACICY 1500,00 n/d 20241
3 JAMPUTACJA SZYJKI MACICY 2000,00 n/d 20742
4 USUNIECIE POLIPA Z CZESCI POCHWOWEJ SZYJKI 1000,00 n/d 70743
MACICY
5 JUSUNIECIE TORBIELI JAJNIKA (KLASYCZNE) 2000,00 n/d Z0z45
6 JUSUNIECIE TORBIELI JAJNIKA MET.LAPAROSKOPOWA 2500,00 n/d 20246
7 JWYLUSZCZENIE MIESNIAKOW MACICY 2700,00 n/d Z0Zz47
8 USUNIECIE MACICY PRZEZ POCHWE + PLASTYKA 3700,00 n/d 70752
KROCZA
NAUICUICD GRUUVZULU DARTITULINATT
9 MADCLIDIALLZACTA 1100’00 n/d ZOZSS
10 |WYLUSZCZENIE GRUCZOLU BARTHOLINA 1100,00 n/d Z0Z54
UROLOGIA
1 JCYSTOSKOPIA DIAGNOSTYCZNA I 1500,00 n/d 202756
ORTOPEDIA
Korekcja palucha koslawego z osteotomiag 4000,00 n/d Z0Z97
2 |Korekcja palucha koslawego- operacja na tkankach miekkich 2500,00 n/d 20796
Paluch koslawy- zaawansowana deformacja operacja z
3 |podwijng 4500,00 n/d Z0z111
osteotomiag
Paluch sztywny- cheilektomia z artroplastykg lub artrodeza 4000,00 n/d Z0Z7113
5 |Korekcja palca mtotkowatego 2500,00 n/d Z0Z98
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Korekcja palca szponiastego i naktadajgcego sie- plastyka
6 |tkanek 3000,00 n/d Z0Z144
miekkich z kondylektomig lub artroplastyka lub osteotomia
7 Pglec .V- maty szpotawy, bunionette- operacja na tkankach 3000,00 n/d 207117
miekkich lub osteotomia
Bolesna ostroga pietowa, deformacja Haglunda- plastyka
8 |tkanek 3500,00 n/d Z0Z149
miekkich, ostektomia kosci pietowej
Operacja zmian skérnych stopy- usuniecie modzeli,
9 |nagniotkéw z 2500,00 n/d 207152
kondylektomig
10 JRekonstrukcja przodostopia 5500,00 n/d Z0Z156
11 JUsunigcie zmian skérnych i tkanki podskérnej 1000,00 n/d 7207151
12 JUsuniecie ganglionu 2000,00 n/d Z0Z100
13 |Metatarsalgia Mortona- wyciecie nerwiaka 3000,00 n/d 207147
14 |Zespot ciesni kanatu stepu- dekompresja, neuroliza 3000,00 n/d 207148
15 |Zespot ciesni kanatu nadgarstka- dekompresja, neuroliza 3000,00 n/d 707101
16 |Operacja ,palcéw zatrzaskujgcych” 2000,00 n/d Z0Z94
17 |Przykurcz Dupuytrena 2500-4500 n/d 7207102
18 |JUsuniecie kaletki tokciowej lub przedrzepkowe;j 2500,00 n/d 20799
19 |Operacja ,tokcia tenisisty” 3500,00 n/d 20293
Operacje w obrebie tkanek migkkich- usunigcie guza,
20 Juwolnienie 2500,00 n/d 207154
nerwu, wyciecie zmiany stawu, $ciegna, mate amputacije
21 |Usuniecie materiatu zespalajgcego 1500-3000 n/d Z0Z7109
22 |Artroskopia bez implantu 5000,00 n/d ZOZARTO
23 |Artroskopia z rekonstrukcjg tgkotki 6000,00 n/d ZOZART1
24 |Artroskopia z rekonstrukcjg wiezadta krzyzowego 12000,00 n/d ZOZART2
OKULISTYKA
1 |SKRZYDLIK - LECZENIE OPERACYJNE 1500,00 n/d Z0Z114
PRZECIECIE, WYCIECIE BLONY WTORNEJ PO OPERACJI
2 ZACMY (BEZ UZYCIA LASERA) 700,00 n/d 202119
WSZCZEP SOCZEWKI - WTORNY (Z KOSZTEM
3 SOCZEWKI) 2200,00 n/d Z0Z120
ZACMA - OPERACJA ZACMY POWIKEANEJ Z
4 WSZCZEPEM SOCZEWKI (Z KOSZTEM SOCZEWKI) 2900,00 n/d z0z122
ZACMA - OPERACJA ZACMY POWIKEANEJ Z
5 |WSZCZEPEM SOCZEWKI METODA FAKOEMULSYFIKACJI 2900,00 n/d 707123
(Z KOSZTEM SOCZEWKI ZWIJALNEJ)
ODWARSTWIENIE SIATKOWKI (H33) WITREKTOMIA
6 |PRZEZ CZESC PLASKA CIALA RZESKOWEGO 6000,00 n/d 7207126
SIATKOWKI
7 |KEPKI ZOLTE 600,00 n/d 707132
LARYNGOLOGIA
1 |JPLASTYKA PRZEGRODY NOSA 5500,00 n/d Z0Z134
2 JUSUNIECIE POLIPOW NOSA 6000,00 n/d Z0Z136
3 |PLASTYKA MALZOWIN NOSA 3500,00 n/d Z0Z135
4 |PLASTYKA PODNIEBIENIA 5500,00 n/d 2027157
ODCINEK OPIEKI POOPERACYJNEJ
POBYT W SZPITALU
1 |POBYT DOBOWY DO GODZINY 22.00 130,00 n/d POBYTO1
STAWKI DOBOWE
5 POBYT PACJENTA W SALI DWUOSOBOWEJ O 210,00 n/d POBYT02

PODWYZSZONYM STANDARDZIE
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POBYT PACJENTA W SALI JEDNOOSOBOWEJ O

3 PODWYZSZONYM STANDARDZIE 280,00 n/d POBYTO3
POBYT PACJENTA W SALI WIELOOSOBOWEJ O

4 PODWYZSZONYM STANDARDZIE 150,00 n/d POBYTO4

5 |JPOBYT NA SALI INTENSYWNEGO NADZORU 400,00 n/d POBYTO05
USLUGI PSYCHOLOGICZNE DLA FIRM (szkolenie
jednodniowe dla 20 os6b)
SZKOLENIA | WARSZTATY PSYCHOLOGICZNE Z -

1 ZAKRESU: 2100,00 2583,00 PSYCH25
1) asertywnos¢ w miejscu pracy
2) radzenie sobie ze stresem
3) budowanie wizerunku firmy w miejscu pracy
4) efektywna komunikacja
5) bezpieczenstwo w miejscu pracy - psychologia pracy
6) umiejetnosci zarzgdcze - komunikatywnos$¢ i asertywnosé
PROKTOLOGIA

1 |OPERACJA HEMOROIDOW 2000,00 n/d 707141

2 |SZCZELINA ODBYTU 1500,00 n/d 207142

3 |PRZETOKA OKOLOODBYTNICZA 2500,00 n/d 7207143

4 |PORADA AMBULATORYJNA 100,00 n/d PROKTO/P
UDOSTEPNIANIE DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ
UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ W

! FORMIE KOPII - 1 STRONA n/d 0,49 UDDOKMED1
UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ W

2 FORMIE WYCIAGU LUB ODPISU - 1 STRONA n/d 14,24 UDDOKMED2
UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ NA

3 ONFORMATYCZNYM NOSNIKU n/d 2,84 UDDOKMED3
ZAKLAD CHOROB WEWNETRZNYCH

1 |PORADA LEKARSKA 60,00 n/d ZCHW1
JEDNA DOBA HOSPITALIZACJI (CENA ZAWIERA KOSZT

2 |SAMEGO BADANIA, NIE UWZGLEDNIA UDZIELONYCH 280,00 n/d ZCHW2
SWIADCZEN, KTORE BEDA ROZLICZONE DODATKOWO)

3 JEDNA DOBA PIELEGNIARSKIEJ STANDARDOWEJ 70,00 n/d ZCHW3

OPIEKI (JAK NAD PACJENTEM NFZ)

* Ceny wizyt domowych sg orientacyjne, moga si¢ zmieni¢é w
zaleznosci od konkretnej sytuacji po uzgodnieniu z psychologiem.
** czas zabiegu fizjoterapeutycznego 15 min poza zaznaczonymi
***2100,00 zt - cena zw. z VAT dla optacajgcych szkolenie w
70% lub catosci ze srodkéw publicznych




