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Informacja w trybie art. 17 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 roku o dziatalno$ci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej (Dziennik Ustaw pozycja 1844)

W ponizszych sekcjach wskazane zostaty numery postanowien Katalogu Swiadczen,

okreslajgcych kwestie wskazane w nazwach tych sekcji:

p. sekcia postan(’)wienia
Katalogu Swiadczen
1. przestanki wypfaty odszkodowania i §1 pkt 4)
innych swiadczen §2
§3
§4
2. ograniczenia oraz wytgczenia §1 pkt 3) i 4)
odpowiedzialnosci zaktadu §2
ubezpieczen uprawniajgce do odmowy | §3
wyptaty odszkodowania i innych 84
Swiadczen lub ich obnizenia
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§1.

11

1.2

1.3

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

Informacje ogélne

1) Informacja o wybranym wariancie i opcji ubezpieczenia jest podana na polisie ubezpieczeniowej.

2) Ubezpieczajgcy moze wybra¢ dla Ubezpieczonego wariant tgczacy zakresy gwarantujgce Swiadczenia medyczne

(telemedycyna) i pieniezne.
3) Suma ubezpieczenia dla $wiadczen pienieznych wynosi 200 000 zt w jednym Roku ubezpieczeniowym.

4) W przypadku swiadczen takich jak: diagnostyka laboratoryjna, badania czynnosciowe, badania obrazowe (RTG,USG,
oraz tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny i rehabilitacja, wymagane jest skierowanie. Skierowania na
badania diagnostyczne zachowujg wazno$¢ przez 3 miesigce od daty wystawienia, skierowania na zabiegi

rehabilitacyjne i leczenie szpitalne 1 miesigc od daty wystawienia.

Swoboda leczenia

1) Ubezpieczony w ramach ubezpieczenia moze korzysta¢ z kazdej placéwki medycznej na terenie RP.

2) W ramach umowy ubezpieczenia TU ZDROWIE nie wymaga skierowania lekarza opieki podstawowej do lekarza opieki
specjalistyczne;j.

3) W ramach umowy ubezpieczenia TU ZDROWIE honoruje skierowania na badania diagnostyczne, rehabilitacje oraz

leczenie szpitalne wystawione przez kazdego lekarza z dowolnej placéwki medycznej na terenie Polski.

Indywidualny Opiekun Grupy

Kazdej grupie Ubezpieczonych, kazdemu pracodawcy zostaje przydzielony Indywidualny Opiekun, ktérego zadaniem jest
czynne, bezposrednie wsparcie pracodawcy/Ubezpieczajgcego w procesie obstugi zawartej umowy ubezpieczenia.

Standardy dostepnosci

1) W przypadku korzystania ze $wiadczenia medycznego, ktérego wykonanie jest umawiane za posrednictwem Panelu

Ubezpieczonego TU ZDROWIE gwarantuje dostepnos$¢ termindw w ramach telemedycyny z zakresu:

a. opieki podstawowej w ciggu 4 godzin od momentu zgtoszenia;

b. porad lekarzy specjalistéw w ciggu 3 dni roboczych od momentu zgtoszenia, z zastrzezeniem pkt. 2-3;

Powyzsze gwarancje nie dotyczg lekarzy z tytutem profesora lub doktora habilitowanego i lekarzy wskazanych przez

Konsultanta Medycznego TU ZDROWIE w ramach realizacji ustug objetych zakresem Programéw Zdrowotnych.

2) Dla lekarzy specjalnosci takich jak: anestezjolog, chirurg naczyniowy, chirurg onkolog, hematolog, lekarz chorob
zakaznych, nefrolog, nefrolog dzieciecy, neurochirurg, onkolog, proktolog, pulmonolog, reumatolog, psychiatra i

psycholog gwarantowany czas wykonania ustugi od momentu zgtoszenia to 5 dni roboczych.

3) Dla lekarzy specjalnosci takich jak: androlog, angiolog, audiolog, foniatra, ginekolog — endokrynolog, hepatolog,
hipertensjolog, immunolog, lekarz medycyny sportowej, lekarz medycyny tropikalnej, lekarza rehabilitacji medycznej,
seksuolog, traumatolog, torakochirurg, wenerolog gwarantowany czas wykonania ustugi od momentu zgtoszenia to 7 dni
roboczych.

4) Ubezpieczonemu przystuguje prawo do okreslenia wiasnych preferencji dotyczgcych terminu konsultacji medycznej

poprzez wskazanie odpowiadajgcej mu daty i przedziatu godzinowego kontaktu ze specjalists.
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5) Standardy dostepnosci opisane w pkt 1 - 4 dotyczg wytacznie swiadczen medycznych udzielanych przez polskojezyczny

personel medyczny w ramach telemedycyny.

§ 2. Swiadczenia medyczne

1) W celu uzyskania $wiadczenia medycznego z zakresu telemedycyny, tj. konsultacji z lekarzem w formie telefonicznej,

videokonferencji lub chatu- nalezy zgtosi¢ koniecznos$¢ wykonania ustugi medycznej poprzez Panel Ubezpieczonego.
2) Potwierdzenie umowienia konsultacji ze wskazaniem konkretnej godziny kontaktu Ubezpieczony otrzyma w formie

wiadomosci SMS. Wystane bedg rowniez wiadomosci SMS przypominajgce o zblizajgcym sig kontakcie ze specjalista.

§ 3. Swiadczenia pieniezne (zwrot kosztéw zrealizowanych samodzielnie ustug)

Swiadczenia pieniezne bedg realizowane w wysoko$ci ograniczonej przez GGO (Gérng Granice Odpowiedzialnosci dla
danego swiadczenia okreslong w tabeli ,Zakres wariantow” w § 4). W takim przypadku, w celu potwierdzenia zaistnienia

zdarzenia ubezpieczeniowego, Ubezpieczony ma obowigzek:
a. przesta¢ do Towarzystwa Ubezpieczen skan faktury/rachunku wystawionych przez Placéwke,
oraz

b. skan skierowania wraz z wnioskiem refundacyjnym sporzadzonym na formularzu Towarzystwa Ubezpieczen, dostepnym

na stronie internetowej www.tuzdrowie.pl po zalogowaniu sie do Panelu Ubezpieczonego.

Dotgczenie skierowania nie jest konieczne jedynie w przypadku konsultacji lekarskich.

§ 4. Ambulatoryjny zakres swiadczen medycznych i pienieznych

4.1 Medycyna pracy

Ubezpieczony ma zagwarantowane ustugi medyczne udzielane w celu ochrony zdrowia pracujgcych przed wptywem
niekorzystnych warunkow $rodowiska pracy i sposobem jej wykonywania takie jak profilaktyczne swiadczenia medyczne z
zakresu medycyny pracy i inne dziatania zapobiegajgce powstawaniu i szerzeniu sie niekorzystnych skutkéw zdrowotnych,
ktére w sposéb bezposredni lub posredni majg zwigzek z warunkami albo charakterem pracy w ramach wybranego przez

Ubezpieczajgcego zakresu ubezpieczenia.

4.1.1 Swiadczenia profilaktyczne z zakresu medycyny pracy

1) Profilaktyczne swiadczenia medyczne z zakresu medycyny pracy obejmujg nastepujgce Ustugi medyczne:

a. badania kontrolne — badania lekarskie przeprowadzane dla wszystkich pracownikéw przy powrocie do pracy

po przerwie spowodowanej niezdolnoscig do pracy w wyniku choroby trwajgcej dtuzej niz 30 dni;

b. badania okresowe — badania lekarskie przeprowadzane dla wszystkich pracownikéw wykonujgcych prace na
danym stanowisku pracy, dla ktorych konczy sie waznosé zaswiadczenia lekarskiego wydanego w ramach

poprzedniego badania z zakresu medycyny pracy;
c. badania wstepne — badania lekarskie przeprowadzone dla:
i. 0sob przyjmowanych do pracy,

ii. pracownikow przenoszonych na stanowisko pracy, na ktérym wystepujg czynniki szkodliwe dla

zdrowia lub warunki ucigzliwe,

iii. mitodocianych przenoszonych na inne stanowisko pracy.
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wraz z badaniami specjalistycznymi i diagnostycznymi.

2) W celu uzyskania profilaktycznego s$wiadczenia medycznego z zakresu medycyny pracy dla Ubezpieczonego,
Ubezpieczajgcy jest zobowigzany przesta¢ na 10 dni roboczych przed terminem przyjecia do pracy lub uptywu terminu

waznos$ci badan na adres e-mail: medycyna_pracy@tuzdrowie.pl prawidtowo wypetniony druk skierowania.

3) TU ZDROWIE S.A. koordynuje realizacje profilaktycznego $wiadczenia medycznego z zakresu medycyny pracy dla
Pracownikow Ubezpieczajacego. W celu sprawnej realizacji $swiadczen TU ZDROWIE oferuje dostep do Elekironiczne]
Platformy Medycyny Pracy — udostgpnionej specjalnie na potrzeby realizacji ustug profilaktycznego $wiadczenia
medycznego z zakresu medycyny pracy - elektroniczny system do nadzorowania, monitorowania i umawiania badan
medycyny pracy na terenie catego kraju.

4.1.2 Inne swiadczenia zapobiegajace powstawaniu i szerzeniu sie niekorzystnych skutkéw zdrowotnych,
majacych zwiagzek z warunkami albo charakterem pracy

TU ZDROWIE S.A. w ramach dziatan zapobiegajagcych powstawaniu i szerzeniu sie niekorzystnych skutkow
zdrowotnych majgcych zwigzek z warunkami albo charakterem pracy oferuje takze:

a. zapewnienie udziatu Lekarza Medycyny Pracy w zaktadowych komisjach BHP;

b. koordynacje i realizacje grupowych badan na terenie zaktadu pracy;

o

Programy Zdrowotne;

d. inne specyficzne dla danej grupy pracowniczej badania i Swiadczenia profilaktyczne.

4.1.2.1 Programy Zdrowotne

Ubezpieczony w ramach profilaktycznej opieki zdrowotnej rozumianej, jako dziatania zapobiegajgce powstaniu
niekorzystnych skutkéw zdrowotnych zwigzanych z nastepstwami rozpoznania i podejrzenia choroby cywilizacyjnej lub
urazu, ktére w sposob bezposredni lub posredni majg zwigzek z warunkami albo charakterem pracy, ma gwarantowane
ustugi medyczne w ramach wybranych przez Ubezpieczajgcego zakreséw ubezpieczenia (zgodnie z art. 4 ust. 4 ustawy z
dnia 27 czerwca 1997 r. o stuzbie medycyny pracy — Dz. U. 2014 r. poz. 1184 z pdzn. zmianami).

Zakres ubezpieczenia obejmuje ustugi wskazane przez Konsultanta Medycznego TU Zdrowie S.A. w uzgodnieniu ze
wskazanym lekarzem prowadzgcym odpowiadajgce zakresowi ustug opisanemu w Katalogu Swiadczen dla Programéw

Zdrowotnych i skracajgce okres nieobecnosci w pracy.

Programy Zdrowotne:

1) Moj Onkolog — zakres gwarantujgcy wykonanie ustug stuzgcych postawieniu rozpoznania pozwalajacego bez zbednej
zwtoki na rozpoczecie optymalnego leczenia chirurgicznego, chemioterapii lub radioterapii lub wykluczenie rozpoznania
choroby nowotworowej;

2) Moj Ortopeda — zakres gwarantujgcy wykonanie ustug stuzgcych postawieniu rozpoznania pozwalajgcego bez zbednej
zwtoki na rozpoczecie optymalnego leczenia i rehabilitacji choroby wywotanej urazem powodujgcym ztamanie kosci lub
zwichniecie stawu;

3) Leczenie po Wypadku Komunikacyjnym — zakres gwarantujgcy wykonanie ustug stuzgcych postawieniu rozpoznania
pozwalajgcego bez zbednej zwioki na rozpoczecie optymalnego leczenia i rehabilitacji choroby wywotanej skutkami
wypadku drogowego;

4) Kontynuacja Leczenia Szpitalnego — zakres gwarantujgcy wykonanie ustug bedacych kontynuacjg leczenia
szpitalnego, pozwalajgcy na dokonczenie rozpoczetej diagnostyki i/lub leczenia.
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Po przestaniu na adres e-mailowy: ubezpieczenia@tuzdrowie.pl ,Wniosku o rozpoczecie Programu Zdrowotnego”, wraz z
wynikami badan lub skierowaniami na badania/konsultacje, bezposrednio z Ubezpieczonym kontaktuje sie Konsultant
Medyczny TU Zdrowie S.A., ktéry w porozumieniu z Ubezpieczonym organizuje proces petnej diagnostyki umozliwiajacy
szybkie postawienie rozpoznania i wdrozenie optymalnego leczenia i/lub rehabilitacji.

W przypadku wskazania miejsca wykonania badan lub konsultacji przez Konsultanta Medycznego TU Zdrowie S.A. ustugi
sg realizowane bezgotéwkowo lub TU Zdrowie S.A. pokrywa 100% poniesionego przez Ubezpieczonego kosztu ustugi.

4.1.3 Szczegobtowy zakres wariantéw Medycyny Pracy

Nazwa ustugi A B C D E F
Indywidualny Opiekun Grupy @ @ @ @ @ @
badania kontrolne @ @ @ @ @ @
badania okresowe @ @ @ @ @ @
badania wstepne opcja opcja opcja opcja opcja opcja
;?_'zg)al Lekarza Medycyny Pracy w zaktadowych komisjach @ @ @ @ @ @

Elektroniczna Platforma Medycyny Pracy @ @ @ @ @ @

koordynacja i realizacja grupowych badan na terenie zaktadu

pracy opcja opcja opcja opcja opcja opcja
inne badania profilaktyczne opcja opcja opcja opcja opcja opcja
Méj Onkolog opcja opcja opcja opcja opcja opcja
Méj Ortopeda opcja opcja opcja opcja opcja opcja
Leczenie po Wypadku Komunikacyjnym opcja opcja opcja opcja opcja opcja
Kontynuacja Leczenia Szpitalnego opcja opcja opcja opcja opcja opcja
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4.2 Konsultacje i diagnostyka

4.2.1 Opisy swiadczen
4.2.1.1 Opis ogolny

W tabeli ,Zakres wariantow” przedstawiono przystugujgce Ubezpieczonemu w danym wariancie ubezpieczenia ustugi
medyczne i Swiadczenia pienigzne wraz z GGO, ktéra zostata okre$lona jako % sumy ubezpieczenia i dodatkowo jako
warto$¢ w PLN dla sumy ubezpieczenia 200 000 zi.

Ubezpieczony samodzielnie umawia wykonanie ustugi w dowolnej Placéwce Medycznej na terenie Polski, poza

telekonsultacjami, ktére umawia poprzez Panel Ubezpieczonego po zalogowaniu si¢ na stronie www.tuzdrowie.pl.

4.2.1.2 Opieka podstawowa — nielimitowane porady lekarskie w ramach opieki podstawowej i zabiegi
pielegniarskie

Ustuga zawiera: wywiad, porade lekarza oraz podjecie decyzji terapeutycznej i monitorowanie leczenia.

Ustuga ambulatoryjnej opieki pielegniarskiej wymaga skierowania od lekarza i jest realizowana jako zwrot kosztow ustugi do
wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Uwaga! Ustuga ,nielimitowane porady lekarskie w ramach opieki podstawowej” nie obejmuje konsultacji lekarzy ze
stopniem doktora habilitowanego lub tytutem naukowym profesora, jak rowniez lekarzy bedgcych na stanowisku: docenta,
profesora nadzwyczajnego i profesora zwyczajnego.

4.2.1.3 Opieka specjalistyczna — nielimitowane konsultacje lekarskie
Ustuga zawiera: wywiad, porade lekarza oraz podjecie decyzji terapeutycznej i monitorowanie leczenia.
Wykonanie ustugi nie wymaga skierowania od lekarza opieki podstawowe;.

Uwaga! Ustuga ,nielimitowane konsultacje lekarskie” nie obejmuje konsultacji lekarzy ze stopniem doktora habilitowanego
lub tytutem naukowym profesora, jak rowniez lekarzy bedgcych na stanowisku: docenta, profesora nadzwyczajnego i

profesora zwyczajnego.

4.2.1.4 Opieka specjalistyczna — nielimitowane zabiegi lekarskie i inne ustugi wykonywane przez lekarzy
specjalistow

Ustuga obejmuje pomiary podstawowe, zabiegi w tym diagnostyczne i lecznicze, niewymagajgce hospitalizacji oraz rezimu

sali operacyjnej i jest realizowana jako zwrot kosztéw ustugi do wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Uwaga! Ustugi dostepne na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza.

4.2.1.5 Opieka specjalistyczna — nielimitowane konsultacje profesorskie

Ustuga obejmuje porade lekarza ze stopniem doktora habilitowanego lub tytutem naukowym profesora, jak réwniez lekarzy
bedacych na stanowisku: docenta, profesora nadzwyczajnego i profesora zwyczajnego wraz z czynnosciami podstawowymi
niezbednymi do postawienia diagnozy, podjecia decyzji terapeutycznej oraz monitorowania leczenia i jest realizowana jako

zwrot kosztow ustugi do wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Wykonanie ustugi nie wymaga skierowania od lekarza opieki podstawowej lub specjalistycznej.

4.2.1.6 Opieka specjalistyczna — limitowane konsultacje psychiatrow i psychologow

Ustuga obejmuje limitowany dostep bez skierowania do wizyt oraz telekonsultacji lekarzy psychiatrow i psychologow.
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Ubezpieczonemu przystugujg maksymalnie 4 konsultacje w ciggu jednego roku ubezpieczeniowego dla kazdej z ponizszych

specjalnosci.
W przypadku seksuologa okreslony jest limit dla:

@ sumy konsultacji lekarskich seksuologicznych i psychiatrycznych oraz

@ sumy konsultacji lekarskich seksuologicznych i psychologicznych
W ponizszy sposob:

a. suma liczby konsultacji lekarskich seksuologicznych i psychiatrycznych nie moze by¢ wieksza, niz 4.

b. suma liczby konsultacji lekarskich seksuologicznych i psychologicznych nie moze by¢ wigksza, niz 4.

Konsultacje i telekonsultacje sumujg sie, tzn. ze Ubezpieczony ma mozliwo$¢ kontaktu ze specjalistg 4 razy w roku

ubezpieczeniowym niezaleznie od formy kontaktu.
Uwaga! Ustuga nie obejmuje: konsultacji lekarzy ze stopniem doktora habilitowanego lub tytutem naukowym profesora, jak

réwniez lekarzy bedacych na stanowisku: docenta, profesora nadzwyczajnego i profesora zwyczajnego.

4.2.1.7 Badania laboratoryjne

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan laboratoryjnych i jest realizowana jako zwrot kosztow

ustugi do wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Badania laboratoryjne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wytgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Skierowanie jest niezbedne do otrzymania refundacji za

wykonane $wiadczenia.

4.2.1.8 Badania radiologiczne (RTG)

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych i jest realizowana jako zwrot kosztow

ustugi do wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wytgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Skierowanie jest niezbedne do otrzymania refundacji za

wykonane $wiadczenia.

4.2.1.9 Badania czynnosciowe

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych i jest realizowana jako zwrot kosztow

ustugi do wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wytgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Skierowanie jest niezbedne do otrzymania refundacji za

wykonane $wiadczenia.

4.2.1.10 Badania ultrasonograficzne (USG)

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych i jest realizowana jako zwrot kosztow

ustugi do wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wytgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Skierowanie jest niezbedne do otrzymania refundacji za

wykonane $wiadczenia.
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4.2.1.11 Badania endoskopowe

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych i jest realizowana jako zwrot kosztow

ustugi do wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wylgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Skierowanie jest niezbedne do otrzymania refundacji za

wykonane $wiadczenia.

4.2.1.12 Badaniatomografii komputerowej (CT, TK)

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych i jest realizowana jako zwrot kosztow

ustugi do wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, po wytgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Skierowanie jest niezbedne do otrzymania refundacji za

wykonane $wiadczenia.

4.2.1.13 Badania rezonansu magnetycznego (RM, NMR)

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych i jest realizowana jako zwrot kosztow

ustugi do wysokosci okreslonej w tabeli §4.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, po wytgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Skierowanie jest niezbedne do otrzymania refundacji za

wykonane $wiadczenia.

4.2.1.14 Wizyty domowe
Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych ustug medycznych.

Lekarskie wizyty domowe realizowane sg przez lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, wytgcznie w oparciu o wskazania
medyczne w przypadku np. ostrych infekcji, wysokiej gorgczki, zaostrzeniu dolegliwosci przewlektych. Niedogodny dojazd
do placowki medycznej lub wypisanie recepty nie sg okolicznosciami uzasadniajgcymi lekarskg wizyte domowag.

Lekarskie i pielegniarskie wizyty domowe realizowane sg we wtasnym zakresie (dowolny lekarz/placowka). Towarzystwo
Ubezpieczeh umozliwia otrzymanie $wiadczenia pienieznego na zasadach ogdlnych, maksymalnie do wysokosci GGO na
podstawie rachunku/faktury przestanej wraz z wnioskiem refundacyjnym poprzez Panel Ubezpieczonego po zalogowaniu

sie na stronie www.tuzdrowie.

W przypadku podejrzenia zagrozenia zycia (wypadek, krwotok, utrata przytomnosci, drgawki, zatrucie, nagte i silne
bole w klatce piersiowej, silna dusznos¢) nalezy dzwoni¢ bezposrednio na numer alarmowy Pogotowia

Ratunkowego.

4.2.1.15 Prowadzenie ciazy
Ustuga obejmuje prowadzenie cigzy o przebiegu fizjologicznym przez lekarza ginekologa i obejmuje czynne poradnictwo w
zakresie fizjologii przebiegu cigzy i porodu.

Ubezpieczona bedzie mogta realizowaé¢ konsultacje i badania jako $wiadczenia pieniezne tj. zwrot poniesionych kosztow
ustug. Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytgczone jest prowadzenie cigzy przez wiecej niz jednego

ginekologa/potoznika.

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do ustug wybranego lekarza ginekologa/potoznika wraz ze zleconymi badaniami
diagnostycznymi.
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W ramach ustugi dostepne sg konsultacje, badania diagnostyczne i inne ustugi zgodne z posiadanym przez Ubezpieczong
zakresem ochrony.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wylgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Skierowanie jest niezbedne do otrzymania refundacji za

wykonane $wiadczenia.
Uwaga! Badania USG sg wykonywane jeden raz we wskazanym ponizej okresie cigzy.

Ustuga nie obejmuje badan wykonywanych metodg USG 4D.

4.2.1.16 Szczepienia ochronne

Ustuga za wyjatkiem szczepien przeciwko grypie sezonowej jest dostepna na podstawie skierowania wystawionego przez
lekarza i realizowana jako zwrot kosztéw na ogolnych zasadach maksymalnie do wysokosci GGO. Skierowanie jest

niezbedne do otrzymania refundacji za wykonane $wiadczenia.
Ustuga obejmuje koszt podawanej szczepionki, za wyjatkiem preparatéw/szczepionek skojarzonych.

Uwaga! Ustuga nie obejmuje szczepien obowigzkowych zgodnie z kalendarzem szczepien (aktualnym na dany rok

Komunikat Gtéwnego Inspektora Sanitarnego w sprawie Programu Szczepien Ochronnych)

4.2.2 Zakres wariantow

gwarancja
Opis dostepnosci [yGGO GGO
Nazwa ustugi - telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczegotowy i — ubezpie- (w zh)
zgtoszenia Zeli)
4.2.2 Opieka podstawowa — nielimitowane porady lekarskie w
ramach opieki podstawowej i zabiegi pielegniarskie
Internista
konsultacja lekarska 4 godziny @ @ @ @ @ 0,055% | 110,00 zt
konsultacja przed szczepieniami o
ochronnymi G| ® | ® | ® | @ | 0030% | 60,00z
przedituzenie recepty bez o
konsultacji lekarskiej @ @ @ @ @ 0,030% | 60,002t
Lekarz medycyny rodzinnej
konsultacja lekarska 4 godziny @ @ @ @ @ 0,055% | 110,00 zt
konsultacja przed szczepieniami o
ochronnymi | ® | ® | ® | @ | 0030% | 60,00z
przedituzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, @ @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
Pediatra
konsultacja lekarska 4 godziny @ @ @ @ @ 0,055% | 110,00 zt
konsultacja przed szczepieniami
ochronnymi B ® | ® | ® | @ | 0030% | 60,00z
przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, @ @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
Ambulatoryjna opieka pielegniarska
badanie moczu metodg paskowg @ @ @ @ @ 0,006% | 12,00 zt
dozylny wlew kroplowy @ @ @ @ @ 0,035% | 70,00 zt
iniekcja domigsniowa @ @ @ @ @ 0,015% | 30,00 zt
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gwarancja
Opis dostepnosci D/GGO GGO

Nazwa ustugi P! telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy

szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)

zgtoszenia czenia)

iniekcja dozylna G| ® | ® | ® | ® | 0025% | 50,00z
iniekcja podskorna @ @ @ @ @ 0,015% | 30,00 zt
opatrzenie drobnych urazéw
(skrgcenia zwichnigcia) @ @ @ @ @ 0,035% | 70,002t
pobranie materiatu do badania @ @ @ @ @ 0,005% | 10,00 zt
pomiar cisnienia tetniczego @ @ @ @ @ 0,010% | 20,00 zt
pomiar wzrostu i wagi ciata @ @ @ @ @ 0,002% 4,00 zt
proba uczuleniowa na lek OO | ® | ® | @ | 0015% | 30,00z
zatozenie lub zmiana prostego
opatrunku |l ® | ® | ® | @ | 0015% | 30,00z
zdejmowanie szwéw H|l® | ® | ® | @ | 0015% | 30,00z
przedtuzenie recepty bez o
konsultacji lekarskiej @ @ @ @ @ 0,030% | 60,00t
4.2.3 Opieka specjalistyczna — nielimitowane konsultacje lekarskie
I‘é’;g’gsadz'ec'ecy konsultacja 3dnirobocze | () | &) | & | & | & | 0,070% | 140,00 z¢
Chirurg ogolny konsultacja .
lekarska 3dnirobocze | () | (D | (O | B | B | 0,070% | 140,00 zt
g:(”;';ﬁg’g dziecigcy konsultacja 3dnirobocze | () | &) | & | & | & | 0,080% | 160,00zt
Ginekolog konsultacja lekarska 3 dni robocze @ @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
Laryngolog dzieciecy konsultacja h
okareka 3dnirobocze | () | (B | (D | & | B | 0,080% | 160,00 zt
Laryngolog konsultacja lekarska 3 dni robocze @ @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
Neurolog dzieciecy konsultacja .
lekarska 3dnirobocze | () | (D | (O | B | & | 0,070% | 140,00 zt
Neurolog konsultacja lekarska 3 dni robocze @ @ @ @ @ 0,070% | 140,00 zt
I‘Ztg'r'sslg dziecigcy konsultacja 3dnirobocze | (D | & | @ | & | @ | 0050% | 100,00 zt
Okulista konsultacja lekarska 3 dni robocze @ @ @ @ @ 0,050% | 100,00 zt
Urolog dziecieca konsultacja .
okarska 3dnirobocze | () | (B | (D | & | B | 0,080% | 160,00 zt
Urolog konsultacja lekarska 3 dni robocze @ @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
Alergolog dzieciecy konsultacja .
okarska 3dnirobocze | — | (D | O | B | & | 0,080% | 160,00 zt
Alergolog konsultacja lekarska 3 dnirobocze | - @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
Dermatolog dziecigcy . B
konsultacja lekarska 3 dni robocze ® | ® | ® | @ | 0080% | 160,00z
Dermatolog konsultacja lekarska 3 dnirobocze | - @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
Diabetolog konsultacja lekarska 3 dnirobocze | - @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
Diabetolog dziecigcy konsultacja 3 dni robocze _ @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
lekarska
Endokrynolog dzieciecy ) _
konsultacja lekarska 3 dni robocze | ® | ® | ® | 0080% | 160,00zt
Endokrynolog konsultacja 3dnirobocze | — | &) | & | & | & | 0,080% | 160,00zt
lekarska
Gastroenterolog konsultacja 3 dni robocze | — @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
lekarska
Kardiolog dziecigecy konsultacja 3 dnirobocze | — @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
lekarska
Kardiolog konsultacja lekarska 3 dnirobocze | - @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
Ortopeda dzieciecy konsultacja 3 dni robocze | — @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt

lekarska
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gwarancja GGO
: dostepnosci
Nazwa ustugi Oplks telekonsultacji | B | ¢ | o | E | F | (sumy| GGO
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
Ortopeda konsultacja lekarska 3 dnirobocze | - @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
finestezjolog konsultaca Sdniroboczych| — | - | ) | & | @& | 0,080% | 160,00 zt
Etg‘r‘sfga”aczy”'owy konsultacja Sdniroboczych| — | - | (B | (B | (O | 0085% | 170,00z
Icé'llgtgg a°"k°'°9 konsultacja Sdniroboczych| — | - | (& | & | & | 0,085% | 170,00zt
Lekarz choréb zakaznych B
konsultacia lekarska 5dniroboczych| — | - | (O | (O | (O | 0,085% | 170,00zt
Hematolog konsultacja lekarska 5 dni roboczych| - - @ @ @ 0,085% | 170,00 zt
INeigfs'Eg dziecigcy konsultacja 5dniroboczych| - | - | (B | (&) | () | 0,085% | 170,00z
Nefrolog konsultacja lekarska 5 dni roboczych| - - @ @ @ 0,085% | 170,00 zt
gﬁ:{gﬁg'r“rg konsultacja Sdniroboczych| — | - | (B | B | & | 0085% | 170,00z
Onkolog konsultacja lekarska 5 dni roboczych| - - @ @ @ 0,085% | 170,00 zt
Proktolog konsultacja lekarska 5 dni roboczych| - - @ @ @ 0,085% | 170,00 zt
Pulmonolog konsultacja lekarska 5 dni roboczych| - - @ @ @ 0,085% | 160,00 zt
Reumatolog konsultacja lekarska 5 dni roboczych| - - @ @ @ 0,085% | 170,00 zt
Angiolog konsultacja lekarska 7 dni roboczych| - - - @ @ 0,080% | 160,00 zt
L‘I’(g';i;h"“rg konsultacja 7dniroboczych| - | - | — | (&) | & | 0,085% | 170,00z
) Wenerolog .
Dermatolog konsultacja lekarska konsultacja lekarska 7 dni roboczych| - - - @ @ 0,080% | 160,00 zt
Ginekolog - Endokrynolog - _ _ _
konsultacia lekarska 7 dni roboczych ® | ® | 0120% | 240,00z
Hepatolog konsultacja lekarska 7 dni roboczych| — - - @ @ 0,085% | 170,00 zt
Hipertensjolog konsultacja 7dniroboczych| — | - | - | (® | & | 0,080% | 160,00zt
Immunolog konsultacja lekarska 7 dni roboczych| — - - @ @ 0,080% | 160,00 zt
Laryngolog konsultacja lekarska Qﬂ?ﬁg konsultacja 7 dni roboczych| — - - @ @ 0,080% | 160,00 zt
Laryngolog konsultacja lekarska IFe ?(r::?stlg konsultacja 7 dni roboczych| — - - @ @ 0,080% | 160,00 zt
Lekarz medycyny sportowej )
Konsultacja lekarska 7 dniroboczych| - | - - | ® | ® | 0,080% | 160,00z
Lekarz medycyny tropikalnej . B B B o
konsultacja lekarska 7 dni roboczych @ @ 0,080% | 160,00 zt
) Traumatolog ) o
Ortopeda konsultacja lekarska konsultacja lekarska 7 dni roboczych| — - - @ @ 0,080% | 160,00 zt
Lekarz rehabilitacji medycznej . _ B B 0
konsultacia lekarska 7 dni roboczych ® | & | 0075% | 150,00zt
Urolog konsultacja lekarska erlg:(s):ff konsultacja 7 dni roboczych| - - - @ @ 0,080% | 160,00 zt
4.2.4 Opieka specjalistyczna — nielimitowane zabiegi lekarskie i
inne ustugi wykonywane przez lekarzy specjalistow
Chirurgia
przedtuzenie recepty bez
konsultacii lekarskiej, @ @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
fg;‘ig'zigmb”y"h oparzen | @O ® | ® | ® | ® | 0060% | 12000z
szycie rany H|® | ® | ® | ® | o030% | 60,00z
usunigcie ciat obcych z powtok
skormch Bl ® | ® | ® | @ | 0030% | 6000z
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gwarancja

Obis dostepnosci D/GGO GGO

Nazwa ustugi P telekonsultacji | B C D E = | sy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zh)

zgtoszenia czenia)

usuniecie kleszcza 0,030% | 60,00 zt

zdejmowanie szwow 0,030% 60,00 zt

zmiana opatrunku 0,030% | 60,00 zt

@ ®|®|]
@ ®|®|]
@ ®|®|]
® ®|®|]
@ ®|®|]

znieczulenie miejscowe z do

0,
zabiegu 0,030% | 60,00 zt

Ginekologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej,
wystawienie zaswiadczenia

®
®
®
®
®

0,030% | 60,00 zt

pobranie i wykonanie wymazu
cytologicznego

@
@
@
@
@

0,040% | 80,00 zt

Laryngologia (Otolaryngologia)

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej,
wystawienie zaswiadczenia

0,030% | 60,00 zt

donosowe podanie leku

: 0,010% | 20,00 zt
obkurczajgcego

odessanie wydzieliny z nosa lub

. 0,030% | 60,00 zt
przewoddéw nosa

opatrunek uszny z lekiem 0,030% | 60,00 zt

pedzlowanie gardta, jamy ustnej 0,030% | 60,00 zt

ptukanie uszu 0,030% | 60,00 zt

postepowanie zachowawcze

0,
przy krwawieniu z nosa 0,075% | 150,00 zt

przedmuchiwanie trgbki

f 0,075% | 150,00 zt
stuchowej

usuwanie ciata obcego z ucha,

0,035% | 70,00 zt
nosa, gardta

zatozenie i usuniecie przedniej

0,120% | 240,00 zt
tamponady

OICHCHCHCHOICICHONOINO
OICHCHCHCHOIOC OO0
OICHCHCHCH OGO HONONNO
OICHCHCHCHOIONCHOOINO
OICHCHCHCHOICICHONOINO

zdejmowanie szwéw 0,030% | 60,00 zt

Neurologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej,
wystawienie zaswiadczenia

®
®
®
®
®

0,030% | 60,00 zt

Okulistyka

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej,
wystawienie zaswiadczenia

0,030% | 60,00 zt

poza konsultacjg

badanie dna oka lekarska

0,005% | 10,00 zt

poza konsultacjg

o,
lekarskg 0,005% 10,00 z

badanie lampg szczelinowa

badanie rutynowe
badanie ostrosci widzenia poza konsultacjg
lekarska

0,005% | 10,00 zt

dobor szkiet
badanie ostrosci widzenia korekcyjnych poza
konsultacjg lekarska

0,005% | 10,00 zt

badanie widzenia 0,035% | 70,00 zt

PGBl ® | ® |0|®| ®

DIPBOI®|®|0|®] ®
DIPBOI®|® 0|6 ®
DIPBOI®|®|0|®] ®
DIPIBOI®|®|0|®] ®

przestrzennego

gonioskopia 0,035% | 70,00 zt
komputerowe badanie wzroku l‘?_)?(za?_ Sli(znsultaqa 0,005% | 10,00 zt
plukanie drog fzowych f;‘l’g:s'j(%”s“'tach @ 0,020% | 40,00 zt
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(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

gwarancja
Opis dostepnosci D/GGO GGO
Nazwa ustugi ; telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
podanie leku do worka poza konsultacjg 0.020% 40.00 2t
spojowkowego lekarska ’ ? '

poza konsultacjg

pomiar ci$nienia srodgatkowego lekarska

0,005% | 10,00 zt

usuniecie ciata obcego z oka 0,030% | 60,00 zt

P®|®
PI®|N®
P®|®
P®|®
P®|®

Urologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej,
wystawienie zaswiadczenia

@
@
@
@
@

0,030% | 60,00 zt

zmiana/zaktadanie cewnikow do
pecherza moczowego

@
@
@
@
@

0,030% | 60,00 zt

Alergologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, -
wystawienie zaswiadczenia

@
@
@
@

0,030% | 60,00 zt

Chirurgia

opatrzenie drobnych urazéw

. A 0,040% | 80,00 zt
(skrecenia, zwichniecia)

unieruchomienie konczyn i

stawow 0,050% | 100,00 zt

zatozenie sgczka - 0,030% | 60,00 zt

zatozenie/zdjecie opatrunku

: 0,080% | 160,00 zt
gipsowego

zatozenie/zdjecie opatrunku

0,
syntetycznego 0,050% | 100,00 zt

zmiana/zaktadanie cewnikéw do

0,
pecherza moczowego 0,030% | 60,00 zt

OO CIRORRO)
OGO CIEOIRO,
OCIEACIRORRC,
OO CIRORRO)

Dermatologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, -
wystawienie zaswiadczenia

0,030% | 60,00 zt

@
@
@
@

dermatoskopia poza konsultacja -
lekarska

®
®
®
®

0,050% | 100,00 zt

Diabetologia

przedtuzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Endokrynologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacii lekarskiej, - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Gastroenterologia

przedituzenie recepty bez
konsultacii lekarskiej, - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Kardiologia

przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Laryngologia (Otolaryngologia)

koagulacja naczyn przegrody _ o

N ® | ® | ® | ® | 0075% | 150,00z
Ortopedia

opatrzenie drobnych urazéw _ @ @ @ @ 0.040% | 80.00 zt

(skrecenia, zwichniecia)
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Katalog $wiadczen Ubezpieczenia Grupowego POLISA TELEREFUNDACYJNA \Y .
(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

o | s
Nazwa ustugi P! telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
przedtuzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
zatozenie i usuniecie opatrunku
gipsowego konczyna goérna i - @ @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
dolna
zmiana opatrunku - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
punkcja (zmiany urazowe) - @ @ @ @ 0,035% | 70,00 zt
punkcja (zmiany zapalne) - @ @ @ @ 0,035% | 70,00 zt
unieruchomienie konczyn i o
Stawow - ® | ® | ® | ® | 0050% | 100,00zt
unieruchomienie zeber
opatrunkiem plastrowym - @ @ @ @ 0,040% | 80,00zt
zatozenie opaski elastycznej i @ @ @ @

- 0,030% | 60,00 zt
temblaka ’ '
zatozenie szyny Kramera - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
zatoZenie szyny Zimmera - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
zatozenie/dopasowanie ortezy _ o
(bez kosztu ortezy) @ @ @ @ 0,030% | 60,00zt
znieczulenie miejscowe z do _ @ ® | ® | ® | 0030% | 6000z
zabiegu
Urologia
ptukanie pecherza moczowego - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
Alergologia
testy uczuleniowe metodg naktu¢
panel pokarmowy 1 punkt - - | ® | ® | ® | 00086% | 12,00z
testy uczuleniowe metodg naktu¢ . _ _ o
panel pokarmowy 10 punktow ® | & | @ | 0060% | 120,00z
testy uczuleniowe metodg naktu¢ .
panel pokarmouy 20 punktow - - | ® | ® | ® | 0120% | 240,00z
testy uczuleniowe metoda naktuc¢ _ _ o
panel pokarmowy 3 punkty ® | ® | & | 0018% | 36,00z
testy uczuleniowe metodg naktu¢ .
panel pokarmowy 5 punktéw - - | ® | ® | ® | 0030% | 6000z
testy uczuleniowe metoda naktuc¢ _ _ o
panel waiewny 1 punkt ® | ® | & | 00086% | 12,00z
testy uczuleniowe metodg naktu¢ . _ _ o
panel waiewny 10 punktow M| ® | @ | 0060% | 120,00z
testy uczuleniowe metodg naktu¢ . _ _ o
panel wziewny 20 punktow ® | ® | & | 0120% | 240,00z
testy uczuleniowe metodg naktu¢ _ _ o
panel waiewny 3 punkty ® | ® | @ | 0018% | 36,00z
testy uczuleniowe metodg naktu¢ . _ _ o
panel waiewny 5 punktéw ® | ® | & | 0030% | 60,00z
test}l uczuleniowe ptatkowe 1 punkt _ _ @ @ @ 0.015% | 30,00 zt
(skérne)
testy uczuleniowe ptatkowe . _ _ o
(skorne) 10 punktow ® | ® | & | 0100% | 200,00z
testy uczuleniowe ptatkowe . _ _ o
(skorne) 20 punktow ® | ® | @ | 0200% | 400,00z
Anestezjologia
przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, - - @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Chirurgia naczyniowa
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Katalog $wiadczen Ubezpieczenia Grupowego POLISA TELEREFUNDACYJNA \Y .
(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

==

Nazwa ustugi P telekonsultacji | B C D E = | sy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zh)

zgtoszenia czenia)

przedtuzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - - @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Chirurgia onkologiczna

przedtuzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - - @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Hematologia

przedtuzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - - @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Nefrologia

przedtuzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - - @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Neurochirurgia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, - -
wystawienie zaswiadczenia

@
@
@

0,030% | 60,00 zt

Okulistyka

adaptacja do ciemnosci - - 0,035% | 70,00 zt

badanie pola widzenia

: 0,035% | 70,00 zt
(perymetria)

egzoftalometria - - 0,015% | 30,00 zt

iniekcja podspojéwkowa - - 0,020% | 40,00 zt

0,035% | 70,00 z

QDG @ (@
DD @ (@
QDG ® (@

skiaskopia - -

Onkologia

przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, — _
wystawienie zaswiadczenia

®
®
®

0,030% | 60,00 zt

Proktologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, - - @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Pulmonologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacii lekarskiej, - - @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Reumatologia

przedituzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - - @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Alergologia

odczulanie (bez kosztu leku @ @

0,
przepisanego na recepte) 0,045% | 90,00 zt

Angiologia

przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Chirurgia

iniekcja dostawowa - - - 0,040% | 80,00 zt

D@
D@

leczenie owrzodzen skoérnych - - - 0,060% | 120,00 zt
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Katalog $wiadczen Ubezpieczenia Grupowego POLISA TELEREFUNDACYJNA \Y .
(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

gwarancja GGO
: dostepnosci
Nazwa ustugi Op',s{ telekonsultacji | B | C | D | E | F ("g’ sumy GG?
szczegotowy o8] EaEl ubezpie- (w zt)

zgtoszenia czenia)
leczenie zanokcicy z wycieciem
klinowym paznokcia lub - | - - | ® | ® | 0150% | 300,00z
usunigciem ptytki paznokciowej
leczenie zastrzatu 0
powierzchniowego B B B © | @ | 0060% | 120,002
nacinanie i drenaz czyraka - - - @ @ 0,060% | 120,00 zt
nacinanie i drenaz ropnia, o
Krwioka - | - - | ® | ® | 0,080% | 160,00z
punkcja stawow - | - - | ® | ® | 0035% | 70,00z
wycigecie zmiany skornej do 5 _ _ _
A ® | ® | 0,160% | 320,00zt
wycigcie zmiany skornej powyzej _ _ _ o
5 mm. (bez tluszczakdéw) @ @ 0.240% | 480,00 z¢
Torakochirurgia
przedtuzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
Dermatologia
kriochirurgia/ krioterapia - - - | ® | & | 0050% | 100,00z
laseroterapia zmian skornych - - - @ @ 0,180% | 360,00 zt

Ginekologia-Endokrynologia

przedituzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Hepatologia

przedtuzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Hipertensjologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Immunologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacii lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Laryngologia (Otolaryngologia)

punkcja zatok - | - - | ® | ® | 0030% | 60,00z

Medycyna sportowa

przedtuzenie recepty bez
konsultacii lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Medycyna tropikalna

przedituzenie recepty bez
konsultacii lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Okulistyka
usuwanie gradowki - | - - | ® | & | 0250% | 500,00z
Ortopedia
blokada dostawowa i _ _ _ @ @ 0,040% | 80,00zt

okotostawowa (lek pacjenta)

iniekcja dostawowa (lek @ @ 0,040% | 80,00 zt

pacjenta)
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Katalog $wiadczen Ubezpieczenia Grupowego POLISA TELEREFUNDACYJNA \Y .
(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

gwarancja
Opis dostepnosci D/GGO GGO
Nazwa ustugi ; telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zh)
zgtoszenia czenia)
Patomorfologia
badanie i ocena w ramach zabiegu
histopatologiczna zgodnego z - - - | ® | ® | 0,030% | 60,00z
bioptatu/wycinka wariantem ochrony
badanie i ocena w ramach zabiegu
histopatologiczna, kolejnego zgodnego z - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
bioptatu/wycinka wariantem ochrony
Reumatologia
iniekcja dostawowa (lek _ _ _ @ @ 0.040% | 80.00 zt
pacjenta) ’ '
Andrologia

przedtuzenie recepty bez
konsultaciji lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Ginekologia

badanie KTG - - - - @ 0,002% | 40,00 z

elektrokoagulacja szyjki macicy - - - - 0,120% | 240,00 zt

@@

krioterapia nadzerek - - - - 0,120% | 240,00 zt

4.2.5 Opieka specjalistyczna — nielimitowane konsultacje
profesorskie

Alergolog dzieciecy konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Alergolog konsultacja lekarska

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Anestezjolog konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Angiolog konsultacja lekarska

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Chirurg dzieciecy konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Chirurg naczyniowy konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Chirurg ogolny konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Chirurg onkolog konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Dermatolog dziecigcy

: 0,150% | 300,00 zt
konsultacja profesorska

Dermatolog konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Diabetolog konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Endokrynolog dziecieca

) 0,150% | 300,00 zt
konsultacja profesorska

Endokrynolog konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Gastroenterolog konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Ginekolog - Endokrynolog

4 0,150% | 300,00 zt
konsultacja profesorska

Ginekolog dzieciecy konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Ginekolog konsultacja lekarska

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Hematolog konsultacja
profesorska

ORI RO IO CA RO O RO RO O ECRCA OO RORROR RO
OO IO CA RO O RO RO RO ICRICA RO RO RORROR RO

0,150% | 300,00 zt
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Katalog $wiadczen Ubezpieczenia Grupowego POLISA TELEREFUNDACYJNA \Y .
(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

gwarancja GGO
; dostepnosci
Nazwa ustugi Oplks telekonsultacji | B | ¢ | o | E | F | (sumy| GGO
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)

zgtoszenia czenia)
Hepatolog konsultacja _ _ _ o
profesorska 0,150% | 300,00 zt
Hipertensjolog konsultacja _ _ _ o
profesorska 0,150% | 300,00 zt
Immunolog konsultacja 0
profesorska - - - 0,150% | 300,00 zt
Internista konsultacja o
profesorska - - - 0,150% | 300,00 zt
Kardiolog dzieciecy konsultacja _ _ _ o
profesorska 0,150% | 300,00 zt
Kardiolog konsultacja o
profesorska - - - 0,150% | 300,00 zt
Laryngolog dzieciecy konsultacja _ _ _ 0150% | 300.00 zt
profesorska ’ ? '

Laryngolog konsultacja

0,
profesorska 0,150% | 300,00 z

Lekarz choréb zakaznych

: 0,150% | 300,00 zt
konsultacja profesorska

Lekarz medycyny sportowej

0,
konsultacja profesorska 0,150% | 300,00 zt

Lekarz medycyny tropikalnej

. 0,150% | 300,00 zt
konsultacja profesorska

Nefrolog dzieciecy konsultacja

0,
profesorska 0,150% | 300,00 z

Nefrolog konsultacja profesorska - - - 0,150% | 300,00 z

Neurochirurg konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Neurolog dzieciecy konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Neurolog konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Okulista dzieciecy konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Okulista konsultacja profesorska - - - 0,150% | 300,00 zt

Onkolog konsultacja profesorska - - - 0,150% | 300,00 zt

Ortopeda dzieciecy konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Ortopeda konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Pediatra konsultacja profesorska - - - 0,150% | 300,00 zt

Proktolog konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Pulmonolog konsultacja

0,
profesorska 0,150% | 300,00 z

Reumatolog konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Torakochirurg konsultacja

)
profesorska 0,150% | 300,00 zt

Urolog dzieciecy konsultacja

0,150% | 300,00 zt
profesorska

Urolog konsultacja profesorska - - - 0,150% | 300,00 zt

Wenerolog konsultacja

)
profesorska 0,150% | 300,00 zt

Profesor - przedtuzenie recepty

bez konsultacji lekarskiej 0,030% | 60,00 zt

Profesor - wystawienie
zas$wiadczenia

PP NP NP NP DD PP O PP @I OO
OARORROA Ol RO RO RO KA RO O RO O] (Ol RO RO KO R A (Ol O R A RO ROR RO ROR IO IO O ROR RO

0,030% | 60,00 zt
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(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

gwarancja GGO
; dostepnosci
Nazwa ustugi O telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | ®sumy | GGO
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zh)
zgtoszenia czenia)

4.2.6 Opieka specjalistyczna — limitowane konsultacje psychiatrow
i psychologow

Psychiatria

Psychiatra konsultacja lekarska - - - @ @ 0,075% | 150,00 zt
Seksuolog konsultacja lekarska - - - @ @ 0,075% | 150,00 zt
przedtuzenie recepty bez

konsultacji lekarskiej, - - - @ @ 0,030% | 60,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

Psychologia

Psycholog konsultacja - - - @ @ 0,075% | 150,00 z
Seksuolog konsultacja lekarska - - - @ @ 0,075% | 150,00 zt

4.2.7 Badania laboratoryjne

Badania biochemiczne

aminotransferaza alaninowa

0
(ALT,ALAT,GPT) 0,006% | 12,00 z

aminotransferaza

asparaginianowa (AspAT, AST, 0,006% | 12,00 zt

CRNORROREONNC]
CRCANCERORNC]
GOT)
bilirubina catkowita Ol ® | ® | ® | @ | 0006% | 12,00z
chlorki B ® | ® | ® | @ | 0006% | 12,00z
cholesterol G| ® | ® | ® | @ | 0006% | 12,00z
glukoza na czczo @ @ @ @ @ 0,006% | 12,00 zt
glukoza 20 min. positku Bl ® | ® | ® | @ | 0006% | 12,00z
glukoza 60 min. positku |l ® | ® | ® | @ | 0006% | 12,00z
glukoza z obcigzeniem na czczo @ @ @ @ @ 0,020% | 40,00 zt
glukoza z obcigzeniem ggdng;nlilékozy pol @ @ @ @ @ 0,020% | 40,00 zt
N 50 g gluk 2
glukoza z obcigzeniem godgzi%;cﬁzy po @ @ @ @ @ 0,020% | 40,00 zt
glukoza z obcigzeniem ;gdgzi?:;gﬁzy po4 @ @ @ @ @ 0,020% | 40,00 zt
- 75 g gluk 5
glukoza z obcigzeniem godgzi%;cﬁzy po @ @ @ @ @ 0,020% | 40,00 zt
jonogram (Na, K) @ @ @ @ @ 0,005% | 10,00 zt
kreatynina @] ® | ® | ® | @ | 0006% | 12,00z
mocznik, azot
mocznikowy(pozabiatkowy), @ @ @ @ @ 0,006% | 12,00 zt
BUN
potas (K) @ ® | ® | ® | ® | 0006% | 1200z
s6d (Na) @ | ® | ® | ® | @ | 0006% | 1200z
troponina ilociowo @ @ @ @ @ 0,015% | 30,00 zt
USR (VDRL) B ® | ® | ® | @ | 0010% | 20,00z
zelazo G| ® | ® | ® | @ | 0006% | 12,00z
zelazo - krzywa wchianiania iﬁgi:?zign?l? @ @ @ @ @ 0,018% | 36,00 zt
zelazo - krzywa wchtaniania igg;zlg I’l’?l? @ @ @ @ @ 0,018% | 36,00 zt
zelazo - krzywa wchianiania gﬁgig]zign?l? @ @ @ @ @ 0,018% | 36,00 zt
zelazo - krzywa wchtaniania ggg;zlg I’l’?l? @ @ @ @ @ 0,018% | 36,00 zt
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CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

warancja
| . Opis d%St‘?p”OJéC‘.. (ty(o3 Su%y GGO
azwa ustugi szczegblowy tEIEEOQzS:sItSC“ B © D E F el o
zgtoszenia czenia)
zelazo - krzywa wchtfaniania 60 min po obcigzeniu @ @ @ @ @ 0,018% | 36,00 zt
Badania hematologiczne
22;\1§Tl;aolinowo - kefalinowy ( @ @ @ @ @ 0,009% | 18,00 zt
czas protrombinowy (PT) (INR) Bl ® | ® | ® | @ | 0045% | 90,00z
:gcz)rr;cgggia krwi obwodowej bez @ @ @ @ @ 0,009% 18,00 zt
morfologia krwi obwodowej z
rozmazem (petnym @ @ @ @ @ 0,012% | 24,00 zt
réznicowaniem granulocytow)
2;’:% gnoy‘;"’r‘]d(a(;‘g".)k“"’i”ek @ ® | ® | ® | ® | 000% | 12,00z
Badania moczu
badanie ogoélne moczu @ @ @ @ @ 0,006% | 12,00 zt
glukoza/cukier w moczu Bl ® | ® | ® | @ | 0003% | 600z
Badania katu
badanie ogdlne katu G| ® | ® | ® | @ | 0012% | 24,00z
krew utajona w kale @ @ @ @ @ 0,012% | 24,00 zt
Badania hormonalne
hormon tyreotropowy (TSH) Bl ® | ® | ® | @ | 0026% | 5200z
Markery nowotworowe
Foggen sty di sercza ®® 0] 0] ® ] oo | uwa
Badania mikrobiologiczne
antybiogram H|® | ® | ® | @ | 0020% | 40,00z
posiew moczu @ @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
Badania serologiczne
e S s el ® @0 0] @ oo | wna
Badania biochemiczne
albumina - ® | ® | ® | ® | 0006% | 12,00z
amylaza -l ® | ® | ® | @ | 00086% | 12,00z
apolipoproteina apo Al - @ @ @ @ 0,050% | 100,00 zt
biatko C - reaktywne (CRP) -1 ® | ® | ® | ® | 0006% | 12,00z
biatko catkowite - ® | ® | ® | ® | 0006% | 12,00z
2::&?&3:2?%2?& (rgrz(?tzli":‘:ogram) - @ @ @ @ 0,025% 50,00z
bilirubina posrednia - @ @ @ @ 0,006% | 12,00 zt
cholesterol HDL gé’z‘;‘gﬁ‘gg o - ® | ® | ® | ® | 0008% | 12,00z
cholesterol HDL wyliczony -l ® | ® | ® | @ | 0006% | 12,00z
cholesterol LDL -l ® | ® | ® | ® | 0006% | 12,00z
?Legﬁc)irogenaza mleczanowa _ @ ® | ® | ® | 0010% | 2000z
ferrytyna - ® | ® | ® | @ | 0020% | 40,00z
fosfor - ® | ® | ® | @ | 0006% | 12,00z
fosfotaza alkaliczna (ALP) -l ® | ® | ® | ® | 0010% | 2000z
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gwarancja GGO
; dostepnosci
Nazwa ustugi O telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | ®sumy | GGO
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zh)
zgtoszenia czenia)

fosfotaza kwasna catkowita

0
(ACP) 0,010% | 20,00 zt

fosfotaza kwasna sterczowa

(PAP) 0,010% 20,00 z

GGTP- gamma

0,
glutamylotransferaza 0,010% | 20,00 zt

kinaza fosfokreatynowa (CPK) - 0,006% | 12,00 zt

kinaza fosfokreatynowa

0,
izoenzym CK-MB (CKMB) 0,010% | 20,00 zt

kwas foliowy - 0,020% 40,00 z

kwas moczowy - 0,006% | 12,00 zt

lipaza - 0,012% | 24,00 z
lipidogram - 0,024% | 48,00 zt
magnez - 0,006% 12,00 z

proby watrobowe (ALT, AST,

ALP, BIL, GGTP) 0,032% | 64,00 zt

transferyna - 0,010% | 20,00 zt

triglicerydyt (tréjglicerydy) - 0,006% | 12,00 zt

tyreoglobulina - 0,030% | 60,00 zt

wapn catkowity - 0,006% 12,00 z

zelazo - catkowita zdolnos¢

0,
wigzania (TIBC) 0,010% | 20,00 zt

Badania hematologiczne

czas trombinowy (TT) - 0,009% | 18,00 zt

eozynofilia bezwzgledna - 0,006% | 12,00 zt

fibrynogen - 0,010% | 20,00 zt

ptytki krwi - 0,006% | 12,00 zt

Badania moczu

badanie ogélne moczu plus osad - 0,006% | 12,00 zt

dobowa zbiérka moczu (DZM) - 0,003% 6,00 zt

dobowa zbiérka moczu (DZM) -

biatko 0,006% | 12,00 zt

dobowa zbiérka moczu (DZM) -

kortyzol 0,006% | 12,00 zt

dobowa zbiérka moczu (DZM) -

0,006% 12,00 zt
magnez

dobowa zbiérka moczu (DZM) -

0,
séd i potas 0,006% | 12,00 zt

fosforan nieorganiczny w moczu - 0,006% 12,00 z

katecholaminy w moczu - 0,030% | 60,00 zt

kortyzol w moczu - 0,030% | 60,00 zt

kreatynina w moczu - 0,006% | 12,00 z

kwas delta-aminolewulinowy w

9
moczu 0,050% | 100,00 zt

kwas moczowy w moczu - 0,006% | 12,00 zt

kwas wanilinomigdatowy w

0,050% | 100,00 zt
moczu

magnez w moczu - 0,006% | 12,00 zt

miedz w moczu - 0,045% 90,00 zt

OlCIOCIONCHONCHCINOROIROR KON OC] BN [OHONO] O] Il FCR Ol ONOHOIOC RO OOHOICIROR CI RO RO KO
OlCIOCHONCHOICHCINOROIRORKOR OIO] BN [OHONO] O] Il FCA OISO OO GIOHOCIROR CI RO RO KO
OlCIOCIONCHOICHCINOIROIROR KON OIC] BN [OHONO] O] Il FCA OISO OHOIORONOIOHOICIROR G RO RO KO
OlCICCIONCHOICHCINOROIRORROR OC] BN [OHONO] O] I FCA OISO OO OIOHOCIROR CI RO RO KO
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zgtoszenia czenia)
mikroalbuminuria - é @ @ @ 0,006% | 12,00 zt
mocznik w moczu - @ @ @ @ 0,006% | 12,00 zt
otéw w dobowej zbiérce moczu - @ @ @ @ 0,045% | 90,00 zt
potas w moczu - ® | ® | ® | ® | 0006% | 12,00z
s6d w moczu - ® | ® | ® | ® | 0006% | 12,00z
e oo -0 @@ ] @] oo | 3000a
wapn catkowity w moczu - @ @ @ @ 0,006% | 12,00 zt
Badania hormonalne
?k?gzt{o't_irggr;a kosmowkowa _ @ ® | ® | ® | 0015% | 30002
trijodotyronina catkowita (TT3) - ® | ® | ® | ® | 0018% | 3600z
trijodotyronina wolna (FT3) - @ @ @ @ 0,018% | 36,00 zt
tyroksyna catkowita (TT4) - ® | ® | ® | ® | 0018% | 3600z
tyroksyna wolna (FT4) -l ® | ® | ® | @ | 0018% | 3600z
Markery nowotworowe
antygen CA 125 (CA 125) -l ® | ® | ® | @ | 0032% | 6400z
antygen CA 15-3 ( CA15-3) -l ® | ® | ® | @ | 0032% | 6400z
antygen CA 19-9 (CA 19-9) -l ® | ® | ® | @ | 0032% | 64,00z
?gtgg)en karcynoembrionalny _ @ @ @ @ 0.032% | 64,00zt
(agtsy/gwoﬁ\]l;c))isty dla stercza _ @ @ @ @ 0,045% | 90,00 zt
Badania mikrobiologiczne
cytologia ztuszczeniowa z nosa - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
Engz";’/ tgﬁ;“ w kierunku - ® | ® | ® | ® | 0028% | 5600z
Saimoncia - Shigell - | @ | © | ©| @ | omsw | 6004
posiew krwi posiew tlenowy -l ® | ® | ® | ® | 0028% | 5600z
posiew nasienia - @ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
posiew plwociny posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
posiew plwociny posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
posiew ropy posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
posiew ropy posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z cewki moczowej posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z cewki moczowej posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z gardfa posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z gardfa posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z jamy ustnej posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z jamy ustnej posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z migdatka posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z migdatka posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z nosa posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z nosa posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
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warancja
| . Opis d%St‘?p”OJéC‘.. (0/(03 Su%y GGO
azwa ustugi szczegblowy tEIEEOQzS:sItuaC“ B © D E F el o
zgtoszenia czenia)
wymaz z nosogardta posiew beztlenowy - é @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z nosogardta posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z oka -1 ® | ® | ® | ® | 0028% | 5600z
wymaz z rany posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z rany posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z ucha posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z ucha posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz ze zmian skornych posiew beztlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz ze zmian skornych posiew tlenowy - @ @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
Badania immunologiczne
Immunoglobuliny (IgA) -l ® | ® | ® | @ | 0022% | 44,00z
Immunoglobuliny (IgG) - ® | ® | ® | @ | 0022% | 44,00z
Immunoglobuliny (IgM) - ® | ® | ® | @ | o0022% | 44,00z
I(:rgwg)unoglobuliny E catkowite _ @ @ @ @ 0,022% | 44,00 z4
Badania biochemiczne
(ASOIASLOASO latex - | - | @ | @] @ | ooew | 12004
ceruloplazmina - - @ @ @ 0,025% | 50,00 zt
(éyljg;okobalamina (witamina _ _ @ | @ | @ | 0020% | 40,00z
czynnik reumatoidalny (RF) - - | ® | ® | ® | 0010% | 2000z
digoksyna - - | ® | ® | ® | 0014% | 2800z
odczyn Waaler-Rose'go - - @ @ @ 0,010% | 20,00 zt
oféw (Pb) - - | ® | ® | ® | 0055% | 110,00z
Badania hematologiczne
bezposredni odczyn Coombsa
(POC) posredni test - - | ® | ® | ® | 0020% | 40,00z
antyglobulinowy (BTA)
D-dimery - - | ® | ® | ® | 003% | 7000z
zénoa?:zRinie grupy krwi uktadu _ _ @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
Badania katu
badanie katu na obecnos¢ lamblii - - @ @ @ 0,020% | 40,00 zt
ggggrz]}i/?élﬁlu w kierunku jaj _ _ @ @ @ 0,020% | 40,00zt
gag?kngewka#u w kierunku _ _ @ @ @ 0012% | 24,00zt
roawadenoWTSy - | - | ®| @ | @ | oosw | se00a
Badania hormonalne
estradiol (E2) - - | ® | ® | ® | 0030% | 6000z
hormon folikulotropowy (FSH) - - @ @ @ 0,026% | 52,00 zt
hormon luteinizujacy (LH) - - | ® | ® | ® | 002% | 5200z
kortyzol pobranie po potudniu - - @ @ @ 0,026% | 52,00 z
kortyzol pobranie rano - - @ @ @ 0,026% | 52,00 zt
progesteron - - @ @ @ 0,026% | 52,00 zt
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prolaktyna - test z e _ o
metoklopramidem przed obcigzeniem @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
prolaktyna - test z 120 min po _
metoklopramidem obcigzeniu @ @ @ 0,030% | 60,00zt
prolaktyna - test z . T _ o
metoklopramidem 30 min po obcigzeniu @ @ @ 0,030% | 60,00 zt
prolaktyna - test z . e _
metoklopramidem 60 min po obcigzeniu ® | ® | @ | 0030% | 60,00z
prolaktyna (PRL) - ® | ® | & | 002% | 52,00z
testosteron catkowity - @ @ @ 0,026% | 52,00 zt
Badania mikrobiologiczne
badanie mykologiczne z
posiewem. mykogram kat - ® | ® | @ | 0035% | 70,00z
badanie mykologiczne z
posiewem. mykogram krew - ® | ® | ® | 0035% | 70,00z
badanie mykologiczne z materiat z cewki o
posiewem, mykogram moczowej - @ @ @ 0.035% | 70,002t
badanie mykologiczne z .
posiewem, mykogram materiat z gardta - @ @ @ 0,035% | 70,00 zt
badanie mykologiczne z materiat z jamy _ o
posiewem, mykogram ustnej @ @ @ 0.035% | 70,002t
badanie mykologiczne z .
posiewem, mykogram materiat z nosa - @ @ @ 0,035% | 70,00 zt
badanie mykologiczne z )
posiewem. mykogram materiat z odbytu - ® | ® | @ | 0035% | 70,00z
badanie mykologiczne z materiat z paznokci
posiewem, mykogram nogi - @ | @ | @ | 003s% | 70007
badanie mykologiczne z materiat z paznokci _ o
posiewem, mykogram reki @ @ @ 0.035% | 70,00
badanie mykologiczne z .
posiewem, mykogram materiat z rany - @ @ @ 0,035% | 70,00 zt
badanie mykologiczne z materiat z szyjki _ o
posiewem, mykogram macicy @ @ @ 0,035% | 70,002t
badanie mykologiczne z .
posiewem. mykogram materiat z ucha - ® | ® | ® | 0035% | 70,00z
badanie mykologiczne z . . 0
posiewem, mykogram materiat ze skory - @ @ @ 0,035% | 70,00 zt
badanie mykologiczne z
posiewem. mykogram mocz - @ | ® | @ | 0035% | 70,00z
badanie mykologiczne z - 0
posiewem, mykogram nasienie - @ @ @ 0,035% | 70,00 zt
badanie mykologiczne z .
posiewem. mykogram plwocina - @ | ® | @ | 0035% | 70,00z
badanie mykologiczne z o
posiewem. mykogram ropa - ® | ® | @ | 0035% | 70,00z
badanie mykologiczne z o
posiewem. mykogram wiosy - @ | ® | @ | 0035% | 70,00z
badanie mykologiczne z .
posiewem, mykogram worek spojowkowy - @ @ @ 0,035% | 70,00 zt
posiew katu - ® | ® | @ | 0028% | 56,00z
posiew w kierunku : _ o
Streptococcus agalactiae (GBS) posiew beztlenowy @ @ @ 0,028% | 56,00zt
posiew z pochwy posiew tlenowy - @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
posiew z pochwy posiew beztlenowy - @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z kanatu szyjki macicy posiew tlenowy - @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
wymaz z kanatu szyjki macicy posiew beztlenowy - - @ @ @ 0,028% | 56,00 zt
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wymaz z pochwy (czystosc
pochwy)

@
@
@

biocenoza pochwy - - 0,028% | 56,00 zt

Badania serologiczne

przeciwciata p. Chlamydia

0,
trachomatis 1gG 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. Chlamydia

trachomatis IgM 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. Cytomegalovirus

0,
(anty-CMV) 1gG 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. Cytomegalovirus

0,
(anty-CMV) IgM 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. Epstein-Barr

0,
virus (mononukleoza, EBV) IgG 0,028% | 56,002t

przeciwciata p. Hbe (anty - Hbe) - - 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. HBs (anty-HBs) - — 0,028% 56,00 zt

przeciwciata p. HCV (anty-HCV) - — 0,028% 56,00 zt

przeciwciata p. Helicobacter

X 0,028% | 56,00 zt
pylori

przeciwciata p. HIV1/HIV2 - - 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. Rubivirus

0,
(rézyczka) 19G 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. Rubivirus

(rozyczka) IgM 0,055% | 110,00 z

przeciwciata p. Toxoplasma

0,
gondii IgG 0,028% 56,00 zt

przeciwciata p. Toxoplasma

gondii IgM 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. TPO (p.

; 0,028% | 56,00 zt
mikrosomalne)

OO CACACARON O O OO CIRORROR RO ICRNC)

przeciwciata p. tyreoglobulinie - - 0,028% | 56,00 zt

Badania biochemiczne

alfa - 1 - antytrypsyna - - - 0,045% | 90,00 zt

cholinesteraza krwinkowa - - - 0,030% | 60,00 zt
cholinesteraza watrobowa - - - 0,030% | 60,00 zt
cynk (Zn) - - - 0,020% | 40,00 zt
cystyna/homocystyna - - - 0,035% | 70,00 zt

fosforan nieorganiczny - — — 0,006% 12,00 z

homocysteina - - - 0,035% | 70,00 zt

klirens endogennej kreatyniny - — — 0,010% 20,00 z

mioglobina - - - 0,028% | 56,00 zt

witamina D - metabolit 25(0OH) - - - 0,070% | 140,00 zt

Badania hematologiczne

antytrombina 11l (AT I1I) - - - 0,045% | 90,00 zt

biatko C - - - 0,045% | 90,00 zt

biatko S wolne - - - 0,045% 90,00 zt

inhibitor sktadnika C1

; 0,045% | 90,00 zt
dopetniacza

OIICACIC]O] I [SIGIOHOIGHOHOJOICIO] I (Ol RO ICARCACA RO O O OO GO RO RORICANC)
QO |O®E] |OEEBBOO®E OO ® OO0 EEPIB®|I6|I®| ®|®

retikulocyty - - - 0,006% | 12,00 z

Badania moczu
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bilirubina w moczu - - - 0,006% 12,00 z

chlorki w moczu - - - 0,006% 12,00 z

ciata ketonowe w moczu - - - 0,006% 12,00 z

klirens kreatyniny (z dobowej

zbiorki moczu GHR) 0,020% | 40,00 zt

metoksykatecholaminy w moczu - - - 0,050% | 100,00 z

Badania hormonalne

aktywnos$¢ reninowa osocza

0,
(ARO) 0,035% | 70,00 zt

aldolaza - - - 0,035% 70,00 z

androstendion - - - 0,035% 70,00 z

DHEA-S
(dehydroepiandrosteronu - - - 0,030% | 60,00 zt
siarczan)
erytropoetyna - - - 0,030% | 60,00 zt
estriol wolny - - - 0,030% | 60,00 zt

hormon adrenokortykotropowy

0
(ACTH) 0,026% | 52,00 zt

hormon wzrostu (GH) - - - 0,026% | 52,00 zt

kalcytonina - - - 0,022% | 44,00 z

tancuchy lekkie kappa i lambda - - - 0,055% | 110,00 z

osteokalcyna - - - 0,030% | 60,00 zt

parathormon intact (iPTH) - — — 0,025% 50,00 zt

Markery nowotworowe

beta-2-mikroglobulina (b2-M) - - - 0,030% | 60,00 zt

Badania serologiczne

aglutynacja czgstek - - - 0,020% | 40,00 zt

antygen Hbe - - - 0,020% | 40,00 zt

antykoagulant toczniowy (LA) - - - 0,055% | 110,00 zt

badanie w kierunku rotawirusow - - - 0,028% 56,00 zt

przeciwciata IgG p. cyklicznemu
peptydowi cytrulinowemu (anty- - - -
CCP)

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p .transglutaminazie
tkankowej (anty-tGT) w kl. IgG - - -
met. ELISA

0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p .transglutaminazie
tkankowej (anty-tTG) w kl. IgA - - -
met. ELISA

0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. antygenom
cytoplazmy neutrofilow ANCA - - -
(PANCA i cANCA) met. IIF

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. antygenowi
cytoplazmatycznemu watroby
typu 1 (anty — LC — 1) met.
Immunobloting

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. bakteryjne - - - 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. beta — 2 —

0,
glikoproteinie — 1 1gG 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. beta — 2 —

0,
glikoproteinie — 1 IgM 0,055% | 110,00 zt

IO ® | ®©| 6|00 |0 @ 9B ®IBE ® BE O] O®|E®®
PIOB ® | ®©|6|0|0 DB O 9P ®IBG ® B O®|E®®
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przeciwciata p. btonie
podstawnej kteb.nerkowych (anty

0,
— GMB) i btonie pech. Ptucnych 0,055% | 110,00 z¢

met. lIF

przeciwciata p. Bordetella 0.055% | 110.00 zt
pertussis 1gG - - - 9970 oz
B;Zrﬁfs“’s"i‘;'?;aMp' Bordetella - - | - 0,055% | 110,00 2t

- . oznaczane met.
przeciwciata p. Borrelia 1IgG — _ _

Western Blot 0,028% | 56,00 zt

A . znaczanie met.
przeciwciata p. Borrelia 1I9G ozhaczanie me - - -

ELISA 0,028% | 56,00 zt

- . oznaczane met.
przeciwciata p. Borrelia IgM — _ _

Western Blot 0,028% | 56,00 zt

I . znaczanie met.
przeciwciata p. Borrelia IgM oznaczanie met - - -

ELISA 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. Brucella IgG - — — 0,040% 80,00 zt

przeciwciata p. Brucella IgM - — — 0,040% 80,00 zt

przeciwciata p. Chlamydia

- 0,055% | 110,00 zt
pneumoniae IgA

przeciwciata p. Chlamydia

- 0,028% | 56,00 zt
pneumoniae IgG

przeciwciata p. Chlamydia

- 0,028% | 56,00 zt
pneumoniae IgM

przeciwciata p. Coxsackie typ A i

0,
B IgM met. IIF 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. cytoplazmie

0,
(ANCA) 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. czynnikowi wew.
Castlea i kom. Oktadzinowym - - —
zotgdka (APCA) met. IIF

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. dekarboksylazie

0,
kw. glutaminowego (anty GAD) 0,055% | 110,00 z¢

przeciwciata p. DNA
dwuniciowemu / natywnemu — - — _
dsDNA (nDNA)

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. dsDNA met. IIF - - - 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. endomysium —

0,
IgA — EmA IgA 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. endomysium —

19G — EmA IgG 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. endomysium i
gliadynie w kl. IgA (facznie) met. - - -
IF

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. endomysium i
gliadynie w kl. IgG (facznie) met. - - -
IIF

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. endomysium i

gliadynie w kl.IgA i IgG (tacznie) - - - 0,055% | 110,00 zt

met. lIF
féﬁﬁﬁl.“ﬁféaf;f -endomystum! - - | - 0,055% | 110,00 2t
f’éﬁiﬁl.”ﬁ?;""féé’ -endomysium! - - | - 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. endomysium 1gG,

9
IgA EmA 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. endomysium,

retikulinie i gliadynie IgA+IgG 0,055% | 110,00 zt

PPN D ®|O|® PO OO |®CIBBGICI®IEI®I®| @
PPN D ®|O|®|OO |00 | @B I®I®| @

przeciwciata p. Epstein-Barr

0,
virus (mononukleoza, EBV) IgM 0.028% | 56,00zt
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(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

e |
Nazwa ustugi P! telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
przeciwciata p. fosfatazie _ _ _ o
tyrozynowej (1A2) 0,055% | 110,00 zt
przeciwciata p. _ _ _ o
fosfatydyloinozytolowi IgG 0,055% | 110,00 z¢
przeciwciata p. _ _ _ o
fosfatydyloinozytolowi IgM 0,055% | 110,00 z¢
przeciwciata p. gliadynie (AGA) — _ _ _
w Kl. IgG i IgA (tacznie) met. IIF 0,055% | 110,00 z¢
przeciwciata p. gliadynie klasy _ _ _ o
IgA — AGA 0,055% | 110,00 zt
przeciwciata p. gliadynie klasy _ _ _
IgG — AGA 0,055% | 110,00 zt
E;'éemwcnala p. gliscie ludzkiej _ _ _ 0,055% | 110,00 zt
przeciwciata p. HAV frakcja IgM - - - 0,028% | 56,00 zt
przeciwciata p. HAV poziom catkowity - - - 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. HBc (catkowite) - - - 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. heterofilne - — — 0,028% 56,00 zt

przeciwciata p. jadrowe (ANA1) - — — 0,028% 56,00 zt

przeciwciata p. jadrowe (ANA2) - - - 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. jadrowe (ANA3) - - - 0,028% | 56,00 zt

przeciwciata p. jgdrowe i
p.cytoplazmatyczne (1), test - - -
przesiewowy met. [IF

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. kanalikom

S 0,055% | 110,00 zt
z6tciowym met. IIF

przeciwciata p. kardiolipinie w kI.

IgG i IgM (facznie) met. ELISA 0.028% | 56,00zt

przeciwciata p. komérkom
okfadzinowym Zotadka — (APCA) - - -
met. IIF

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. korze nadnerczy - — — 0,055% | 110,00 z

przeciwciata p. Listeria

; - 0,055% | 110,00 zt
monocytogenes jakosciowo

przeciwciata p. miesniom

("
gtadkim ASMA 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. migsniom
poprzecznie prazkowanym i p.
miesniowi sercowemu
(miasthenia gravis) met. IIF

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. migsniom
poprzecznie prazkowanym met. - - -
IIF

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. mikrosomom
watroby i nerki (anty — LKM) met. - - —
IIF

0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. mitochondrialne

AMA 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. mitochondrialne

AMA typ M2 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. Morbilli virus

0,
(odra) IgG 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. Morbilli virus

(odra) IgM 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. Myxovirus

0,
parotitis ($winka) IgG 0,055% | 110,00 zt

przeciwciata p. Myxovirus
parotitis ($winka) IgM

PP PPN ®|O| ® QOB ®© |0 @ PPV |®|®| ®|@®|®
PP PPN ND|®| O] ® OOB ®©|®® © |DCPIDBPV®|®|® | ®|@®|®

0,055% | 110,00 zt
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gwarancja
OrfiE dostepnosci D/GGO GGO
Nazwa ustugi P! telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
przeciwciata p. nukleosomom _ _ _ o
(ANUA) (IMMUNOBLOT) @ | @ | 00s5% | 110002
przeciwciata p. pemphigus i _ _ _
pemphigoid met. IIF @ @ 0,055% | 110,00z
przeciwciata p. peroksydazie _ _ _ o
tarczycowej (aTPO, anty TPO) @ @ 0,028% | 56,00 24
przeciwciata p. Pneumocystis _ _ _
carinii I9G ® | ® | 0055% | 110,00z
przeciwciata p. Pneumocystis _ _ _ o
carinii IgM ® | @ | 0,055% | 110,00 zt
przeciwciata p. receptorom _ _ _
acetylocholiny (AChR — Ab) @ | @ | 00s5% | 110002
przeciwciata p. receptorom TSH
(przeciwciata przeciw - - - @ @ 0,028% | 56,00 zt
tyreotropinie, TRAb, anty TSHR)
przeciwciata p. retikulinie (ARA) _ _ B o
w KL IgA met. IIF © | @ | 0055% | 110007
przeciwciata p. retikulinie (ARA) _ _ _ o
wkl. 1gG met. IIF @ | @ | 00s5% | 110002
przeciwciata p. retikulinie (ARA) _ _ B o
w kl.IgA i IgG (tacznie) met. IIF @ @ 0,055% | 110,00 z¢
przeciwciata p. Saccharomyces _ _ _ o
cerevisiae (ASCA) igG met. IIF @ @ 0,055% | 110,00 24
przeciwciata p. Shigella - - - | ® | ® | 0028% | 56,00z
przeciwciata p. TBEV
(odkleszczowe zapalenie mozgu) - - - @ @ 0,055% | 110,00 z
IgM
przeciwciata p. Toksoplazmoza _ _ _
IgG (test awidnosci) @ @ 0,055% | 110,00 24
przeciwciata p. Treponema
pallidum (kita — testy - | - - | ® | ® | 0055% | 110,00z
potwierdzenia FTA, ABS)
przeciwciata p. Trichinella _ _ _
spiralis (wtosnica) 19G @ | @ | 0055% | 110,00z
przeciwciata p. Varicella zoster _ _ _ o
virus (ospa wietrzna) 1gG @ @ 0,055% | 110,00 z¢
przeciwciata p. Varicella zoster _ B B
virus (ospa wietrzna) IgM @ @ 0,055% | 110,00 z¢
przeciwciata p. wyspom trzust.,
kom. Zewnatrzwydzielniczym
trzust. | kom. Kubkowatym jelit - - - @ | @ | 00s5% | 110,002
met. IIF
przeciwciata p. Yersinia - - - @ @ 0,028% | 56,00 zt
przeciwciata panel watrobowy —
(anty — LKM, anty — LSP, anty — - - - @ @ 0,055% | 110,00 zt
SLA) met. IIF
przeciwciata panel watrobowy
petny — (ANA2, AMA, ASMA, _ _ _ o
anty — LKM, anty — LSP, anty — @ @ 0,055% | 110,00 24
SLA) met. IIF, DID
SLE - pdfilosciowo - | - - | ® | ® | 0055% | 110,00z
Diagnostyka cukrzycy
hemoglobina glikowana (HbAlc,
— — - 0,020% 40,00 zt
glikohemoglobina, GHB)) @ @ ’ z
insulina - | - - | ® | ® | 0022% | 44,00z
insulina po obcigzeniu na czczo - - - @ @ 0,050% | 100,00 zt
insulina po obcigzeniu po 120 min - - - @ @ 0,050% | 100,00 zt
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\mzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

Ny
Nazwa ustugi b ot telekonsultacji | B E F (b° sumy :
szczegotowy o8] EaEl ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
insulina po obcigzeniu po 60 min. - (* | & | 0,050% | 100,00 zt
. . N po podaniu 50 g _
insulina po obcigzeniu glukozy po 120 min. @ @ 0,050% | 100,00 zt
. . N po podaniu 50 g _ o
insulina po obcigZeniu glukozy po 60 min. @ @ 0,050% | 100,00 zt
. . I po podaniu 75 g _
insulina po obcigzeniu glukozy po 120 min. @ @ 0,050% | 100,00 zt
. . N po podaniu 75 g _ o
insulina po obcigZeniu glukozy po 180 min. @ @ 0,050% | 100,00 zt
. . — po podaniu 75 g _ o
insulina po obcigzeniu glukozy po 240 min. @ @ 0,050% | 100,00 zt
. . N po podaniu 75 g _ o
insulina po obcigZeniu glukozy po 300 min. @ @ 0,050% | 100,00 zt
. . - po podaniu 75 g _ o
insulina po obcigzeniu glukozy po 60 min. @ @ 0,050% | 100,00 zt
peptyd C - ® | ® | 0025% | 50,00z
Badania immunologiczne
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Acarus Siro
alergen) D70 (w kurzu) B ® | @ | 0o10% | 20002
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Alternaria _ o
alergen) Tenuis M6 @ @ 0.010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp.
alergen) Amoksycyklina C204 - @ @ 0,010% | 20,002t
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Aspergillus _ o
alergen) Fumigatus M3 @ @ 0.010% | 20,002t
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Babka _ o
alergen) lancetowata W9 @ @ 0,020% | 20,00zt
;ﬁ:%:r‘:)zu'e”'m"’e Z krwi (1 IgE sp. Banan F92 - @ | @ | 0010% | 20,00z
;?Z%:rf)zu'e”'owe Z krwi (1 IgE sp. Biatko jaja F1 - @ | @ | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Brzoza _ o
alergen) Brodawkowata T3 @ @ 0,010% | 20,002t
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Bylica _ o
alergen) Pospolita W6 @ @ 0,010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Candida _ o
alergen) Albicans M5 @ @ 0,010% | 20,002t
fjg%é‘rf)z“'e”'owe z krwi (1 IgE sp. Cebula F48 - @ | @ | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Chironimus _ o
alergen) Plumosus 173 @ @ 0,010% | 20,00zt
IgE sp. Chwasty —
mieszanka: bylica
pospolita (W6),
. . pokrzywa zwyczajna
;ﬁ:ﬁéé‘ﬁ)z“'e”'owe z krwi (1 (W20), nawlo¢ - @ | @ | 0010% | 2000z
pospolita (W12),
babka lancetowata
(W9), komosa biata
(W10)
. . IgE sp.
o :rf)zu'e”'owe Z krwi (1 Cladosporium - @ | @ | 0010% | 20,00z
9 Herbarum M2
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Czekolada
alorgen) Flos - ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Dorsz F3 - @ | @ | 0010% | 20,00z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Drozdze
alergen) browarnicze F403 - @ @ 0.010% | 20,002t
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Drzewa — - @ @ 0,010% | 20,00 zt
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\ﬁudrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

gwarancja GGO
; dostepnosci
Nazwa ustugi OpI'S{ telekonsultacji | B E F (o/t: sumy GG?
szczegotowy o8] EaEl ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
alergen) mieszanka: olsza
(T2), brzoza (T3),
leszczyna (T4), dgb
(T7), wierzba (T12)
testy uczuleniowe z krwi (1
alergen) IgE sp. Fasola F15 - ® | & | 0,010% | 20,00zt
IgE sp. FP5 —
mieszanka zywnosci
(dziecieca): dorsz
testy uczuleniowe z krwi (1 (F3), biatko jaja (F1), _
alergen) orzech ziemny (F13), @ @ 0,010% | 20,00 ¢
mleko krowie (F2),
soja (F14), maka
pszenna (F4)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Glista ludzka _ o
alergen) b1 ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Gluten _ o
alergen) (Gliadyna) F79 @ @ 0,010% | 20,002t
IgE sp. GP4 —
mieszanka traw
poznych: tomka
testy uczuleniowe z krwi (1 wonna (G1), zycica
trwata (G5), tymotka - ® | & | 0010% | 20,00zt
alergen) ;
tagkowa (G6), trzcina
pospolita (G7), zyto
(G12), ktosoéwka
wetnista (G13)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Groch F12 - @ | @ | 0010% | 20,00z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Gruszka F94 - @ | @ | 0010% | 20,00z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Gryka F11 - @ | @ | 0010% | 20,00z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Indyk F284 - @ | @ | 0010% | 20,00z
alergen)
testy uczuleniowe z kiwi (1 IgE sp. Jablko F49 - @ | @ | 0010% | 20,00z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Jad Osy _ o
alergen) Vespula sp.13 @ @ 0,010% | 20,002t
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Jad Pszczoty _ o
alergen) 0 ® | ® | 0010% | 20,00z
. . IgE sp. Jad
o e“rf)zu'e”'owe Z krwi (1 Szerszenia - @ | @ | 0010% | 20,00z
g Europejskiego 15
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Jagnie _ o
alergen) (baranina) F88 @ @ 0.010% | 20,00
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Jajko cate _
alergen) Fous ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 L
alergen) IgE sp. Jeczmien F6 - @ @ 0,010% | 20,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Kakao F93 - @ | @ | 0010% | 2000z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Karaluch —
alergen) Prusak 16 - @ @ 0,010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Kawa F221 - @ | @ | 0010% | 2000z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 .
alergen) IgE sp. Kazeina F78 - @ @ 0,010% | 20,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Kiwi F84 - @ | @ | 0010% | 20,00z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1
alergen) IgE sp. Komar 171 - @ @ 0,010% | 20,00 zt
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CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

gwarancja GGO
: dostepnosci
Nazwa ustugi Op|§ telekonsultacji | B E F o sl cEl
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Komosa _ o
alergen) Biata W10 @ @ 0.010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1
alergen) IgE sp. Koperek 277 - ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Kostrzewa _ o
alergen) takowa G4 @ @ 0.010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Krupéwka
alergen) Pospolita G3 - @ | @ | 0010% | 2000
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Kukurydza _ o
alorgen) F8 ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1
alorgen) IgE sp. Kurczak F83 - ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Kurz — _ o
alergen) mieszanka (Bencard) @ @ 0.010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Lateks K82 - ® | ® | 0010% | 20,00z
alergen)
. . IgE sp.
testy uczuleniowe z kiwi (1 Lepidoglyphus - @ | @ | 0010% | 2000z
alergen)
Destructor D71
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Leszczyna _ o
alergen) Pospolita T4 @ @ 0,010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 o
alorgen) IgE sp. Marchew F31 - ® | & | 0010% | 20,00zt
IgE sp. mieszanka
FP2 —ryby,
skorupiaki, owoce
testy uczuleniowe z krwi (1 morza: dorsz (F3), _ o
alergen) krewetka (F24), @ @ 0,010% | 20,002t
toso$ (F41), matz
jadalny (F37),
tunczyk (F40)
IgE sp. mieszanka
testy uczuleniowe z krwi (1 naskérkow EP1: psa
alergen) (E5), kota (E1), konia - @ | @ | 0010% | 2000
(E3), krowy (E4)
IgE sp. mieszanka
plesni MP1:
Alternaria tenuis
(M6), Penicilium
. . notatum
testy uczuleniowe z krwi (1 (M1),Cladosporium - @ | @ | 0010% | 20,00z
alergen)
herbarum(M2),
Aspergillus
fumigatus(M3),
Candida ablicans
(M5)
. . IgE sp. Mleko krowie
;ﬁ:ﬁy:rf)zu'e”'owe Z krwi (1 ~alfa— - @ | @ | 0010% | 20,00z
9 laktoalbumina F76
. . IgE sp. Mleko krowie
;ﬁzﬁy:ﬁ)z“'e”'owe Z kwi (1 ~Beta - - @ | @ | 0010% | 20,00z
9 Laktoglobulina F77
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Mleko Krowie _ o
alorgen) o ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Mucor
alergen) Racemosus M4 - @ @ 0,010% | 20,002t
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Musztarda _ o
alorgen) F89 ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Naskorek
alergen) chomika E84 - @ @ 0.010% | 20,002t
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Naskérek _ o
alergen) krélika E82 @ @ 0.010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Naskorek - @ @ 0,010% | 20,00 zt
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gwarancja
Opis dostepnosci D/GGO GGO
Nazwa ustugi » telekonsultacji | B E F | (%sumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)

alergen) owcy E81
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Naskérek _ o
alergen) Swinki morskiej E6 @ @ 0,010% | 20,00 z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Odchody _
alergen) gotebia E7 @ @ 0,010% | 20,00 ¢
testy uczuleniowe z krwi (1 . o
alergen) IgE sp. Ogorek F244 - ® | & | 0,010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1
alorgen) IgE sp. Olcha T2 - ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Orzech _ o
alergen) laskowy F17 @ @ 0,010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Orzech _
alergen) wioski F256 @ @ 0,010% 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Orzech _ o
alergen) ziemny F13 @ @ 0,010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 .
alorgen) IgE sp. Owies F7 - ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IGE sp. Panel

alergenéw - ® | & | 0010% | 20,00zt
alergen)

oddechowych
testy uczuleniowe z krwi (1 I9E sp. Panel _ @ @ 0,010% | 20,00 zt
alergen) mieszany
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Panel
alergen) pokarmowy B @ | @ | oo10% | 20002
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Penicilium
alergen) Notatum M1 - @ @ 0,010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pieprz czarny
alergen) F280 - ® | @& | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pierze (piora _ o
alergen) gesi) E70 @ @ 0,010% | 20,002t

IgE sp. Pierze

mieszane EP71
testy uczuleniowe z krwi (1 kacze piora (E86), _ o
alergen) gesie pidra (E70), @ @ 0.010% | 20,00

kurze piora, pierze

indyka
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pietruszka
alergen) F86 - ® | & | 0,010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pidra kaczki
alergen) £86 - ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pidra
alergen) kanarka E201 - @ @ 0,010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Piéra papuzki _
alergen) falistej E78 @ @ 0.010% | 20,00t
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pomarancza
alergen) F33 - ® | & | 0,010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 .
alorgen) IgE sp. Pomidor F25 - ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 .
alergen) IgE sp. Pszenica F4 — @ @ 0,010% 20,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pytki zyta _ o
alergen) G12 ® | & | 0010% | 20,00z

. . IgE sp. Roztocze
ﬁziy:rc]:)zulenlowe zkwi (1 Dermathopag - @ @ 0,010% | 20,00 zt
9 Pteronys. D1

testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Roztocze

Dermathophag - @ @ 0,010% | 20,00 zt
alergen) .

Farinae D2
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Ryz F9 _ @ @ 0,010% | 20,00 z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Seler F85 - @ @ 0,010% | 20,00 zt
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gwarancja
Opis dostepnosci D/GGO GGO
Nazwa ustugi ot telekonsultacji | B E F (t[: sumy :
szczegotowy o8] EaEl ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)

alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Ser cheddar
alorgen) Fe1 - ® | & | 0,010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Siers¢ konia _
alorgen) 3 ® | & | 0,010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Siers¢ kota _ o
alorgen) L ® | & | 0,010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Siers¢ psa
alorgen) B2 - ® | & | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 ) o
alorgen) IgE sp. Soja F14 - ® | & | 0,010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Topola T14 - @ | @ | 0010% | 20,00z
alergen)

IgE sp. Trawy —

mieszanka GP1 (G3
testy uczuleniowe z krwi (1 kupkéwka, G4 _
alergen) kostrzewa, G5 @ @ 0,010% | 20,002t

zycica, G6 tymotka,

G8 wiechlina)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Truskawka _ o
alorgen) i ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Turiczyk F40 - ® | ® | 0010% | 20,00z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Tymotka _ o
alergen) tagkowa G6 @ @ 0.010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Tyrophagus _
alergen) Putescentiae @ @ 0,010% | 20,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Wieprzowina _ o
alorgen) F26 ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z kiwi (1 IgE sp. Wierzba T12 - ® | ® | 0010% | 20,00z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Wotowina _ o
alorgen) o ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Ziemniak F35 - @ | @ | 0010% | 2000z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Z6ttko jaja _ o
alorgen) e ® | ® | 0010% | 20,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Zyto F5 _ @ @ 0,010% | 20,00zt
alergen)
testy uczuleniowe z krwi (panel) |inne - @ @ 0,130% | 260,00 z
Badania biochemiczne
aminokwasy - - | ® | 0,030% | 60,00z
apolipoproteina apo B - - @ 0,050% | 100,00 zt
bilirubina bezposrednia - - @ 0,006% | 12,00 zt
fosfataza zasadowa leukocytow _ _ @ | 0,006% | 12,002
(LAP)
kwas homowanilinowy (HVA) - - | ® | 0,035% | 70,00z
kwas walproinowy - - | ® | 0,028% | 56,00z
kwasy z6tciowe - - | ® | 0,050% | 100,00zt
methemoglobina - - @ 0,030% | 60,00 zt
peptyd natriuretyczny (BNP) - - @ 0,035% | 70,00 zt
peptyd natriuretyczny (NT pro- _ _ o
BNP) () | 0,035% | 70,00zt
seromukoid - - | ® | 0012% | 24,00z
troponiny I/T - - @ 0,015% | 30,00 zt
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o dostapnosc GGO

Nazwa ustugi szczegolowy telekonsulaci | B | C | D | E | F o %‘NGZ%
zgtoszenia czenia)
tyrozyna - - - - 0,035% | 70,00 zt
witamina D - metabolit 1,25(OH) - - - - 0,070% | 140,00 zt
Badania hematologiczne
czas krwawienia - - - - 0,009% | 18,00 zt
czas krzepnigcia - - - - 0,009% | 18,00 zt
czynniki uktadu krzepniecia Il — protrombina, - - - - 0,045% | 90,00 zt
czynniki uktadu krzepniecia Lﬁt}/ﬁ;%nc?f::t)wy B - - - - 0,045% | 90,00 zt
czynniki uktadu krzepniecia V — proakceleryna, - - - - 0,045% | 90,00 zt
czynniki uktadu krzepniecia VIl — prokonwertyna, - - - - 0,045% | 90,00 zt
VIII — czynnik

czynniki uktadu krzepniecia - - - - 0,045% | 90,00 zt

antyhemofilowy A,

czynniki uktadu krzepniecia X — czynnik Stuarta — — — — _

0,
Prowera, 0,045% | 90,00 z

czynniki uktadu krzepniecia X1 - czynnik - — — _

0,
antyhemofilowy C 0,045% | 90,00 zt

. . XII = czynnik _ _ _ _ o
czynniki uktadu krzepniecia Hagemana, 0,045% | 90,00 zt
XIII = czynnik

czynniki uktadu krzepniecia - - - - 0,045% | 90,00 zt

stabilizujacy fibryne

haptoglobulina - - - - 0,030% | 60,00 zt

hemoglobina wolna - - - - 0,006% | 12,00 zt

hemolizyny - - - - 0,020% | 40,00 zt

inhibitory krzepnigcia - - - - 0,035% | 70,00 zt

komorki LE - - - - 0,017% | 34,00 zt

leukocyty - - - - 0,006% | 12,00 zt

osmolarnos$é krwi - - - - 0,025% 50,00 z

plazminogen - - - - 0,010% | 20,00 zt

posredni odczyn Coombsa
(POC) posredni test - - — _
antyglobulinowy (PTA)

0,020% | 40,00 zt

produkty degradaciji fibryny i
fibrynogenu (FDP)

CINCRIOICHOHOIOGIOHONOI RO CICICANONOHOIORONCHO! IR OO

0,035% | 70,00 z

Badania moczu

17-hydroksykortykosteroidy (17 -

0,
OHCS) w moczu 0,030% | 60,00 zt

albuminy w moczu - - - - 0,006% | 12,00 zt

amylaza w moczu - - - - 0,006% 12,00 zt

biatko Bence'a-Jonesa w moczu — — — — 0,050% | 100,00 zt

dobowa zbiérka moczu (DZM) -

0,040% | 80,00 zt
aldosteron

dobowa zbiérka moczu (DZM) -

chlorki 0,006% | 12,00 zt

dobowa zbiérka moczu (DZM) -
kwas 5 — hydroksyindolooctowy - - - —
(5-HIAA)

0,030% | 60,00 zt

dobowa zbiérka moczu (DZM) -

K . 0,030% | 60,00 zt
was hipurowy

dobowa zbiérka moczu (DZM) -

h 0,040% 80,00 zt
szczawiany

dobowa zbiérka moczu (DZM) -
17-hydroksykortykosteroidy (17 -

OO IO ROR IO RO CHOIOINC)

0,040% | 80,00 zt
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gwarancja
OrfiE dostepnosci D/GGO GGO
Nazwa ustugi P! telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
OHCS)
hemoglobina wolna w moczu - - - - @ 0,015% | 30,00 zt
Immunofiksacja (A, G, M, kap, o
lam) w moca - - - - | (® | 0,080% | 160,00 zt
kadm w moczu - | - - - | ® | 0,080% | 160,00 zt
koproporfiryny w moczu - - - - @ 0,040% | 80,00 zt
liczba Addisa w moczu - - - - @ 0,010% | 20,00 zt
tancuchy lekkie kappa w moczu - - - - @ 0,050% | 100,00 z
tancuchy lekkie lambda w moczu - - - - @ 0,050% | 100,00 zt
nmoc:gglzenallna/adrenalma w _ _ _ _ @ | 0,030% | 60,002z
osmolarno$¢ moczu - - - - @ 0,010% | 20,00 zt
rte¢ (Hg) w moczu - | - - - | ® | 0,050% | 100,00zt
sktad chemiczny kamienia _ _ _ _ @ 0.050% | 100.00 zt
nerkowego ’ ? '
Badania katu
badanie katu - antygen
Helicobacter pylori - - - - @ 0,028% | 56,00zt
badanie katu - resztki _ _ _ _ @ 0.014% 28.00 2t
pokarmowe ’ ° '
badanie katu w kierunku Shigella
i Salmonella B B B B © | 0028% | 56,002
Badania hormonalne
(1)7|_—|I2:ysd)roksykortykosterondy a7 - _ _ _ _ @ 0,026% | 52,00zt
adrenalina - | - - - | ® | 0,035% | 70,00z
aldosteron - | - - - | ® | 0,035% | 70,00z
androsteron - - - - @ 0,035% | 70,00 zt
biatko transportujgce
insulinopodobne czynniki - — — — @ 0,040% 80,00 zt
wzrostu (IGFBP-3)
dezoksykortyzol - - - - @ 0,026% | 52,00 zt
esteraza acetyloholinowa - - - - @ 0,020% | 40,00 zt
estriol - | - - - | ® | 0,030% | 60,00z
fenyloalanina (PKU) - - - - @ 0,035% | 70,00 zt
glikolyzowane biatko - - - - @ 0,040% | 80,00 zt
globulina wigzgca hormony _ B B B
plciowe (SHBG) () | 0,030% | 60,00z
glutamylotransferaza - - - - @ 0,040% | 80,00 zt
gonadotropina kosmoéwkowa _ _ _ _
(alfa - HCQ) () | 0,015% | 30,00z
hemoliza kwasna - - - - @ 0,040% | 80,00 zt
hormon anty-Mullerowski (AMH) _ _ _ _ o
- diagnostyka ptodnosci @ 0,080% | 160,00 zt
Inhibina B - | - - - | ® | 0,080% | 160,00z
T?Itg'rgf)lr;odobny czynnik wzrostu _ _ _ _ @ 0,040% | 80,00 zt
katecholaminy - | - - - | ® | 0026% | 52,00z
N-Acetyloglukozaminidaza - | - - - | ® | 0026% | 52,00z
PAPP-A (badanie przesiewowe) - - - - @ 0,150% | 300,00 zt
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gwarancja
OrfiE dostepnosci D/GGO GGO
Nazwa ustugi P! telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
receptory estrogenowe - — — — @ 0,035% 70,00 zt
receptory progesterenowe - — — — @ 0,035% 70,00 zt
renina - | - - - | ® | 0,028% | 56,00zt
serotonina - | - - - | ® | 0,028% | 56,00zt
testosteron wolny - - - - @ 0,026% | 52,00 zt
Markery nowotworowe
alfa - fetoproteina (AFP) - - - - | ® | 0,030% | 60,00zt
badanie typu immunoassay w _ _ _ _ o
kierunku antygenu guza @ 0,032% | 64,00
Badania mikrobiologiczne
bad_anle mykologiczne z materiat z _ _ _ _ @ 0,035% | 70,00zt
posiewem, mykogram nosogardia
badanie mykologiczne z materiat z oskrzeli - - | = | ® | 003% | 7000z
posiewem, mykogram
bad_anle mykologiczne z mat.e’rial z worka _ _ _ _ @ 0,035% | 70,00zt
posiewem, mykogram spojéwkowego
badanie mykologiczne z materiat ze sromu - - - - @ 0,035% | 70,00 zt
posiewem, mykogram
Inne badania
gazometria podstawowa (pH, _ _ _ _ o
bCO2. pO2) (*) | 0,020% | 40,00z
4.2.8 Badania radiologiczne (RTG)
. celowane na kanaty
RTG czaszki nerwow wzrokowych H | ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
. celowane na kosci
RTG czaszki skroniowe] H| ® | ® | ® | @& | 0040% | 80,00z
RTG czaszki celowane wg. @ ® | @ @ ® | 0040% | 80,00z
Rhesego
' celowane wg. o
RTG czaszki Sehullera (uszu) H| ® | ® | ® | @® | 0040% | 80,00z
’ celowane wg. )
RTG czaszki Stenversa (uszu) ®H® | ® | ® @ | 0040% | 80,00z
RTG czaszki w dwoch projekcjach H | ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG czaszki w jednej projekcii ®H | ® | ® | ® @ | 0040% | 80,00z
RTG czaszki w trzech projekcjach @ @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG klatki piersiowej projekcja AP @ @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG klatki piersiowej projekcja AP + bok @ @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG klatki piersiowej projekcja bok @ @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG mostka projekcja AP H | ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG mostka projekcja bok @ @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG oczodolow projekcja AP @ ® | ® | ® | @ | oo40% | 80,00z
RTG oczodotéw projekcja AP + bok @ @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG pracgladowe jamy inne @ ® | @ @ ® | 0040% | 80,00z
rzusznej
R1G przegladows jamy na lezaco @ ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
rzusznej
RTG pracgladowe jamy na stojaco @ ® | ® | ® | @® | 0040% | 80,00z
rzusznej
RTG zeber projekcja AP O ® | ® | ® | ® | oo40% | 80,00z
RTG Zeber projekcja bok @ @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
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gwarancja
Opis dostepnosci D/GGO GGO
Nazwa ustugi : telekonsultacji| B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zh)
zgtoszenia czenia)
RTG zeber projekcja skosna @ @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
densytometria kosci udowej - @ @ @ @ 0,055% | 110,00 zt
densytometria kregostup ledzwiowy - @ @ @ @ 0,055% | 110,00 zt
kregostupa
densytometria ledzwiowego i kosci -1 ® | ® | ® | ® | 0055% | 110,00zt
udowej
mammografia celowane -l ® | ® | ® | ® | 0075% | 150,00z
mammografia ogolne - ® | ® | ® | ® | 0075% | 150,00z
RTG celowane siodetka
tureckiego - @ | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
. . oréwnawcze obu
RTG dioni (reki) Eak - | ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG dioni (reki) projekcja AP -1 ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG dioni (reki) projekcja AP + bok - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
. . rojekcja AP + bok +
RTG dfoni (reki) ot - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG dioni (reki) projekcja bok -1 ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG klatki piersiowej RTG tomogram - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG klatki piersiowej z barytem |projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG Klatki piersiowej z barytem |projekcja AP + bok - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG Klatki piersiowej z barytem |projekcja bok - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG kolan gelewane na rzepke - ® ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG kolan celowane na rzepke - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
styczne
celowane na rzepke
RTG kolan " 3 Ustawioning - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG kolan porownawcze obu - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
stawdw
RTG kolan projekcja AP - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG kolan projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kolan projekcja bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG korczyny dolnej - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG konczyny gomej - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG kosci krzyzowej - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG kosci nosowej - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG kosci ogonowej AP + bok -1 ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG kosci ogonowej bok wraz z koscig S @ ® ] ® @ | 0040% | 8000z
guziczng
-~ ) bok/AP - jedna
RTG kosci ogonowej projekcja - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kosci pietowej (puste) -1 ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG kosci podudzia pordunawcze obu S ® | ® | ® | ® | 00s0% | 8,00z
onczyn
ze stawem
RTG kosci podudzia kolanowym projekcja - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
P
ze stawem
RTG kosci podudzia kolanowym projekcja - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
bok
RTG kosci podudzia ze stawem - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
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OrfiE dostepnosci D/GGO GGO
Nazwa ustugi P! telekonsultacji | B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
skokowym projekcja
AP
ze stawem
RTG kosci podudzia skokowym projekcja - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
bok
poréwnawcze
RTG kosci ramieniowej projekcja AP obu - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
kosci
poréwnawcze
RTG kosci ramieniowej projekcja osiowa obu - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
kosci
RTG kosci ramieniowej projekcja AP -1 ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG kosci ramieniowej projekcja AP + bok - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
. S ze stawem
RTG kosci ramieniowej barkowym osiowe - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
ze stawem
RTG kosci udowej biodrowym projekcja - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
AP
ze stawem
RTG kosci udowej biodrowym projekcja - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
bok
ze stawem
RTG kosci udowej kolanowym projekcja - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
AP
ze stawem
RTG kosci udowej kolanowym projekcja - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
bok
celowane na stawy
RTG kregostupa ledzwiowego  |krzyzowe projekcja - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
AP
celowane na stawy
RTG kregostupa ledzwiowego  |krzyzowe projekcja - ® | ® | ® | @® | 0040% | 80,00z
AP + bok
celowane na stawy
RTG kregostupa ledzwiowego krzyzowe projekcja - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
skosna
RTG kregostupa ledzwiowego  |czynnosciowe - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG kregostupa ledzwiowego projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa ledzwiowego projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa ledzwiowego glr((())jée:gja AP+ bok + - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa ledzwiowego projekcja bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa ledzwiowego projekcja skosna - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa piersiowego projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa piersiowego projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
—_ rojekcja AP + bok +
RTG kregostupa piersiowego Fs)k ojénaj - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa piersiowego projekcja bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa piersiowego projekcja skosna - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa szyjnego czynnosciowe - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa szyjnego projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa szyjnego projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa szyjnego glr(cgée:aqa AP +bok + - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa szyjnego projekcja bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
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zgtoszenia czenia)
RTG kregostupa szyjnego projekcja skosna - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregostupa szyjnego, - _ o
piersionsgo | ledzwiowegs czynnosciowe ® | ® | @ | @ | 0040% | 80,00zt
RTG kregostupa szyjnego, na stojgco projekcja _ o
piersiowego i ledzwiowego AP (skolioza) @ @ @ @ 0,040% | 80,002t
RTG kregostupa szyjnego, na stojgco projekcja _ o
piersiowego i ledzwiowego AP + bok (skolioza) @ © | ® | ©® | oo% | 800z
B na stojgco projekcja
RTG kregostupa szyjnego, X
piersiowego i ledzwiowego AP + bok + skosna - ® ©® © | © | oow% | 800z
(skolioza)
RTG kregostupa szyjnego, N _
piersiowego i ledzwiowego projekcja AP @ @ @ @ 0,040% | 80,00 z¢
RTG kregostupa szyjnego, L _
piersioneqo | ledamiowego projekcja AP + bok @ | ® | ® | @ | 0040% | 80,00zt
RTG kregostupa szyjnego, _ . _ o
piersiowego i ledzwiowego projekcja skosna @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG kregu szczytowego i _ o
obrotowego (puste) ® | ® | @ | @ | 0040% | 80,00zt
RTG fopatki projekcja AP - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG fopatki projekcja AP + bok - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG tukow jarzmowych -1 ® | ® | ® | @® | 0040% | 80,00z
RTG miednicy -1 ® | ® | ®  ® | 0040% | 80,00z
RTG miednicy matej - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
celowane na ko$¢ o
RTG nadgarstka Kodeoakowats - | ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00zt
RTG nadgarstka f:km""”awcze obu - ®® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG nadgarstka projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG nadgarstka projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG nadgarstka projelicia AP + bok + - ® | ® | ® | ® | oo4% | 800z
RTG nadgarstka projekcja bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG nosa - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG nosogardta (trzeci migdat) - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG obojczyka - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG palca f;’km""”awcze obu - ® | ® | ® | ® | 0040% | 8000z
RTG palca projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG palca projekcja AP + bok - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG palca projelicia AP + bok + - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG palca projekcja bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG podstawy czaszki - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00zt
RTG podzebrza - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG potylicy - ®® | ® | ® | 0040% | 80,00z
poréwnawcze
RTG przedramienia projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
obu kosci
RTG przedramienia projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG przedramienia projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG skrzydetkowe zgba - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00zt
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RTG stawéw biodrowych dzieci - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
A poréwnawcze obu _
RTG stawéw biodrowych o - dorocl ® | ® | @ | @ | 0040% | 80,00zt
RTG stawow biodrowych projekcja AP - dorosli - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
A, rojekcja osiowa -
RTG stawow biodrowych e - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG stawow o
krzyzowobiodrowych projekcja AP -1 ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG stawow projekcja AP + _ o
krzyzowo/biodrowych skosna @ @ @ @ 0.040% | 80,00zt
RTG stawow A .
krzyzowo/biodrowych projekcja skosna - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
. oréwnawcze obu
RTG stawéw skokowych P w -1 ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG stawow skokowych projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG stawow skokowych projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG stawow skokowych projekcja bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
oréwnawcze obu
RTG stawu barkowego P w - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG stawu barkowego projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG stawu barkowego projekcja osiowa - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG stawu fokciowego Do eee obu - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG stawu tokciowego projekcja AP - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG stawu fokciowego projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG stawu fokciowego projekcja osiowa - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG stawu mostkowo- o
obojczykowego - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
. celowane na kosci
RTG stop &réastopia - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG stop celowane na palce - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
. celowane na piete _ o
RTG stép bocone | ® | ® ® | 0040% | 80,00z
RTG stop gg:gm‘”e na piete - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
. oréwnawcze obu
RTG stop gtép - | ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG stop projekcja AP -1 ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG stop projekcja AP + bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
. rojekcja AP + bok +
RTG stop ot - | ® | ® | ® | @® | 0040% | 80,00zt
RTG stop projekcja bok - @ @ @ @ 0,040% | 80,00 zt
RTG sciegna Achillesa -1 ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG linianki - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG $rédpiersia - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00zt
RTG twarzoczaszki - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG uszu - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
RTG zatok -1 ® | ® | ® | @® | 0040% | 80,00z
RTG zgryzowe -1 ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
RTG zuchwy projekcja AP - ® | ® | ® | ® | 0040% | 80,00z
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szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
RTG zuchwy projekcja skosna - ® | ® | ® | @ | 0040% | 80,00z
pasaz jelita cienkiego
RTG braewodu pokarmowedo 2 |(siandardowy srodek ~ - = = @ | 0040% | 8000z
kontrastowy)
pasaz przetyku,
zotadka i
RTG praewodu pokarmowego 2 gy inastnicy — | = | = | = | ® | 0040% | 80,00z
(standardowy srodek
kontrastowy)
wlew doodbytniczy
standardowy $rode - - - - , 0 ,00 z
E()Tn?rg’srtz:;’]""d“ pokarmowego z dardowy $rodek 0,040% | 80,00 zt
kontrastowy)
RTG krtani bez kontrastu zdjecia warstwowe - - - - @ 0,040% | 80,00 zt
urografia - | - - - | ® | 0,120% | 240,00z

4.2.9 Badania czynnosciowe

narzad stuchu

audiometria impedancyjna 0,030% | 60,00 zt

audiometria tonalna 0,030% 60,00 zt

uktad krazenia

0,020% | 40,00 z

EKG spoczynkowe z opisem 0,020% | 40,00 zt

uktad oddechowy

standardowa bez
leku

@ ®
@@
EKG spoczynkowe bez opisu @ @
@@
@ | @

@ 9@ |©®
@ 9@ |©®
@ 9@ |©®

spirometria 0,030% | 60,00 zt

uktad krazenia

24h rejestracja cisnienia tetn.

0,
(Holter) 0,065% | 130,00 zt

24h rejestracja EKG (Holter) - - 0,080% | 160,00 z

echokardiografia (ECHO) - - 0,080% | 160,00 z

EKG wysitkowe - - 0,080% | 160,00 zt

uktad oddechowy

z podaniem leku

spirometria - - 0,030% | 60,00 zt

@ (®@®®

rozkurczowego
narzad wzroku
badanie GDX | | -] -] -] 0030% | 60002 |
uktad krazenia
Holter EKG "event” | | -] -] -] | | 0,080% | 160007 |
uktad moczowy
uroflowmetria ’ ‘ ‘ - ’ - ‘ - ‘ ‘ ‘ 0,040% ‘ 80,00 zt ‘
uktad nerwowy
EEG - elektroencefalografia w czuwaniu dorosli - - - 0,060% | 120,00 zt
EEG - elektroencefalografia w czuwaniu dzieci - - - 0,060% | 120,00 zt

EMG - elektromiografia zespot ciesni - - -
nadgarstka

@@ © |®© (@ @] |96 ®
@® 1© |© [® @] |96 ®

0,120% | 240,00 zt

uktad nerwowy

EMG - elektromiografia badanie ilosciowe - - - —

e 0,120% | 240,00 zt
miesnia

@

EMG - elektromiografia choroba neuronu - _ _ _

0
ruchowego 0,120% | 240,00 zt

®
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Nazwa ustugi : telekonsultacji| B | ¢ | D | E | F | (bsumy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zh)
: czenia)
zgtoszenia
EMG - elektromiografia nerw twarzowy - - - - @ 0,120% | 240,00 zt
) ' : nieurazowe _ _ _ _ o
EMG - elektromiografia uszkodzenie nerwu @ 0,120% | 240,00 zt
ocena czynnosci
EMG - elektromiografia spoczynkowej - - - - @ 0,120% | 240,00 zt
miesnia
EMG - elektromiografia fn‘?g;:‘t‘i?pa“a’ o 2 2 @ | 0120% | 240002
) : : pourazowe _ _ _ _
EMG - elektromiografia uszkodzenie nerwu @ 0,120% | 240,00 zt
EMG - elektromiografia proba ischemiczna - - - - @ 0,120% | 240,00 zt
EMG - elektromiografia proba miasteniczna - - - - @ 0,120% | 240,00 zt
EMG - elektromiografia uszkodzenie splotu - - - - @ 0,120% | 240,00 zt
ENG - elektroneurografia nerw czuciowy - - - - @ 0,080% | 160,00 zt
ENG - elektroneurografia nerw ruchowy (dtugi) - - - - @ 0,080% | 160,00 zt
) ) nerw ruchowy _ _ _ _ o
ENG - elektroneurografia (krétkie odcinki) @ 0,080% | 160,00 zt
ENG - elektronystagmografia - - - - @ 0,080% | 160,00 z
4.2.10 Badania ultrasonograficzne (USG)
UsG
bez przestrzeni
USG jama brzuszna zaotrzewnowej i @ @ @ @ @ 0,060% | 120,00 zt
uktadu moczowego
USG narzadow rodnych przez 0, s cigzy @ @ @ @] @® | 0060% | 120,00z
powtoki brzuszne ’ '
UsG
USG piersi - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
grissgrr]cgstaty przez powtoki _ @ @ @ @ 0,060% | 120,00 zt
USG tarczycy - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
UsG
USG dotow podkolanowych -1 ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00zt
USG jamy brzusznej i
przestrzeni zaotrzewnowej - @ @ @ @ 0,060% | 120,00 z¢
USG jadra i najadrza - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG migéni - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG nadgarstka -1 ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00zt
USG nerek, moczowodow, o
pecherza moczowego - | ®® | ® | @ | oo 120002
USG palca - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG pecherz moczowy - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG prostaty (transrektalne) - @ @ @ @ 0,060% | 120,00 zt
USG przezciemigczkowe - @ @ @ @ 0,060% | 120,00 zt
USG reki - | ® | ® | ® | ® | 0060% | 12000z
USG staw barkowy - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00zt
USG staw biodrowy - ®® | ® | ® | 0060% | 120,00zt
USG staw kolanowy - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00zt
USG stawéw biodrowych u
dziecido 1r.z. - © | ®© | ©® | © | o0 120002
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USG stawu fokciowego - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG stawu skokowego - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG stopy - | ® | ® | ® | @® | 0060% | 12000z
USG $ciegna Achillesa - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00zt
USG $linianek - ® | ® | ® | @ | 0060% | 120,00z
USG tkanek migkkich - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG tkanki podskornej - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG transwaginalne (USG TV) - ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG weztow chionnych -1 ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00zt
USG wigzadet - | ® | ® | ® | @® | 0060% | 120,00z
USG Dopplerowskie
USG - Doppler naczynia zyine i |, .\ nia tetnicze - - ® | ® | @ | 0080% | 160,00z
tetnicze kk. dolnych ’ '
USG - Doppler naczynia zylne i - _ _ o
tetnicze kk. dolnych naczynia zylne @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
USG - Doppler naczynia zylne i . . B _
tetnicze kk gomych naczynia tetnicze ® | ® | & | 0080% | 160,00z
USG - Doppler naczynia zylne i - _ _ o
tetnicze kk. gornych naczynia zylne @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
USG - Doppler naczyf szyi - - | ® | ® | ® | 0080% | 160,00zt
USG - Doppler naczyn uktadu @ @ @

- - 0,080% | 160,00 zt
wrotnego ’ '
USG - Doppler pnia trzewnego - - @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
USG - Doppler tetnice nerkowe - - | ® | ® | ® | 0080% | 160,00zt
USG - Doppler zyty gtéwnej _ _ o
dolnej i biodrowych @ @ @ 0,080% | 160,00 zt
Biopsje cienkoiglowe pod kontrolg USG
prostaty z badaniem hist - pat - - - @ @ 0,110% | 220,00 zt
vhv_ez’fow chfonnych z badaniem _ _ _ @ @ 0.110% | 220,00 zt

ist - pat
Pz};‘g;a}ng/a(t:horoboweJ z badaniem _ _ _ @ @ 0.110% | 220,00 zt
piersi zbadaniem hist - pat - - - @ @ 0,110% | 220,00 zt
tarczycy z badaniem hist-pat - - - @ @ 0,100% | 200,00 zt
USsSG
USG gatek ocznych i oczodotow - | - - | ® | ® | 0,060% | 120,00z
USG krtani - - - | ® | ® | 0060% | 120,00z
USG oka - - - | ® | ® | 0110% | 220,00z
USG tetnic
wewngtrzczaszkowych B B B @ | @ | 0060% | 120002
4.2.11 Badania endoskopowe
anoskopia - ®® | ® | ® | 0070% | 140,00zt
anoskopia z pobraniem wycinka i _ o
badaniem hist-pat @ @ @ @ 0,090% | 180,00 z¢
gastroskopia - - @ @ @ 0,110% | 220,00 zt
gastroskopia z pobraniem
wycinka i badaniem hist-pat i - - @ @ @ 0,140% | 280,00 zt
testem H.pylori
gastroskopia z pobraniem - - @ @ @ 0,130% | 260,00 zt
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Nazwa ustugi P! : telekonsultaci | B | ¢ | b | E | F | oLy *

szczegotowy od czasu ucziznpi;- (W zt)

zgtoszenia
wycinka i badaniem hist-pat.
gastroskopia z testem H.pylori - - @ @ @ 0,120% | 240,00 zt
kolonoskopia bez znieczulenia - - | ® | ® | ® | 0250% | 50000z
kolonoskopia bez znieczulenia z . .
pobraniem wycinka i badaniem S:ixggi‘;ekgimgwbez - - @ @ @ 0,280% | 560,00 zt
hist-pat polip
kolposkopia - - | ® | ® | ® | 0080% | 160,00zt
kolposkopia z pobraniem
wycinka i badaniem hist-pat - - @ | @ | @ | o100% | 200,002
rektoskopia - - | ® | ® | ® | 0080% | 160,00zt
rektoskopia z pobraniem wycinka _ _ o
i badaniem hist-pat @ @ @ 0,100% | 200,00 z¢
sigmoidoskopia - - | ® | ® | ® | 0110% | 220,00z
sigmoidoskopia z pobraniem bez polipektomii, bez _ _ o
wycinka i badaniem hist-pat usuwania polipow @ @ @ 0,130% | 260,00 2t
bronchoskopia - | - - - | ® | 0,350% | 700,00zt
bronchoskopia z pobraniem o
wycinka i badaniem hist-pat - - - - @ | 0380% | 760,002
bronchoskopia z udraznianiem
Swiatta oskrzeli (usuniecie cata - - - - @ 0,380% | 760,00 zt
obcego)
kolonoskopia ze znieczuleniem - - - - @ 0,350% | 700,00 zt
kolonoskopia ze znieczuleniem z . .
pobraniem wycinka i badaniem | p°"Pekt‘|’.m','* bez - - - | = | ® | 0380% | 760,00z
hist-nat usuwania polipéw
p

znieczulenie ogdlne do badania o
endoskopowego - | - - - | ® | 0,200% | 400,00 zt
4.2.12 Badania tomografii komputerowej (CT, TK)
TK (gtowy) mdzgu/pnia moézgu _
bez kontrastu @ @ @ @ 0,180% | 360,00 2t
TK (gtowy) moézgu/pnia mézgu z _ @ @ @ @ 0.230% | 460.00 zt

kontrastem

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie @ @
odcinka ledzwiowo/krzyzowego
bez kontrastu

®

0,190% | 380,00 zt

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ _ o,

odcinka ledzwiowo/krzyzowego z @ @ @ 0.250% | 500,00
kontrastem

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ _ 0,

odcinka piersiowego bez @ @ @ 0.190% | 380,00 2
kontrastu

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ _ o

odcinka piersiowego i @ @ @ 0,250% | 500,00 2t
ledzwiowego bez kontrastu

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ _ o

odcinka piersiowego i @ @ @ 0,250% | 500,00 z¢
ledzwiowego z kontrastem

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ _ 0,

odcinka piersiowego z ® | ®© | @ | oz | 5002
kontrastem

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie - - @ @ @ 0,250% | 500,00 zt
odcinka szyjnego, piersiowego i
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Nazwa ustugi - telekonsultacji D E = | sy
szczego6towy e p—— ubezpie- (w zt)
zgtoszenia czenia)
ledzwiowego bez kontrastu
TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie o
odcinka szyjnego, piersiowego i @ @ @ 0,250% | 500,00 zt
ledzwiowego z kontrastem
TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie @ @ @ 0,190% | 380,00 zt
odcinka szyjnego bez kontrastu
TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie o
odcinka szyjnego i piersiowego 0,250% | 500,00 zt
bez kontrastu
TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie 0
odcinka szyjnego i piersiowego z @ @ @ 0,250% | 500,00 zt
kontrastem
TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie @ @ @ 0,250% | 500,00 zt
odcinka szyjnego z kontrastem
TK jama brzuszna bez kontrastu @ @ @ 0,190% | 380,00 zt
TK jama brzuszna z kontrastem ® | ® | & | 0250% | 50000z
TK klatki piersiowej i jamy o
brzusznej bez kontrastu @ @ @ 0,250% | 500,00 2t
TK klatki piersiowej i jamy
brzusznej z kontrastem @ @ @ 0,250% | 500,00 zt
TK klatki piersiowej, jamy
brzusznej i miednicy mniejszej @ @ @ 0,250% | 500,00 zt
bez kontrastu
TK klatki piersiowej, jamy
brzusznej i miednicy mniejszej z @ @ @ 0,250% | 500,00 zt
kontrastem
TK klatki piersiowej, jamy
brzusznej, miednicy mniejszej i @ @ @ 0,250% | 500,00 z
szyi bez kontrastu
TK klatki piersiowej, jamy
brzusznej, miednicy mniejszej i @ @ @ 0,250% | 500,00 z
szyi z kontrastem
TK konczyny dolne bez kontrastu |podudzia @ @ @ 0,180% | 360,00 zt
TK konczyny dolne bez kontrastu |uda @ @ @ 0,180% | 360,00 zt
TK konczyny dolne z kontrastem |podudzia ® | ® | @ | 0230% | 460,00z
TK konczyny dolne z kontrastem |uda @ @ @ 0,230% | 460,00 zt
J konczyny gome bez nadgarstka @ | @® | @ | 0180% | 360,00z
Ignlt(r%r;?jyny gome bez przedramienia @ @ @ 0,180% | 360,00 zt
TK konczyny goérne bez I o
Kontrasti ramienia ® | ® | ® | 0180% | 360,00z
§X Koficzyny gome bez reki @ | ® | @ | 0180% | 360,00z
TK konczyny goérne z kontrastem |nadgarstka @ @ @ 0,230% | 460,00 zt
TK konczyny goérne z kontrastem |przedramienia @ @ @ 0,230% | 460,00 zt
TK konczyny gorne z kontrastem |[ramienia @ @ @ 0,230% | 460,00 zt
TK konczyny goérne z kontrastem |reki @ @ @ 0,230% | 460,00 zt
TK krtani bez kontrastu ® | ® | ® | 0180% | 360,00z
TK krtani z kontrastem @ @ @ 0,230% | 460,00 zt
TK miednicy mniejszej bez
Kontrastu ® | ® | ® | 0190% | 380,00z
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TK miednicy mniejszej z

0
kontrastem 0,250% | 500,00 z

TK miednicy, pecherza, prostaty

0,
bez kontrastu 0,190% | 380,00 z

TK miednicy, pecherza, prostaty

0,
z kontrastem 0,250% | 500,00 zt

TK nerek i nadnerczy bez

0,
kontrastu 0,190% | 380,00 z

TK nerek i nadnerczy z

0
kontrastem 0,250% | 500,00 z

TK oczodotéw bez kontrastu - - 0,230% | 460,00 zt

TK oczodotéw z kontrastem - - 0,230% | 460,00 z

TK piramid kosci skroniowych

0,
bez kontrastu 0,180% | 360,00 zt

TK piramid kosci skroniowych z

0,
kontrastem 0,250% | 500,00 z

TK ptuc o wysokiej

0,
rozdzielczosci (HRCT) 0,180% | 360,00 zt

TK przysadki mézgowej bez

0
kontrastu 0,250% | 500,00 zt

TK przysadki mézgowej z

K 0,250% | 500,00 zt
ontrastem

TK stawdw biodrowych bez

0
kontrastu 0,180% | 360,00 zt

TK stawéw biodrowych z

K 0,250% | 500,00 zt
ontrastem

TK stawdw krzyzowo biodrowych

0,
bez kontrastu 0,180% | 360,00 zt

TK stawdw krzyzowo biodrowych

0,230% | 460,00 zt
z kontrastem

TK stawdw skokowych bez

0
kontrastu 0,180% | 360,00 zt

TK stawdw skokowych z

K 0,250% | 500,00 zt
ontrastem

TK stawu barkowego bez

0
kontrastu 0,180% | 360,00 zt

TK stawu barkowego z

K 0,250% | 500,00 zt
ontrastem

TK stawu kolanowego bez

0
kontrastu 0,180% | 360,00 zt

TK stawu kolanowego z

K 0,250% | 500,00 zt
ontrastem

TK stawu tokciowego bez

0
kontrastu 0,180% | 360,00 zt

TK stawu fokciowego z

K 0,250% | 500,00 zt
ontrastem

TK stawu mostkowo-

0,
obojczykowego bez kontrastu 0.180% | 360,00 zt

TK stawu mostkowo-

obojczykowego z kontrastem 0,250% | 500,00 zt

TK stopy bez kontrastu - - 0,180% | 360,00 zt

TK stopy z kontrastem - - 0,250% | 500,00 z

TK zatoki bez kontrastu - - 0,180% | 360,00 z

Ol O A RO AR O RO KO IO ARG RO RO RO O O R CA RO RORROR OO OO RO ROR KO

TK zatoki z kontrastem - - 0,250% | 500,00 z

OCT oczu — —

0,150% | 300,00 zt

Ol (Ol O AR AR O RO RO KO IO AN RO RO RO EO R IR RCA R CA RO RORROR (GO O RO RORROR KO
Ol [l O AR CA RO RO RO RO KO IO ARG RO RO RO KON IO RCA R CA RO RORROR (O O OO RORROR KO

OCT oka - - - 0,100% | 200,00 zt
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TK (glowy) mdzgu/pnia mézgu + |naczynia zylne i _ _ _ o
angiografia zatoki moézgu @ @ 0.230% | 460,00 z¢
TK (gtowy) mdzgu/pnia moézgu + ) .
angiografia naczynia tetnicze - - - @ @ 0,230% | 460,00 zt
TK jamy brzusznej i miednicy
mniejszej bez kontrastu (bez TK - - - @ @ 0,190% | 380,00 zt
aorty)
TK jamy brzusznej i miednicy
mniejszej z kontrastem (bez TK - - - @ @ 0,250% | 500,00 zt
aorty)
TK klatki piersiowej bez
kontrastu (bez TK serca, aorty i - - - @ @ 0,180% | 360,00 zt
nn. Wiencowych)
TK klatki piersiowej z kontrastem
(bez TK serca, aorty i nn. - - - @ @ 0,230% | 460,00 zt
wiencowych)
TK szyi bez kontrastu - - - | ® | ® | 0180% | 360,00z
TK szyi z kontrastem - - - @ @ 0,230% | 460,00 zt
TK tetnic jamy brzusznej (w tym _ _ _
aorta) bez kontrastu @ @ 0.190% | 380,00 z¢
TK tetnic jamy brzusznej (w tym _ _ _
aorta) z kontrastem @ @ 0,250% | 500,00 z¢
TK twarzoczaszki bez kontrastu - - - @ @ 0,180% | 360,00 zt
TK twarzoczaszki z kontrastem _ _ _ @ @ 0.250% | 500,00 zt
TK angiografia konczyny dolnej - - - - @ 0,250% | 500,00 zt
TK angiografia konczyny goérnej - - - - @ 0,250% | 500,00 zt
TK angiografia nadbrzusza - - - - @ 0,250% | 500,00 zt
TK angiografia tetnic szyjnych - - - - @ 0,250% | 500,00 zt
TK klatki piersiowej bez
kontrastu z badaniem serca, - - - - @ 0,250% | 500,00 zt
aorty i nn. Wiencowych
TK klatki piersiowej i miesnia _ _ _ _ o
sercowego bez kontrastu @ 0,190% | 380,00 zt
TK klatki piersiowej i migsnia _ _ _ _ 0
sercowego z kontrastem @ 0,250% | 500,00 2t
TK klatki piersiowej z kontrastem
z badaniem serca, aorty i nn. - - - - @ 0,250% | 500,00 zt
wiencowych
TK tetnic klatki piersiowej (w tym _ _ _ _ o
aorta) bez kontrastu @ 0,250% | 500,00 2t
TK tetnic klatki piersiowej (w tym _ _ _ B o
aorta) z kontrastem @ 0,250% | 500,00 z¢
TK tetnic miednicy mniejszej bez _ _ _ _ @ 0190% | 380.00 zt
kontrastu ' '
TK tetnic miednicy mniejszej z _ _ _ _ @ | 0,250% | 500,00zt
kontrastem ’ ? '
4.2.13 Badania rezonansu magnetycznego (RM, NMR)
RM angiografia naczyn gtowy (z _ o
wytgczeniem spektroskopii) @ @ @ @ 0.350% | 700,00 zt
RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ _ o
odcinka ledzwiowo/krzyzowego @ @ @ 0,300% | 600,00 zt
bez kontrastu
RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ _ o
odcinka ledzwiowo/krzyzowego z @ @ @ 0,350% | 700,00 z¢
kontrastem
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RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka piersiowego bez
kontrastu

@
@
@

0,300% | 600,00 zt

RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka piersiowego z
kontrastem

0,350% | 700,00 zt

RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie - -
odcinka szyjnego bez kontrastu

0,300% | 600,00 zt

RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie - -
odcinka szyjnego z kontrastem

0,350% | 700,00 zt

RM jama brzuszna bez kontrastu

0,
(bez cholangiografii MR) 0,300% | 600,00 zt

RM jama brzuszna z kontrastem

(bez cholangiografii MR) 0,350% | 700,00 zt

RM konczyny dolne bez

K 0,300% | 600,00 zt
ontrastu

cata konczyna - -

RM konczyny dolne bez

Kontrastu celowane podudzie - -

0,300% | 600,00 zt

RM konczyny dolne bez

K 0,300% | 600,00 zt
ontrastu

celowane stopa - -

RM konczyny dolne bez

celowane udo - -
kontrastu

0,300% | 600,00 zt

RM konczyny dolne z kontrastem |cata konczyna - - 0,350% | 700,00 zt

RM konczyny dolne z kontrastem |celowane podudzie - - 0,350% | 700,00 zt

RM konczyny dolne z kontrastem |celowane stopa - - 0,350% | 700,00 zt

RM konczyny dolne z kontrastem |celowane udo - - 0,350% | 700,00 zt

RM konczyny goérne bez

0,300% | 600,00 z
kontrastu

cata konczyna - -

RM konczyny goérne bez

celowane przedrami - -
kontrastu P ¢

0,300% | 600,00 zt

RM konczyny goérne bez

K 0,300% | 600,00 zt
ontrastu

celowane ramie - -

RM konczyny goérne bez

celowane reka - -
kontrastu ¢

0,300% | 600,00 zt

RM konczyny goérne z

K 0,300% | 600,00 zt
ontrastem

cata konczyna - -

RM konczyny goérne z

celowane przedrami - -
kontrastem P ¢

0,300% | 600,00 zt

RM konczyny goérne z

K 0,300% | 600,00 zt
ontrastem

celowane ramie - -

RM konczyny goérne z

celowane reka - -
kontrastem €

0,300% | 600,00 zt

RM miednicy mniejszej bez

K 0,300% | 600,00 zt
ontrastu

RM miednicy mniejszej z

0
kontrastem 0,350% | 700,00 z

RM miednicy, pecherza, prostaty

bez kontrastu 0,350% | 700,00 zt

RM miednicy, pecherza, prostaty

0,
z kontrastem 0,350% | 700,00 zt

RM oczodotéw bez kontrastu - - 0,300% | 600,00 z

RM oczodotéw z kontrastem - - 0,350% | 700,00 z

PO OO NP O DO DB ®IDN@OI@O | B ®
PP @I N® O DD IO OI@I O | ®| ®
PO OO NP O DO PDBFIP P ID@IOI@O|®| ®

RM przysadki mézgowej z

k 0,350% | 700,00 zt
ontrastem
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RM stawoéw biodrowych bez

0
kontrastu 0,300% | 600,00 z

RM stawéw biodrowych z

0,
kontrastem 0,350% | 700,00 z

RM stawow kolanowych bez

0
kontrastu 0,300% | 600,00 z

RM stawéw kolanowych z

0,
kontrastem 0,350% | 700,00 zt

RM stawoéw krzyzowo

biodrowych bez kontrastu 0.300% | 600,00 zt

RM stawéw krzyzowo

biodrowych z kontrastem 0,350% | 700,00 zt

RM stawéw skokowych bez

k 0,300% | 600,00 zt
ontrastu

RM stawéw skokowych z

0,
kontrastem 0,350% | 700,00 z

RM stawu barkowego bez

K 0,350% | 700,00 zt
ontrastu

RM stawu barkowego z

0,
kontrastem 0,350% | 700,00 z

RM stawu tokciowego bez

K 0,350% | 700,00 zt
ontrastu

RM stawu tokciowego z

0,
kontrastem 0,350% | 700,00 z

RM stawu mostkowo-

0,
obojczykowego bez kontrastu 0,300% | 600,00 2t

RM stawu mostkowo-

0,
obojczykowego z kontrastem 0,300% | 600,00 zt

RM srédpiersia bez kontrastu - - 0,300% | 600,00 zt

RM $rédpiersia z kontrastem - - 0,350% | 700,00 z

RM twarzoczaszka bez kontrastu - - 0,300% | 600,00 z

RM twarzoczaszka z kontrastem - - 0,350% | 700,00 z

RM zatok bez kontrastu - - 0,300% | 600,00 z

RM zatok z kontrastem - - 0,350% | 700,00 z

Ol OGO OO RO KO IO G CA RO ROR RO ROR IO ICRNC)

RM (gtowy) mézgu/pnia mézgu

0,
bez kontrastu 0,300% | 600,00 zt

RM (gtowy) mdzgu/pnia moézgu z

0,
kontrastem 0,350% | 700,00 z

RM jamy brzusznej i miednicy

O 0,300% | 600,00 zt
mniejszej bez kontrastu

RM jamy brzusznej i miednicy

0,
mniejszej z kontrastem 0,350% | 700,00 zt

RM klatki piersiowej bez
kontrastu (bez RM Angio i — — _
badania serca)

0,350% | 700,00 zt

RM klatki piersiowej z
kontrastem (bez RM Angio i - — -
badania serca)

0,400% | 800,00 zt

RM szyi bez kontrastu - - - 0,300% | 600,00 zt

DB @ | ® P|IP0|@IDFPVPP® @I IO @6 |®

RM szyi z kontrastem - - - 0,350% | 700,00 zt

RM artrografia nadgarstka - - - 0,400% | 800,00 zt

RM artrografia stawu barkowego - - - - 0,400% | 800,00 zt

RM artrografia stawu

0,400% | 800,00 zt
kolanowego

RM artrografia stawu
tokciowego

PDNOPPPG ®| O (O IPPNVBGB|P|®|®|@IOIOIIPI®|I® I ®II®I®

0,400% | 800,00 zt
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RM artrografia stawu 0,
skokowego - - | (® | 0400% | 800,00z
RM angiografia tetnic nerkowych - - @ 0,400% | 800,00 zt
RM cholangiografia - - | (® | 0400% | 800,00 zt
RM jama brzuszna z _ _ @ | 0.400% | 800,00zt
cholangiografig ’ '
RM klatki piersiowej i miesnia angiografia naczyn _ _
sercowego z kontrastem klatki piersiowej @ 0,400% | 800,00 z¢
S badanie serca z
sRe’\fclc()I\i‘/té(l g'ffé%i't?rfsnla ilosciowg oceng - - @ 0,400% | 800,00 zt
9 funkcji skurczowej
badanie serca z
RM klatki piersiowej i mie$nia ilociowa oceng _ _ @ 0.400% | 800.00 zt
sercowego z kontrastem funkcji skurczowej i ’ '
zywotnosci
badanie serca z
ilociowa oceng
RM klatki piersiowej i miesnia funkcji skurczowej, _ _ @ 0.400% | 800.00 zt
sercowego z kontrastem zywotnosci, perfuzji ’ ? '
w spoczynku oraz
oceng zywotnosci
RM klatki piersiowej i mie$nia badanie serca z
ilociowa oceng - - @ 0,400% | 800,00 zt
sercowego z kontrastem .
przeptywu krwi
RM mammografia - - | ® | 0,400% | 800,00 zt
RM ptodu - - @ 0,400% | 800,00 zt
RM struktur moézgowia +
angiografia - - | ® | 0,350% | 700,00zt
RM urografia - - | ® | 0,400% | 800,00 zt
4.2.14 Wizyty domowe
24 h lekarskie wizyty wyjazdowe
) dzien powszedni od o
lekarska wizyta domowa 8.00 do 20,00 - ® | & | 0125% | 250,00zt
24 h lekarskie wizyty wyjazdowe
) dzien powszedni od o
lekarska wizyta domowa 20,00 o 8.00 - ® | & | 0,150% | 300,00 zt
sobota, niedziele,
lekarska wizyta domowa $wieta od 8.00 do - @ @ 0,175% | 350,00 zt
20.00
sobota, niedziele,
lekarska wizyta domowa Swieta od 20.00 do - @ @ 0,225% | 450,00 zt
8.00
24 h wyjazdowa opieka pielegniarska
. . . badanie moczu o
pielegniarska wizyta domowa metoda paskowa - - @ 0,040% | 80,00 zt
. . . dozylny wlew _ _ o
pielegniarska wizyta domowa kroplowy @ 0,040% | 80,00 zt
pielegniarska wizyta domowa iniekcja domigsniowa - - @ 0,040% | 80,00 zt
pielegniarska wizyta domowa iniekcja dozylna - - @ 0,040% | 80,00 zt
pielegniarska wizyta domowa iniekcja podskérna - - @ 0,040% | 80,00 zt
. . . pomiar ci$nienia _ _ o
pielegniarska wizyta domowa tetniczego @ 0,040% | 80,00 zt
. . ) zatozenie lub zmiana
pielegniarska wizyta domowa prostego opatrunku - - @ 0,040% | 80,00 zt
pielegniarska wizyta domowa zdejmowanie szwéw - - @ 0,040% | 80,00 zt
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4.2.15 Prowadzenie cigzy

e . . 1 ustugaw 11 - 14
USG ciazy fizjologicznej 2D tygodniu - @ @ @ @ 0,060% | 120,00 zt

1 ustuga w 18 - 22
USG cigzy fizjologicznej 2D tygodniu -1 ® | ® | - - | 0,080% | 160,00 zt
(potowkowe)

e . . 1 ustuga w 28 - 32
USG ciazy fizjologicznej 2D tygodniu - @ @ @ @ 0,060% | 120,00 zt

P . . 1 ustuga > 32
USG cigzy fizjologicznej 2D tygodnia -1 ® | ® | ® | ® | 0060% | 120,00zt
USG cigzy fizjologicznej 1 ustuga w 18 - 22
(potéwkowe z oceng serca tygodniu - - - @ @ 0,100% | 200,00 zt
ptodu) 3D (potowkowe)
4.2.16 Szczepienia ochronne
SKzocnzseuFI)tiZ\::]jiirlr(]wal|f|kacyjna przed @ @ @ @ @ 0.030% | 60,00zt
podanie antytoksyny p/tezcowej |surowica p/tezcowa @ @ @ @ @ 0,025% | 50,00 zt
szczepienie przeciwko grypie @ @ @ @ @ 0.030% | 60.00 zt
sezonowej ) )
tsigj?leme przeciwko WZW _ _ _ @ @ 0,060% | 120,00 zt
szczepienie przeciwko WZW _ _ _ @ @ 0.100% | 200,00 zt
typu B
szczepienie p. odkleszczowemu
zapaleniu opon mézgowych i - - - - @ 0,050% | 100,00 zt
mozgu
Zf;j:frl]irrl:qeuprzemwko durowi _ _ _ _ @ 0,050% | 100,00 zt
szczepienie przeciwko odrze - - - - @ 0,040% | 80,00 zt
szczepienie przeciwko rézyczce - - - - @ 0,040% | 80,00 zt
szczepienie przeciwko swince - — — — @ 0,040% 80,00 zt
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4.3 Rehabilitacja

Dzieciom do ukonczenia 15 — go roku zycia przystugujg zabiegi rehabilitacyjne wytacznie po ztamaniach i zwichnieciach.

Zabiegi rehabilitacyjne po ztamaniach i zwichnieciach dotyczg leczenia i zapobiegania powiktaniom wytgcznie z tytutu
zdarzen ubezpieczeniowych/choréb, ktore wystgpity w okresie ochrony ubezpieczeniowej. W celu potwierdzenia
wystgpienia zdarzenia w okresie ochrony ubezpieczeniowej wymagane jest przestanie potwierdzenia ztamania lub

zwichnigcia (karta medyczna z SOR lub inna dokumentacja medyczna).

Refundacja za Swiadczenia wykonywane w ramach rehabilitacji jest na podstawie skanu faktury wraz z dotgczonym

skierowaniem do wysokosci okreslonej w tabeli ponizej zgodnie z GGO.

Ustugi z zakresu terapii manualnej, masazy i ¢wiczen izometrycznych przystugujg w Wariancie REHA 4 wylacznie ze
wskazan medycznych, w rehabilitacji schorzen bedacych skutkiem urazu wystepujacego w trakcie trwania ochrony
ubezpieczeniowej. W celu potwierdzenia wystgpienia zdarzenia w okresie ochrony ubezpieczeniowej wymagane jest
przestanie potwierdzenia urazu (karta medyczna z SOR lub inna dokumentacja medyczna).

Zakres REHA | REHA | REHA | REHA | REHA | REHA (O/Sagj?ny GGO
1 2 3 4 5 6 ubezpie- (w zt)
czenia)
Limit zabiegéw w Roku ubezpieczeniowym 20 40 Iitr)r?itzu Iitrfitzu 10 40
Zabiegi po ztamaniach i zwichnieciach - - @ - - @
iayk:]igga;:zgjb:Iétha;:g/ijlriwtz(l::}?z wzgledu na przyczyne choroby @ @ _ @ @ _
elektroterapia
elektrostymulacja migsni konczyny dolnej @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
elektrostymulacja miesni konczyny gornej @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza kregostup ledzwiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza podudzie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza przedramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza ramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza reka @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza staw kolanowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza staw tokciowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza staw skokowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza stopa @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
fonoforeza udo ® | ® ® ® ® (# | 0015% | 30,00z
galwanizacja kregostup ledZzwiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja podudzie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja przedramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
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Zakres REHA | REHA | REHA | REHA | REHA | REHA (cycjgj?ny GGO
1 2 3 4 5 6 ubezpie- (w zh)
czenia)
Limit zabiegow w Roku ubezpieczeniowym 20 40 Iitr)rfitzu Iitrzritzu 10 40
Zabiegi po ztamaniach i zwichnieciach - @ - @
ii?;igga;:tgzjb:I(;La;:g/ijlriw;fj?z wzgledu na przyczyne choroby @ @ _ @ @ _
galwanizacja ramie @ C—T-) @ @ @ C—T-) 0,015% 30,00 zt
galwanizacja reka ® | ® ® ® ® (# | 0015% | 30,00zt
galwanizacja staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja staw kolanowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja staw tokciowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja staw skokowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja stopa @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
galwanizacja udo @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza kregostup ledzwiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza podudzie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza przedramie ® | ® ® ® ® (# | 0015% | 30,00z
jonoforeza ramie ® | ® ® ® ® (# | 0015% | 30,00z
jonoforeza reka @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza staw kolanowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza staw tokciowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza staw skokowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza stopa @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
jonoforeza udo @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) kregostup ledzwiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) podudzie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) przedramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) ramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) reka @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) staw kolanowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) staw fokciowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) staw skokowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) stopa @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) udo @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
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Zakres REHA | REHA | REHA | REHA | REHA | REHA (cy?g,?ny GGO
1 2 3 4 5 6 ubezpie- (w zh)
czenia)
Limit zabiegow w Roku ubezpieczeniowym 20 40 Iitr)rfitzu "l;ﬁtzu 10 40
Zabiegi po ztamaniach i zwichnieciach - @ - @
i?/?r:iga;:?:zjb:g;aggijl?tzgfz wzgledu na przyczyne choroby @ @ _ @ @ _
prady Tensa kregostup ledzwiowy @ C—T-) @ @ @ C—T-) 0,015% 30,00 zt
prady Tensa kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa podudzie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa przedramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa ramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa reka ® | ® ® ® ® (® | 0015% | 30,00z
prady Tensa staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa staw kolanowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa staw tokciowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa staw skokowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa stopa @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Tensa udo ® | ® ® ® ® (# | 0015% | 30,00z
prady Traeberta kregostup ledzwiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta podudzie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta przedramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta ramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta reka @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta staw kolanowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta staw tokciowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta staw skokowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta stopa @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
prady Traeberta udo @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
f;rgﬁlfo"‘lcgt'(‘g‘;ﬁg’;‘l’ﬁs;iag"a i kregostup ledzwiowy | (B | @ | @ | @ | @ | @ | 0015% | 30,002
ﬁ?&i:ob;gﬂ((g{frfxs?iag*a i kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
};rggligo"‘/\:gt'(‘g{ﬁg’;‘l’ﬁsiiag"a i kregostup szyjny ® | ® ©) ©) @ (1 | 0015% | 30,00zt
itt"enr[?&l:Oi\(l;gﬂ((gLal‘I;)[‘)ﬂijals():Iag*a : nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
};rsgl':o"‘/\:gﬂ(‘gﬂig’;‘l’ﬁsi'ag"a ! podudzie ® | ® | ® | ® | ® | ® | 005% | 3000z
terapia krétkofalowa ciggta i przedramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt

impulsowa (Curapuls)
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GGO

Zakres REHA | REHA | REHA | REHA | REHA | REHA | (9% sumy GGO
1 2 3 4 5 6 ubezpie- (w zh)
czenia)
o L . . bez bez

Limit zabiegow w Roku ubezpieczeniowym 20 40 limitu Jimitu 10 40
Zabiegi po ztamaniach i zwichnieciach - - @ - - @
Zabiegi rehabilitacyjne bez wzgledu na przyczyne choroby
wymagajacej rehabilitacji @ @ - @ @ -
terapia krétkofalowa ciggta i . o
impulsowa (Curapuls) ramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00z
terapia krétkofalowa ciggta i o
impulsowa (Curapuls) reka @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00
terapia krétkofalowa ciggta i
impulsowa (Curapuls) staw barkowy ® | ® ® ® ® (® | 0015% | 30,00z
terapia krétkofalowa ciagta i . 0
imptisowa (Curapuls) staw biodrowy ® | ® ® ® ® (# | 0015% | 30,00zt
terapia krétkofalowa ciggta i o
impulsowa (Curapuls) staw kolanowy ® || ® @® ® ® (® | 0015% | 30,00z
terapia krétkofalowa ciggta i . 0
imptisowa (Curapuls) staw fokciowy ® | ® ® ® ® (# | 0015% | 30,00z
terapia krétkofalowa ciggta i o
impulsowa (Curapuls) staw skokowy ® || ® @® ® ® (® | 0015% | 30,00z
terapia krétkofalowa ciggta i o
impulsowa (Curapuls) stopa @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,002
terapia krétkofalowa ciggta i
impulsowa (Curapuls) udo @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00
hydroterapia
masaz peretkowy ® | ® ® ® ® (# | 0015% | 30,00zt
masaz podwodny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
masaz wirowy ® | ® ® ® ® (# | 0015% | 30,00z
kinezyterapia
éwiczenia grupowe o
ogdlnousprawniajgce @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
¢wiczenia ind. czynno-bierne i
wspomagane @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe kregostup ledzwiowy @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe podudzie @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe przedramie @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe ramie @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe reka @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe staw kolanowy @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe staw tokciowy @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe staw skokowy @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe stopa @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe udo @ @ @ @ @ @ 0,030% 60,00 zt
- . ' éwiczenia specjalne na
¢wiczenia specjalne na przyrzadach przyrzadach @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
wycigg trakcyjny wycigg trakcyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia
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Zakres REHA | REHA | REHA | REHA | REHA | REHA (cycoagjrony GGO
1 2 3 4 5 6 ubezpie- (w zh)
czenia)
Limit zabiegéw w Roku ubezpieczeniowym 20 40 Iitr)rfitzu "l;ﬁtzu 10 40
Zabiegi po ztamaniach i zwichnieciach - - @ - - @
i?,?r:igga;:?:z?:I(;;a;:g/ijlriw;g?z wzgledu na przyczyne choroby @ @ _ @ @ _
krioterapia miejscowa kregostup ledzwiowy ® ® ® ® @ ©) 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa podudzie ® ® ® ® @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa przedramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa ramie ® ® ® ® @ ©) 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa reka @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa staw biodrowy ® ) ® ® @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa staw kolanowy ® ® ® ® @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa staw fokciowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa staw skokowy ® ® ® ® @ ©) 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa stopa @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
krioterapia miejscowa udo @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia
laseroterapia punktowa kregostup ledzwiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa kregostup piersiowy ® ® ® ® ©) ©) 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa podudzie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa przedramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa ramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa reka @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa staw kolanowy ® ® ® ® @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa staw tokciowy ® ® ® ® @ ©) 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa staw skokowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa stopa ® ® ® ® ©) ©) 0,015% 30,00 zt
laseroterapia punktowa udo @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
magnetoterapia
impulsy Magnetus kregostup ledzwiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus nadgarstek ® @ ® ® @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus podudzie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus przedramie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus ramie ® ® ® ® ©) ® 0,015% 30,00 zt
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Zakres REHA | REHA | REHA | REHA | REHA | REHA (cycji?ny GGO
1 2 3 4 5 6 ubezpie- (w zh)
czenia)
Limit zabiegow w Roku ubezpieczeniowym 20 40 Iitr)rfitzu Iitrzritzu 10 40
Zabiegi po ztamaniach i zwichnieciach - @ - @
ii?;igga;:tgzjb:I(;La;:g/ijlriw;fj?z wzgledu na przyczyne choroby @ @ _ @ @ _
impulsy Magnetus reka @ C—T-) @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus staw kolanowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus staw fokciowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus staw skokowy ® ® ® ® @ ©) 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus stopa ® ® ® ® @ @ 0,015% 30,00 zt
impulsy Magnetus udo @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
Swiattolecznictwo
promienie UV ® ® @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
Sollux | ® | ® | ® | ® | ® | 0015% | 3000z
terapia ultradzwiekami
ultraterapia miejscowa kregostup ledzwiowy ® ® ® ® @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa kregostup piersiowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa kregostup szyjny @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa nadgarstek @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa podudzie @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa przedramie ® ® ® ® @ ©) 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa ramie ® ® ® ® @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa reka @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa staw barkowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa staw biodrowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa staw kolanowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa staw tokciowy ® ® ® ® @ ©) 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa staw skokowy ® ® ® ® @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa staw skokowy @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa stopa @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
ultraterapia miejscowa udo @ @ @ @ @ @ 0,015% 30,00 zt
terapia manualna
terapia manualna - neuromobilizacje - - - @ - - 0,050% | 100,00 zt
terapia manualna - manipulacje - - - @ - - 0,050% | 100,00 zt
terapia manualna - mobilizacje - - @ - 0,050% 100,00 zt
masaz
masaz suchy klasyczny ‘ - ‘ - - @ - - 0,050% 100,00 zt
¢éwiczenia izometryczne
stretching - - - ©) - - 0,050% | 100,00 zt
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Ubezpieczony po 6 miesigcach od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej (fj. 6 miesigcach karencji) ma

zagwarantowane swiadczenia z tytutu stomatologii zachowawczej.

Swiadczenia medyczne realizowane sg jako zwrot kosztéw do wysokosci okreslonej w tabeli ponizej maksymalnie do

wysokosci GGO po przestaniu wniosku refundacyjnego wraz ze skanem faktury przez Panel Ubezpieczonego.

W przypadku $wiadczen z dopiskiem ,za jeden zab” ubezpieczony powinien wysta¢ fakture/rachunek zbiorczy za

zakonczone usunigcie/ leczenie z informacjg, ktérego zgba dotyczyto.

GGO
Zakres DENTA 0 DENTA 1 DENTA2 | (osumy | ©5D

czenia)
Stomatologia profilaktyczna
:(eocr;sel::itgcja lekarska wraz z badaniem jamy ustnej i planem @ @ @ 0,035% 70,00 zt
Iakowan.ie zebéw .dla dzieci (za caly .zabieg) . 1 ra w roku 1 rar w roku 1 rar w roku 0,080% 160,00 zt
:Jysrﬁv;?;slicl)(\z;nr:ieer)"a nazebnego (skaling) (za caty zabieg, w ubezpieczeniowym | ubezpieczeniowym | ubezpieczeniowym 0,100% 200,00 zt
Chirurgia stomatologiczna
ekstrakcja zeba mlecznego - @ @ 0,100% 200,00 zt
ekstrakcja zeba statego (za wyjgtkiem zebéw madrosci) - @ @ 0,100% 200,00 zt
opatrunek chirurgiczny - @ @ 0,015% 30,00 zt
resekcja wierzchotka korzenia - @ @ 0,100% | 200,00 zt
RTG zeba - @ @ 0,015% | 30,002z
usuniecie lub zniszczenie zmiany w obrebie jamy ustnej - @ @ 0,100% 200,00 zt
usunigecie ropnia - @ @ 0,100% | 200,00 zt
usuniecie szwéw - @ @ 0,015% | 30,002z
usuniecie torbieli - ® ® 0,100% | 200,00 zt
zaopatrzenie rany wigcznie z opracowaniem - @ @ 0,100% 200,00 zt
A e : ® © | oosn | w000
Stomatologia zachowawcza
RTG pantomograficzny (pantomogram) - - @ 0,055% 110,00 zt
leczenie choréb przyzebia (za leczenie 1 zgba) - - @ 0,080% 160,00 zt
leczenie endodontyczne (kanatowe za leczenie 1 zgba) - - @ 0,120% 240,00 zt
leczenie nadwrazliwosci zebéw (za leczenie 1 zeba) - - @ 0,080% 160,00 zt
odbudowa zeba (za leczenie 1 zeba) - - @ 0,100% 200,00 zt
wypetnienie zeba (za leczenie 1 zeba) - - @ 0,100% 200,00 zt
znieczulenie miejscowe (nasiekowe, przewodowe) - - @ 0,015% 30,00 zt

Niniejszy Katalog Swiadczen o kodzie KS/01/2020 zostat przyjety 07.04.2020 r.

zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych po tym dniu.

Prezes Zarzgdu
Aleksander Roda
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Stawomir Koszewski

Cztonek Zarzadu
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Towarzystwo Ubezpieczen ZDROWIE Spoétka Akcyjna

Kapitat zaktadowy w wysokosci 21 950 000 zt. optacony w catosci,
Sad Rejonowy Gdansk-Poétnoc w Gdansku, VIII Wydziat Gospodarczy
KRS 0000362027, NIP 5862257567, REGON 221064894

Siedziba: ul. Slgska 17, 81-319 Gdynia, tel. 58 888 2 999
Biura Handlowe: ul. Ktobucka 23, 02-699 Warszawa, tel. 58 888 2 999
ul. Bochenskiego 38A lok. 225, 40-859 Katowice, tel. 58 888 2 999



