Zarzadzenie Nr7
Dyrektora podmiotu leczniczego "Zespot Opieki Zdrowotnej” w Ktodzku
Z dnia 18.02.2016

W sprawie: zmian w cenniku ustug medycznych.

§1
Z dniem 18.02.2016 r. zmienia si¢ cennik ustug medycznych podmiotu leczniczego
"Zespot Opieki Zdrowotnej" w Ktodzku.

§2
Cennik ustug medycznych stanowi zatacznik Nr 1 do niniejszego Zarzadzenia.
§3
1. Zarzgdzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania z mocg od obowigzujgcy od
18.02.2016 .
2. Traci moc Zarzadzenie Nr 36 z dnia 24.06.2015rw sprawie zmian w cenniku ustug
medycznych.
Otrzymujg:

- Oddziaty szpitalnego

Poradnie specjalistyczne

Pracownie diagnostyczne

Poradnia Medycyny Pracy w Ktodzku
Poradnia Medycyny Pracy w Nowej Rudzie
Ratownictwo Medyczne

Dziat Zatrudnienia i Polityki Ptacowej
Laboratorium Centralne

9. Prosektorium

10. Dziat Finansowo-Ksiegowy

11. Dziat Organizacyjno—Prawny i rozliczen
12. aa
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CENNIK USLUG MEDYCZNYCH
| PODMIOTU LECZNICZEGO

+ZESPOL, OPIEKI ZDROWOTNES" W KEODZKU

Z. DNIA 18.02.2016

Zalacznik do zarzadzenia nr 7



Konsultacje Specjalistyczne (bez kosztow badan)

1 70,00
2 |Porada psychiatryczna, psychologiczna, seksuologiczna 70,00
3 |Wvydanie opinii/informacji 10,00
4 _|Wydanie Zaswiadczenia lekarskiego 50,00
5 |Opinia lekarska 80,00
6 |Wystawienic wniosku na leczenje uzdrowiskowe 50,00
7 |Wystawienie zaswiadczenia lekarskiego dla celgw sadowych na podstawic badania (obdukcji) 80,00
8 |Zastrzyk domiesniowy Jub podskorny 20,00
9 Zastrzyk dozylny 40,00
10 |Postawienie baniek 30,00
11 |Pomiar cis$nienia tetniczego 10,00
12 |Nauka samobadania piersj 8,00
13 |Udziat w szkole rodzenia (1 para) 500,00
14 |Opis zabiegy operacyjnego 50,00
15 |Swiadczenie ustug opiekuﬁczo-leczniczych w ZOL/ZPO 2200,00/za
msc.
16 |Optata za pobyt rodzica/opiekuna (za 0sobodzier) 10,00
1 |Zwykty Opatrunek pierwotny ub Jego zmiana:
a) opatrunek zwykly i toaleta rany 40,00
b) opatrunek specjalny 60,00
2 |Nakhucia diagnostyczne | lecznicze:
a) kaletki stawowe;j Pow:erzchniowego krwiaka. torbielj Jub ropnia 100,00
b) jamy stawowej Wodniaka jadra glebiej potozonego lub torbiel; 100,00
¢) jamy optucnej lub brzusznej 150,00
3 [Miejscowe wylaczenie uklady lierwowego (blokada) 80,00
4 [Naciecia:
a) ropnia pojedynczego tkanek migkkich 100,00
b) mnogich ropni 150,00
5 |Zabiegi z zakresu ,,matej chirurgii”
a) wycinanie pojedynczych guzkéw 150,00
b) wycinanie mnogich guzkéw 250,00
¢) inne zabiegi (np. usuniecie Wwrastajacego paznokcia) 150,00
6 |Zaopatrzenie chirurgiczne rany:
a) proste;j 100,00
b) powikianej 150,00
7 |Wykonanie doraznego unieruchomienia w zwichnigciach Jup ztamaniach kierowanych do
dalszego leczenia Poza poradnia:
a) w razie urazu obejmujacego drobne stawy i kodcij 40,00
b) w razie urazu obejmujqcego duze stawy j kogci 80,00
8 |Zatozenie opatrunku (gipsowego) bez koniecznogci nastawienia:
a) na dlon 90,00
b) na stope 100,00
C) na przedramie 100,00
d) na catg konczyne g0rna lub dolng 300,00
—_le) opatrunek gipsowy biodrowy 400,00
9 |Nastawienie zwichniecia 150,00
TO Nastawienie ztamania:
a) prostego 150,00
SSS powikianego 200,00




11 _|Zdjecie opatrunky gipsowego 40,00
12 |Wszywanie implanty (wszywka) 300:00
13 |Zdjecie SZwWOw 30,00
14 |Badanie per rectum 30,00
1 Cystoskopia. Uretroskopia 350,00
2 |Phikanie pecherza Mmoczowego+ koszt cewnikow 150,00
3 _|Wymiana cewnikat koszt cewnika 100,00
4 _Odprowadzenie uwieznietego napletka-l—znieczulenie, naciecie 500,00
5 Jednorazowy zabieg rozszerzenia cewki moczowe;j 300,00
6 |Nadionowa punkcja pecherza moczowego 500,00
7 |Pobranie wycinka z pecherza moczowego przez cystoskop(elektroresekcja tak jak TURP)
2000,00
8 [Pobranie wycinka z Zewngtrznych narzadéw plciowych+ Znieczulenie j histopatologia 300,00
9 Elektrokoagulacia Zewnetrzna 160,00
10 JNaciecie ujscia moczowody tak jak TURP ze znieczuleniem 1500,00
11 _|Naciecie cewki sposobem Sachsa+ znieczulenie i cewnik 1500,00
12 Lipotrypsja pecherzowa+USG | kontrola RTG 2000,00
13_JUsuniecie skrzepu z pecherza plus koagulacja tak jak TURP 2000,00
14 Cystoskopia + biopsja tak jak TURP w znieczuleniy 2000,00
15 |TURP Wg. punktacji 52 punkty 2500,00
16 |Ustalenie cewnika na stale 100,00
17 JUstalenie cewnika podwdoijnie zagietego (DOUBLE J ) kontrola RTG 500,00
18 JUsuniecie cewnika podwéjnie zagietego 200,00
19 |Plukanie pecherza +USG 150,00
20 |Instylacja chemioterapeutyku+ koszt chemioterapetyku 300,00
21 {Wymiana cewnika w przetoce nerkowej+ koszt cewnika 200,00
22 |Zalozenie przetoki nerkowej po raz pierwszy z USG+ koszt nefrofixu 500,00
23 |Opatrunek 50,00
24 |Biopsja stercza bez amortyzacii sprz tu (igta jest jednorazowa 400,00
1 IBadanje cytologiczne 50,00
2 |Badanie cytohormonalne cyklu 60,00
3 |Drobne zabiegi:
zalozenie krazka, tamponu itp., lub plukanie, pedzlowanje, Przyzeganie chemiczne 350,00
_4 Elektrokoagulacia/krioterapia/lascroterapia Zmian szyjki macicy 680,00
-3 Kolposkopia 350,00
i Kolposkopia kobiety ciezarnej 350,00
o Przedmuchiwanie jajowoddéw . 1000,00
8 |Usuniecie polipa z prébnym wylyzeczkowaniem szyjki i jamy macicy 950,00
E Prébne wylyzeczkowanie Jjamy macicy 950,00
10 |Przerwanie cigzy 1450,00
11 JZalozenje spirali wewnatrzmacicznej (bez spirali) 350,00
12 IBiopsja jamy macicy:

a) biopsja rysowa 680,00
__Ib) pobranie wycinka 680,00
13 |Biopsja cienkoiglowa gruczotu piersiowego 450,00
14 |Badanie flory bakteryjne;j pochwy, stopnia Czystosci, na obecnogé rzgsistka lub drozdzakéw

50,00
E Rozszerzenie szyjki macicy 40,00
16 Skaryfikacja pecherzykéw Nabota 680,00




1 _|Badanie akumetryczne stuchu 25,00
2 |Badanie audiometryczne stuchu 25,00
3 [Phikanie uszu
Przedmuchiwanic trabek stuchowych
Usuniecie ciata obcego z nosa 1 ucha
Punkcje zatok Szezekowych W
Paracenteza cenie
Inhalacje porady
Tamponada przednia nosa, specjalistyc
Usuniecie tamponady nosa, znej
Opatrunek uszny z lekiem,
Wymiana j Oc¢zyszczenie rurki tracheotomiinei
Usuniecie szwéw
4 |Badanije tympanometryczne 45,00
5 |Badanie obudliwosci b} dnikow testem cic Inym Hallpikea 45,00
1 _|Badanie dna oka 20,00
2 |Badanie refrakcji w potaczeniy » dobieraniem szkiet 30,00
3 Zgh?bnikowanie i ptukanie drog tzowych 30,00
4 |Zastrzyk pozagatkowy 20,00
> _|Zastrzyk podspojéwkowy 10,00
6 Usuniecie ciala obcego:
a) ze spojowki 10,00
b) z rogowki 20,00
7 _|Badanie obwodu dna oka w tréjlustrze 30,00
8 Gonioskopia 30,00
9 _{Usuniecie gradowk;j 60,00
10 |Badanije pola widzenia 20,00
11 [Mierzenie cisnienia Wewnatrzgatkowegpo 15,00
1 _|Usuniecie brodawek elektrokoagulatorem 40,00
2 |Usuniecie brodawek przez tyzeczkowanje 50,00
3 Elektrokoagulacja naczynek 30,00
4_|Zalozenie opatrunku kleinowego 30,00
3_|Zalozenje opatrunku granuflex 20,00
6 _|Usuniecie klykcin przez fyzeczkowanie 50,00
7 _|Wymaz 2 jamy ustnej do badania bakteriologicznego 10,00
8 |Wymazz narzagd6éw rodnych cewki moczowej do badar; bakter,
e 10,00
9 |Opatrunek po badaniach kontrolnych 10,00
5% Spirometria zwykla 10,00
2 |Spirometria zwykia z opisem 15,00
3 Spirometria komputerowa 20,00
4__|Spirometria komputerowa 7 Opisem 25,00
g Spirometria z prowokacijg z opisem 15,00
6 _|Spirometria bez prowokacji z opisem 10,00
| _|Badanje elcktroencefalograﬁczne (EEG) z opisem 100,00
> _|Badanie elektroencefalograﬁczne (EEG) bez opisu 40,00
__|Badanie elektrokardiograﬁczne (EKG ) bez opisu 18,00




Badanie elektrokardiograﬁczne (EKG)z opisem

4 25,00
5 |EKG wysitkowe 70,00
6 HOlteI' 70’00
7 Rektoskopia 150,00
8 Gastroﬁberoskopia z badaniem histopatologicznym 200,00
9 Gastroﬁberoskopia z testem helikobakter 170,00
10_|Kolonoskopia 500,00
1_JUSG jamy brzuszne; 60,00
2 _|USG jamy brzusznej (kolorowy Doppler ) 100,00
3 JUSG - sutki, narzady rodne 60,00
4 JUSG endoskopowe (dopochwowe, przezodbytnicze) 80,00
5 _|USG serca -ECHO (kolorowy Doppler ) 100,00
6 |USG tetnic doglowowych (kolorowy Do pler) 100,00
7 |USG tarczycy = 60,00
1 _|Lampa Sollux 9,00
2 Diadynamik 10,00
3 |Galwanizac ja 10,00
4 |Jonoforeza 10,00
5_|Interdyn 10,00
6 Elektroslymulacja 10,00
7 |Tens 10,00
8 Ultradzwieki 12,00
9 |Ultrafonoforeza 12,00
10 |Terapuls 10,00
11 |[Magnetronik 14,00
_12 |Masaz czesciowy (10 minut) 20,00
_13 |Masaz calego kregostupa 50,00
_14 |Laseropunktura 12,00
15 |Laser skaner 12,00
_16_|Gimnastyka lecznicza indywidualna 15,00
Bl Gimnastyka indywidualna przyrzadowa 10,00
18 |Cwiczenia samowspomagane 10,00
19 |Cwiczenia bierne i redresja 15,00
20 |Cwiczenia prowadzone 15,00
21 |Cwiczenia czynne wolne 12,00
22 Cwiczenia fzynne w odcigzeniu UGUI, 12,00
23 Cwiczenia tzynne w odcigzeniu z oporem 12,00
24 |Cwiczenia: rower, bieznia, stepper (15 minut) 10,00
25 Cwiczenia manualne 10,00
26 |Cwiczenia koordynacyijne 10,00
i Cwiczenia réwnowazne 10,00
28 |Cwiczenia lokomocyjne 15,00
29 |Cwiczenia oporowe 15,00
E Terapia metodg neurofizjologiczna PNF (Prorioceptive Neuromuscular Facilitation) 30,00
1 |Terapia manualna:Mobilizacja kregostupa 30,00
2_|Mobilizacja duzych stawéw 20,00
3_|Mobilizacja matych stawow 12,00
4_|Wyciag szyjny 10,00
3| Wyciag kregostupa 12,00




L36 IMasaZ wibracyjny (materac masujgco-wibracyjny)

10,00

1 |Opis zdjeé 10,00

2 |Zdjecie klatki piersiowej AP-z opisem 40,00
3 |Zdjecie klatki piersiowej boczne-z opisem 40,00
4 |Zdjecie klatki piersiowej z barytem AP-z opisem 45,00
>__|Zdjecie klatki piersiowe;j z barytem bok-z opisem 45,00

6 |Zdjecie czaszki (2 projekcje)-z opisem 44,00
7__|Projekcja Towna-z opisem 28,00
8 |Zdjecie oczodohu (2 projekcje)-z opisem 44,00

9 _|Zdjgcie zatok-z opisem 35,00
10 |Zdjgcie zuchwy (2 projekcje)-z opisem 44,00
11 JZdjecie stawow skroniowo-zuchwowych-z opisem 44,00
12 |Zdjecie tukow Jjarzmowych-z opisem 44,00
13 |Zdjecie kosci N0sowej-z opisem 28,00
14 |Zdjecie kanatu nerwu wzrokowego-z opisem 44,00
15 |Zdjecie uszu-z opisem 44,00
16 |Zdjecie zeba 10,00
17 |Zdjecie §linianki-z opisem 44,00
18 |Zdjecie kregostupa (AP lub bok-1 projekcja)-z opisem 33,00
19 |Zdjecie kregostupa szyjnego (2 projekcje)-z opisem 44,00
20 |Zdjecie czynnodciowe kregostupa szyjnego-z opisem 33,00
21 |Zdjecie kregostupa piersiowego (2 projekcje)-z opisem 52,00
22 |Zdjecie kregostupa ledZzwiowego (2 projekcje)-z opisem 55,00
23 |Zdjecie czynnodciowe kregostupa ledZzwiowego -z opisem 55,00
24 |Zdjecie kregostupa na pogranicze szyjno-piersiowe (2 projekcje)-z opisem 52,00
25 |Zdjecie kregoshupa na pogranicze piersiowo-ledzwiowe ( 2 projekcje)-z opisem 55,00
26 |Zdjecie kregu $zczytowego-z opisem 44,00
27 |Zdjecie kosci 0gonowej-z opisem 44,00
28 |Zdjecie miednicy matej-z opisem 38,00
29 |Zdjecie stawdw krzyzowo-biodrowych-z opisem 38,00
30 JZdjecie stawow biodrowych-z opisem 40,00
31 |Zdjecie stawow biodrowych (osiowe)-z opisem 38,00
32 |Zdjecie kosci krzyzowej-z opisem 44,00
33 |Zdjecie zeber (2 projekcje)-z opisem 56,00
34 |Zdjecie mostka (2 projekcje)-z opisem 56,00
35 _|Zdjecie podzebrza-z opisem 33,00
36 |Zdjecie obojczyka- z opisem 30,00
37 _|Zdjecie stawu barkowego-z opisem 30,00
38 |Zdjecie osiowe barku -z opisem 30,00
39 |Zdjecie kosci ramiennej-z opisem 35,00
40 |Zdjecie stawu tokciowego ( 2 projekcje)-z opisem 40,00
41 |Zdjecie przedramienia (2 projekcje)-z opisem 40,00
42 _|Zdjecie nadgarstka (2 projekcje)-z opisem 35,00
43 |Zdjecie stop lub dtoni (AP)-z opisem 38,00
44 |Zdjecie stop lub dioni (2 projekcje)-z opisem 44,00
45 _|Zdjecie palca-z opisem 28,00
46 |Zdjecie topatki-z opisem 40,00
47 |Zdjecie kosci udowej (A-P lub bok)-z opisem 30,00
48 |Zdjecie kosci udowej (2 projekcije)-z opisem 50,00
49 |Zdjecie stawow kolanowych (AP)-z opisem 34,00




50

Zdjecie stawow kolanowych (AP+1 bok)-z opisem

38,00
51 |Zdjecie stawow kolanowych (AP+2 boki)-z opisem 42,00
53 |Zdjecie osiowe rzepki-z opisem 34,00
54 |Zdjecie boczne Jednej rzepki-z opisem 34,00
55 |Zdjecie kosci podudzia (AP)-z opisem 33,00
56 |Zdjecie kosci podudzia (AP+ bok)-z opisem 40,00
57 |Zdjecie stawu skokowego (AP+ bok)-z opisem 35,00
58 |Zdjecie stawdw skokowych (AP+ boki)-z opisem 40,00
59 |Zdjecie kosci pietowych (AP [ub bok)-z opisem 28,00
60 |Zdjecie kogej pigtowych (AP + bok)-z opisem 40,00
61 |Zdjecie kogci pigtowych (AP + boki)-z Opisem 45,00
62 |Zdjecie przelyku- z opisem 40,00
63 |Badanie zotadka i dwunastnicy-z opisem 66,00
64 |Pasaz jelitowy-z opisem 130,00
65 |Zdjecie jamy brzusznej-z opisem 40,00
66 Cholecystografia 35,00
67 Cholangiografia 85,00
68 |Salpingografia HSG 85,00
69 |Urografia- z opisem 140,00
70 |Urografia minutowa 140,00
71 Kolonografia (wlew kontrastowy) 130,00
72 |Cystografia 65,00
73 |Wydruk z kamery laserowej format duzy 20,00
74 |Wydruk z kamery laserowej format maty 12,00
75 _|Tomografia glowy bez kontrasty 280,00
76 _|Tomografia glowy tylko z kontrastem 300,00
77_|Tomografia glowy dwufazowe 320,00
78 |Tomografia oczodotéw bez kontrasty 280,00
79 _|Tomografia oczodoléw z kontrastem 300,00
80 |Tomografia oczodotéw dwufazowe 320,00
81 |Tomografia siodla tureckiego bez kontrasty 280,00
82 Tomografia siodta tureckiego z kontrastem 300,00
83 Tomografia siodta tureckiego dwufazowe 320,00
84 Tomografia zatok bez kontrastu 280,00
85 |Tomografia zatok z kontrastem 300,00
86 Tomografia zatok dwufazowe 320,00
87 |Tomografia szyi bez kontrasty 280,00
88 Tomografia Szyi z kontrastem 300,00
89 Tomografia szyi dwufazowe 320,00
20 ITomografia klatkj piersiowej bez kontrasty 300,00
91 |Tomografia klatki piersiowej z kontrastem 320,00
92 |Tomografia klatki piersiowej dwufazowe 350.00
93 Tomografia jamy brzusznej bez kontrastu 300,00
94 |Tomografia jamy brzusznej z kontrastem 320,00
95 _JTomografia jamy brzusznej dwufazowe 350,00
96 _JTomografia miednicy bez kontrasty 300.00
27 |Tomografia miednicy z kontrastem 320,00
98 |Tomografia miednicy dwufazowe 350,00
99 Tomograﬁa kregostupa bez kontrasty 280,00
100 | Tomografia kregostupa z kontrastem 300.00
101 | Tomografia kregostupa dwufazowe 320,00
102 Tomogtr'aﬁa koficzyn, stawéw boz kontrastu 280.00
103 |Tomografia koficzyn, stawow z kontrastem 300,00
104 Tomografia koriczyn, stawéw dwufazowe 320,00




105

Kontrast niejodowy Omnipague (50 ml) 55,00
106 |Kontrast niejodowy Omnipaque (100 ml) 110,00
107 |Mammografia 2x2 zdjecia 70.00
108 |Mammografia 1x2 zdjecia 35,00
109 |Mammografia 1x1 zdjecie 12,50
110 JRezonans magnetyczny glowy standard bez kontrastu 450,00
111 JRezonans magnetyczny glowy standard z kontrastem 600.00
| 112 JRezonans magnetyczny glowy z programem naczyniowym 600,00
113 JRezonans magnetyczny katy mostkowo-mézdzkowe bez kontrastu 450,00
114 JRezonans magnetyczny katy mostkowo-mézdzkowe z kontrastem 600,00
115 _|Rezonans magnetyczny przysadki mézgowej bez kontrastu 450,00
116 JRezonans magnetyczny przysadki mézgowej z kontrastem 600,00
117 JRezonans magnetyczny oczodoldéw bez kontrastu 450,00
118 JRezonans magnetyczny oczodotéw z kontrastem 600,00
119 JRezonans magnetyczny stawow skroniowo-zuchwowych bez kontrastu 450,00
120 [Rezonans magnetyczny stawdw skroniowo-zuchwowych z kontrastem 600.00
121 |Rezonans magnetyczny zatok obocznych nosa bez kontrastu 450.00
122 JRezonans magnetyczny zatok obocznych nosa z kontrastem 600,00
123 JRezonans magnetyczny koéci skroniowych bez kontrastu 450,00
124 JRezonans magnetyczny koéci skroniowych z kontrastem 600,00
125 |Rezonans magnetyczny twarzoczaszki bez kontrastu 450,00
126 |Rezonans magnetyczny twarzoczaszki z kontrastem 600,00
127 |Rezonans magnetyczny kregoshipa szyinego standard bez kontrastu 400.00
128 |Rezonans magnetyczny kregoshupa szyjnego standard z kontrastem 550,00
129 Rezonans magnetyczny szyi z programem naczyniowym 600,00
130 |Rezonans magnetyczny kregostupa piersiowego standard bez kontrastu 400,00
131 JRezonans magnetyczny kregosfupa piersiowego standard z kontrastem 550,00
| 132 IRezonans magnetyczny kregostupa ledzwiowego standard bez kontrastu 400,00
133 |Rezonans magnetyczny kregostupa ledzwiowego standard z kontrastem 550,00
134 JRezonans magnetyczny-mielografia kregoshipa szyjnego 600,00
135 |Rezonans magnetyczny-mielografia kregostupa piersiowego 600,00
136 |Rezonans magnetyczny-mielografia kregostupa ledZzwiowego 600,00
137 |Rezonans magnetyczny jamy brzusznej bez kontrastu 450,00
138 JRezonans magnetyczny jamy brzusznej z kontrastem 600,00
139 JRezonans magnetyczny jamy brzusznnej z kontrastem + MRCP 1000,00
140 JAngiorezonans tetnic nerkowych 600,00
141 JRezonans magnetyczny przewoddw i pecherzvka 76tciowego (MRCP) 400,00
142 JRezonans magnetyczny klatki piersiowej bez kontrastu 450,00
143 JRezonans magnetyczny klatki piersiowej z kontrastem 600,00
144 JAngiorezonans aorty 600,00
145 JRezonans magnetyczny serca 800.00
146 |Rezonans magnetyczny miednicy matej bez kontrastu 450.00
147 |Rezonans magnetyczny miednicy matej z kontrastem 600,00
148 |Rezonans magnetyczny stawu ramiennego bez kontrastu 450,00
149 |Rezonans magnetyczny stawu ramiennego z kontrastem 600,00
150 {Rezonans magnetyczny stawu mostkowo-obojczykowego i _mostka bez kontrastu 450,00
151 |Rezonans magnetyczny stawu mostkowo-obojczykowego i mostka z kontrastem 600,00
152 |Rezonans magnetyczny ramienia, stawu fokciowego bez kontrastu 450,00
153 |Rezonans magnetyczny ramienia, stawu tokciowego z kontrastem 600,00
154 |Rezonans magnetyczny przedramienia i nadgarstka bez kontrastu 450.00
155 |Rezonans magnetyczny przedramienia i nadgarstka z kontrastem 600,00
156 |Rezonans magnetyczny dioni i palcdw bez kontrastu 450,00
157 |Rezonans magnetyczny dioni i palcéw / z_kontrastem 600,00
158 |Rezonans magnetyczny stawu biodrowego bez kontrastu 450,00
159 |Rezonans magnetyczny stawu biodrowego z kontrastem 600,00
160 |Rezonans magnetyczny stawu kolanowego bez kontrastu 450,00
161 |Rezonans magnetyczny stawu_kolanowego z kontrastem 600,00
162 |Rezonans magnetyczny stawu skokowego, stopy bez kontrastu

450,00




Ll 63 |Rezonans magnetyczny stawy skokowego, Stopy z kontrastem | 600,%,
0
1 _|Moez, analiza 0golna 5,00
2__|Mocz, badanie osadg 6,00
3 |Amylaza w moczu 7,00
4  |Biatko w moczu, bad. ilogciowe 4,00
5 |Glukoza w moczu, bad. ilodciowe 4,00
6 |Dobowe wydalanie mocznika, kreatyniny, kwasu moczowego, sodu, potasu, chlorkéw /cena za 6,00
1 test/

7 |Kal, bad. 0gblne 10,00
8 |Kal, krew utajona 15,00
9 |Badanie parazytologiczne kahy (3x) 15,00
10 |Kal na Rotawirusy 25,00
11 |Kal, bad. antygenow lamblii met. ELISA 25,00
12 {Wymaz celofanowy w kierunku owsikgw 10,00
13 |PMR, plyn mézgowo-rdzeniowy, bad. ogdlne 25,00
14_|PJC Plyny z jam ciala, bad. 0golne 25,00
15 |Nasienie 100,00
1 Morfologia, 3 DIF 7,00
2 Morfologia, 5 DIF 10,00
3 |OB. 5,00
4 |Rozmaz krwi obwodowej wg Schillinga 10,00
5 |Pytki krwi 7,00
6__|Retikulocyty 12,00
7 _|Opornoéé osmotyczna krwinek 5,00
8 |Badanie ¢ omorfologiczne szpiku 55,00
1 JAPTT - czas kaoIinowo—kefaIinowy 7,00
2 JPT —czas protrombinowy, aktywnos¢, wskaznik INR 7,00
3 _|Fibrynogen 8,00
4 |Antytrombina II] 20,00
5 |D-dimer 25,00
1 _|AFP /marker watroby/ 30,00
2 |CA 125 /marker raka jajnika/ 30,00
3 _|CA 15.3 /marker raka piersi i jajnikéw/ 30,00
4 |CA 19-9 /marker raka trzustki, drég zétciowych i zotadka/ 30,00
5 |CEA /marker jelita grubego, trzustki, z61adka, watroby/ 25,00
6__|HBS /antygen/ 15,00
7_|HCV, anty-HCV /przeciwciata/ 25,00
8 |TSH 19,00
9 |FT3 19,00
10 |FT4 19,00
11 Janty-TG /przeciwko tyreoglobulinie/ 30,00
12 lanty-TSHR, TRAb /przeciwko receptorowi TSH/ 70,00
13 _Janty-TPO, /przeciwko tyreoperoksydazie, peroksydazie tarczycowej/ 30,00
14 |B-HCG total 30,00
15 _|Estradiol, E2 22,00
16 |FSH 22,00
17 |LH 22,00
18 [Prolaktyna, PRL 22,00




19 JProgesteron 22,00
20 |PSA 30,00
21 |Testosteron 22,00
22 Janty -CCP /przeciwko cyklicznemu cytrulinowanemu peptydowi/ 60,00
23 JKortyzol 30,00
24 |Prokalcytonina 60,00
25 |CK-MB Mass 30,00
26 InT proBNP 80,00
27 |Troponina T ultraczula HS 25,00
28 |Ferrytyna 30,00
29 |Kwas foliowy 30,00
30 |Witamina B12 30,00
31 |ICMV, Cytomegalovirus IgG 40,00
32 |ICMV, Cytomegalovirus IgM 40,00
33 |Rézyczka, Rubella virus IeG 35,00
34 JRézyczka, Rubella virus IeM 35,00
35_JToxoplazmoza IgG 30,00
36 | Toxoplazmoza IgM 30,00
i
1 _|Albuminy 4,00
2 JALT, aminotransferaza alaninowa 6,00
3__JAlkohol etylowy 20,00
4 |Amylaza 7,00
5__|AST, aminotransferaza asparaginowa 6,00
6 JASO 20,00
7 Benzodiazepiny (w moczu) 30,00
8 |Biatko catkowite 4,00
9 |Bilirubina bezposrednia 6,00
10 |Bilirubina catkowita 5,00
11 |Cholesterol /zestaw-25 zi/ 5,00
12 |Cholesterol HDL 6,00
13 |CK, kinaza fosfokreatynowa 10,00
14 |CRP 15,00
15 Elektrolity - jonogram - Na*, K &r 6,00
16 [Fosfataza alkaliczna 5,00
17_]Fosfor nieorganiczny 6,00
18 |Gazometria 10,00
19 |GGT - gamma glutamylotranspeptydaza 5,00
20 |Glukoza 6,00
21 |HAIC, HbAIC, hemoglobina glikowana 25,00
22 |Helicobacter pylori 25,00
23 [Kreatynina 6,00
24 _|Kwas moczowy 5,00
25_|Karbamazepina 40,00
26 |Lateks RF 25,00
27 |LDL 8,00
28 |LDH 20,00
29 |Lit 30,00
30 [Magnez 6,00
31 |Mileczany 10,00
32 [Mocznik 6,00
_33 |Tréjglicerydy 6,00
34 JUIBC - zdolnogé wiazania zelaza

1

10,00




35

Kwas Wwalproinowy

40,00

36 |Wapn catkowity 5,00
37 |Wapn zjonizowany 5,00
38 |Zelazo catkowite 6,00
1 |Posiew moczu, wymaz z dolnych drég oddechowych, ucha, rany, ropy, plynéw ustrojowych - 40,00
posiew tlenowy z antybiogramem
2 |Posiew moczu, wymaz z dolnych drég oddechowych, ucha, rany, ropy, ptynéw ustrojowych - 60,00
posiew beztlenowy bez antybiogramu
3 |Wymazz odbytu, pochwy w kierunkun GBS/Streptococcus agalactiae/ 20,00
4 |Posiew krwi 100,00
5 |Komérki LE - préba lateksowa 20,00
6 |Mononukleoza - préba lateksowa 20,00
7_[Clostridium difficiale 65,00
1 |Grupa krwi 25,00
2 |Grupa krwi 2-krotne Oznaczenie /wydanie krewkarty lub wpis do dokumentu/ 65,00
3 |Przepisanie grupy krwi 3,00
4 |Grupa krwi dla noworodka z BTA 10,00
5__|Grupa krwi dla noworodka bez BTA 8,00
6__|Proba krzyzowa dla dwéch Jednostek koncentratu 35,00
7__|Préba krzyzowa dla kazdej dodatkowej jednostki 7,00
8 |Poszukiwanie nieregularnych P/C na rozszerzonym panelu krwinek wzorcowych 40,00
9 __|Identyfikacja P/C nieregularnych z ukfadu Rh, Le, Kell 40,00
10 |Badanie serologiczne konfliktu matezyno-ptodowego w uktadzie Rly 40,00
11 |Badanie serologiczne konfliktu matczyno-plodowego w ukladzie ABO 30,00
12 |WR 10,00
13 |Przeciwciata odpornosciowe do antygendw krwinek czerwonych 15,00
1 _|Badanie lekarskie (lekarza medycyny pracy) 30,00
2 |Badanie lekarskie (lekarza specjalisty: okulista, laryngolog, neurolog, ginekolog) 20,00
1 badanie
3 |Badania laboratoryjne (mocz, morfologia, OB) 15,00
4 |Badania laboratoryjne:
-cukier 4,00
-ALT aminotransferaza alaninowa 6,00
-AST aminotransferaza asparaginowa 6,00
-bilirubina bezposrednia 6,00
-bilirubina catkowita 5,00
-cholesterol 5,00
~-cholesterol HDL 6,00
-cholesterol LDL, 8,00
-retikulocyty 5,00
poziom kreatyniny 5,00
poziom mocznika 6,00
poziom sodu i potasu (jonogram) 5,00
poziom wapnia 4,00
poziom zelaza 6,00
Poziom magnezu 6,00
kwas moczowy 5,00
RF latex 20,00




tréjglicerydy 6,00
5 |Badania audiometryczne 25,00
6 |Badanie spirometryczne Zwykie 10,00
7 |Badanie spirometryczne komputerowe 20,00
8 |Badanie cytologiczne 10,00
9 |Badanie EKG 2 opisem 25,00
10_|Badanie EKG bez opisu 18,00
11 |Badanie EEG z opisem 60,00
12 |RTG klatki piersiowej 25,00
-opis zdjecia 8,00
12 |RTG klatki piersiowej 25,00
opis zdjecia 8,00
P Bad T -@wmf*sfé.’rifﬁ"afr'ﬁd—'epideihi@’éﬁﬁli’cﬁ' SRR i : b
1 [Wydanie zaswiadczenia lekarskiego z badan przeprowadzonych do celdw sanitarno- 20,00
e idemiologicznych z wpisem do ksigzeczki zdrowia
— E DR . ST
1 |Kandydaci na kierowcow 200,00
2 |Podwyzszenie kategorii prawa jazdy 200,00
3 |Swiadectwo kwalifikacji 50,00
o il
| Sterylizacja parowa:
pakiet wielkosci 2 x A4 18,00
pakiet wielkosci | x A4 9,00
pakiet wielkosci 1/2 x A4 4,00
pakiet wielkogci 1/4 x A4 2,00
2 Sterylizacja plazmowa-niskotemperaturowa
pakiet wielkodci 2 x A4 30,00
pakiet wielkosci | x A4 15,00
pakiet wielkosci 1/2 x A4 7,00
pakiet wielkosci 1/4 x A4 4,00
cena 1
osobodnia
: bez kosztow
lekéw i
procedur
medycznych
1 |Oddziat Dzieciecy Kiodzko 298,00
2 |Oddziat Neonatologiczny 393,00
3 |Oddziat Ginekologiczno-Poioz‘:niczy 487,00
4 |Oddziat Chirurgii OgéInej 331,00
5 |Oddziat Neurologiczny 329,00
6 |Oddziat Choréb Wewnetrznych Kfodzko 188,00
7 |Oddziat Kardiologiczny 344,00
_8 Oddzia} Dermatologiczny 200,00
g Oddziat Anestezjologil | Intenywne;j Terapii 1853,00
10 |Oddzal Medycyny Paliatywne; 243,00
T} Oddziat Urologiczny 424,00
12 |Oddziat Psychiatrii Ogdlne; 179,00
?Méb Wewngtrznych Nowa Ruda 212,00
E Oddziat Dzieciecy Nowa Ruda 381,00




i
| B tehne: OKTeSow el Kontrolie i SRt TR R
1 |Badania laboratoryjne (mocz, morfologia, OB) 15,00 10,00
2 |Badania laboratoryjne (cholesterol) 5,00 4,00
3 |Badania laboratoryjne (cukier) 5,00 4,00
4 |Badanie cytologiczne 8,00 8,00
5 |RTG klatki piersiowej z opisem 20.00 20,00
6_ |Badanie EKG 8,00 8,00
7 _|Badanie lekarza medycyny pracy + zaswiadczenie 32,00 32,00
8 |Badanie lekarza specjalisty (laryngolog, neurolog, ginekolog) 15,00 15,00
1 badanie 1 badanie
9 _|Badanie lekarza specjalisty (okulista) Nowa Ruda 30,00 30,00
1 |Badania laboratoryjne (morfologia z rozmazem) 15,00 12,00
2 |Badanie lekarza medycyny pracy + zaswiadczenie 32,00 32,00
3 |Wpis do ksigzeczki zdrowia bez badan 10,00
Badan PIIC, OKTesoWe, kontro ne (prace interwency :
1 |Badania laboratoryjne (cukier) 4,00
2 |Badanie EKG 8,00
3 _|Badanie lakarza medycyny pracy+ zaswiadczenie 32,00
ustugi prosektory'!ne
Lp Rodzaj ustug Cena Netto Cena Brutto
Przechowywanie zwlok 0séb zmartych w jednostkach
organizacyjnych podmioty lecznicznego "Zespot Opieki Bezplatnie Bezplatnie
1|Zdrowotnej" w Ktodzku do 72 godzin
Przechowywanie zwiok os6b zmartych w jednostkach
organizacyjnych podmiotu Iecznicznego ";e§p61 Opieki 55.00 59.40
Zdrowotnej" w Ktodzku powyzej 72 godzin i 0sGh zmartych poza i :
2|tut. jednostka za kazda rozpoczeta dobe
3|Obmycie zwtok 0séb zmarfych w tut. jednostce Bezptatnie Bezptatnie
4] Wydanie zwlok 0s6b zmartych w tut. Jjednostce Bezplatnie Bezptatnie
Przy-gotow:fnie dolpochéwku 0s6b zmartych poza tut, jednoistkq 200,00 216,00
3|(Na zyczenie rodziny)
Pokrowiec foliowy na zwioki lub przescieradio w kolorze czarnym 12.00 12.96
6|dla oséb zmartych poza szpitalem g °
__-7 Przygotowaniezwiok do sekeji (dot. tylko prokuratury) 60,00 64,80

oplaty ryczaltowe za prywatne rozmowy telefoniczne pacjentéw
1 _|Rozmowy telefoniczne. telefon stacjonarny 0,50

2 |Rozmowy telefoniczne- telefon komérkowy 2,20




Oplata za jeden dzien pobutu z leczeniem uzdrowiskowym

OBIEKT
Dzien pobytu z
leczenie
Lp Warunki zakwaterowania uzdrowiskowym
PAWILON "A"- i PAWILON "B"
l  |Apartament dla | osoby 220,00
2 |Apartament dla 2 osoby 340,00
195,00
3 |Apartament komercja (1 osoba)+ NFZ (1 osoba) Jjak 2 0s6b z NFZ
4 |Pokéj 1 osobowy 160,00
5 |Pokéj 2 osobowy (miejsce) 140,00
6 |Pokdj 2 osobowy wylaczony dla 1 osoby 170,00

Legenda:

Pawilon "A"- budynek gtéwny Szpitala

Pobyt z leczeniem uzdrowiskowym obejmu je:
1. Zakwaterowanie
2. Catodzienne wyzywienie
3. Opiekg lekarska i pielegniarska

4. Trzy rodzaje zabiegéw dziennie (zgodnie z ordynacja lekarza) wykonywane w dni robocze tzn. od poniedziatku do soboty

5. Kuracja pitna- krenoterapia
6. Parking

UWAGA !

TV kablowa zainstalowana i obstugiwana przez firme POLTV MULTIMEDIA S.A.

optacana indywidualne przez pacjentow

Bonus kuracyjny
* za kolejny pobyt 5% rabatu
* powyzej 5 pobytéw- 10% rabatu

Oplata za jedng dobe pobutu w pokojach goscinnych
(doba rozpoczyna sie¢ o godz. 14:00 i trwa do godz. 12:00 dnia nastepnego)

W przypadku pobytu goscinnego tylko 1 dobe oplata jest wyzsza o 5 zi niZ przedstawiona w cenniku

Oplata za dobe

Lp Warunki zakwaterowania pobytu w pokojach
goscinnych
PAWILON "A"- budynek gtéwny szpitala

| |Apartament dla 1 osoby 130,00
2 |Apartament dla 2 0séb 180,00
3 _|Pokéj 1 osobowy 80,00
4 _|Pokdj 2 osobowy (miejsce) 65,00
5 [Pokéj2 osobowy wylaczony dla 1 osoby 90,00

EKTOR
jRHi Zdrowotnej'" w Kiodzk
DZKO, ul. Szpitaina 1a

Tdadvufna Radzieieinsko



Pokdj Wwieloosobowy wytgczony dla | osoby

90,00
7 |Miejsce w pokoju wieloosobowym i "studio” 55,00
PAWILON "B"
1 |Pokoj 1- osobowy 80,00
2 |Pokéj wylaczony dla 1 osoby 70,00
3 [Miejsce w pokoju 2 osobowym z weztem 65,00
4 |Miejsce w pokoju 2 osobowym bez wezia 55,00
5 |Miejsce w pokoju wieloosobowym i "studio" bez wezla 45,00
6 [Miejsce w pokoju Wwieloosobowym i "studio" z weztem 50,00
Pokdj wieloosobowy wylaczony dla 1 osoby z wezlem sanitarnym i
7 |"studio" 70,00
PAWILON "B" pokoje o obnizonym standardzie
1 |Pokéj 1 osobowy o obnizonym standardzie 30,00
Pokéj o wieloosobowy o obnizonym standardzie wylgczony dla |
2 |osoby 40,00
3 |Miejsce w pokoju o obnizonym standardzie 30,00
PAWILON "p"
1 Hokéj 1 osoby 60,00
Z igjsce w pokoju 2 osobowym 45,00
3 N’Iiejsce w pokoju 3 0sobowym 40,00
Procedury medyczne:
KINEZYTERAPIA
Gimnastyka:
1 |Zbiorowa 10,00
2 |Indywidualna (20 minut) 15,00
3 |UGUL (éwiczenia w obcigzeniu) 15,00
4 |Gimnastyka przyrzadowa (15 minut) 10,00
5 |Gimnastyka przyrzadowa (30 minut) 15,00
6 |Gimnastyka przyrzadowa (60 minut) 20,00
7 |Trakcja kregostupa 15,00
FIZYKOTERAPIA
Elektroterapia:
1 iadynamic 10,00
2 |Interdyn 10,00
3 |Jonoforeza 10,00
3 Elektrostymulacija 20,00
5 |Terapia p. bélowa TENS, Hi-Top 17,00
6 |Terapia antycellulitowa, Hi-Top 25,00
Swiatlolecznictwo:
it Lampa Sollux 10,00
2 |Lampa BV 8,00
3 |Terapia laserowa 15,00
Pole magnetyczne:
1 _|niskiej czestotliwogei: magnetronic 15,00
2 |niskiej czgstotliwosci: materac magnetyczny 12,00
3 _|wysokiej czgstotliwosci: diatermia krétkofalowa 12,00
T INNE
I |Ultradswieki 14,00
2 |Ultrafonoforeza 14,00
3 |Inhalacja solankowa 10,00

DYR TOR
«Zespdl Opieki ej" w Kloda
57-300 Ktop /Ul Sepitalna 1;

dachnina Badsinio...



4 |Oktady borowinowe 15,00
5 |Krioterapia 13,00
BALNEOLOGIA
1 |Kapiel wirowa kkg 12,00
2 |Kapiel wirowa kkd 13,00
3 |Kapiel peretkowa 20,00
4 |Kapiel solankowa 33,(T0
5__|Kapiel peretkowa z emulsja borowinowa 25,00
6 |Kapiel emulsjg borowinowq 25,00
7 |Kapiel CO2 18,00
8 |Kapiel 4- komorowa 17,00
9 |Kapiel theraGas (CO2- sucha) 18,00
10 |Hydromasaz 15,00
11 |Masaz podwodny automatyczny 20,00
12 [Masaz podwodny automatyczny z kapielg peretkows 22,00
13 |Bicze wodne 23,00
MASAZ,
1 _|Aquavibron/fleximatic (masaz wibracyjny) 13,00
2 |Masaz reczny 20,00
3 |Aquamed (162ko wodne do masazu suchego) 12,00
BADANIA DIAGNOSTYCZNE
1 _|Badanie EKG Holter (24 godziny) 70,00
2 |Badanie cinienia Holter (24 godziny) 50,00
3 |Préba wysitkowa na cyklometrze 70,00
4 |EKG bez opisu 18,00
5 |EKG wrazz opisem lekarskim 30,00
6 |Pomiar ci$nienia tetniczego 10,00
7 |Oznaczenie poziomu glukozy glukometrem 10,00
8 [Iniekcja domiesniowa j podskdrna 20,00
9 |Iniekcja dozylna 40,00
10 [Préba uczuleniowa 10,00
11 |Inne drobne zabiegi pielegniarskie 5,00
12 |Zmiana zabiegdow z Przyczyn innych niz sanatorium 7,00
13 [Wlew kroplowy dozylny 40,00
14 |Porada lekarska 30,00
Inne zgodnie z zarz, Dyrektora podmiotu leczniczego "Zespdt Opieki Zdrowotnej" w
15 |Ktodzky Wwg cennika ustug medycznych
UWAGA-BONUS!
* Przy Jednorazowym wykupie procedur medycznych na lgczng kwote 15071 pPowyiej- praystuguje

bonifikata 10% ogdlnej wartosci wykupionej
* Zabiegi i badania odpfatne wykonywane bada po uprzednim uiszezeniy oplaty w recepcji szpitala

* Dla pracownikéw zatrudnionych w podmiocie leczniczym "Zesp6t Opieki Zdrowotnej" w Ktodzku
rzystuguje 50% bonifikata na kazda procedure medyczng

INNE OPLATY

1 |Wypozyczanie rowery: D EKTOR
| godzina 5,00[  zespsio | Zdrowotne]" w Klod:

8 godzin 25.00 57-300 )Dzio, ul. Szpitaina 1

Jnduhnn Rodzieiennske



powyzej 8 godzin (za kazdg godzine) 2,00
dla pracownikéw szpitala (za 1 dzien) 5,00
2 |Wypozyczenie lezaka (za 1 dzien) 3,00
3 |Wypozyczenie krzesta turystycznego (za 1 dzien) 3,00
4 [Wyzywienie gosci:
$niadanie 12,00
obiad 17,00
kolacja 11,00
calodzienne 40,00
obiadokolacja 21,00
kolacja wigilijna 23,00
5 |optata parkingowa dla gosci:  (lub wg podpisanej umowy)
samochody osobowe:
1 godzina 5,00
1 doba 10,00
21 dni 100,00
autokar:
1 godzina 15,00
1 doba 30,00
Oplata za przewéz pacjenta na badania na Jego zyczenie (przy
czym fgczna cena ustugi nie moze by¢ nizsza niz faktycznie 1,00
6 __|poniesione koszty) (brutto za 1 km)
7 |Optata za zniszczenie, uszkodzenie lub zagubienie pobranych przedmiotéw
szklanka 3,00
talerzyk 5,00
ndz 5,00
widelec 3,00
tyzeczka 2,00
recznik kapielowy (obowigzek zdania u intendentki) 40,00
recznik frotte (obowigzek zdania u intendentki) 15,00
zelazko 75,00
dzbanek elektryczny 100,00
dorobienie klucza (1 sztuka) 10,00
wkiadka- komplet 30,00
8  |Wynajecie sali i miejsca na stoisko: (lub zgodnie z podpisang umow
sala TV 160,00
czgs¢ korytarza 140,00

Wysokosé oplat za Swiadczenia niemedyczne wnoszone dodatkowo przez pacjenta

skierowanego przez NFZ za korzystanie z nast¢pujgcych ustug

Zakwaterowanie przed terminem lub po terminie zakoriczenia
turnusu (terminy okreslone w skierowaniu)

Opflata parkingowa

Zakwaterowanie powyzej standardu, niezaleznie od odptatnosci za
koszty wyzywienia i zakwaterowania

apartament

Doptata do pokoju 1- osobowego dla pacjenta szpitalnego

pokéj 1 osobowy

pokdj 2 osobowy

50,00 doba

100,00 turnus 21 dnj

40,00

15,00 doba
20,00 doba

DYRE
. Zespdt Opieki Zdr
57-300 KtODZK

:fejgwai(lodzkll
|, Sepitaina 1a
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