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Informacja w trybie art. 17 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 roku o dziatalnosci 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 wyptaty odszkodowania i §1 pkt 4)
innych swiadczen §2
§3
§4
§5
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 §5
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§1.

11

1.2

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

Informacje ogélne

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

2) Ubezpieczajacy moze wybra¢ dla Ubezpieczonego wariant taczacy zakresy gwarantujgce $wiadczenia medyczne i

pieniezne.
3) Suma ubezpieczenia dla $wiadczen pienieznych wynosi 100 000 zt w jednym Roku ubezpieczeniowym.

4) W przypadku $wiadczen takich jak: tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny, rehabilitacja, leczenie szpitalne,
wymagajacych zgody Konsultanta Medycznego, Ubezpieczony ma obowigzek przestania do Towarzystwa Ubezpieczen
skierowania na dane badanie diagnostyczne, zabieg lub inng ustuge na adres e-mail: ubezpieczenia@tuzdrowie.pl
lub jako MMS na numer 723 444 999. Skierowania na badania diagnostyczne zachowujg waznos¢ 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 korzystaé¢ z kazdej placéwki medycznej na terenie RP.

2) W ramach umowy ubezpieczenia TU ZDROWIE nie wymaga skierowania lekarza opieki podstawowej do lekarza opieki

specjalistycznej.

3) W ramach umowy ubezpieczenia TU ZDROWIE realizuje skierowania na badania diagnostyczne, rehabilitacje oraz
leczenie szpitalne wystawione przez kazdego lekarza z dowolnej placéwki medycznej na terenie Polski.

Standardy dostepnosci

1) W przypadku korzystania ze $wiadczenia medycznego, ktérego wykonanie jest umawiane za posrednictwem 24 h
Infolinii, jezeli Ubezpieczony nie wskazuje konkretnego lekarza lub konkretnej placowki medycznej, Towarzystwo

Ubezpieczenh gwarantuje wykonanie ustugi medycznej z zakresu:

a. opieki podstawowej w ciggu 24 godzin od momentu zgtoszenia;

b. porad lekarzy specjalistow w ciggu 3 dni roboczych, z zastrzezeniem pkt. 2, 3;

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

Konsultanta Medycznego TU Zdrowie S.A. w ramach realizacji ustug objetych zakresem Programoéw Zdrowotnych.

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

wykonania ustugi od momentu zgtoszenia to 120 godzin.

3) Dla innych ustug standardy dostepnosci podane sg, jako gwarancja czasu wykonania od momentu zgtoszenia 24 h

Infolinii w tabeli ,Zakres wariantow” w § 4.

4) Ubezpieczonemu przystuguje prawo do okreslenia wiasnych preferencji dotyczacych terminu i miejsca udzielenia

Swiadczenia medycznego.

5) W przypadku realizacji $wiadczenia medycznego zgodnie z preferencjami, o ktérych mowa w pkt. 5, nie obowigzujg
standardy dostepnosci, a terminy ustalane sg indywidualnie, z uwzglednieniem dostepnosci danego $wiadczenia

zdrowotnego.

6) Standardy dostepnosci opisane w pkt 1 - 3 dotyczg wytacznie $wiadczen medycznych udzielanych przez polskojezyczny

personel medyczny.
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CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

7) Jezeli TU ZDROWIE, nie moze wywigzac sie ze standardow dostepnosci opisanych w pkt 1- 3, z zastrzezeniem pkt 5 —

6, przez co rozumie sie brak mozliwosci udzielenia Swiadczenia medycznego w gwarantowanych powyzej terminach:
a. w promieniu 40 km od miejsca pobytu Ubezpieczonego lub;

b. w miescie na prawach powiatu tj. Biata Podlaska, Biatystok, Bielsko-Biata, Bydgoszcz, Bytom, Chetm,
Chorzoéw, Czestochowa, Dgbrowa Goérnicza, Elblgg, Gdansk, Gdynia, Gliwice, Gorzéw Wielkopolski,
Grudzigdz, Jastrzebie-Zdroj, Jaworzno, Jelenia Goéra, Kalisz, Katowice, Kielce, Konin, Koszalin, Krakéw,
Krosno, Legnica, Leszno, Lublin, tomza, t6dz, Mystowice, Nowy Sgcz, Olsztyn, Opole, Ostroteka, Piekary
Slgskie, Piotrkéw Trybunalski, Ptock, Poznan, Przemysl, Radom, Ruda Slgska, Rybnik, Rzeszéw, Siedice,
Siemianowice Slgskie, Skierniewice, Stupsk, Sopot, Sosnowiec, Suwatki, Szczecin, Swietochtowice,
Swinoujécie, Tarnobrzeg, Tarnow, Torun, Tychy, Watbrzych, Warszawa, Wioctawek, Wroctaw, Zabrze,
Zamosé, Zielona Géra, Zory;

wowczas Ubezpieczonemu przystuguje mozliwos¢ otrzymania $wiadczenia pienieznego w petnej wysokosci
poniesionych kosztéw za realizacje ustugi z zastrzezeniem, ze Ubezpieczony skorzystat z ustugi w terminie okreslonym
w pkt 1-3 oraz w lokalizacji okreslonej w punkach 7 a. i 7 b.

§ 2. Swiadczenia medyczne

1) W celu uzyskania $wiadczenia medycznego nalezy zgtosi¢ koniecznos¢ wykonania ustugi medycznej pod numerem
telefonu 58 888 2 999.

2) Konsultant 24 h Infolinii wskaze miejsce i termin wykonania danej ustugi medycznej lub potwierdzi uprawnienia

Ubezpieczonego do wykonania danej ustugi po samodzielnym umdwieniu terminu i miejsca przez Ubezpieczonego.

3) W przypadku badan diagnostycznych realizowanych za posrednictwem 24 h Infolinii moze by¢ konieczne przestanie
kopii skierowania na dane badania wystawione przez lekarza.

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

Jezeli Ubezpieczony zrezygnuje z bezgotowkowej realizacji ustug medycznych (Swiadczenie medyczne), moze uzyskac
$wiadczenie pieniezne w wysokosci ograniczonej przez GGO (Gdérng Granice Odpowiedzialnosci dla danego $wiadczenia
okreslong w tabeli ,Zakres wariantow” w § 4). W takim przypadku, w celu potwierdzenia zaistnienia zdarzenia
ubezpieczeniowego, Ubezpieczony ma obowigzek:

a. zaakceptowa¢ wniosek otrzymania $wiadczenia w przypadku realizacji $wiadczenia bezposrednio w Placowce

Medycznej posiadajgcej dostep do systemu przyznawania swiadczen on-line (System OLS) lub,

b. przesta¢ do Towarzystwa Ubezpieczen oryginat lub czytelng kopie faktury/rachunku wystawionych wraz z wnioskiem o
wyptate Swiadczenia w zwigzku z wykonaniem ustugi medycznej, sporzgdzonym na formularzu Towarzystwa
Ubezpieczen, dostepnym na ubezpieczenia@tuzdrowie.pl w przypadku realizacji $wiadczenia w dowolnej Placowce
Medycznej.
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§ 4. Ambulatoryjny zakres swiadczen medycznych i pienieznych

4.1 Konsultacje i diagnostyka

4.1.1 Opisy swiadczen
Opis ogodlny

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 100 000 zt.

Gwarancje termindw wykonania ustugi dotyczg ustug umawianych i realizowanych za posrednictwem 24 h Infolinii.

Ubezpieczony zawsze moze samodzielnie umowi¢ wykonanie ustugi w Placowce Medycznej wskazanej na stronie
internetowej Towarzystwa Ubezpieczen, dla niektorych placowek konieczny jest kontakt z 24 h Infolinig przed wykonaniem

danej ustugi.

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

Ustuga zawiera: wywiad, porade lekarza wraz z czynnosciami podstawowymi niezbednymi do postawienia diagnozy,
podjecia decyzji terapeutycznej oraz monitorowania leczenia.

Ustuga ambulatoryjnej opieki pielegniarskiej wymaga skierowania od lekarza.

Uwaga! Ustuga ,nielimitowane porady lekarskie w ramach opieki podstawowej” nie obejmuje konsultacji lekarzy ze
stopniem doktora habilitowanego lub tytutem naukowym profesora, jak réwniez lekarzy bedacych na stanowisku: docenta,

profesora nadzwyczajnego i profesora zwyczajnego.

Opieka specjalistyczna — nielimitowane konsultacje lekarskie

Ustuga zawiera: wywiad, porade lekarza wraz z czynnosciami podstawowymi niezbednymi do postawienia diagnozy,

podjecia decyzji terapeutycznej oraz monitorowania 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.

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.

Uwaga! Ustugi dostepne na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza.

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

Badania laboratoryjne
Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan laboratoryjnych.

Badania laboratoryjne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wytgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego.

Uwaga! Gwarancja czasu wykonania dotyczy maksymalnego czasu od momentu zgtoszenia 24 Infolinii do pobrania
materiatu do badania w podmiocie leczniczym wskazanym przez 24 h Infolinie.

Badania radiologiczne (RTG)
Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wytgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego.

Uwaga! Gwarancja czasu wykonania dotyczy maksymalnego czasu od momentu zgtoszenia 24 Infolinii do badania w
podmiocie leczniczym wskazanym przez 24 h Infolinig.

Badania czynnosciowe
Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wylgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego.

Uwaga! Gwarancja czasu wykonania dotyczy maksymalnego czasu od momentu zgtoszenia 24 Infolinii do badania w

podmiocie leczniczym wskazanym przez 24 h Infolinie.

Badania ultrasonograficzne (USG)
Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wytgcznie ze wskazan

medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego.
Uwaga! Gwarancja czasu wykonania dotyczy maksymalnego czasu od momentu zgtoszenia 24 Infolinii do badania w
podmiaocie leczniczym wskazanym przez 24 h Infolinie.
Badania endoskopowe
Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, wytgcznie ze wskazan

medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego.

Uwaga! Gwarancja czasu wykonania dotyczy maksymalnego czasu od momentu zgtoszenia 24 Infolinii do badania w

podmiocie leczniczym wskazanym przez 24 h Infolinig.

Badania tomografii komputerowej (CT, TK)

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych.
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Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, po wytgcznie ze wskazan

medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego.

Swiadczenia medyczne wykonywane za posrednictwem 24 h Infolinii realizowane sg zgodnie z harmonogramem pracy
Placowki Medycznej wskazanej przez Konsultanta 24 h Infolinii.

Uwaga! W celu uzyskania $wiadczenia Ubezpieczony ma obowigzek przestania do Towarzystwa Ubezpieczen skierowania
na dane badanie diagnostyczne, zabieg lub inng ustuge na adres e-mail: ubezpieczenia@tuzdrowie.pl lub jako MMS na

numer 723 444 999. Skierowania na badania diagnostyczne zachowujg waznos¢ przez 3 miesigce od daty wystawienia.

Badania rezonansu magnetycznego (RM, NMR)
Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do nizej wymienionych badan diagnostycznych.

Badania diagnostyczne wykonywane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza, po wytgcznie ze wskazan
medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego.

Swiadczenia medyczne wykonywane za posrednictwem 24 h Infolinii realizowane sg zgodnie z harmonogramem pracy

Placowki Medycznej wskazanej przez Konsultanta 24 h Infolinii.

Uwaga! W celu uzyskania $wiadczenia Ubezpieczony ma obowigzek przestania do Towarzystwa Ubezpieczen skierowania

na dane badanie diagnostyczne, zabieg lub inng ustuge na adres e-mail: ubezpieczenia@tuzdrowie.pl lub jako MMS na

numer 723 444 999. Skierowania na badania diagnostyczne zachowujg waznos$¢ przez 3 miesigce od daty wystawienia.
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 okoliczno$ciami uzasadniajgcymi lekarskg wizyte domowa.

Lekarskie i pielegniarskie wizyty domowe realizowane sg bezgotéwkowo za posrednictwem 24 h Infolinii w zakresie
terytorialnym i w godzinach okreslonych przez wskazang Placowke Medyczng. W wybranych miejscowosciach na terenie

kraju ustuga jest realizowana catodobowo.
Informacja o Placéwkach medycznych realizujgcych wizyty domowe dostepna jest za posrednictwem 24 h Infolinii.

Ubezpieczony ma zawsze mozliwos¢ zorganizowania lekarskiej i pielegniarskiej wizyty domowej we witasnym zakresie

(dowolny lekarz/placéwka) i otrzymania $wiadczenia pienieznego na zasadach ogoélnych, maksymalnie do wysokosci GGO.

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.

Szczepienia ochronne

Ustuga za wyjatkiem szczepienh przeciwko grypie sezonowej jest dostepna na podstawie skierowania wystawionego przez
lekarza.

Ustuga obejmuje koszt podawanej szczepionki, za wyjgtkiem preparatoéw/szczepionek skojarzonych.

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

Komunikat Gtdwnego Inspektora Sanitarnego w sprawie Programu Szczepien Ochronnych)
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Profilaktyczny przeglad stanu zdrowia (profilaktyka prozdrowotna)

Ustuga obejmuje wykonanie badan profilaktycznych 1 raz w roku ubezpieczeniowym. Odmienne ustugi medyczne sg
gwarantowane dla kobiet i dla mezczyzn.

Uwaga! Ustuga jest w catosci koordynowana przez Konsultanta Medycznego TU Zdrowie S.A. po zgtoszeniu na e-mail
ubezpieczenia@tuzdrowie.pl
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4.2.2 Opieka podstawowa — nielimitowane porady lekarskie
w ramach opieki podstawowej i zabiegi pielegniarskie

Internista

konsultacja lekarska 24 godziny @ @ @ @ 0,055% 55,00 zt
konsultacja przed .

szczepieniami ochronnymi 24 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00
przedituzenie recepty bez .

konsultaciji lekarskiej 24 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00
Lekarz medycyny rodzinnej

konsultacja lekarska 24 godziny @ @ @ @ 0,055% 55,00 zt
konsultacja przed : o,
szczepieniami ochronnymi 24 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00
przedtuzenie recepty bez

konsultacji lekarskiej, 24 godziny ® ® ® ® 0,030% 30,00 zt

wystawienie zaswiadczenia

Pediatra

konsultacja lekarska 24 godziny 0,055% 55,00 zt

®|®
@|®
ONC]
®|®

konsultacja przed

szczepieniami ochronnymi 24 godziny

0,030% 30,00 zt

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 24 godziny
wystawienie zaswiadczenia

@
@
@
@

0,030% 30,00 zt

Ambulatoryjna opieka pielegniarska

badanie moczu metodg

paskowa 24 godziny| (P ® ® ® 0,006% 6,00 zt
dozylny wlew kroplowy 24 godziny @ @ @ @ 0,035% 35,00 zt
iniekcja domig$niowa 24 godziny @ @ @ @ 0,015% 15,00 zt
iniekcja dozylna 24 godziny| (P @® ® @® 0,025% | 25,00zt
iniekcja podskorna 24 godziny @ ® ® @ 0,015% | 15,00zt
nacinanie ropnia, krwiaka 24 godziny @ @ @ @ 0,035% 35,00 zt
?Spk?gézgi'g g\:ﬁgﬁg&i‘;r)amw 24 godziny| () ©) @ ® 0,035% | 35,00zt
pobranie materiatu do badania 24 godziny @ @ @ @ 0,005% 5,00 zt
pomiar ci$nienia tetniczego 24 godziny @ @ @ @ 0,010% 10,00 zt
pomiar wzrostu i wagi ciata 24 godziny @ @ @ @ 0,002% 2,00 zt
préba uczuleniowa na lek 24 godziny @ @ @ @ 0,015% 15,00 zt
zzz’tzrjﬂlii'“b zmiana prostego 24 godziny| () @ @ @ 0,015% | 15,00 zt
zdejmowanie szwow 24 godziny @ ® ® @ 0,015% | 15,00zt
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przedtuzenie recepty bez )
konsultacji lekarskiej 24 godziny © @ @ ® 0,030% 30,00 zt
4.2.3 Opieka specjalistyczna — nielimitowane konsultacje
lekarskie
Chirurg dzieciecy konsultacja 72 godziny @ @ @ @ 0,070% 70,00 zt
lekarska
Chirurg ogolny konsultacja 72 godziny @ @ @ @ 0,070% 70,00 z4
lekarska
Chirurg onkolog konsultacja 120 godzin @ @ @ @ 0,085% 85,00 zt
lekarska
Laryngolog dzieciecy .
konsultacja lekarska 72 godziny @ @ @ @ 0,080% 80,00
Laryngolog konsultacja 72 godziny| () @ @ @ 0,080% | 80,00zt
lekarska
Neurolog dzieciecy konsultacja 72 godziny @ @ @ @ 0,070% 70,00 z4
lekarska
Neurolog konsultacja lekarska 72 godziny @ @ @ @ 0,070% 70,00 zt
Okulista dzieciecy konsultacja 72 godziny @ @ @ @ 0,050% 50,00 zt
lekarska
Okulista konsultacja lekarska 72 godziny @ @ @ @ 0,050% 50,00 zt
Onkolog konsultacja lekarska 120 godzin @ @ @ @ 0,085% 85,00 zt
Pulmonolog konsultacja 120 godzin| (¥ @ @ ©) 0,085% | 80,00zt
lekarska
Urolog dziecieca konsultacja 72 godziny @ @ @ @ 0,080% 80,00 zt
lekarska
Urolog konsultacja lekarska 72 godziny @ @ @ @ 0,080% 80,00 zt
Alergolog dzieciecy .
konsultacja lekarska 72 godziny B ® ® ® 0,080% 80,00
Alergolog konsultacja lekarska 72 godziny - @ @ @ 0,080% 80,00 zt
Anestezjolog konsultacja .
okarska 120 godzin - ® ® ® 0,080% | 80,00zt
Chirurg naczyniowy . B
konsultacja lekarska 120 godzin ® ® @ 0,085% | 85,00zt
Dermatolog dzieciecy .
konsultacja lekarska 72 godziny B ® ® ® 0,080% 80,00
Dermatolog konsultacja -
okareka 9 ! 72 godziny - @ ® @ 0,080% | 80,00 zt
Hematolog konsultacja .
okaraka 120 godzin - ® ® ® 0,085% | 85,00zt
Kardiolog dzieciecy . B
konsultacja lekarska 72 godziny @ @ @ 0,080% 80,00
Kardiolog konsultacja lekarska 72 godziny - @ @ @ 0,080% 80,00 zt
Ortopeda dzieciecy .
konsultacja lekarska 72 godziny B ® ® ® 0,080% 80,00
Ortopeda konsultacja lekarska 72 godziny - @ @ @ 0,080% 80,00 zt
Proktolog konsultacja lekarska 120 godzin - @ @ @ 0,085% 85,00 zt
Reumatolog konsultacja .
okaraka 120 godzin - ® ® ® 0,085% | 85,00zt
Diabetolog konsultacja ;
lokaraka 72 godziny - - ® @ 0,080% | 80,00zt
Endokrynolog dzieciecy .
konsultacja lekarska 72 godziny B B ® ® 0,080% 80,00
Endokrynolog konsultacja ;
oKareka 72 godziny - - ® @ 0,080% | 80,00zt
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Gastroenterolog konsultacja .
okarska 72 godziny - - ® ® 0,080% | 80,00 zt
Lekarz choréb zakaznych . o
konsultacia lekarska 120 godzin - - ® @ 0,085% | 85,00zt
Nefrolog dzieciecy konsultacja )
okarske 120 godzin - - ® ® 0,085% | 85,00zt
Nefrolog konsultacja lekarska 120 godzin - - @ @ 0,085% 85,00 zt
Neurochirurg konsultacja .
lekarska. 120 godzin - - ® ® 0,085% | 85,00zt
Alergolog - odczulanie (bez
kosztu leku przepisanego na - - - @ 0,045% 45,00 zt
recepte)
Ginekolog dzieciecy B _ _ _ o
konsultacja lekarska 72 godziny @ 0,080% 80,00
Ginekolog konsultacja lekarska 72 godziny - - - @ 0,080% 80,00 zt

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

Chirurgia

przedtuzenie recepty bez

konsultacji lekarskiej, 24 godziny ® ® ® ® 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

leczenie drobnych oparzen i .

odmrozert 24 godziny| (D) ® @ @ 0,060% | 60,002
opatrzenie drobnych urazéw .

(skrecenia, zwichnigcia) 24 godziny @ ® ® ® 0,040% 40,00 zt
szycie rany 24 godziny ® ® ® ® 0,030% 30,00 zt
usunigcie ciat obcych z powtok 24 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 21
skornych

usuniecie kleszcza 24 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
zalozenie saczka 24 godziny| (P @ @ @ 0,030% | 30,00zt
zatozenie/zdjecie opatrunku .

syntetycznego 24 godziny @ ® ® ® 0,050% 50,00 zt
zmiana/zaktadanie cewnikow 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 2t

do pecherza moczowego

Chirurgia onkologiczna

przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 120 godzin
wystawienie zaswiadczenia

®
@
®
®

0,030% 30,00 zt

Laryngologia (Otolaryngologia)

przedituzenie recepty bez

konsultacji lekarskiej, 72 godziny ® @® ® @ 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia

koagulacja naczyn przegrod .

nosg ) yn przegrody 24 godziny @ @ @ @ 0,075 75,00 zt
odessanie wydzieliny z nosa ;

b preewodow nosa 24 godziny ® ® ® ® 0,030% | 30,00zt
opatrunek uszny z lekiem 24 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
paracenteza 24 godziny @ @ @ @ 0,075% 75,00 zt
ngnzé}’wa”'e gardta, jamy 24 godziny | (D) @ @ ©) 0,030% | 30,00z
ptukanie uszu 24 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
postepowanie zachowawcze 24 godziny @ @ @ @ 0.075% 75.00 zt

przy krwawieniu z nosa

strona 11 z 54




Katalog Swiadczen Ubezpieczenia Indywidualnego POLISA ZDROWIE

\mzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

e
_ - 5= x = = o= GGO
Nazwa ustugi il Wyk(c))?jama S) % Q8 3 % E e (% sumy GGO
9 szczegotowy . 0 x pga) S 0o ubezpie- (w zt)
zgtoszenia <0 ON e o N .
24 h m N ¥ ®© x N a ®© czenla)
infolinii © - ©
przedmuchiwanie trgbki .
; 24 godziny|  (H) @ @ ©) 0,075% | 75,00zt
stuchowe;j
usuwanie ciata obcego z ucha, .
nosa, gardia 24 godziny ® @® ® @ 0,035% | 35,00zt
zatozenie i usuniecie przedniej . o
tamponady 24 godziny| () ) @ ©) 0,120% | 120,00 zt
zdejmowanie szwéw 24 godziny| () @ @ ©) 0,030% | 30,00zt
Neurologia
przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
Okulistyka
przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
adaptacja do ciemnosci Ip;cln(zaetskk%nsultaqa 72 godziny @ @ @ @ 0,035% 35,00 zt
badanie dna oka Ip;cln(zaarskkoansultaqa 72 godziny @ @ @ @ 0,005% 5,00 zt
badanie lampg szczelinowg I[;(?(zaarslic;nsultaqq 72 godziny @ @ @ @ 0,005% 5,00 z
badanie rutynowe
badanie ostrosci widzenia poza konsultacjg |72 godziny @ @ @ @ 0,005% 5,00 zt
lekarska
dobdr szkiet
badanie ostro$ci widzenia tg;zﬁgzgh poza 175 godziny @ @ @ @ 0,005% 5,00 zt
lekarska
badanie widzenia . o
przestrzennego 72 godziny @ @ @ @ 0,035% 35,00 zt
komputerowe badanie wzroku Ip;cf(z":lziskkc;nsultaqq 72 godziny @ @ @ @ 0,005% 5,00 zt
ptukanie drég tzowych r)ec;(zaarskkznsultaqa 72 godziny @ @ @ @ 0,020% 20,00 zt
pomiar ci$nienia poza konsultacjg .
Srédgatkowego lekarska 72 godziny @ @ @ @ 0,005% 5,002
usuniecie ciata obcego z oka 24 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 z
Onkologia
przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
Pulmonologia
przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
Urologia
przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
ptukanie pecherza moczowego 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
zmiana/zaktadanie cewnikow ) o
o pecherza Motzowego 72 godziny| (P ® ® @ 0,030% | 30,00zt
Alergologia
przedituzenie recepty bez . B
konsultacji lekarskiej, 72 godziny ® ® ® 0,030% 30,00 zt
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wystawienie zaswiadczenia

Anestezjologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 120 godzin -
wystawienie zaswiadczenia

0,030%

30,00 zt

Chirurgia naczyniowa

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny -
wystawienie zaswiadczenia

0,030%

30,00 zt

Dermatologia

przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny -
wystawienie zaswiadczenia

0,030%

30,00 zt

Hematologia

przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 120 godzin -
wystawienie zaswiadczenia

0,030%

30,00 zt

Kardiologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny -
wystawienie zaswiadczenia

0,030%

30,00 zt

Ortopedia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny -
wystawienie zaswiadczenia

0,030%

30,00 zt

Proktologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 120 godzin -
wystawienie zaswiadczenia

0,030%

30,00 zt

Reumatologia

przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 120 godzin -
wystawienie zaswiadczenia

®
®

0,030%

30,00 zt

Chirurgia

nacinanie i drenaz czyraka 72 godziny -

0,060%

60,00 zt

nacinanie i drenaz ropnia,

krwiaka 72 godziny -

0,080%

80,00 zt

zdejmowanie szwéw 72 godziny -

0,030%

30,00 zt

unieruchomienie konczyn i

Sstawow 72 godziny -

0,050%

50,00 zt

zatozenie/zdjecie opatrunku

gipsowego 72 godziny -

CAORCIRORO)
CAORCIRORO)

0,080%

80,00 zt

Lekarz choréb zakaznych

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny -
wystawienie zaswiadczenia

@
@

0,030%

30,00 zt

Diabetologia

przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny -
wystawienie zaswiadczenia

0,030%

30,00 zt

Endokrynologia

przedituzenie recepty bez

konsultaciji lekarskiej, 72 godziny -

0,030%

30,00 zt
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wystawienie zaswiadczenia
Gastroenterologia
przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny - 0,030% 30,00 z
wystawienie zaswiadczenia
Nefrologia
przedtuzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny - 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
Neurochirurgia
przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny - @ @ 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
Okulistyka
skiaskopia 72 godziny - @ @ 0,035% | 35,00zt
?Sg;rr:it?g)a widzenia 72 godziny _ @ @ 0,035% 35.00 z4
gonioskopia 72 godziny - ® ® 0,035% | 35,00z
egzoftalometria 72 godziny - @ O] 0,015% | 15,00 zt
Ortopedia
blokada dostawowa i : o
okotostawowa (lek pacjenta) 24 godziny - @ @ 0.040% 40,00z
iniekcja dostawowa 72 godziny - @ @ 0,040% 40,00 zt
opatrzenie drobnych urazéw . _
(skrecenia, zwichniecia) 72 godziny @ @ 0,040% 40,00
punkcja (zmiany urazowe) 24 godziny - @ @ 0,035% 35,00 zt
unieruchomienie konczyn i ;
h 72 godziny - ® @ 0,050% 50,00 zt
stawow
unieruchomienie zeber ) o
opatrunkiem plastrowym 72 godziny - ® ® 0,040% | 40,00 zt
zatozenie i usuniecie
opatrunku gipsowego 72 godziny - @ @ 0,080% 80,00 zt
konczyna gérna i dolna
zatozenie opaski elastycznej i .
24 godziny - ® ® 0,030% | 30,00zt
temblaka
zatozenie szyny Kramera 24 godziny - @ @ 0,030% 30,00 zt
zatozenie szyny Zimmera 24 godziny - @ @ 0,030% 30,00 zt
zmiana opatrunku 24 godziny - @ @ 0,030% 30,00 z
znieczulenie miejscowe 24 godziny - @ @ 0,030% 30,00 z
Alergologia
testy L,chulenlowe metodg 1 punkt B @ 0,006% 6,00 zt
naktu¢ panel pokarmowy
testy uczuleniowe metodg . _ o
nakiué panel pokarmowy 10 punktéw ® 0,060% 60,00 zt
testy uczuleniowe metoda 20 punktow - o) 0,120% | 120,00 zt
naktu¢ panel pokarmowy
testy uczuleniowe metodg _ o
naktu¢ panel pokarmowy 3 punkty @ 0,018% 18,00 2t
testy L,chulenlowe metodg 5 punktow B @ 0,030% 30,00 zt
naktu¢ panel pokarmowy
testy uczuleniowe metodg 1 punkt _ @ 0,006% 6,00 z4

naktu¢ panel wziewny
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testy uczuleniowe metodg . _ o
nakiué panel wziewny 10 punktéw ® 0,060% | 60,00 zt
testy uczuleniowe metodg .
naklu¢ panel wziewny 20 punktow - @ 0,120% 120,00 zt
testy uczuleniowe metodg _ o
naktué panel wziewny 3 punkty @ 0,018% 18,00 zt
testy uczuleniowe metodg .
nakiué panel weiewny 5 punktow - @ 0,030% | 30,00zt
Ezﬁgyr#:)z“'e”'owe platkowe 14 1kt - ) 0,015% | 15,00z
testy uczuleniowe ptatkowe 10 punktow _ 0,100% 100,00 z4
(skérne)
testy uczuleniowe ptatkowe 20 punktéw _ @ 0,200% 200,00 zt
(skérne)
Chirurgia
|n|eI_<CJa dostawowa (lek 72 godziny _ @ 0,040% 40,00 7t
pacjenta)
leczenie owrzodzen skornych 72 godziny - @ 0,060% 60,00 zt
leczenie zanokcicy z
wycieciem klinowym paznokcia . _ o
lub usunieciem ptytki 72 godziny ® 0,150% | 150,00 zt
paznokciowej
leczenie zastrzatu : o
powierzchniowego 72 godziny - ® 0,060% 60,00 zt
punkcja stawow 72 godziny - @ 0,035% 35,00 zt
Ginekologia
przedituzenie recepty bez
konsultacji lekarskiej, 72 godziny - @ 0,030% 30,00 zt
wystawienie zaswiadczenia
elektrokoagulacja szyjki _ @ 0,120% 120,00 zt
macicy
krioterapia nadzerek - @ 0,120% 120,00 zt
pobranie i wykonanie badania . _ 0,040% 40,00 z
cytologicznego 72 godziny @
Reumatologia
iniekcja dostawowa (lek . o
pacienta) 72 godziny - @ 0,040% 40,00 zt
4.2.5 Opieka specjalistyczna — nielimitowane konsultacje
profesorskie
Alergolog dzieciecy _ o
konsultacja profesorska @ 0,150% 150,00 2t
Alergolog konsultacja lekarska @

- 0,150% 150,00 zt
profesorska ' '
':2)?:;%?;’&29 konsultacja - ® 0,150% | 150,00 zt
Sggf]g)slg?stgnsultaqa lekarska _ @ 0,150% 150,00 zt
;C):rrc])lfr:;,?) rcia:mecy konsultacja _ @ 0,150% 150,00 zt
Chirurg naczyniowy
konsultacja profesorska - @ 0,150% 150,00 ¢
Chirurg ogolny konsultacja @

- 0,150% 150,00 zt
profesorska ' '
Chirurg onkolog konsultacja _ @ 0,150% 150,00 zt
profesorska
Dermatolog dziecigcy - @ 0,150% 150,00 zt
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konsultacja profesorska
Dermatolog konsultacja
profesorska - ® 0,150% | 150,00 zt
Diabetolog konsultacja _ 0,
profesorska @ 0,150% | 150,00 zt
Endokrynolog dzieciecy _ o
konsultacja profesorska @ 0,150% 150,00
Endokrynolog konsultacja
profesorska - @ 0,150% | 150,00 zt
Gastroenterolog konsultacja o
orofesorska - ® 0,150% | 150,00 zt
Ginekolog dzieciecy o
konsultacja profesorska - @ 0,150% 150,00 ¢
Ginekolog konsultacja lekarska _ @ 0.150% 150.00 zt
profesorska ' ? '
Hematolog konsultacja _ @ 0.150% 150.00 2t
profesorska ' '
Internista konsultacja _ ©) 0.150% 150.00 2t
profesorska ' 0 '
Kardiolog dzieciecy o
konsultacja profesorska - @ 0.150% 150,00 ¢
Kardiolog konsultacja
profesorska - @ 0,150% | 150,00 zt
Laryngolog dzieciecy _ o
konsultacja profesorska @ 0.150% 150,00 ¢
Laryngolog konsultacja _ @ 0.150% 150.00 zt
profesorska ' '
Lekarz choréb zakaznych _ o
konsultacja profesorska @ 0,150% 150,00
Nefrolog dzieciecy konsultacja _ @ 0.150% 150.00 zt
profesorska ' ° '
Nefrolog konsultacja
profesorska - @ 0,150% | 150,00 zt
Neurochirurg konsultacja _ @ 0.150% 150.00 zt
profesorska ' ° '
Neurolog dzieciecy konsultacja
profesoreka - ® 0,150% | 150,00 zt
Neurolog konsultacja _ @ 0.150% 150.00 2t
profesorska ' 0 '
Okulista dzieciecy konsultacja _ @ 0.150% 150.00 2t
profesorska ' '
Okulista konsultacja o,
profesorska - ® 0,150% | 150,00 zt
Onkolog konsultacja _ @ 0.150% 150.00 2t
profesorska ' '
Ortopeda dzieciecy _ o
konsultacja profesorska @ 0,150% 150,00
Ortopeda konsultacja _ @ 0.150% 150.00 2t
profesorska ' '
Pediatra konsultacja _ @ 0.150% 150.00 2t
profesorska ' '
Proktolog konsultacja _ o
profesorska @ 0,150% | 150,00 zt
Pulmonolog konsultacja _ @ 0.150% 150.00 2t
profesorska ' 0 ’
Reumatolog konsultacja o
profesorska - @ 0,150% | 150,00 zt
Urolog dziecigcy konsultacja _ @ 0.150% 150.00 2t
profesorska ' 0 '
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Urolog konsultacja profesorska - - - @ 0,150% 150,00 zt
Profesor - przedtuzenie
recepty bez konsultacji - - - @ 0,030% 30,00 zt
lekarskiej
Prqusor - wy_stawienie _ _ _ @ 0,030% 30,00 zt
zaswiadczenia
4.2.7 Badania laboratoryjne
Badania biochemiczne
albumina 72 godziny @ @ ) @ 0,006% 6,00 zt
alfa - 1 - Antytrypsyna 72 godziny ® ® ® @ 0,045% 45,00 zt
aminotransferaza alaninowa - 0,
(ALTALAT.GPT) 72 godziny| (P @ ) @ 0,006% 6,00 zt
aminotransferaza
asparaginianowa 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
(ASpAT,AST,GOT)
amylaza 72 godziny @ @ ) @ 0,006% 6,00 zt
antystreptolizyna . 0
(ASO/ASLO/ASO latex) 72 godziny @ ) ® ® 0,006% 6,00 zt
apolipoproteina apo Al 72 godziny @ @ ® ® 0,050% | 50,00 zt
biatko C - reaktywne (CRP) 72 godzing| () ® ® ® 0,006% | 6,00zt
biatko catkowite 72 godziny @ @ ) @ 0,006% 6,00 zt
biatko catkowite - rozdziat
elektroforetyczny 72 godziny @ @ @ @ 0,025% 25,00 zt
(proteinogram)
bilirubina bezposrednia 72 godziny @ ® ® ® 0,006% 6,00 zt
bilirubina catkowita 72 godziny @ ® ® ® 0,006% 6,00 zt
bilirubina posrednia 72 godziny ® ® @ ® 0,006% 6,00 zt
ceruloplazmina 72 godziny @® @® ® @ 0,025% | 25,00 zt
chlorki 72 godziny @ ® ) @ 0,006% 6,00 zt
cholesterol 72 godziny| () ® ® @ 0,006% 6,00 zt

oznaczany ) .
cholesterol HDL bezposrednio 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00zt
cholesterol HDL wyliczony 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
cholesterol LDL 72 godziny ® ® ® ® 0,006% 6,00 zt
g‘gg;mkoba'am'"a (witamina 72 godziny| (D) @ @ @ 0,020% | 20,00 zt
cynk (Zn) 72 godziny @ @ ® ® 0,020% | 20,00 zt
cystyna/homocystyna 72 godziny @ @ @ @ 0,035% 35,00 zt
czynnik reumatoidalny (RF) 72 godziny ® ® ® ® 0,010% 10,00 zt
?fgﬁ)"oge“aza mleczanowa 72 godziny | (D) @ @ @ 0,010% | 10,00 zt
ferrytyna 72 godziny @ @ ® ® 0,020% | 20,00 zt
fosfor 72 godziny @ @ ® @ 0,006% 6,00 zt
fosforan nieorganiczny 72 godziny ® ® ® ® 0,006% 6,00 zt
fosfotaza alkaliczna (ALP) 72 godziny @ ® @ ® 0,010% 10,00 zt
‘E%Sé%tf‘za kwasna catkowita 72godziny| () @ @ ©) 0,010% | 10,00 zt
fosfotaza kwasgna sterczowa 72 godziny ® ® ® ® 0,010% 10,00 z
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(PAP)
GGTP- gamma .
glutamylotransferaza 72 godziny| (P ® ® ©) 0,010% | 10,00 zt
glukoza na czczo 72 godziny ) ® ® ® 0,006% 6,00 zt
glukoza 20 min. positku 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
glukoza 60 min. positku 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
glukoza z obcigzeniem na czczo 72 godziny @ @ @ @ 0,020% 20,00 z
glukoza z obcigzeniem gg d%%';kozy pol 72 godziny @ @ @ @ 0,020% 20,00 zt
glukoza z obcigzeniem 50 g glukozy po 2 | 72 godziny ® ® ® ® 0,020% 20,00 zt
godzinach
L 75 g glukozy po 4 |72 godziny
glukoza z obcigzeniem godzinach @ ® ) @ 0,020% 20,00 zt
- 75 g glukozy po 5 |72 godziny
glukoza z obcigzeniem godzinach ® ® ® ® 0,020% 20,00 zt
homocysteina 72 godziny ® ® ® ® 0,035% 35,00 zt
jonogram (Na, K) 72 godziny| () ® @ ® 0,005% | 5,00z
kinaza fosfokreatynowa (CPK) 72 godziny ©) ® ® ® 0,006% 6,00 zt
kinaza fosfokreatynowa .
izoenzym CKMB (CKMB) 72 godziny ® ® ® ® 0,010% | 10,00zt
klirens endogennej kreatyniny 72 godziny ® ® ® ® 0,010% 10,00 z
kreatynina 72godziny| (%) @ ©) ) 0,006% 6,00 zt
kwas foliowy 72godziny| (%) ® ® ® 0,020% | 20,00 zt
kwas moczowy 72 godziny @ @ ® ® 0,006% 6,00 zt
kwas walproinowy 72 godziny @ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
kwasy z6lciowe 72 godziny @ @ ) @ 0,050% 50,00 zt
lipaza 72 godziny ® ® ® @ 0,012% 12,00 zt
lipidogram 72 godziny ® ® ® ® 0,024% 24,00 zt
magnez 72 godziny ® ® ® ® 0,006% 6,00 zt
methemoglobina 72 godziny @ @ ® ® 0,030% 30,00 zt
mioglobina 72 godziny @ ) ® ® 0,028% | 28,00 zt
mocznik, azot
mocznikowy(pozabiatkowy), 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
BUN
odczyn Waaler-Rose'go 72 godziny @ ® @ ® 0,010% 10,00 zt
otéw (Pb) 72 godziny ® ® ® ® 0,055% | 55,00zt
potas 72 godziny| (P ® ® @ 0,006% 6,00 zt
proteinogram 72 godziny| (%) @ @ ©) 0,025% | 25,00zt
Proby watrobowe (ALT, AST, .
ALP . BIL GOTP) 72 godziny| (P ® ® @ 0,032% | 32,00zt
sod 72 godziny ® ® ® ® 0,006% 6,00 zt
transferyna 72 godziny ® ® ® @ 0,010% | 10,00zt
triglicerydy 72 godziny|  (®) @ @ @ 0,006% 6,00 zt
troponina ilosciowo 72 godziny ® ® @ ©) 0,015% 15,00 zt
troponiny I/T 72 godziny @ @ @ @ 0,015% 15,00 zt
tyreoglobulina 72 godziny ® ® ® @ 0,030% | 30,00zt
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tyrozyna 72 godziny G-) @ ® @ 0,035% 35,00 zt
USR (VDRL) 72godziny| (%) ©) @ ©) 0,010% | 10,00 zt
wapn catkowity 72 godziny| (B ® ® ® 0,006% 6,00 zt
witamina D - metabolit 25(OH) 72 godziny ) ® ® ® 0,070% | 70,00zt
zelazo 72 godziny| (%) @ @ ©) 0,006% 6,00 zt
iv?:‘zzazlac(aﬁ‘é’gta zdolnos¢ 72godziny| (3 @ @ ) 0,010% | 10,00zt
Badania hematologiczne
aglutyniny 72 godziny @ ® ® @ 0,020% | 20,00zt
antytrombina I1 (AT I11) 72godziny| (%) ©) @ ©) 0,045% | 45,00 zt
bezposredni i posredni test
antyglobulinowy - odczyn 72 godziny @ @ @ @ 0,020% 20,00 zt
Coombsa BTA
zzg"ﬁT‘;ao'i“OWO - kefalinowy ( 72 godzing| () ©) @ ©) 0,009% | 9,00z
czas krwawienia 72godziny| (%) @ @ @ 0,009% 9,00 zt
czas krzepnigcia 72godziny| (%) ©) ©) ©) 0,009% 9,00 zt
czas protrombinowy (PT) (INR) 72godziny| (%) ©) @ @ 0,045% | 45,00 zt
czas trombinowy (TT) 72 godziny ® ® ® ® 0,009% 9,00 zt
czynniki uktadu krzepniecia 72 godziny @ @ @ @ 0,045% 45,00 z
D-dimery 72 godziny| (D) O] @ ) 0,035% | 35,00zt
eozynofilia bezwzgledna 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
fagocytoza leukocytarna
(badanie aktywnosci 72 godziny @ @ @ @ 0,010% 10,00 zt
fagocytarnej)
fibrynogen 72 godziny ® ® ® ® 0,010% 10,00 zt
haptoglobulina 72 godziny ® ® ® ® 0,030% 30,00 zt
hemolizyny 72 godziny ® ® ® ® 0,020% | 20,00zt
inhibitory krzepniecia 72 godziny @ @ @ @ 0,035% | 35,00zt
leukocyty 72 godziny| (P @ @ @ 0,006% 6,00 zt
morfologia ki chwadowe] 72 godziny| (D) ® @ @ 0,009% | 9,00z
ggizgnf;ﬁd&;‘g"_)k“"’i”ek 72godziny| () e @ ©) 0,006% | 6,00z
osmolarnos¢ krwi 72 godziny ® ® ® ® 0,025% | 25,00zt
z;noaicZReh“ie grupy krwi ukladu 72 godziny| (&) ) @ o) 0,030% | 30,00zt
plazminogen 72 godziny| () @ @ @ 0,010% | 10,00 zt
ptytki krwi 72 godziny | () @ @ @ 0,006% 6,00 zt
posredni odczyn Coombsa
(POC) posredni test 72 godziny ® ® ® ® 0,020% | 20,00 zt
antyglobulinowy (PTA)
P ooy e oy 72 godziny| () ©) @ ©) 0,035% | 20,00z
retikulocyty 72 godziny | () ©) @ @ 0,006% | 45,00zt
:g;mggvja?\?gxn;ranulocytéw 72 godziny @ @ @ @ 0,010% 20,002

Badania moczu
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amylaza w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
badanie ogdlne moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
2223”'6 ogdlne moczu plus 72 godzing| () ©) @ ©) 0,006% | 6,00z
bilirubina w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
dobowa zbiérka moczu (DZM) 72 godziny @ ® ® @ 0,003% 3,00 zt
f'g?a(::;a zbiérka moczu (DZM) 72godziny| (D) @ @ ©) 0,006% | 6,00z
dobowa zbiérka moczu (DZM) ; o
Ceod | potas 72 godziny| () ® ® ©) 0,006% 6,00 zt
2220;3“ nieorganiczny w 72godziny| (D) ©) @ ©) 0,006% | 6,00z
glukoza/cukier w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,003% 3,00 zt
katecholaminy w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
klirens kreatyniny (z dobowej .
Zbiorki moczu GHR) 72 godziny| () ) @ ©) 0,020% | 20,00zt
kortyzol w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
kreatynina w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
kwas homowaniliowy (HVA) 72 godziny @ @ @ @ 0,035% 35,00 zt
kwas moczowy w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
Ivas wanilinomigdatowy w 72godziny| (D) ©) @ ©) 0,050% | 50,00 zt
liczba Addisa w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,010% 10,00 zt
magnez w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
metoksykatecholaminy w 72 godzing| () @ ® ® 0,050% | 50,00zt
miedz w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,045% 45,00 zt
mikroalbuminuria 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
mocznik w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
nmoorsglzenahna/adrenalma w 72 godziny @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
otéw w dobowej zbiérce moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,045% 45,00 zt
osmolarno$¢ moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,010% 10,00 zt
potas w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
s6d w moczu 72 godziny @ @ @ @ 0,006% 6,00 zt
wapn catkowity w moczu 72 godziny ® ® ® ® 0,006% 6,00 zt
Markery nowotworowe
alfa - fetoproteina (AFP) 72 godziny ® ® ® @ 0,030% 30,00 zt
antygen CA 125 (CA 125) 72 godziny ® ® ® ® 0,032% 32,00 zt
antygen CA 15-3 ( CA15-3) 72 godziny ® ® ® ® 0,032% 32,00 zt
antygen CA 19-9 (CA 19-9) 72 godziny ® ® ® ® 0,032% 32,00 zt
antygen karcynoembrionalny . 0,032% 32,00 zt
(CEA) 72 godziny @ @ @ @
antygen swoisty dla stercza ’ 0,032% 32,00 zt
(PSA catkowity) 72 godziny @ @ @ @
antygen swoisty dla stercza . 0,045% 45,00 zt
(PSA wolny) 72godziny| (D) ® ® ®
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Eiae(:ﬁsli(i tgﬁtuy igrznmuugggzsay w 72 godziny @ @ @ @ 0,032% 32,00 z
Badania mikrobiologiczne
antybiogram 72 godziny - ® ® @ 0,020% 20,00 zt
posiewem. mykogram <@ 72 godziny | - ® ® @ | oos% | w00
posiewem. myogram oW 72 godziny | - ® ® @ | oosw | 00z
posiewem. mykogram ~Imecsowel | 720002y | ® ® ® | oosw | o0z
gﬁgiaerxirw'yggjﬁg;;?ﬁ z materiat z gardta | 72 godziny - @ @ @ 0,035% 35,00 zt
Eiﬁ%@&i&‘yﬁ’yﬁ’?&‘iﬁ?ﬁ ’ ums?:]irjia} ZIamy 172 godziny - @ @ ® 0,035% | 35,00zt
zgg;uirw'ygijﬁg;g?ﬁ z materiat z nosa 72 godziny - @ @ @ 0,035% 35,00 zt
posiovem, mykogram —|nosogerda | 72900z - ® ® ® | oomw% | w002
zgg;uirw'ygijﬁg;g?ﬁ z materiat z odbytu | 72 godziny - @ @ @ 0,035% 35,00 zt
gsg;r\:\ilimygllsgigﬁ?ﬁ z materiat z oskrzeli |72 godziny - @ @ @ 0,035% 35,00 zt
posiewem. myicoaram - Inogi o 72 godziny| - ® ® ® | oosw | o0z
posiewem. myicoaram e 72 gouziny | - ® ® ® | oosw | o0z
zzgizr\:\i/eerr,y;c;l?g;g;qe z materiat z rany 72 godziny - @ @ @ 0,035% 35,00 zt
g?g;@im’yﬁﬂsg;ﬁ: z materiat ze sromu | 72 godziny - @ @ @ 0,035% 35,00 zt
posiewem. myicoqram - |maciy | 72eodziny| - ® ® ® | oom% | w002
g?g;@im’yﬁﬂsg;ﬁ: z materiat z ucha 72 godziny - @ @ @ 0,035% 35,00 zt
Eig;@imﬁi}ﬁggﬁﬂ}e z materiat ze skory | 72 godziny - @ @ @ 0,035% 35,00 zt
gﬁg;uzg,yﬁgjﬁgécér: z materiat ze sromu | 72 godziny - @ @ @ 0,035% 35,00 zt
oo mykopam mocz 72godziny| - ® @ O 0,035% | 3500z
g?g;@im’yﬁﬂsg;ﬁ: z nasienie 72 godziny - ® @ @) 0,035% 35.00 7t
Eﬁg.aeclveenr?ymﬁg;;ﬂqe ’ plwocina 72godziny| - ® @ ® 0,035% | 35,00zt
Eﬁﬁéﬂiﬂ,yrkn‘i'i’?éiéﬂf ’ ropa 72 godziny - @ @ ® 0,035% | 35,00z
posiewem. myogram "oy 72 godziny | - ® ® ® | oosw | o0z
Sig{aer\lhileerrnn,yrlﬁ;llc()gécrzr: z worek spojéwkowy | 72 godziny — @ @ @ 0,035% 35,00 zt
I(f:])c/)tsoallogia zluszczeniowa z 72 godziny _ ® @ ® 0,030% 30,00 zt
Egiic?zv;//tléa’;u w kierunku 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
B o e rway - | © | © | @ | o | =
posiew krwi posiew tlenowy 72 godziny _ ® ® ® 0,028% 28,00 zt
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posiew nasienia 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 z
posiew plwociny posiew beztlenowy | 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
posiew plwociny posiew tlenowy 72 godziny — ® ® ® 0,028% 28,00 zt
posiew ropy posiew beztlenowy | 72 godziny — ® ® ® 0,028% 28,00 zt
posiew ropy posiew tlenowy 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z cewki moczowej posiew beztlenowy | 72 godziny _ ® ® ® 0,028% 28,00 zt
wymaz z cewki moczowej posiew tlenowy 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z gardta posiew beztlenowy | 72 godziny — ® ® @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z gardta posiew tlenowy 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z jamy ustnej posiew beztlenowy | 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z jamy ustnej posiew tlenowy 72 godziny _ ® ® ® 0,028% 28,00 zt
wymaz z migdatka posiew beztlenowy | 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z migdatka posiew tlenowy 72 godziny — @® ® @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z nosa posiew beztlenowy | 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z nosa posiew tlenowy 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z nosogardta posiew beztlenowy | 72 godziny _ ® ® ® 0,028% 28,00 zt
wymaz z nosogardta posiew tlenowy 72 godziny — ® ) @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z oka 72 godziny _ @® ® @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z rany posiew beztlenowy | 72 godziny _ ® ® ® 0,028% 28,00 zt
wymaz z rany posiew tlenowy 72 godziny _ ® ® ® 0,028% 28,00 zt
wymaz z ucha posiew beztlenowy | 72 godziny _ @ @ @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z ucha posiew tlenowy 72 godziny _ ® ® @ 0,028% 28,00 zt
wymaz ze zmian skérnych posiew beztlenowy | 72 godziny — ® ® ® 0,028% 28,00 zt
wymaz ze zmian skérnych posiew tlenowy 72 godziny _ ® ® ® 0,028% 28,00 zt
Elzglcs(tecr)li(; )[I))ochwy (ocena 72 godziny - _ @ @ 0,028% 28,00 zt
wymaz z kanatu szyjki macicy 72 godziny - - @ ® 0,028% 28,00 zt
wymaz z pochwy posiew beztlenowy | 72 godziny - - ® ® 0,028% 28,00 zt
wymaz z pochwy posiew tlenowy 72 godziny - - ® ® 0,028% 28,00 zt
Badania katu
antygen Helicobacter pylori 72 godziny _ _ @ @ 0,028% 28,00 zt
padanie kaiu na obecnose 72 godziny| - - @ ) 0,020% | 20,00zt
gggg;‘;féﬁ*u w kierunku jaj 72 godziny - - @ ©) 0,020% | 20,00 zt
badanie kau w kierunku 72 godziny| - - @ ©) 0,012% | 12,002
gi?;;:g :‘g*:"‘;]vo"r:‘;{;"k“ 72 godziny - - ©) ® 0,028% | 28,00z
badanie ogdlne katu 72 godziny - - ® @ 0,012% | 12,00zt
ll')(?tgev?rlﬁsv/vazlsr:gr\:\ﬁrusy 72 godziny - - ® ® 0,028% 28,002t
krew utajona w kale 72 godziny - - ® @ 0,012% | 12,00zt

Diagnostyka cukrzycy
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(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

R < | = o
) S < = o< = GGO
x V]
; wykonania ° =2 OO == =0
Nazwa ustugi Op',si od % o L& 2 S % = (Of‘; ST GG?
szczegotowy zgloszenia ? SN E & § S ubezpie- (w zt)
24 h 0N v o N o czenia)
. - © o ©
infolinii
hemoglobina glikowana
(HbAlc, glikohemoglobina, 72 godzin - 0,020% 20,00 zt
g y
GHB))
insulina 72 godziny - - ® ® 0,022% | 22,00zt
insulina po obcigzeniu 72 godziny - - ® @® 0,050% 50,00 zt
peptyd C 72 godziny - - ® ® 0,025% 25,00 zt
Badania hormonalne
hormon tyreotropowy (TSH) 72 godziny - - @ @ 0,026% 26,00 zt
trijodotyronina catkowita (TT3) 72 godziny - - @ @ 0,018% 18,00 zt
trijodotyronina wolna (FT3) 72 godziny - - @ @ 0,018% 18,00 zt
tyroksyna catkowita (TT4) 72 godziny - - @ @ 0,018% 18,00 zt
tyroksyna wolna (FT4) 72 godziny - - @ ® 0,018% | 18,00z
17-hydroksykortykosteroidy } _ _ _ o
(17 “OHCS) 72 godziny ® 0,026% 26,00 zt
adrenalina 72 godziny - - - ® 0,035% 35,00 zt
PR 5
aktywnos$¢ reninowa osocza 72 godziny - _ _ @ 0,035% 35,00 zt
(ARO)
aldolaza 72 godziny - - - @ 0,035% 35,00 z
aldosteron 72 godziny - - - ® 0,035% 35,00 z
androstendion 72 godziny - - - ® 0,035% 35,00 zt
androsteron 72 godziny - - - ® 0,035% 35,00 zt
dezoksykortyzol 72 godziny - - - ® 0,035% | 3500z
DHEA-S
Dehydroepiandrosteronu 72 godzin - - - 0,030% 30,00 zt
(Dehydroep godziny
siarczan)
erytropoetyna 72 godziny - - - @ 0,030% 30,00 zt
esteraza acetyloholinowa 72 godziny - - - ©) 0,020% 20,00 zt
estradiol (E2) 72 godziny - - - @ 0,030% 30,00 zt
estriol 72 godziny — - - @ 0,030% 30,00 z
estriol wolny 72 godziny - - - @ 0,030% | 30,00zt
fenyloalanina (PKU) 72 godziny - - - @ 0,035% 35,00 zt
globulina wigzgca hormony 72 godziny - - - @ 0,030% 30,00 z
piciowe (SHBG)
gonadotropina kosmoéwkowa . B B _ o
(beta - HCG) 72 godziny @ 0,015% 15,00 z
hormon adrenokortykotropowy - _ _ _ o
(ACTH) 72 godziny @ 0,026% | 26,00 zt
hormon folikulotropowy (FSH) 72 godziny - - - ©) 0,026% 26,00 zt
hormon luteinizujacy (LH) 72 godziny - - - ® 0,026% | 26,00zt
hormon wzrostu (GH) 72 godziny - - - @ 0,026% 26,00 zt
kalcytonina 72 godziny - - - ® 0,022% | 22,00 zt
katecholaminy 72 godziny - - - ® 0,026% | 26,00zt
kortyzol 72 godziny - - - @® 0,026% 26,00 zt
tancuchy lekkie kappa i . o
lambda 72 godziny - - - @ 0,055% 55,00 z
N-acetyloglukozaminidaza 72 godziny - - - @ 0,026% 26,00 zt
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CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

: =g r o< o= GGO
; wykonania ° =2 o)®) == =0
Nazwa ustugi Op',si od 03 22 53 Ze | Gesumy | GGO
szczegotowy zgloszenia oo AN E = ﬁ S ubezpie- (w zt)
24 h m N ¥ ®© E N a ®© Czenla)
infolinii - -
osteokalcyna 72 godziny - - - @ 0,030% 30,00 zt
parathormon intact (iPTH) 72 godziny - - - ® 0,025% 25,00 zt
progesteron 72 godziny - - - @ 0,026% 26,00 zt
prolaktyna - test z . _ _ _ o
etoklopramidem 72 godziny @ 0,030% 30,00 zt
prolaktyna (PRL) 72 godziny - - - @ 0,026% 26,00 zt
receptory estrogenowe 72 godziny - - - ® 0,035% 35,00 zt
receptory progesteronowe 72 godziny - - - ® 0,035% 35,00 zt
renina 72 godziny - - - ® 0,028% 28,00 zt
serotonina 72 godziny - - - ® 0,028% 28,00 zt
testosteron catkowity 72 godziny - - - @ 0,026% 26,00 zt
wanilinowy kwas (HVA) 72 godziny - - @ 0,035% 35,00 zt
Badania serologiczne
antygen HBS (wirus zapalenia } _ _ o
waroby typu B HBs - HBSAG) 72 godziny ® ® 0,020% 20,00
przeciwciata p. HBs (anty-HBs) 72 godziny - - @ @ 0,028% 28,00
‘:‘%‘f/‘;'wc'a'a p. HCV (anty- 72 godziny| - - @ ©) 0,028% | 28,00
przeciwciata p. Helicobacter .
pylori 72 godziny - - ® ® 0,028% 28,00
przeciwciata p. HIV1/HIV2 72 godziny - - ® ® 0,028% 28,00
aglutynacja czgstek 72 godziny - - - @ 0,020% 20,00
badanie w kierunku ) o
otawirisow 72 godziny - - - ® 0,028% 28,00
Immunoglobuliny (IgA) 72 godziny - - - @ 0,022% 22,00 zt
Immunoglobuliny (IgG) 72 godziny - - - ® 0,022% 22,00 zt
Immunoglobuliny (IgM) 72 godziny - - - @ 0,022% 22,00 zt
I(rlgrg)unoglobulmy E catkowite 72 godziny _ _ _ @ 0,022% 22.00 24
przeciwciata p. Chlamydia 72 qodzin _ _ _ @ 0.028% 28.00
pneumoniae klasy 1gG 9 y Veevo '
przeciwciata p. Chlamydia . B B _ o
bneumoniae kliasy IgM 72 godziny ® 0,028% 28,00
przeciwciata p. Chlamydia . _ _ _ o
trachomatis klasy 1gG 72 godziny @ 0,028% 28,00
przeciwciata p. Chlamydia . B B _ o
trachomatis klasy IgM 72 godziny @ 0,028% 28,00
przeciwciata p.
Cytomegalovirus (anty-CMV) 72 godziny - - - @ 0,028% 28,00
klasy 1gG
przeciwciata p.
Cytomegalovirus (anty-CMV) 72 godziny - - - @ 0,028% 28,00
klasy IgM
badanie w kierunku 72 godziny - - - ® 0,028% 28,00
rotawiruséw ' ’
Immunoglobuliny (IgA) 72 godziny - - - @ 0,022% 22,00 zt
Immunoglobuliny (IgG) 72 godziny - - - ® 0,022% | 22,00zt
Immunoglobuliny (IgM) 72godziny| - - - @ 0,022% | 22,002
Immunoglobuliny E catkowite 72 godzin _ _ _ 0,022% 22.00 z4
(I9E) goczny
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gwarancja < @ <
czasu © < Es S < W GGO
. i T = o = o
. Opis UBLEUEEL | 2 00 = =4e b sumy | GGO
Nazwa ustugi ; od 20 = = n & )
szczegotowy zgloszenia 2 i % = E o w g ubezpie- (w zt)
24 h m N ¥ ®© x N a® czenia)
. - iel oL he]
infolinii
przeciwciata p. Chlamydia 72 godziny _ _ _ @ 0.028% 2800
pneumoniae klasy IgG ' !
przeciwciata p. Chlamydia . _ _ _ o
beumoniae klasy IgM 72 godziny @® 0,028% 28,00
przeciwciata p. Chlamydia ; _ _ _ o
trachomatis klasy 1gG 72 godziny @ 0,028% 28,00
przeciwciata p. Chlamydia . _ _ _ o
trachomatis klasy IgM 72 godziny @ 0,028% 28,00
przeciwciata p.
Cytomegalovirus (anty-CMV) 72 godziny - - - @ 0,028% 28,00
klasy 1gG
przeciwciata p.
Cytomegalovirus (anty-CMV) 72 godziny - - - @ 0,028% 28,00
klasy IgM
przeciwciata p. Toxoplasma . B B 3 0
gondii klasy 19G 72 godziny @ 0,028% 28,00
przeciwciata p. Toxoplasma . _ _ _ o
gondii klasy Ig 72 godziny ® 0,028% 28,00
przeciwciata p. wirusowi - _ _ _
ré2yczki Rubella Klasy 1gG 72 godziny ® 0,028% 28,00
przeciwciata p. wirusowi } _ _ _ o
rézyczki Rubella klasy IgM 72 godziny @ 0,028% 28,00
przeciwciata p/bakteryjne 72 godziny - - - ® 0,028% 28,00
przeciwciata p/cytoplazmie } _ _ _ o
(ANCA) 72 godziny ® 0,028% 28,00
przeciwciata p/HAV 72 godziny - - - @ 0,028% 28,00
przeciwciata p/heterofiine 72 godziny — - - @ 0,028% 28,00
przeciwciata p/jgdrowe (ANA) ﬁmﬁé ANA2, 72 godziny _ _ _ @ 0,028% 28,00
przeciwciata p/peroksydazie 72 godzin _ _ _ @ 0.028% 28.00
tarczycowej 9 y ’ 0 ’
przeciwciata p/Shigella 72 godziny — — — @ 0,028% 28,00
przeciwciata p/TPO . B B _ o
(p/mikrosomalne) 72 godziny ® 0,028% 28,00
przeciwciata p/tyreoglobulinie 72 godziny — - - @ 0,028% 28,00
przeciwciata p/Yersinia 72 godziny — — — @ 0,028% 28,00
przeciwciata p. Borrelia 1IgG 72 godziny - - - @ 0,028% 28,00
przeciwciata p. Borrelia IgM 72 godziny - - - @ 0,028% 28,00
przeciwciata p. HBV 72 godziny - - - @ 0,028% 28,00
Badania immunologiczne
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Acarus Siro . _ _ _ o
alergen) 570 (w kurzu) 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Alternaria .
alergen) Tenuis M6 72 godziny - - - ® 0,010% | 10,00zt
. . IgE sp.
testy uczuleniowe z krwi (1 Amoksycyklina 72 godziny - - - @ 0,010% 10,00 zt
alergen)
C204
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Aspergillus ; _ _ _ o
alergen) Fumigatus M3 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Babka . B B _ o
alergen) lancetowata W9 72 godziny @ 0.010% 10,00 z¢
testy uczuleniowe z krwi (1 ; _ _ _ o
alergen) IgE sp. Banan F92 | 72 godziny @ 0,010% 10,00 z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Biatko jaja .
alergen) 1 72 godziny - - - ® 0,010% 10,00 zt
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gwarancja < . <
czasu © < Es S < W s GGO
: wykonania ° S =
Nazwa ustugi Qs od ) % Qe =) % I c (% sumy GGO
szczegotowy zgloszenia 2 i % = E o = = ubezpie- (w zt)
24 h @ N < ® @ N Qs czenia)
infolinii © - ©
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Brzoza . _ o
alergen) Brodawkowata T3 | /2 9°9ZInY @ 0,010% | 10,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Bylica .
alergen) Pospolita W6 72 godziny - ® 0,010% | 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Candida - _ o
alergen) Albicans M5 72 godziny @ 0,010% | 10,00 zt
oy szdeniowe k(L igE sp. cebula F48| 72 godziny | - ©) 0,010% | 10,00z
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Chironimus . _ o
alergen) Plumosus 173 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
IgE sp. Chwasty —
mieszanka: bylica
pospolita (W6),
pokrzywa
testy uczuleniowe z krwi (1 zwyczajna (WgO), 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 z4
alergen) nawto¢ pospolita
(W12), babka
lancetowata (W9),
komosa biata
(W10)
. . IgE sp.
taelziyeur(]:)zulenlowe Z krwi (1 Cladosporium 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
9 Herbarum M2
;ei*z%:r(]:)zulenlowe z krwi (1 ::glEO;p Czekolada 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 74
;ﬁz%:r‘:)zu'e”'m"’e zkwid ligE sp. Dorsz F3 |72 godziny | - ©) 0,010% | 10,002zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Drozdze .
alergen) browarnicze F403 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
IgE sp. Drzewa —
mieszanka: olsza
testy uczuleniowe z krwi (1 (T2), brzoza (T3), - _
alergen) leszczyna (T4), 72 godziny @ 0.010% 10,00 zt
dab (T7), wierzba
(T12)
taeksa?g/]:r(]:)zulenlowe Z krwi (1 IgE sp. Fasola F15 | 72 godziny - 0,010% 10,00 zt
IgE sp. FP5 —
mieszanka
Zywnosci
(dziecieca): dorsz
testy uczuleniowe z krwi (1 (F3), biatko jaja .
alergen) (F1), orzech 72 godziny - 0,010% 10,00 zt
ziemny (F13),
mleko krowie (F2),
soja (F14), maka
pszenna (F4)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Glista } _ o
alergen) ludzka P1 72 godziny 0.010% 10,00
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Gluten ; _ o
alergen) (Gliadyna) F79 72 godziny 0,010% 10,00 zt
IgE sp. GP4 —
mieszanka traw
pbéznych: tomka
wonna (G1), zycica
. ] trwata (G5),
ety :rf)zu'e”'Owe zkwi (1 motka fakowa |72 godziny| - 0,010% | 10,002
g (G6), trzcina
pospolita (G7),
zyto (G12),
ktoséwka wetnista
(G13)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Groch F12 |72 godziny - 0,010% 10,00 zt
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- < k3 = 52 GGO
. < o < )
7 wykonania © = o0 P 93
Nazwa ustugi Op|§ od OF3) L % =) 5 % (% sumy GGO
szczegotowy zgloszenia 2 i % = E o w g ubezpie- (w zt)
24 h m N ¥ ®© o N o ® czenia)
. R © o ©
infolinii
alergen)
;ei:%:ﬁ)zulemowe z krwi (1 ::gsisp. Gruszka 72 godziny 3 @ 0.010% 10,00 2
g—:;:%grc]:)zulenlowe Z krwi (1 IgE sp. Gryka F11 | 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
ﬁz%:ﬁ)Z“'e”'owe zkwi (1 1E sp. Indyk F284 | 72 godziny - @ 0,010% | 10,00zt
ﬁz%;c]:)zulenlowe Z krwi (1 IgE sp. Jabtko F49 | 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Jad Osy ; _ o
alergen) Vespula sp.13 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Jad B _
alergen) Pszczoly 11 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
. : IgE sp. Jad
f;::y:;:)zulemowe zkwi (1 Szerszenia 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
9 Europejskiego 15
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Jagnie ; _ 0
alergen) (baranina) F88 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
:i*:%:r(]:)zulemowe z krwi (1 ::92E4§p Jajko cate 72 godziny _ @ e 100021
taeksa%:rﬁ:)zulenlowe z krwi (1 :?GE sp. Jgczmien 72 godziny _ @ 0.010% 10,00 2
f;:%:ﬁ)zulemowe Z krwi (1 IgE sp. Kakao F93 | 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
ﬁ:ﬁé:r?)zmemowe e e ™ |72 godziny | - O] 0,010% | 10,00zt
z:%:;:)zulemowe Z krwi (1 IgE sp. Kawa F221 | 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
taeksa%:r(]:)zulenlowe z krwi (1 ::g7Essp. Kazeina 72 godziny _ @ 0.010% 10,00 2
;elz%:ﬁ)zulenlowe z kwi (1 IgE sp. Kiwi F84 | 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
taeksa%:r(]:)zulenlowe Z krwi (1 IgE sp. Komar 171 | 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
;elz%:ﬁ)zulenlowe z krwi (1 :BQiIaE}:;:,.Vrl(gmosa 72 godziny _ @ 0.010% 100021
taelz% grt]:)zulemowe z krwi (1 I2g7E7$p_ Koperek 72 godziny B @ 0.010% 10,00 2
;elz% :;:)zulenlowe z krwi (1 LgaIIE( c?V;\)Iéch)ztrzewa 72 godziny _ @ 0.010% 10,00 2
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Krupowka B _ o
alergen) Pospolita G3 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
;elz%:ﬁ)zulenlowe z krwi (1 ::Q]SE sp. Kukurydza 72 godziny _ @ 0.010% 10,00 2
taelz%:r(]:)zulenlowe z krwi (1 ::gSEgsp. Kurczak 72 godziny 3 @ 0.010% 10,00 2
: . IgE sp. Kurz —
;?Zﬁy:ﬁ)zu'e”'owe zkwi (I ieszanka 72 godziny| - @ 0,010% | 10,00 zt
g (Bencard)
t:iz%gﬁ)zulemowe zkwi (1 IgE sp. Lateks K82 | 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
; ; IgE sp.
zzﬁygﬁ)zmemowe 2k (1 Lepidoglyphus 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
g Destructor D71
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Leszczyna ; _ o
alergen) Pospolita T4 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
t:]z%;r(]:)zulemowe z krwi (1 ::g3Elsp. Marchew 72 godziny 3 @ 0.010% 10,00 2
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gwarancja < . <
czasu © < Es S < W GGO
. i S = x = O]
Nazwa ustugi il Wykg?iama S) % Q8 3 % % 2 (% sumy GGO
szczego6towy : nx =0 Sx e ubezpie- (w zh)
zgtoszenia <0 ON e o N .
24 h m N ¥ ®© E N a® czenia)
infolinii “ ©
IgE sp. mieszanka
FP2 —ryby,
skorupiaki, owoce
testy uczuleniowe z krwi (1 morza: dorsz (F3), - _ o
alergen) krewetka (F24), 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
fosos (F41), matz
jadalny (F37),
tunczyk (F40)
IgE sp. mieszanka
; : naskorkow EP1:
ooy :rf)zu'e”'owe Zkwi(l | s (E5) kota | 72 godziny - 0,010% | 10,00zt
g (E1), konia (E3),
krowy (E4)
IgE sp. mieszanka
plesni MP1:
Alternaria tenuis
(M6), Penicilium
testy uczuleniowe z krwi (1 nl\c/JltlaturPd . 72 0odzi 10% 1 '
alergen) (M1),Cladosporium godziny - 0,010% 0,00 z
herbarum(M2),
Aspergillus
fumigatus(M3),
Candida ablicans
(M5)
. ) IgE sp. Mleko
testy uczuleniowe z krwi (1 Krowie — alfa — 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 74
alergen) .
laktoalbumina F76
B B IgE sp. Mleko
testy uczuleniowe z krwi (1 krowie — Beta — 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 zt
alergen) ;
Laktoglobulina F77
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Mleko } _ o
alergen) Krowie F2 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Mucor . _ o
alergen) Racemosus M4 72 godziny @ 0,010% 10,00 2
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Musztarda } _ o
alergen) E89 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Naskérek B _
alergen) chomika E84 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Naskérek . _ o
alergen) Kr6lika E82 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Naskorek - _ o
alergen) owcy E81 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Naskérek . _ o
alergen) $winki morskiej E6 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Odchody - _ o
alergen) golebia E7 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Ogorek . _ o
alergen) E244 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 . _ o
alergen) IgE sp. Olcha T2 | 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Orzech .
alergen) laskowy F17 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Orzech - _ o
alergen) wloski F256 72 godziny ® 0,010% | 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Orzech .
alergen) ziemny F13 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 . . _ 0
alergen) IgE sp. Owies F7 |72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
h ’ IgE sp. Panel
testy uczuleniowe z krwi (1 alergenow 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 zt
alergen)
oddechowych
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testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Panel ; _ o
alergen) mieszany 72 godziny ® 0,010% | 10,00zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Panel .
alergen) pokarmowy 72 godziny - @ 0,010% 10,00 2
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Penicilium . _ o
alergen) Notatum M1 72 godziny @ 0,010% | 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pieprz .
alergen) czarny F280 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pierze . _ o
alergen) (piora gesi) E70 | 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
IgE sp. Pierze
mieszane EP71
testy uczuleniowe z krwi (1 kacze piora (E86), } _ o
alergen) gesie piora (E70), 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
kurze piora, pierze
indyka
;ei*z%:r(]:)zulenlowe z krwi (1 ::QSEGsp. Pietruszka 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 24
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Pidra B _ 0
alergen) kaczki E86 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Piéra } _ o
alergen) kanarka E201 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
. . IgE sp. Pidra
t;l:iy:r?)zulenlowe z krwi (1 papuzki falistej 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
9 E78
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. ; _
alergen) Pomararicza F33 | /2 90dziny @ 0,010% 10,00 zt
taei*(sa%:r(]:)zulenlowe z krwi (1 ::92E55p. Pomidor 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 24
z:%:;)zulemowe z krwi (1 ::g4E sp. Pszenica 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 z4
taelz%éjr?)zulenlowe z krwi (1 I(gfzsp. Pyiki zyta 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 24
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Roztocze
alergen) Dermathopag 72 godziny - ® 0,010% | 10,00zt
g Pteronys. D1
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Roztocze
alergen) Dermathophag 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
d Farinae D2
;Z%e“rf)zu'e”'o""e zkwid e sp RyzF9  |72godziny| - @ 0,010% | 10,00z
f:lz%:;)zulenlowe z krwi (1 IgE sp. Seler F85 | 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Ser } _ o
alergen) cheddar F81 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
;elz%:r(]:)zulenlowe z krwi (1 L%E]izpl.zglersc 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 z4
:z%;c}:)zulemowe z krwi (1 :ng sp. Siers¢ kota 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 24
z:%:r?)zulemowe z krwi (1 :Eng sp. Siers¢ psa 72 godziny _ @ 0,010% 10,00 z4
;(Tz%grc]:)zulenlowe z krwi (1 IgE sp. Soja F14 |72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt
f,jg% :rf)zu'e”'owe zkewi (L l0E sp. Topola T14 | 72 godziny| - @ 0,010% | 10,00zt
IgE sp. Trawy —
testy uczuleniowe z krwi (1 mieszanka GP1
y (G3 kupkéwka, G4 | 72 godziny - @ 0,010% 10,00 zt

alergen)

kostrzewa, G5
zycica, G6

strona 29 z 54




Katalog Swiadczen Ubezpieczenia Indywidualnego POLISA ZDROWIE

\mzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

Yo | wa | 3 | 2< | wS
e
) : S = x = = o= GGO
. Opis UBLEUEEL | 2 o0 = =4e b sumy | GGO
Nazwa ustugi 5 od T 8 <5 = 8 0 & bezpi I
szczegotowy zgloszenia oo AN E = ﬁ S ubezpie- (w zt)
24 h m N ¥ ®© E N a ®© czenla)
infolinii - -
tymotka, G8
wiechlina)
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Truskawka .
alergen) Al 72 godziny - - - ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Tunczyk . _ _ _ o
alergen) 10 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Tymotka . _ _ _ o
alergen) Fakowa G6 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
. . IgE sp.
testy uczuleniowe z ki (1 Iy opha0us 72 godziny - - - @ 0,010% | 10,00zt
alergen) Putescentiae
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. . B B _ o
alergen) Wieprzowina F26 72 godziny @ 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Wierzba } _ _ _ o
alergen) T 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Wotowina B _ _ _ o
alorgen) o7 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Ziemniak } _ _ _ o
alergen) Fa35 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi (1 IgE sp. Zottko jaja B _ _ _ o
alorgen) Ers 72 godziny ® 0,010% 10,00 zt
testy uczuleniowe zkwi (1 1,0 o 7o F5 |72 godziny - - - @ 0,010% | 10,00z
alergen)
testy uczuleniowe z krwi . . 0,130% 130,00 zt
(panel) inne 72 godziny - - - @
4.2.8 Badania radiologiczne (RTG)
densytometria kosci udowej @ @ @ @ 0,055% 55,00 zt
. kregostup
densytometria ledZwiowy @ @ @ @ 0,055% 55,00 zt
kregostupa
densytometria ledzwiowego i @ @ @ @ 0,055% 55,00 zt
kosci udowej
mammografia celowane ® @ ® @ 0,075% | 75,00zt
mammografia ogodlne @ @ @ @ 0,075% 75,00 zt
RTG celowane siodetka ;
tureckiego 24 godziny ® ® ® ® 0,040% | 40,00zt
celowane na
RTG czaszki kanaty nerwéw 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
wzrokowych
: celowane na kosci ;
RTG czaszki skroniowej 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG czaszki CR?]IZ\;V:;: Wg- 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
’ celowane wg. . 0
RTG czaszki Schullera (uszuy | 24 900ZinY ® ® ® @ 0,040% | 40,00zt
. celowane wg. .
RTG czaszki Stenversa (uszu) 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
. w dwdch : 0
RTG czaszki orojekcjach 24 godziny ® ® ® @ 0,040% | 40,00zt
RTG czaszki w jednej projekcji | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
. w trzech .
RTG czaszki projekcjach 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG dioni (reki) I‘_’;’km‘””awcze 0bu |54 godziny @ ® ® @ 0,040% | 40,00 zt
RTG dtoni (reki) projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
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RTG dioni (reki) projekcja AP + bok | 24 godziny @ ® ® ® 0,040% 40,00 zt
RTG dioni (reki) E’g{g";’a AP+ Dok 24 godziny | () ) @ ©) 0,040% | 40,00zt
RTG dioni (reki) projekcja bok 24 godziny @ ® ® ® 0,040% 40,00 zt
RTG Klatki piersiowej projekcja AP 24 godziny @® @® ® @® 0,040% 40,00 zt
RTG Klatki piersiowej projekcja AP + bok | 24 godziny @ ® ® @ 0,040% | 40,00 zt
RTG Klatki piersiowej projekcja bok 24 godziny ® @® ® @ 0,040% | 40,00 zt
RTG klatki piersiowej RTG tomogram 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG Klatki piersiowej z . .
barytem projekcja AP 72 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG Klatki piersiowej z projekcja AP + bok | 72 godziny | (¥) ©) @ ©) 0,040% | 40,00 zk
barytem ' '
RTG Klatki piersiowej z . .
barytem projekcja bok 72 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
celowane na .
RTG kolan zepke osiowe 24 godziny| () @ ® @ 0,040% | 40,00 zt
celowane na .
RTG kolan zepke styczne | 24 90dziny @ ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
celowane na
RTG kolan rzepkg w3 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
ustawieniach
RTG kolan Do e obU |24 godziny| (D) @ @ @ 0,040% | 40,00 zt
RTG kolan projekcja AP 24 godziny @ ® ® ® 0,040% 40,00 zt
RTG kolan projekcja AP + bok | 24 godziny @ @® ® @ 0,040% 40,00 zt
RTG kolan projekcja bok 24 godziny @ @® ® @® 0,040% | 40,00 zt
RTG konczyny dolnej 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG koriczyny gornej 24 godziny @ ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
RTG kosci krzyzowej 24 godziny| () @ @ @ 0,040% | 40,00 zt
RTG kosci nosowej 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG ko$ci ogonowej AP + bok 24 godziny @ ® ® ® 0,040% 40,00 zt
-~ ; bok wraz z koscig ) o
RTG kosci ogonowej guziczng 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
-~ . bok/AP - jedna .
RTG kosci ogonowej projekcja 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kosci pietowej (puste) 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
. . poréwnawcze obu -
RTG kosci podudzia koriczyn 24 godziny @ ® ® @ 0,040% | 40,00zt
ze stawem
RTG kosci podudzia kolanowym 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
projekcja AP
ze stawem
RTG kosci podudzia kolanowym 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
projekcja bok
ze stawem
RTG kosci podudzia skokowym 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
projekcja AP
ze stawem
RTG kosci podudzia skokowym 24 godziny @ @ ® ® 0,040% | 40,00 zt
projekcja bok
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poréwnawcze
RTG kosci ramieniowej projekcja AP obu | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
kosci
poréwnawcze
RTG kosci ramieniowej projekcja osiowa |24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
obu kosci
RTG kosci ramieniowej projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kosci ramieniowej projekcja AP + bok | 24 godziny @ ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
- Lo ze stawem N
RTG kosci ramieniowe] barkowym osiowe | 24 900ZinY @ ® ® ® 0,040% | 40,00zt
ze stawem
RTG kosci udowej biodrowym 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
projekcja AP
ze stawem
RTG kosci udowej biodrowym 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
projekcja bok
ze stawem
RTG kosci udowej kolanowym 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
projekcja AP
ze stawem
RTG kosci udowej kolanowym 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
projekcja bok
celowane na stawy
RTG kregostupa ledzwiowego |krzyzowe projekcja | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
AP
celowane na stawy
RTG kregostupa ledzwiowego |krzyzowe projekcja | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
AP + bok
celowane na stawy
RTG kregostupa ledzwiowego |krzyzowe projekcja | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
skosna
RTG kregostupa ledzwiowego |czynnos$ciowe 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa ledzwiowego |projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa ledzwiowego |projekcja AP + bok | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
. projekcja AP + bok .
RTG kregostupa ledzwiowego + skosna 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa ledzwiowego |projekcja bok 24 godziny @ ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
RTG kregostupa ledzwiowego |projekcja skosna | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa piersiowego  |projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa piersiowego  |projekcja AP + bok | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
N projekcja AP + bok .
RTG kregostupa piersiowego + skosna 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa piersiowego  |projekcja bok 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa piersiowego  |projekcja skosna | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa szyjnego czynnosciowe 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa szyjnego projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa szyjnego projekcja AP + bok | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
. projekcja AP + bok .
RTG kregostupa szyjnego + skosna 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa szyjnego projekcja bok 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt

strona 32 z 54




Katalog Swiadczen Ubezpieczenia Indywidualnego POLISA ZDROWIE

\mzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

gwarancja
Lo s< & <§( < o <§( GGO
; wykonania = OO == =0
Nazwa ustugi Op|§ od ONe)} L 358 b (% sumy GGO
9 szczegotow 0nx e S o ubezpie- (w zt)
g y zgtoszenia <0 N =) UK p
@) i o
24 h m N ¥ ®© x N a ®© czenla)
infolinii © - ©
RTG kregostupa szyjnego projekcja skosna | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa szyjnego, - ;
piersiowego i ledzwiowego czynnosciowe 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
. na stojgco

RTG kregostupa szyjnego, P -
piersionego | ledzwiowego projekcja AP 24 godziny @) ® ® ® 0,040% | 40,00 zt

(skolioza)

. na stojgco

;Zgigzsggg*i”@ stz\z’g\fggo ?rEj(T_kcja)AP +bok | 24 godziny| () ©) @ ©) 0,040% | 40,00zt

skolioza
RTG kregosiupa szyjnego, S?oféﬁt?i‘i\p +bok | 24 godziny| () ©) @ ©) 0,040% | 40,00zt
piersiowego i ledzwiowego 3 . ' '

+ skosna (skolioza)
RTG kregostupa szyjnego, _ .
piersiowego i ledzwiowego projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa szyjnego, L :
piersiowego i ledzwiowego projekcja AP + bok | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregostupa szyjnego, S . .
piersiowego i ledzwiowego projekcja skosna | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG kregu szczytowego i .
obrotowego (puste) 24 godziny @ @ ) @ 0,040% 40,00 zt
RTG krtani bez kontrastu zdjecia warstwowe ® ® ® ® 0,040% 40,00 zt
RTG topatki projekcja AP 24 godziny @) ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
RTG fopatki projekcja AP + bok | 24 godziny @ ® ® ® 0,040% 40,00 zt
RTG tukow jarzmowych 24 godziny @ ® ® @ 0,040% | 40,00 zt
RTG miednicy 24 godziny| () ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
RTG miednicy matej 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG mostka projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG mostka projekcja bok 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG nadgarstka %ﬂz\élsknoewr;?qkosc 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG nadgarstka E;krownawcze obu 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG nadgarstka projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG nadgarstka projekcja AP + bok | 24 godziny ) ® ® ® 0,040% 40,00 zt
RTG nadgarstka Ergjk%ksqa AP+ DOk 54 godziny | () ) @ ® 0,040% | 40,00zt
RTG nadgarstka projekcja bok 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG nosa 24 godziny| () @ ) @ 0,040% | 40,00 zt
RTG nosogardta (trzeci ;
migdal) 24 godziny @ ® ® @ 0,040% | 40,00zt
RTG oczodotéw projekcja AP 24 godziny @® @® ® @® 0,040% | 40,00 zt
RTG oczodotéw projekcja AP + bok | 24 godziny @ ® ® @ 0,040% | 40,00 zt
RTG obojczyka 24 godziny ® ® ® ® 0,040% 40,00 zt
RTG palca F;)krc’)wnawcze obu 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG palca projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG palca projekcja AP + bok | 24 godziny @ ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
RTG palca Ergjke::)l(sqa AP +bok | 4 godziny ® ® ® @ 0,040% 40,00 zt
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RTG palca projekcja bok 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 z
RTG podstawy czaszki 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 z
RTG podzebrza 24 godziny| (D) ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
RTG potylicy 24 godziny ® ® ® ® 0,040% 40,00 z
poréwnawcze
RTG przedramienia projekcja AP + bok | 24 godziny @ ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
obu kosci
RTG przedramienia projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG przedramienia projekcja AP + bok | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG przegladowe jamy inne 24godziny| (D) ©) ©) ® 0,040% | 40,00zt
brzusznej
RTG przegladowe jamy na lezaco 24 godzing| () @ ©) ® 0,040% | 40,00zt
brzusznej
Er'léfsglr’]ze?gladowe jamy na stojgco 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG zeber projekcja AP 24 godziny ® ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
RTG Zeber projekcja bok 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG zeber projekcja sko$na | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG skrzydetkowe zeba 24 godziny ® ® ® ® 0,040% 40,00 zt
RTG stawow biodrowych dzieci 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
o poréwnawcze obu .
RTG stawéw biodrowych stawow - dorosli 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawow biodrowych g:)c;j: éklfja AP - 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawow biodrowych g:)orf ék“c:ja osiowa - 194 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawow Lo .
krzyzowolbiodrowych projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawow projekcja AP + . o
krzyzowo/biodrowych skosna 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00z
RTG stawow S . . o
krzyzowo/biodrowych projekcja skosna | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawow skokowych g?ar\?v\g/\?vawcze obu 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawdéw skokowych projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 z
RTG stawéw skokowych projekcja AP + bok | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawéw skokowych projekcja bok 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawu barkowego ggx\g;awcze obu 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawu barkowego projekcja AP 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawu barkowego projekcja osiowa |24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawu fokciowego g eee obU |54 godzing| (D @ @ @ 0,040% | 40,00 zt
RTG stawu fokciowego projekcja AP 24 godziny @ ® ® @ 0,040% | 40,00 zt
RTG stawu fokciowego projekcja AP + bok | 24 godziny ® @® ® @ 0,040% | 40,00 zt
RTG stawu fokciowego projekcja osiowa |24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stawu mostkowo- .
obojczykowego 24 godziny| (P @ ® ©) 0,040% | 40,00 zt
RTG stop celowane na kosci | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
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Srodstopia
RTG stop celowane na palce | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG stop gg':z";’;"e napiRte |24 godzing| (P ) @ ) 0,040% | 40,00zt
RTG stop gg:gagne napiete | o4 godzing| (4 ) @ ® 0,040% | 40,00zt
RTG stop ggg""”awcze obU |54 godzing| () ) @ ) 0,040% | 40,00zt
RTG stép projekcja AP 24 godziny ® ® ® ® 0,040% 40,00 zt
RTG stép projekcia AP + bok | 24 godziny ® ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
RTG stop projekcja AP + 0ok 54 godziny | () ©) @ ® 0.040% | 40,00 zt
RTG stép projekcja bok 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG $ciegna Achillesa 24 godziny ® ® ® ©) 0,040% | 40,00zt
RTG $linianki 24 godziny| (P O] @ ©) 0,040% | 40,00 zt
RTG $rodpiersia 24 godziny| (P @ @ @ 0,040% | 40,00 zt
RTG twarzoczaszki 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt
RTG uszu 24 godziny ® ® ® ® 0,040% | 40,00zt
RTG zatok 24 godziny ® ® ® @ 0,040% | 40,00zt
RTG zgryzowe 24 godziny ® ® ® ©) 0,040% | 40,00zt
RTG zuchwy projekcja AP 24 godziny ® ® ® ® 0,040% | 40,00 zt
RTG zuchwy projekcja skosna | 24 godziny @ @ @ @ 0,040% 40,00 zt

pasaz jelita

cienkiego
RTG przewodu pokarmowego
7 kontrastem (standardowy ® ® ® ® 0,040% | 40,00zt

Srodek

kontrastowy)

pasaz przetyku,

zotadka i
RTG przewodu pokarmowego |dwunastnicy o
z kontrastem (standardowy @ @ @ @ 0.040% 40,00 ¢

Srodek

kontrastowy)

wlew doodbytniczy
RTG przewodu pokarmowego |(standardowy
z kontrastem Srodek @ @ @ @ 0,040% 40,00

kontrastowy)
urografia ® 0,120% 120,00 zt
4.2.9 Badania czynnosciowe
narzad stuchu
audiometria tonalna @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
audiometria impedancyjna - - @ @ 0,030% 30,00 zt
uktad krazenia
EKG spoczynkowe bez opisu 24 godziny @ @ @ @ 0,020% 20,00 zt
EKG spoczynkowe z opisem 24 godziny @ @ @ @ 0,020% 20,00 zt
24h rejestracja cisnienia tetn. _ _ o
(Holten ® ® 0,065% | 65,00zt
24h rejestracja EKG (Holter) - - ® ® 0,080% | 80,00 zt
echokardiografia (ECHO) - - @ @ 0,080% 80,00 zt
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EKG wysitkowe - - ® ©) 0,080% | 80,00zt
Holter EKG "event" - - ® @ 0,080% | 80,00zt
uktad oddechowy
spirometria féi‘ﬂdam‘”"" bez @ ©) @ ® 0,030% | 30,00zt
. . z podaniem leku 0
spirometria rozkurczowego @ @ @ @ 0,030% 30,00 zt
uktad nerwowy
EEG - elektroencefalografia w czuwaniu dorosli - - @ @ 0,060% 60,00 zt
EEG - elektroencefalografia w czuwaniu dzieci - - @ @ 0,060% 60,00 zt
EMG - elektromiografia ﬁ;’gg‘;’rgzzn' - - @ @ 0,120% | 120,00 zt
EMG - elektromiografia 23‘22:;2 llosciowe - - @ ©) 0,120% | 120,00zt
: ) choroba neuronu o
EMG - elektromiografia ruchowego - - ® ® 0,120% | 120,00 zt
EMG - elektromiografia nerw twarzowy - - @ @ 0,120% 120,00 zt
. ) nieurazowe
EMG - elektromiografia uszkodzenie nerwu — - @ @ 0,120% 120,00 zt
ocena czynnosci
EMG - elektromiografia spoczynkowej - - @ @ 0,120% 120,00 zt
miesnia
EMG - elektromiografia ﬁ]‘;ggz‘tji?pa“a / - - ® ® 0,120% | 120,00zt
) . ' pourazowe _ _ o
EMG - elektromiografia D Tkodaonie nerwu ® ® 0,120% | 120,00 zt
EMG - elektromiografia préba ischemiczna - - @ @ 0,120% 120,00 zt
i . ' préba _ _
EMG - elektromiografia miasteniczna @ @ 0,120% 120,00 zt
EMG - elektromiografia uszkodzenie splotu - - @ @ 0,120% | 120,00 zt
ENG - elektroneurografia nerw czuciowy - - @ @ 0,080% 80,00 zt
ENG - elektroneurografia ?;Lgi;“"mwy - - @ ©) 0,080% | 80,00z
) ) nerw ruchowy _ _ o
ENG - elektroneurografia (krotkie odcinki) @ @ 0,080% 80,00 zt
4.2.10 Badania ultrasonograficzne (USG)
UsG
bez przestrzeni
USG jama brzuszna zaotrzewnowej i 72 godziny @ @ @ @ 0,060% 60,00 zt
ukfadu moczowego
USG jamy brzusznej i . o
przestrzeni zaotrzewnowej 72 godziny @ @ @ @ 0,060% 60,00 z¢
USG piersi 72 godziny ® ® ® ® 0,060% | 60,00zt
H>G prostaly przez powlokd 72godziny| (D) ©) ©) ® 0,060% | 60,00zt
USG gatek ocznych i 72 godziny _ o
oradoon ® ® ® 0,060% | 60,00zt
USG jadra i najadrza 72 godziny - ® @ @ 0,060% | 60,00zt
USG krtani 72 godziny - ® ® ® 0,060% | 60,00zt
USG nerek, moczowodéw, 72 godziny o
pecherza moczowego B @ @ @ 0,060% 60,00zt
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USG $linianek 72 godziny - G-r) 6-9 @ 0,060% 60,00 zt
USG tarczycy 72 godziny - @® ® @® 0,060% | 60,00zt
USG weziéw chionnych 72 godziny - ® ® ® 0,060% | 60,00zt
USG dotéw podkolanowych 96 godzin - - ® @ 0,060% 60,00 zt
USG migsni 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00zt
USG nadgarstka 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00zt
USG palca 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00 zt
USG prostaty (transrektalne) 96 godzin - - @ @ 0,060% 60,00 zt
USG przezciemigczkowe 96 godzin - - @ @ 0,060% 60,00 zt
USG reki 96 godzin - - ® @ 0,060% | 60,00zt
USG staw barkowy 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00zt
USG staw biodrowy 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00zt
USG staw kolanowy 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00 zt
USG stawdw biodrowych u 96 godzin - - @ ©) 0,060% | 60,00 zt
USG stawu fokciowego 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00zt
USG stawu skokowego 96 godzin - - @ @ 0,060% 60,00 zt
USG stopy 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00 zt
USG sciegna Achillesa 96 godzin - - @ @ 0,060% | 60,00 zt
USG tetnic 96 godzin _ _ @ ©) 0,060% 60,00 zt
wewnatrzczaszkowych
USG tkanek miekkich 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00zt
USG tkanki podskérnej 96 godzin - - ® ® 0,060% | 60,00 zt
USG weziéw chionnych 96 godzin - - @ @ 0,060% | 60,00 zt
USG wigzadet 96 godzin - - ) ® 0,060% | 60,00 zt
USG cigzy 2D 96 godzin - - - @ 0,060% | 60,00 zt
USG cigzy 3D 96 godzin - - - ® 0,060% 60,00 zt
%%G transwaginaine (USG 96 godzin - - - ©) 0,060% | 60,00 zt
USG Dopplerowskie
.USG.- Doppler naczynia zylne naczynia tetnicze | 120 godzin - - @ @ 0,080% 80,00 zt
i tetnicze kk. dolnych
|Ut2th i;:zDeoIfIE I?jgrnafczr{ nia zylne naczynia zylne 120 godzin — — @ @ 0,080% 80,00 zt
|Ut2th i;:zl?eolflg Izl;’)pr?;;}: nia zylne naczynia tetnicze | 120 godzin - - @ @ 0,080% 80,00 zt
ﬂzﬁié;°fﬁ'zgffxg niazyine | aczynia zyine | 120 godzin - - @ ©) 0,080% | 80,00zt
USG - Doppler naczyn szyi 120 godzin - - @ @ 0,080% 80,00 zt
yvi)?négowp'er naczyh uktadu 120 godzin - - @ ) 0,080% | 80,00zt
USG - Doppler pnia trzewnego 120 godzin - - @ @ 0,080% 80,00 zt
rﬁ’;fo;v?pp'er tetnice 120 godzin| - - @ ©) 0,080% | 80,00zt
(lﬁr?ej .%‘.’83!2&;%*% growne) 120 godzin - - @ ® 0,080% | 80,00 zt
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Biopsje cienkoiglowe pod kontrolg USG
prostaty z badaniem hist - pat 120 godzin - @ @ 0,110% 110,00 zt
mztz"?g“afhm“”y"h z badaniem 120 godzin - @ ) 0,110% | 110,00 zt
zmiany chorobowej z : _ o
badaniem hist - pat 120 godzin @ @ 0,110% | 110,00 zt
piersi zbadaniem hist - pat 120 godzin - @ @ 0,110% 110,00 zt
tarczycy z badaniem hist-pat 120 godzin - @ @ 0,100% 100,00 zt
4.2.11 Badania endoskopowe
anoskopia - ® ® 0,070% | 70,00 zt
anoskopia z pobraniem _ o
wycinka i badaniem hist-pat @ @ 0.090% 90,00z
gastroskopia - ® ® 0,110% | 110,00 zt
gastroskopia z pobraniem
wycinka i badaniem hist-pat i - @ @ 0,140% 140,00 zt
testem H.pylori
gastroskopia z pobraniem _ o
wycinka i badaniem hist-pat. @ @ 0.130% 130,00 2t
gastroskopia z testem H.pylori - @ @ 0,120% 120,00 zt
kolonoskopia bez znieczulenia - @ @ 0,250% 250,00 zt
kolonoskopia bez znieczulenia |bez polipektomii,
z pobraniem wycinka i bez usuwania - ® @ 0,280% | 280,00 zt
badaniem hist-pat polipow
kolonoskopia ze znieczuleniem - @ @ 0,350% 350,00 zt
kolonoskopia ze znieczuleniem |bez polipektomii,
z pobraniem wycinka i bez usuwania - @ @ 0,380% 380,00 zt
badaniem hist-pat polipow
rektoskopia - ® @ 0,080% | 80,00 zt
rektoskopia z pobraniem B 0
wycinka i badaniem hist-pat @ @ 0,100% 100,00
sigmoidoskopia - @ @ 0,110% 110,00 zt
. . . . bez polipektomii,
sigmoidoskopia z pobraniem bez usuwania - @ @ 0,130% 130,00 zt
wycinka i badaniem hist-pat - ' '
polipow
4.2.12 Badania tomografii komputerowej (CT, TK)
OCT oczu - ® 0,150% | 150,00 zt
OCT oka - @ 0,100% 100,00 zt
TK (g{owy) mozgu/pma mozgu  [naczynia zylne i _ @ 0,230% 230,00 2t
+ angiografia zatoki mézgu
TK (gtowy) moézgu/pnia mézgu . . B o
+ angiogratia naczynia tetnicze ® 0,230% | 230,00 zt
TK (gtowy) mdzgu/pnia moézgu _ o
bez kontrastu @ 0,180% 180,00
TK (gtowy) moézgu/pnia mézgu _ @ 0.230% 230,00 7t
z kontrastem
TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka - ® 0,190% | 190,00 zt
ledzwiowo/krzyzowego bez
kontrastu
TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie - @ 0,250% 250,00 zt

odcinka
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ledzwiowo/krzyzowego z
kontrastem

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka piersiowego bez
kontrastu

0,190%

190,00 zt

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka piersiowego i
ledzwiowego bez kontrastu

0,250%

250,00 zt

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka piersiowego i
ledzwiowego z kontrastem

0,250%

250,00 zt

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

0,250%

250,00 zt

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka szyjnego, piersiowego
i ledzwiowego bez kontrastu

0,250%

250,00 zt

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka szyjnego, piersiowego
i ledzwiowego z kontrastem

0,250%

250,00 zt

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka szyjnego bez
kontrastu

0,190%

190,00 zt

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

®

0,250%

250,00 zt

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka szyjnego i piersiowego
bez kontrastu

®

0,250%

250,00 zt

TK (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka szyjnego i piersiowego
z kontrastem

0,250%

250,00 zt

TK jama brzuszna bez
kontrastu

0,190%

190,00 zt

TK jama brzuszna z
kontrastem

0,250%

250,00 zt

TK klatki piersiowej i jamy
brzusznej bez kontrastu

0,250%

250,00 zt

TK klatki piersiowej i jamy
brzusznej z kontrastem

0,250%

250,00 zt

TK klatki piersiowej, jamy
brzusznej i miednicy mniejszej -
bez kontrastu

0,250%

250,00 zt

TK klatki piersiowej, jamy
brzusznej i miednicy mniejszej -
z kontrastem

0,250%

250,00 zt

TK klatki piersiowej, jamy
brzusznej, miednicy mniejszej i -
szyi bez kontrastu

0,250%

250,00 zt

TK klatki piersiowej, jamy
brzusznej, miednicy mniejszej i -
szyi z kontrastem

0,250%

250,00 zt

TK konczyny dolne bez podudzia -

PO | ®|6 | |00l ®

0,180%

180,00 zt
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kontrastu
TK konczyny dolne bez o
kontrastu uda - 0,180% 180,00 zt
Ign't‘&r;?é%”y dolne 2 podudzia - 0,230% | 230,00 zt
TK konczyny dolne z o
kontrastem uda - 0,230% 230,00 zt
TK konczyny gorne bez nadgarstka _ 0.180% 180,00 2

kontrastu

TK konczyny goérne bez
kontrastu

przedramienia

0,180% 180,00 zt

TK konczyny goérne bez

. . _ 0,

Kontrastu ramienia 0,180% 180,00 zt

IK koriczyny gorne bez reki _ 0,180% | 180,00 zt
ontrastu

TK konczyny gorne z nadgarstka _ 0,230% 230,00 zt

kontrastem

TK konczyny goérne z

przedramienia

0,230% 230,00 zt

kontrastem

TK konczyny gdrne z ramienia - 0,230% 230,00 zt
kontrastem ’ ° ,

TK konczyny gorne z reki _ 0,230% 230,00 zt

kontrastem

TK krtani bez kontrastu

0,180% 180,00 zt

TK krtani z kontrastem

0,230% 230,00 zt

TK miednicy mniejszej bez
kontrastu

0,190% 190,00 zt

TK miednicy mniejszej z
kontrastem

0,250% 250,00 zt

TK miednicy, pecherza,
prostaty bez kontrastu

0,190% 190,00 zt

TK miednicy, pecherza,
prostaty z kontrastem

0,250% 250,00 zt

TK nerek i nadnerczy bez
kontrastu

0,190% 190,00 zt

TK nerek i nadnerczy z
kontrastem

0,250% 250,00 zt

TK oczodotéw bez kontrastu

0,230% 230,00 zt

TK oczodotéw z kontrastem

0,230% 230,00 zt

TK piramid kosci skroniowych
bez kontrastu

0,180% 180,00 zt

TK piramid kosci skroniowych
z kontrastem

0,250% 250,00 zt

TK ptuc o wysokiej
rozdzielczosci (HRCT)

0,180% 180,00 zt

TK przysadki mézgowej bez
kontrastu

0,250% 250,00 zt

TK przysadki mézgowej z
kontrastem

0,250% 250,00 zt

TK stawéw biodrowych bez
kontrastu

0,180% 180,00 zt

TK stawdw biodrowych z
kontrastem

0,250% 250,00 zt

TK stawéw krzyzowo
biodrowych bez kontrastu

0,180% 180,00 zt

TK stawdw krzyzowo

Ol RO RO RO OO GG NCA OO OO RO RO RO ROR O Ol ROR RO RO O OO HCINCRNCR ROR RO

0,230% 230,00 zt
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biodrowych z kontrastem
TK stawdéw skokowych bez o
Kontrastt - ® 0,180% | 180,00 zt
TK stawdéw skokowych z
Konfrasten - @ 0,250% | 250,00 zt
TK stawu barkowego bez o
Kontrastl - ® 0,180% | 180,00 zt
TK stawu barkowego z
Konfrastem - ® 0,250% | 250,00 zt
TK stawu kolanowego bez o
Kontrastl - ® 0,180% | 180,00 zt
TK stawu kolanowego z
Kontrastem - @ 0,250% | 250,00 zt
TK stawu fokciowego bez o
Kontrastl - ® 0,180% | 180,00 zt
TK stawu tokciowego z
Kontrastem - @ 0,250% | 250,00 zt
TK stawu mostkowo- o
obojczykowego bez kontrastu - @ 0.180% 180,00 2t
TK stawu mostkowo-
obojczykowego z kontrastem - @ 0,250% 250,00 zt
TK stopy bez kontrastu - @ 0,180% 180,00 zt
TK stopy z kontrastem - @ 0,250% 250,00 zt
TK zatoki bez kontrastu - ® 0,180% | 180,00 zt
TK zatoki z kontrastem - @ 0,250% 250,00 zt
4.2.13 Badania rezonansu magnetycznego (RM, NMR)
RM (gtowy) mézgu/pnia mézgu _ o
bez kontrastu @ 0,300% | 300,00 zt
RM (gtowy) mdzgu/pnia moézgu _ @ 0.350% 350.00 zt
z kontrastem ’ '
RM angiografia naczyn gtowy _
(z wytgczeniem spektroskopii) @ 0,350% 350,00 2
RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka - @ 0,300% | 300,00 zt
ledzwiowo/krzyzowego bez
kontrastu
RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie
odcinka - 0,350% 350,00 zt
ledzwiowo/krzyzowego z
kontrastem
RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ 0.300% 300.00 zt
odcinka piersiowego bez ' '
kontrastu
RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ o
odcinka piersiowego z 0,350% 350,00 2
kontrastem
RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie _ o
odcinka szyjnego bez 0,300% 300,00 2
kontrastu
RM (kregostupa) kanatu
rdzeniowego na poziomie - 0,350% 350,00 zt
odcinka szyjnego z kontrastem
RM jama brzuszna bez - 0,300% 300,00 zt
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Nazwa ustugi

Opis
szczego6towy

gwarancja
czasu
wykonania
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zgtoszenia
24 h
infolinii

BASIC dla
ZDROWIA
KOMFORT
dla ZDROWIA
PREMIUM dla
ZDROWIA
PRESTIGE
dla ZDROWIA

GGO
(% sumy GGO
ubezpie- (w zt)
czenia)

kontrastu (bez cholangiografii
MR)

RM jama brzuszna z
kontrastem (bez
cholangiografii MR)

0,350% 350,00 zt

RM jamy brzusznej i miednicy
mniejszej bez kontrastu

0,300% 300,00 zt

RM jamy brzusznej i miednicy
mniejszej z kontrastem

0,350% 350,00 zt

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

0,350% 350,00 zt

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

0,400% 400,00 zt

RM Kklatki piersiowej i miesnia
sercowego z kontrastem

angiografia naczyn
klatki piersiowej

0,400% 400,00 zt

RM Kklatki piersiowej i miesnia
sercowego z kontrastem

badanie serca z
ilosciowg oceng
funkcji skurczowej

0,400% 400,00 zt

RM Kklatki piersiowej i miesnia
sercowego z kontrastem

badanie serca z
ilosciowg oceng
funkcji skurczowej i
zywotnosci

@ |0 |06 |6 ool

0,400% 400,00 zt

RM klatki piersiowej i mie$nia
sercowego z kontrastem

badanie serca z
ilosciowg oceng
funkcji skurczowej,
zywotnosci,
perfuzji w
spoczynku oraz
oceng zywotnosci

®

0,400% 400,00 zt

RM Kklatki piersiowej i miesnia
sercowego z kontrastem

badanie serca z
ilosciowg oceng
przeptywu krwi

0,400% 400,00 zt

RM konczyny dolne bez
kontrastu

cafa konczyna

0,300% 300,00 zt

RM konczyny dolne bez
kontrastu

celowane podudzie

0,300% 300,00 zt

RM konczyny dolne bez
kontrastu

celowane stopa

0,300% 300,00 zt

RM konczyny dolne bez
kontrastu

celowane udo

0,300% 300,00 zt

RM konczyny dolne z
kontrastem

cafa konczyna

0,350% 350,00 zt

RM konczyny dolne z
kontrastem

celowane podudzie

0,350% 350,00 zt

RM konczyny dolne z
kontrastem

celowane stopa

0,350% 350,00 zt

RM konczyny dolne z
kontrastem

celowane udo

0,350% 350,00 zt

RM konczyny goérne bez
kontrastu

cata konczyna

0,300% 300,00 zt

RM konczyny goérne bez
kontrastu

celowane
przedramie

0,300% 300,00 zt

RM konczyny goérne bez
kontrastu

celowane ramie

0,300% 300,00 zt

RM konczyny goérne bez
kontrastu

celowane reka

0,300% 300,00 zt

RM konczyny gorne z
kontrastem

cata konczyna

PO ®

0,300% 300,00 zt
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gwarancja

< © <
czasu © < Es S < W GGO
. konania T = & == O
Nazwa ustugi Op',s w od O % 8 8 =) % 5 8 (% sumy GGO
towy . 0 ga) S wa ubezpie- (w zh)
SZEZEID zgtoszenia <0 ON e o N .

24 h m N ¥ ®© E N a ®© czenla)

infolinii - -
RM konczyny goérne z celowane _ o
kontrastem przedramie @ 0,300% 300,00 2
RM konczyny goérne z .
Kontrastem celowane ramie - @ 0,300% 300,00 zt
RM konczyny gorne z o,
Kontrastor celowane reka - ® 0,300% | 300,00 zt
RM miednicy mniejszej bez
Konfrastu - ® 0,300% | 300,00 zt
RM miednicy mniejszej z _ @ 0.350% 35000 2t
kontrastem ' '
RM miednicy, pecherza, _ o
prostaty bez kontrastu @ 0,350% 350,00 2t
RM miednicy, pecherza, _ o
prostaty z kontrastem @ 0.350% 350,00 2t
RM oczodotéw bez kontrastu - @ 0,300% 300,00 zt
RM oczodotéw z kontrastem - @ 0,350% 350,00 zt
RM przysadki mézgowej z _ @ 0.350% 350.00 zt
kontrastem ' '
RM stawéw biodrowych bez
Kontrastu - @ 0,300% | 300,00 zt
RM stawéw biodrowych z _ @ 0.350% 350.00 zt
kontrastem ' ° '
RM stawéw kolanowych bez
Kontrastu - @ 0,300% | 300,00 zt
RM stawéw kolanowych z _ @ 0.350% 350.00 zt
kontrastem ' ° '
RM stawéw krzyzowo
biodrowych bez kontrastu - @ 0,300% 300,00 zt
RM stawow krzyzowo o
biodrowych z kontrastem - @ 0.350% 350,00 ¢
RM stawéw skokowych bez
Kontastu - @ 0,300% | 300,00 zt
RM stawéw skokowych z _ @ 0.350% 350.00 2t
kontrastem ' ° '
RM stawu barkowego bez
Kontastu - @ 0,350% | 350,00 zt
RM stawu barkowego z o
Kontrastem - ® 0,350% | 350,00 zt
RM stawu tokciowego bez
Kontastu - @ 0,350% | 350,00 zt
RM stawu tokciowego z 0
Kontrastem - ® 0,350% | 350,00 zt
RM stawu mostkowo- o
obojczykowego bez kontrastu - @ 0,300% 300,00 zt
RM stawu mostkowo-
obojczykowego z kontrastem - @ 0,300% 300,00 2t
RM szyi bez kontrastu - @ 0,300% 300,00 zt
RM szyi z kontrastem - @ 0,350% 350,00 zt
RM $rédpiersia bez kontrastu - @ 0,300% | 300,00 zt
RM $rédpiersia z kontrastem - @ 0,350% | 350,00 zt
RM twarzoczaszka bez o
Kontraste - @ 0,300% | 300,00 zt
RM twarzoczaszka z
Kontrastom - ® 0,350% | 350,00 zt
RM zatok bez kontrastu - @ 0,300% 300,00 zt
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gwarancja < © <
czasu © < ES S < WS GGO
. i °Ts o = o
. Opis wykonania | 5 = o0 32 =4e b sumy | GGO
Nazwa ustugi . od 0 .
9 szczegotow 0nx e S o ubezpie- (w zt)
g y zgtoszenia <0 ON e ﬁ N p
24 h m N ¥ ®© x N a ®© Czenla)
infolinii © - ©
RM zatok z kontrastem - - - @ 0,350% 350,00 zt
4.2.14 Wizyty domowe
24 h lekarskie wizyty wyjazdowe
) dzien powszedni _ _ o
lekarska wizyta domowa od 8.00 do 20.00 @ @ 0,125% 125,00 zt
) dzien powszedni 0
lekarska wizyta domowa od 20.00 do 8.00 - - @ @ 0,150% 150,00 zt
sobota, niedziele,
lekarska wizyta domowa Swigta od 8.00 do - - @ @ 0,175% 175,00 zt
20.00
sobota, niedziele,
lekarska wizyta domowa Swieta od 20.00 do - - @ @ 0,225% 225,00 zt
8.00
24 h wyjazdowa opieka pielegniarska
. . . badanie moczu o
pielegniarska wizyta domowa metoda paskowa - - ® ® 0,040% 40,00 zt
. . . dozylny wlew o
pielegniarska wizyta domowa kroplowy - - @ @ 0,040% 40,00 zt
. . . iniekcja
pielegniarska wizyta domowa domiesniowa - - ® ® 0,040% 40,00 zt
pielegniarska wizyta domowa |iniekcja dozylna - - ® ® 0,040% 40,00 zt
pielegniarska wizyta domowa |iniekcja podskorna - - ® @ 0,040% 40,00 zt
. . . pomiar cisnienia _ _ o
pielegniarska wizyta domowa tetniczego ® ® 0,040% 40,00 zt
zatozenie lub
pielegniarska wizyta domowa |zmiana prostego - - @ @ 0,040% 40,00 zt
opatrunku
) . ) zdejmowanie
pielegniarska wizyta domowa |- - - ) @ 0,040% 40,00 zt
4.2.16 Szczepienia ochronne
Konsultacja kwalifikacyjna 0,
przed szczepieniem @ @ @ @ 0,030% 30,00z
podanie antytoksyny surowica o
p/tezcowej p/tezcowa @ @ @ @ 0,025% 25,00
szczepienie przeciwko grypie o
sezonowe; @® @® ® @ 0,030% | 30,00zt
szczepienie przeciwko WZW _ _ @ @ 0.060% 60.00 zt
typu A ) )
tsyz:;gpleme przeciwko WZW _ _ @ @ 0.100% 100,00 zt
szczepienie p.
odkleszczowemu zapaleniu - - @ 0,050% 50,00 zt
opon mézgowych i mézgu
szczepienie przeciwko durowi _ _ _ @ 0.050% 50.00 2t
brzusznemu ' '
szczepienie przeciwko odrze - - - @ 0,040% 40,00 zt
szczepienie przeciwko _ _ _ o
sycrce @ 0,040% | 40,00zt
szczepienie przeciwko swince - - - @ 0,040% 40,00 zt
4.2.17 Profilaktyczny przeglad stanu zdrowia (profilaktyka
prozdrowotna) konsultacje i badania 1 raz w roku
ginekolog konsultacja lekarska ® ® @ ® 0,080% 80,00
dla kobiet USG piersi/mammografia @ @ @ @ 0,080% 80,00
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gwarancja < . -
Czasu © < - § = < I g
: I o = o GGO
7 wykonania = o0 P 93
Nazwa ustugi Op|§ od OF3) L % =) 5 % (% sumy GGO
szczegotowy zgloszenia 2 i % = E o w g ubezpie- (w zt)
24 h m N ¥ ®© x N a® czenia)
infolinii © o o
pobranie i wykonanie badania 0.030% 30,00

cytologicznego

kardiolog konsultacja lekarska 0,120% 120,00

dla mezczyzn lipidogram 0,120% | 120,00

EKG spoczynkowe/EKG
wysitkowe (po otrzymaniu
skierowania od lekarza)

® @®|®
@ OO
@ O
® OO

0,15% 150,00

4.2 Rehabilitacja

Zabiegi rehabilitacyjne po ztamaniach, skreceniach, zwichnigciach dotyczg leczenia i zapobiegania powiktaniom wytgcznie z

tytutu zdarzen ubezpieczeniowych/choréb, ktdre wystgpity w okresie ochrony ubezpieczeniowe;.

Rozpoczecie zabiegoéw rehabilitacyjnych wymaga przestania do Konsultanta Medycznego TU Zdrowie S.A. kopii
skierowania: MMS na numer 723444 999 lub na adres: ubezpieczenia@tuzdrowie.pl. Swiadczenia medyczne
wykonywane za posrednictwem 24 h Infolinii realizowane sg zgodnie z harmonogramem pracy Placéwki Medycznej

wskazanej przez Konsultanta 24 h Infolinii.

GGO
Zakres RE3HA %;L;Tey ((Ssz(S

czenia)
Zabiegi po ztamaniach, skreceniach, zwichnigciach @
elektroterapia
elektrostymulacja miesni konczyny dolnej @ 0,015% 15,00 z
elektrostymulacja miesni konczyny gornej @ 0,015% 15,00 z
fonoforeza kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza nadgarstek @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza podudzie @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza przedramie ® 0,015% | 15,00zt
fonoforeza ramie @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza reka @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza staw barkowy @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza staw biodrowy @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza staw kolanowy @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza staw tokciowy @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza staw skokowy @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza stopa @ 0,015% 15,00 zt
fonoforeza udo @ 0,015% 15,00 zt
galwanizacja kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 zt
galwanizacja kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 zt
galwanizacja kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 zt
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czenia)

Zabiegi po ztamaniach, skreceniach, zwichnieciach @

galwanizacja nadgarstek @ 0,015% 15,00 zt
galwanizacja podudzie @ 0,015% 15,00 zt
galwanizacja przedramie @ 0,015% 15,00 zt
galwanizacja ramie @ 0,015% 15,00 z
galwanizacja reka @ 0,015% 15,00 z
galwanizacja staw barkowy @ 0,015% 15,00 z
galwanizacja staw biodrowy @ 0,015% 15,00 zt
galwanizacja staw kolanowy @ 0,015% 15,00 zt
galwanizacja staw fokciowy @ 0,015% 15,00 zt
galwanizacja staw skokowy @ 0,015% 15,00 z
galwanizacja stopa @ 0,015% 15,00 z
galwanizacja udo @ 0,015% 15,00 z
jonoforeza kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza nadgarstek @ 0,015% 15,00 z
jonoforeza podudzie @ 0,015% 15,00 z
jonoforeza przedramie @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza ramie @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza reka @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza staw barkowy @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza staw biodrowy @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza staw kolanowy @ 0,015% 15,00 z
jonoforeza staw tokciowy @ 0,015% 15,00 z
jonoforeza staw skokowy @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza stopa @ 0,015% 15,00 zt
jonoforeza udo @ 0,015% 15,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 z
prady Nemeca (interferencyjne) kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 z
prady Nemeca (interferencyjne) kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 z
prady Nemeca (interferencyjne) nadgarstek @ 0,015% 15,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) podudzie @ 0,015% 15,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) przedramie @ 0,015% 15,00 z
prady Nemeca (interferencyjne) ramie @ 0,015% 15,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) reka @ 0,015% 15,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) staw barkowy @ 0,015% 15,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) staw biodrowy @ 0,015% 15,00 z
prady Nemeca (interferencyjne) staw kolanowy @ 0,015% 15,00 z
prady Nemeca (interferencyjne) staw fokciowy @ 0,015% 15,00 z
prady Nemeca (interferencyjne) staw skokowy @ 0,015% 15,00 zt
prady Nemeca (interferencyjne) stopa @ 0,015% 15,00 zt
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Zabiegi po ztamaniach, skreceniach, zwichnieciach C—T—)

prady Nemeca (interferencyjne) udo @ 0,015% 15,00 zt
prady Tensa kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 zt
prady Tensa kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 zt
prady Tensa kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 z
prady Tensa nadgarstek @ 0,015% 15,00 z
prady Tensa podudzie @ 0,015% 15,00 z
prady Tensa przedramie @ 0,015% 15,00 zt
prady Tensa ramie ® 0,015% | 15,00z
prady Tensa reka @ 0,015% 15,00 zt
prady Tensa staw barkowy @ 0,015% 15,00 z
prady Tensa staw biodrowy @ 0,015% 15,00 z
prady Tensa staw kolanowy @ 0,015% 15,00 z
prady Tensa staw tokciowy @ 0,015% 15,00 zt
prady Tensa staw skokowy @ 0,015% 15,00 zt
prady Tensa stopa @ 0,015% 15,00 zt
prady Tensa udo @ 0,015% | 15,00zt
prady Traeberta kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 z
prady Traeberta kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 z
prady Traeberta kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 zt
prady Traeberta nadgarstek @ 0,015% 15,00 zt
prady Traeberta podudzie @ 0,015% 15,00 zt
prady Traeberta przedramie @ 0,015% 15,00 zt
prady Traeberta ramie @ 0,015% 15,00 z
prady Traeberta reka @ 0,015% 15,00 z
prady Traeberta staw barkowy @ 0,015% 15,00 zt
prady Traeberta staw biodrowy @ 0,015% 15,00 zt
prady Traeberta staw kolanowy @ 0,015% 15,00 zt
prady Traeberta staw tokciowy @ 0,015% 15,00 z
prady Traeberta staw skokowy @ 0,015% 15,00 z
prady Traeberta stopa @ 0,015% 15,00 z
prady Traeberta udo @ 0,015% 15,00 zt
fﬁi?ﬁf?oﬂﬁt?éﬂifﬁsﬁiqg*a i kregostup ledzwiowy @ | 0015% | 15002z
itﬁqrr?&i:ob;gﬂ((g{ﬁmﬁ;iag*a i kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 z
it;rsgllsol\(/;gﬂ((gﬁggﬁsgiag*a ! kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 zt
itﬁqrr?&i:ob;gﬂ((g{ﬁmﬁ;iag*a i nadgarstek @ 0,015% 15,00 z
};rslﬂ’l';‘o"‘/;gﬂ(‘gﬁg’gj‘si'ag*a ! podudzie ® | 0015% | 15,00zt
itrirsglls?oi\(/\zgﬂ((gig)&?s():Iag*a : przedramie @ 0,015% 15,00 zt
};rsglfo"‘lcgﬂ(‘gﬁg’gﬁsi'qg"a ! ramie ® | 0015% | 15,00zt
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cakres A ESH 8 Sﬁe?)?éy (GWGZE;

czenia)
Zabiegi po ztamaniach, skreceniach, zwichnieciach C—T—)
e e ® | oosn | 15002
i‘;’;&fg'\‘/;gt'(“c’ff‘rg’m S‘)’iqg"a i staw barkowy @ | 0015% | 1500z
};rsgligotcgt'(‘gﬂig’;‘l’ﬁsiiag"a i staw biodrowy @ | 0015% | 15,00zt
i‘;’;&fg'\‘/;gt'(“c’ff‘rg’m S‘)’iqg"a i staw kolanowy @ | 0015% | 1500z
};rsgligotcgt'(‘gﬂig’;‘l’ﬁsiiag"a i staw tokciowy @ | 0015% | 1500zt
i‘;’;&fg'\‘/;gt'(“c’ff‘rg’m S‘)’iqg"a i staw skokowy @ | 0015% | 1500z
frirslﬁ’l'got\:gt'(‘gﬁg’;‘l’ﬁ;'ag'a ! stopa ® | 0015% | 15,00zt
Ferapia krétkofalowa ciggta i udo @ 0.015% 15,00 zt
impulsowa (Curapuls)
hydroterapia
masaz peretkowy @ 0,015% | 15,00zt
masaz podwodny @ 0,015% 15,00 z
masaz wirowy (* | 0015% | 1500z
kinezyterapia
e e ® [ oossn [ 1500
va;;:c?rir;;aizg. czynno-bierne i @ 0.015% 15,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe kregostup ledzwiowy @ 0,030% 30,00 z
éwiczenia ind. instruktazowe kregostup piersiowy @ 0,030% 30,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe kregostup szyjny @ 0,030% 30,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe nadgarstek @ 0,030% 30,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe podudzie @ 0,030% 30,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe przedramie @ 0,030% 30,00 z
¢wiczenia ind. instruktazowe ramie @ 0,030% 30,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe reka @ 0,030% 30,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe staw barkowy @ 0,030% 30,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe staw biodrowy @ 0,030% 30,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe staw kolanowy @ 0,030% 30,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe staw tokciowy @ 0,030% 30,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe staw skokowy @ 0,030% 30,00 zt
¢wiczenia ind. instruktazowe stopa @ 0,030% 30,00 zt
éwiczenia ind. instruktazowe udo @ 0,030% 30,00 zt
éwiczenia specjalne na przyrzadach ;\girzze;(;i;? ecjaine na @ 0,015% 15,00 z
wyciag trakcyjny wyciag trakcyjny @ 0,015% 15,00 z
krioterapia
krioterapia miejscowa kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 zt
krioterapia miejscowa kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 z
krioterapia miejscowa kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 z
krioterapia miejscowa nadgarstek @ 0,015% 15,00 z
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GGO
cakres A ESH 8 Ejol/t;)eSZL:)rlT;y ?WGZE;

czenia)
Zabiegi po ztamaniach, skreceniach, zwichnieciach @
krioterapia miejscowa podudzie @ 0,015% 15,00 zt
krioterapia miejscowa przedramie @ 0,015% 15,00 zt
krioterapia miejscowa ramie @ 0,015% 15,00 zt
krioterapia miejscowa reka @ 0,015% 15,00 z
krioterapia miejscowa staw barkowy @ 0,015% 15,00 zt
krioterapia miejscowa staw biodrowy @ 0,015% 15,00 zt
krioterapia miejscowa staw kolanowy @ 0,015% 15,00 zt
krioterapia miejscowa staw fokciowy @ 0,015% 15,00 zt
krioterapia miejscowa staw skokowy @ 0,015% 15,00 zt
krioterapia miejscowa stopa @ 0,015% 15,00 z
krioterapia miejscowa udo @ 0,015% 15,00 z
laseroterapia
laseroterapia punktowa kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 z
laseroterapia punktowa kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 z
laseroterapia punktowa kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 z
laseroterapia punktowa nadgarstek @ 0,015% 15,00 zt
laseroterapia punktowa podudzie @ 0,015% 15,00 zt
laseroterapia punktowa przedramie @ 0,015% 15,00 zt
laseroterapia punktowa ramie @ 0,015% 15,00 z
laseroterapia punktowa reka @ 0,015% 15,00 z
laseroterapia punktowa staw barkowy @ 0,015% 15,00 z
laseroterapia punktowa staw biodrowy @ 0,015% 15,00 zt
laseroterapia punktowa staw kolanowy @ 0,015% 15,00 zt
laseroterapia punktowa staw fokciowy @ 0,015% 15,00 zt
laseroterapia punktowa staw skokowy @ 0,015% 15,00 z
laseroterapia punktowa stopa @ 0,015% 15,00 zt
laseroterapia punktowa udo @ 0,015% 15,00 z
magnetoterapia
impulsy Magnetus kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 z
impulsy Magnetus kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 zt
impulsy Magnetus kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 zt
impulsy Magnetus nadgarstek @ 0,015% 15,00 zt
impulsy Magnetus podudzie @ 0,015% 15,00 zt
impulsy Magnetus przedramie @ 0,015% 15,00 zt
impulsy Magnetus ramie @ 0,015% 15,00 zt
impulsy Magnetus reka @ 0,015% 15,00 zt
impulsy Magnetus staw barkowy @ 0,015% 15,00 z
impulsy Magnetus staw biodrowy @ 0,015% 15,00 z
impulsy Magnetus staw kolanowy @ 0,015% 15,00 z
impulsy Magnetus staw fokciowy @ 0,015% 15,00 zt
impulsy Magnetus staw skokowy @ 0,015% 15,00 zt
impulsy Magnetus stopa @ 0,015% 15,00 zt
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cakres A E3H 8 Sﬁe?::éy (GWGZ%
czenia)
Zabiegi po ztamaniach, skreceniach, zwichnieciach @
impulsy Magnetus udo ® 0,015% | 15,00zt
swiattolecznictwo
promienie UV (* | 0015% | 1500z
Sollux ® | 0015% | 15,00z
terapia ultradzwiekami
ultraterapia miejscowa kregostup ledzwiowy @ 0,015% 15,00 zt
ultraterapia miejscowa kregostup piersiowy @ 0,015% 15,00 zt
ultraterapia miejscowa kregostup szyjny @ 0,015% 15,00 zt
ultraterapia miejscowa nadgarstek @ 0,015% 15,00 zt
ultraterapia miejscowa podudzie @ 0,015% 15,00 z
ultraterapia miejscowa przedramie @ 0,015% 15,00 z
ultraterapia miejscowa ramie @ 0,015% 15,00 z
ultraterapia miejscowa reka @ 0,015% 15,00 zt
ultraterapia miejscowa staw barkowy @ 0,015% 15,00 zt
ultraterapia miejscowa staw biodrowy @ 0,015% 15,00 zt
ultraterapia miejscowa staw kolanowy @ 0,015% 15,00 z
ultraterapia miejscowa staw tokciowy @ 0,015% 15,00 z
ultraterapia miejscowa staw skokowy @ 0,015% 15,00 z
ultraterapia miejscowa staw skokowy @ 0,015% 15,00 zt
ultraterapia miejscowa stopa @ 0,015% 15,00 zt
ultraterapia miejscowa udo @ 0,015% 15,00 zt

§ 5. Szpitalny zakres swiadczen medycznych

Ponizej przedstawiono przystugujgce Ubezpieczonemu w danym wariancie ubezpieczenia ustugi medyczne.
Ubezpieczony moze uzupetni¢ wariant ambulatoryjny $wiadczeniami ubezpieczeniowymi z zakresu leczenia szpitalnego.

Ubezpieczony po 3 miesigcach od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej (fj. 3 miesigcach karencji) ma
zagwarantowane planowe leczenie szpitalne tzn. takie leczenie, ktére moze by¢ wykonane po 14 dniach od daty

wystawienia skierowania.
Wszystkie ustugi szpitalne muszg zostac¢ zgtoszone Towarzystwu Ubezpieczen w celu ich umoéwienia i zorganizowania.

Z zakresu ubezpieczenia wylaczone jest leczenie szpitalne przeprowadzane w stanie naglego zagrozenia zycia i

zdrowia.

Przez okreslenie ,operacje” nalezy rozumie¢ przeprowadzenie zabiegu zgodnie z wskazaniami lekarza, metoda, ktérg
lekarz operujgcy lub kierujgcy uzna za najlepszg i najbezpieczniejszg dla zdrowia danego Ubezpieczonego tj.
laparoskopowo, endoskopowo, metodg przezskérng i inng (chyba, ze Katalog Swiadczen gwarantuje wykonanie danego

zabiegu jedynie wskazang i opisang metodg).

W celu ustalenia terminu i miejsca wykonania ustugi otrzymane skierowanie nalezy wysta¢ jako MMS na numer

723 444 999 lub e-mailem na adres: ubezpieczenia@tuzdrowie.pl.
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Konsultant Medyczny TU Zdrowie S.A. moze w ciggu 2 dni roboczych od otrzymania skierowania wystgpi¢ do
Ubezpieczonego o dodatkowe informacje, ktére pozwolg na potwierdzenie koniecznosci wykonania zabiegu i wskazanie

najlepszej Placoéwki Medycznej.

Konsultant 24h Infolinii wskaze miejsce i terminy wykonania ustugi.

Przebieg leczenia szpitalnego jest nadzorowany przez wskazanego Konsultanta Medycznego TU Zdrowie S.A.

sprawujgcego staty nadzor nad organizacjg przebiegu leczenia.

Zakres

SZPITAL

SZPITAL
LUX

Planowe zabiegi chirurgiczne/operacje z zakresu:

chirurgii ogélnej

operacje przepuklin pachwinowej
operacje przepuklin mosznowej
operacje przepuklin pepkowej

operacje przepuklin

w kresie biatej

operacje przepuklin

w bliznie pooperacyjnej

operacje odbytu i okolic odbytu

wszystkie

operacje tarczycy

wszystkie

operacje polipéw jelita grubego

usunigcie polipédw

operacje wyrostka robaczkowego wszystkie
operacje pecherzyka zéiciowego wszystkie
ginekologii

operacje jajnikow wszystkie
operacje jajowodéw wszystkie
operacje szyjki macicy wszystkie
gruczotu Bartholina wszystkie

ortopedii

artroskopia diagnostyczna

stawu kolanowego

zabiegi/operacje na tkankach miekkich
okotostawowych

usunigcie ganglionu

zabiegi/operacje na tkankach miekkich
okotostawowych

uwolnienie stawu

zabiegi/operacje na tkankach miekkich
okotostawowych

uwolnienie $ciggien

zabiegi/operacje na tkankach miekkich
okotostawowych

usuniecie przerosnietych kaletek stawowych

okulistyki

operacje zaémy wszystkie
laryngologii

operacje Slinianek wszystkie
operacje ucha zewnetrznego i wewnetrznego  |wszystkie

urologii

operacje jader, najadrzy i powrdzka
nasiennego

wodniaka jgdra, powr6ézka nasiennego

operacje jader, najadrzy i powrézka
nasiennego

wycigcie torbieli najadrza

operacje jader, najadrzy i powrdzka
nasiennego

wyciecie jagdra lub najadrza

operacje jader, najadrzy i powrézka
nasiennego

zylakéw powrézka nasiennego

OICAICIICH I [OlIO] M (O] [ FCNCHCRROR O] I [OHONOIO] I OHOOHOHOHONOHOIOHO,

@IOIOO] O] B |©@|/®|®|® |0 OO0 O03|0|00)|0|E|®|®

strona 51 z 54




Katalog Swiadczen Ubezpieczenia Indywidualnego POLISA ZDROWIE

\mzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

Zakres

SZPITAL

SZPITAL
LUX

operacje jader, najadrzy i powrézka
nasiennego

zwezenie cewki moczowej

operacje cewki moczowej

wyciecie polipa cewki moczowej

operacje cewki moczowej

wycigcie torbieli okotocewkowej

operacje cewki moczowej

endoskopowe rozciecie cewki moczowej

operacje cewki moczowej

endoskopowe rozszerzenie cewki moczowej

OlICl[OICINC]

chirurgii ogélnej

operacyjne leczenie blizn

pourazowych

operacyjne leczenie blizn

pooparzeniowych

operacje zylakéw konczyn dolnych wszystkie -
chirurgii naczyniowej

operacje tetnic szyjnych

operacje tetnic biodrowych -
operacje tetnic nerkowych -

operacje tetnic

tetniakow aorty piersiowej i brzusznej

ginekologii

operacje macicy wszystkie -
operacje wysitkowego nietrzymania moczu wszystkie -
operacje piersi wykonywane z powodu zmian wszystkie _
chorobowych

kardiologii inwazyjnej i kardiochirurgii

inwazyjna diagnostyka choréb serca koronarografia -

inwazyjna diagnostyka choréb serca

biopsje serca

inwazyjne i operacyjne leczenie

przezskérna angioplastyka tetnic wiencowych

nadgarstka, fokciowego,

choroby wiehcowej pomostowanie aortalno-wiencowe (by-pass) -
leczenie zaburzen rytmu serca ablacje -
ortopedii

operacje stawow kolanowego, skokowego, artroskopowe _

obojczykowo-barkowego (bez kosztu uzytych

otwarte operacje stawow

implantéw)

wymiana stawéw kolanowego, biodrowego wszystkie _
(wraz z kosztem protezy)

okulistyki

operacje jaskry wszystkie -

operacje siatkowki

laseroterapia

laryngologii

operacje zatok i jamy nosowej

zatok

operacje zatok i jamy nosowej

plastyka przegrody nosowej i matzowin nosowych

operacje zatok i jamy nosowej

wyciecie polipdw nosa

operacje migdatkow

naciecie ropnia okotomigdatkowego

operacje migdatkow

wyciecie migdatkow

urologii

operacje pecherza moczowego

usuniecie guza pecherza moczowego

operacje gruczotu krokowego (prostaty)

biopsja prostaty,

operacje gruczotu krokowego (prostaty)

przezcewkowe operacje gruczotu krokowego,

Q®@] DB VO] [®|®|®] |DO|®@|B| |@ (@@ [O®@|®0] (O®E@] |®O|®®|®

strona 52 z 54




Katalog Swiadczen Ubezpieczenia Indywidualnego POLISA ZDROWIE \Y °
(tuzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

Zakres SZPITAL SZEJ&AL
operacje gruczotu krokowego (prostaty) usuniecie gruczolaka, - @
operacje gruczotu krokowego (prostaty) usuniecie prostaty - @
operacje nerek wyciecie torbieli nerki, wyciecie nerki - @
operacje nerek biopsja zmiany chorobowej nerki - @
leczenie kamicy moczowej wszystkie - @

Niniejszy Katalog Swiadczen o kodzie KS/04/2018 zostat przyjety 27.02.2018 r. na mocy uchwaty Zarzadu UZ/09 /2018 i ma

zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych po tym dniu.

. Prezes Zarz s Wiceprezes garzadu
i w ska _— AleksandekRoda
~—l §
f \
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Towarzystwo Ubezpieczen ZDROWIE Spétka 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. Klobucka 23, 02-699 Warszawa, tel. 58 888 2 999
ul. Bochenskiego 38A lok. 225, 40-859 Katowice, tel. 58 888 2 999



