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Oddziały Szpitalne 

1. ODDZIAŁ CHIRURGII OGÓLNEJ I URAZOWO-ORTOPEDYCZNEJ 

Zgodnie z katalogiem JGP obowiązującym w danym roku kalendarzowym 

2. ODDZIAŁ CHORÓB WEWNĘTRZNYCH 

Zgodnie z katalogiem JGP obowiązującym w danym roku kalendarzowym 

3. ODDZIAŁ ANESTEZJOLOGII I INTENSYWNEJ TERAPII 

Zgodnie z katalogiem JGP obowiązującym w danym roku kalendarzowym 

4.  ODDZIAŁ PEDIATRYCZNY 

Zgodnie z katalogiem JGP obowiązującym w danym roku kalendarzowym 

Izba Przyjęć – świadczenia ambulatoryjne 

1. IZBA PRZYJĘĆ – ŚWIADCZENIA MEDYCZNE 

Porada, konsultacja lekarska,powierzchowne szycie rany  130,00 zł 

Badania diagnostyczne(np. laboratoryjne, RTG, USG,TK,transport sanitarny) 
Zgodnie z obowiązującym 
cennikiem 

2. POZOSTAŁE BADANIA 

Badanie USG-jamy brzusznej,układu moczowego, płodu,tarczycy,piersi,jąder 100,00 zł  

Badanie EKG 60,00 zł  

Nocna i Świąteczna Opieka Lekarska 

1. NOCNA I ŚWIĄTECZNA OPIEKA LEKARSKA- ŚWIADCZENIA AMBULATORYJNE 

Porada lekarska 
sumuje się z wykonanymi badaniami diagnostycznymi np. badania 
laboratoryjne, RTG,USG, transport sanitarny i inne   

    
130,00 zł  

2. POZOSTAŁE BADANIA 

Badanie USG-jamy brzusznej,układu 
moczowego, płodu,tarczycy,piersi,jąder 

sumuje się z poradą, konsultacją lekarską 
 

 
 

100,00 zł  

Badanie EKG sumuje się z poradą, konsultacją lekarską 60,00 zł  

Ambulatoryjne świadczenia specjalistyczne-Poradnie Specjalistyczne 

dotyczy świadczeń udzielonych pacjentom nieubezpieczonym  

1. PORADNIA GASTROENTEROLOGICZNA                              Odrębnie finansowane  

porada zgodna z katalogiem ambulatoryjnych grup świadczeń specjalistycznych( JGP) 
Zgodnie z katalogiem. 
Cena za 1 punkt 
rozliczeniowy. 

2. PORADNIA NEONATOLOGICZNA                                            Odrębnie finansowane  

porada zgodna z katalogiem ambulatoryjnych grup świadczeń specjalistycznych( JGP) 
Zgodnie z katalogiem. 
Cena za 1 punkt 
rozliczeniowy. 

3. PORADNIA GINEKOLOGICZNO-POŁOŻNICZA                    Odrębnie finansowane  

porada zgodna z katalogiem ambulatoryjnych grup świadczeń specjalistycznych( JGP) 
Zgodnie z katalogiem. 
Cena za 1 punkt 
rozliczeniowy. 

Cytologia ginekologiczna LBC 79,00 zł  

Oznaczenie HPV na podłożu LBC 149,00 zł  

Cytologia ginekologiczna LBC poszerzona o HPV 199,00 zł  

Ocena CINtek Plus na podłożu LBC 239,00 zł  

Cytologia ginekologiczna LBC poszerzona o CINtek Plus 299,00 zł  
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4. PORADNIA CHIRURGII OGÓLNEJ                                          Odrębnie finansowane  

porada zgodna z katalogiem ambulatoryjnych grup świadczeń specjalistycznych( JGP)  
Zgodnie z katalogiem. 
Cena za 1 punkt 
rozliczeniowy. 

5. PORADNIA URAZOWO-ORTOPEDYCZNA                             Odrębnie finansowane  

porada zgodna z katalogiem ambulatoryjnych grup świadczeń specjalistycznych( JGP) 
Zgodnie z katalogiem. 
Cena za 1 punkt 
rozliczeniowy. 

6. PORADNIA ENDOKRYNOLOGICZNA                                     Odrębnie finansowane  

porada zgodna z katalogiem ambulatoryjnych grup świadczeń specjalistycznych( JGP)  
Zgodnie z katalogiem. 
Cena za 1 punkt 
rozliczeniowy. 

7. PORADNIA CHORÓB PŁUC                                                      Odrębnie finansowane  

porada zgodna z katalogiem ambulatoryjnych grup świadczeń specjalistycznych( JGP)  
Zgodnie z katalogiem. 
Cena za 1 punkt 
rozliczeniowy. 

Badania endoskopowe przewodu pokarmowego 

1. GASTROSKOPIA I KOLONOSKOPIA 

Zgodnie z katalogiem grup udostępnionym przez NFZ,obowiązującym w danym okresie rozliczeniowym. 

Pozostałe opłaty  
dokumentacja medyczna na elektronicznym nośniku danych  3,58 zł 

jedna strona wyciągu lub odpisu dokumentacji medycznej  17,92 zł 

jedna strona kopii lub wydruku po raz pierwszy 0,0 zł 

jedna strona kopii lub wydruku po raz kolejny 0,63 zł 

koszty przesyłki 
ryczałt w wysokości – 10 zł + 
VAT 

obiady pracownicze  22,00 zł 

udostępnianie sali konferencyjnej ( za 1 godzinę ) 50,00 zł 

opłata za transport sanitarny pacjenta szpitalnego ( cena za 1  km ) 7,00 zł 

Pakiet do sterylizacji mały do 25 centymetrów 18,00 zł + VAT 

Pakiet do sterylizacji średni powyżej 25 centymetrów do 40 centymetrów 24,00 zł + VAT 

Pakiet do sterylizacji duży od 41 centymetrów wzwyż 30,00 zł + VAT 

Usługi diagnostyczne– Pracownia RTG 

1. BADANIA KLATKI PIERSIOWEJ 

Zdjęcie klatki piersiowej p-a  60,00 zł 

Zdjęcie klatki piersiowej p-a i boczne  80,00 zł 

Zdjęcie klatki piersiowej p-a i boczne z kontrastem 90,00 zł 

Zdjęcie klatki piersiowej w projekcji wyłącznie bocznej  
( uzupełniające do p-a) 

50,00 zł 

2. BADANIA GÓRNYCH DRÓG ODDECHOWYCH I PRZEWODU POKARMOWEGO 

Zdjęcie zatok przynosowych 50,00 zł 

Zdjęcie boczne szyi ( ocena tchawicy) 50,00 zł 

Zdjecie a-p i boczne szyi 70,00 zł 

Zdjęcie przeglądowe jamy brzusznej 60,00 zł 

Badanie rtg przełyku 120,00 zł 

Badanie rtg górnego odcinka przewodu pokarmowego( przełyk,żołądek,XII-ca) 160,00 zł 

3. BADANIA UKŁADU MOCZOWO-PŁCIOWEGO 
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Zdjęcie przeglądowe układu moczowego 60,00 zł 

4. BADANIE NEURORADIOLOGICZNE I UKŁADU KOSTNO-STAWOWEGO 

Zdjęcie czaszki ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie czaszki ( komplet urazowy – 3 projekcje) 100,00 zł 

Zdjęcie czaszki ( komplet urazowy) 4 projekcje 130,00 zł 

Zdjęcie nosa 50,00 zł 

Zdjęcie siodła tureckiego 50,00 zł 

Zdjęcie dodatkowe czaszki- za każda ekspozycję 50,00 zł 

Zdjęcie kręgosłupa szyjnego przeglądowe ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie kręgosłupa szyjnego przeglądowe i czynnościowe – 4 proj. 120,00 zł 

Zdjęcie kręgosłupa szyjnego czynnościowe uzupełniające do zdjęć przeglądowych 60,00 zł 

Zdjęcie kręgosłupa piersiowego 70,00 zł 

Zdjęcie kręgosłupa lędźwiowo-krzyżowego 80,00 zł 

Zdjęcie kręgosłupa piersiowego, lędźwiowego –  A-P dla oceny skoliozy 70,00 zł 

Zdjęcie kręgosłupa piersiowego, lędźwiowego- A-P i boczne 120,00 zł 

Zdjęcie kości krzyżowej i ogonowej ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie boczne odcinka L5-S1 kręgosłupa 50,00 zł 

Zdjęcie mostka 50,00 zł 

Zdjęcie żeber ( jedna strona) 50,00 zł 

Zdjęcie barku - 1 projekcja 50,00 zł 

Zdjęcie barku – 2 projekcje 70,00 zł 

Zdjęcie łokcia ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie ramienia, przedramienia ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie nadgarstka ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie nadgarstka dla oceny wieku kostnego ( 1 projekcja) 70,00 zł 

Zdjęcie dłoni ( 1 projekcja) 50,00 zł 

Zdjęcie dłoni ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie przeglądowe miednicy 60,00 zł 

Zdjęcie stawów krzyżowo-biodrowych 60,00 zł 

Zdjęcie porównawcze stawów biodrowych 60,00 zł 

Zdjęcie stawu biodrowego ( 1 projekcja) 60,00 zł 

Zdjęcie stawu biodrowego ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie uda, podudzia ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie stawu kolanowego ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie stawu skokowego ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie stopy ( 1 projekcja) 50,00 zł 

Zdjęcie stopy ( 2 projekcje) 70,00 zł 

Zdjęcie kości piętowych (w projekcji bocznej) 50,00 zł 

Zdjęcie porównawcze kości piętowych (w projekcji bocznej) 70,00 zł 

5. BADANIE KONTRASTOWE ( DLA PACJENTÓW NIEUBEZPIECZONYCH W NFZ ) 

Wlew doodbytniczy 270,00 zł 

Pasaż jelita cienkiego i grubego 220,00 zł 

Urografia z kontrastem jonowym 220,00 zł 

Urografia minutowa lub ze zdj. Późnymi 270,00 zł 

Urografia z kontrastem niejonowym 300,00 zł 

Cystografia  170,00 zł 
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Cystouretrografia mikcyjna  220,00 zł 

HSG ( histerosalpingografia ) 220,00 zł 

Zestaw zdjęć dla pilarzy 150,00 zł 

Zdjęcie specjalistyczne, celowane lub czynnościowe uzupełniające do badań podstawowych – za każdą 1 projekcje 50,00 zł 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 


