Zalacznik nr 6

do Regulaminu Organizacyjnego

~REPTY” Gérnoslaskiego Centrum Rehabilitacji
im. Gen. Jerzego Zietka w Tarnowskich Gérach

Wysoko$¢ oplat za Swiadczenia zdrowotne, ktére moga by¢, zgodnie z przepisami
udzielane za cze$ciowa albo calkowita odptatnoscia.

L CENNIK BADAN W ZAKRESIE DIAGNOSTYKI OBRAZOWE] (RTG)

Lp. Rodzaj zdjecia Cena jednostkowa w zi
1. | Zdjecie klatki piersiowej P-A/A-P 40,00 1 projekcja
2. | Zdjecie klatki piersiowej boczne 40,00 1 projekcja
3. | Zdjecie przegladowe jamy brzusznej (1 projekcja) 45,00 1 projekcja
4. | Zdjecie stawow biodrowych A-P 45,00 1 projekcja
5. | Zdjecie czaszki A-P, boczne 70,00 2 projekcje
6. | Zdjecie zatok P-A lub A-P 35,00 1 projekcja
7. | Zdjecie zuchwy P-A, skosne 55,00 2 projekcje
8. | Zdjecie stawow zuchwowych czynnoséciowe prawe / lewe 55,00 2 projekcje
9. | Zdjecie tukéw jarzmowych 55,00 2 projekcje
10. | Zdjecie kosci nosowej boczne 35,00 1 projekcja
11. | Zdjecie kregostupa szyjnego A-P, boczne 55,00 2 projekcje
12. | Zdjecie kregostupa piersiowego A-P, boczne 70,00 2 projekcje
13. | Zdjecie kregostupa ledzwiowego A-P, boczne 70,00 2 projekcje
14. | Zdjecie kregu szczytowego A-P 35,00 1 projekcja
15. | Zdjecie koéci ogonowej A-P, boczne 70,00 2 projekgje
16. | Zdjecie miednicy malej A-P 35,00 1 projekcja
17. | Zdjecie kregostupa A-P (pion), boczne 70,00 2 projekcje
18. | Zdjecie stawoéw krzyzowo-biodrowych A-P, 2 skosy 100,00 3 projekcje
19. | Zdjecie kosci krzyzowej A-P 35,00 1 projekcja

20. | Zdjecie zeber AP, skos 70,00 2 projekcje

21. | Zdjecie mostka boczne, skos 55,00 2 projekcje

22. | Zdjecie obojczyka A-P 35,00 1 projekcja

23. | Zdjecie stawu barkowego AP, 08 55,00 2 projekcje

24. | Zdjecie stawu mostkowo-obojczykowego 35,00 1 projekcja

25. | Zdjecie kosci ramieniowej A-P, boczne 55,00 2 projekcje

26. | Zdjecie stawu lokciowego A-P, boczne 55,00 2 projekgje

27.| Zdjecie przedramienia A-P, boczne 55,00 2 projekgje

28. | Zdjecie nadgarstka P-A boczne 55,00 2 projekgje

29. | Zdjecie stopy lub dioni A-P, sko$ne 55,00 2 projekcje

30. | Zdjecie topatki boczne, skos 55,00 2 projekcje

31. | Zdjecie kosci udowej A-P, boczne 70,00 2 projekcje

32. | Zdjecie kolana A-P, boczne 70,00 2 projekcje

33. | Zdjecie kosci podudzia A-P, boczne 70,00 2 projekcje

34. | Zdjecie stawu skokowego A-P, boczne 70,00 2 projekcje




Lp. Rodzaj zdjecia Cena jednostkowa w zi
35. | Zdjecie kolan A-P, 2 boczne projekcje 100,00 3 projekcje
36. | Zdjecie klatki piersiowej P-A, 2 boczne 100,00 3 projekcje
37. | Zdjecie kosci pietowej boczne, osiowe 55,00 2 projekcje
38. | Zdjecie kosci pietowej 35,00 1 projekcja
39. | Zdjecie biodra A-P 35,00 1 projekcja
40. | Zdjecie biodra osiowe 35,00 1 projekcja
41. | Zdjecie kolan, kolana A/P 35,00 1 projekcja
42. | Zdjecie kregostupa C, Th, L-S, A-P 35,00 1 projekcja
43. | Zdjecie kr. Th (pion) boczne 35,00 1 projekcja
44.| Zdjecie stawow krzyzowo-biodrowych A-P lub skos 35,00 1 projekcja
45. | Zdjecie zeber A-P lub skos 35,00 1 projekcja
46. | Zdjecie kosci ramieniowej A-P lub boczne 35,00 1 projekcja
47.| Zdjecie stawu tokciowego A-P lub boczne 35,00 1 projekcja
48. | Zdjecie przedramienia P-A lub boczne 35,00 1 projekcja
49. | Zdjecie stopy A-P lub boczne 35,00 1 projekcja
50. | Zdjecie RTG od Lp. 5 do 37 35,00 1 projekcja
51. | Zdjecie ORTO catego kregostupa (3-4 projekcje) 135,00

52.| Zdjecie ORTO KKD (3-4 projekcje) 135,00

53.| Zdjecie RTG - 1 projekcja 35,00

54. | Zdjecie dla pracownika ,REPTY” - %2 ceny za projekcje 17,00

55. | Zdjecie dla rodziny pracownika - %2 ceny za projekcje 17,00

56. | Opis zdje¢ RTG pacjenta wykonanych w , REPTY” 23,00

57 Opis zdjeé¢ RTG dla pracownika lub rodziny pracownika 12.00

,REPTY” - 2 ceny ’
IL. CENNIK BADAN DENSYTOMETRYCZNYCH
Lp. Rodzaj badania Cena jednostkowa w zi
1. | Badanie densytometryczne kosci metoda DEXA 77,00
III. CENNIK BADAN PRACOWNI USG

Lp. Rodzaj badania Cena jednostkowa w zi
1. | USG jamy brzusznej 135,00

Iv. CENNIK BADAN PRACOWNI DIAGNOSTYKI NIEINWAZYJNEJ] UKEADU KRAZENIA

Lp. Rodzaj badania Cena jednostkowa w zi
1. | Echokardiografia z dopplerem (UKG) 200,00

2. | Spirometria 55,00

3. | Holter EKG 24-godzinne monitorowanie i analiza zapisu 220,00

4. | Holter RR 24-godzinne monitorowanie ci$nienia tetniczego (ABPM) 135,00

5. | Elektrokardiogram (EKG) z opisem 30,00

6. | USG doppler tetnic obwodowych 110,00




‘ 7. ‘ USG doppler zyt obwodowych 165,00
V. CENNIK BADAN ENG (ELEKTRONEUROGRAFII) I EMG (ELEKTROMIOGRAFII)
Lp. Rodzaj badania Cena jednostkowa w zl
Badanie :
1 nerwu 100,00
1. | 2 nerwow 125,00
3 nerwoéw 180,00
4 nerwow 220,00
2. | Badanie splotu barkowego 220,00
3. | Badanie w kierunku polineuropatii 245,00
4. | Préba miasteniczna 190,00
5. | Proba tezyczkowa 190,00
6. | Badanie nerwu twarzowego 190,00
7. | Badanie 1 mieé$nia 145,00
8. | Badanie kazdego kolejnego mieénia 85,00
9. | Badanie koriczyn dolnych z odruchem H 220,00

VI. CENNIK ZABIEGOW FIZJOTERAPEUTYCZNYCH

Lp. Rodzaj zabiegu Cena jednostkowa w z1
Elektroterapia
1. | Galwanizacja 23,00
2. |Jonoforeza (wlasny lek) 23,00
3. | Prady interferencyjne 23,00
4. | Prady diadynamiczne 23,00
5. | Elektrostymulacja 25,00
6. | Prady Tens 22,00
7. | Prady Kotza 22,00
8. | Prady Trauberta 22,00
9. | Ultradzwieki 23,00
10. | Fonoforeza (wlasny lek) 23,00
11. | Magnetostymulacja 21,00
12. | Magnetoterapia 21,00
13. | Fala uderzeniowa 100,00
Ciepltolecznictwo
1. | Oklady zelowe (cieple) 12,00
Swiatltolecznictwo
1. | Laseroterapia (laser biostymulacyjny) 23,00




Lp. Rodzaj zabiegu Cena jednostkowa w zt
2. | Terapia $wiatlem spolaryzowanym 16,00
3. | Naswietlanie promieniowaniem podczerwonym 16,00

Hydroterapia
1. | Basen 30,00
2. | Kapiele czterokomorowe 30,00
3. | Masaz podwodny 45,00
4. | Hydromasaz (catosciowy) 45,00
5. | Bicze szkockie 55,00
6. | Kapiel wirowa koniczyn gérnych 30,00
7. | Kapiel wirowy koriczyn dolnych 35,00
Balneologia
1. | Kapiel w zawiesinie borowinowej 45,00
2. | Kapiel solankowa 45,00
Masaz
1. |Masaz podci$nieniowy 40,00
2. | Masaz mechaniczny 40,00
3. | Masaz pneumatyczny - jedna okolica 45,00
4. | Masaz limfatyczny reczny 110,00
5. | Masaz limfatyczny mechaniczny - jedna okolica 45,00
Krioterapia

1. | Krioterapia miejscowa (krioazot) 35,00
2. | Okfady zelowe (zimne) 12,00

Krioterapia ogélnoustrojowa 80,00

Muzykoterapia
1. | Zbiorowa 12,00
2. | Trening autogenny 23,00
Kinezyterapia

1. | Terapia indywidualna (do wyboru w zaleznoéci od problemu 145,00

funkcjonalnego pacjenta).
2. | Kinesiology taping- jedna aplikacja 50,00
3. | Cwiczenia ogélnokondycyjne grupowe 12,00
4. | Cwiczenia funkdji reki (gabinet reki) 25,00
5. | Cwiczenia oporowe (atlas) 23,00
6. | Trening monitorowany na cykloergometrze 23,00
7. | Trening monitorowany na biezni 23,00
8. | Cwiczenia krazeniowo-oddechowe grupowe 12,00
9. | Terapia indywidualna w wodzie 122,00




VIIL. DIAGNOSTYKA FIZJOTERAPEUTYCZNA

Lp. Rodzaj zabiegu Cena jednostkowa z1
1. |Pomiar sily jednej grupy mie$niowej 30,00
2. |Pomiar sily gorsetu mieéniowego 50,00
3. |Test marszowy na biezni (6 min.) 35,00
4. |Diagnostyka zaburzen réwnowagi (posturografia) 72,00

VIII. CENNIK WIZYT SPECJALISTYCZNYCH ORAZ BADAN DODATKOWYCH
UDZIELONYCH W PORADNII ORTOPEDYCZNE]

Lp. Rodzaj wizyty/badania Cena jednostkowa z!
1. |Konsultacja ortopedyczna 300,00
2. |USG narzadu ruchu 120,00
3. |Podanie kwasu hialuronowego 250,00 + koszt leku
4. |Podanie osocza bogatoptytkowego 800,00
5. |Podanie sterydu do i okotostawowo 120,00 + koszt leku
6. |Zalozenie unieruchomienia gipsowego 150,00 do ceny porady
+
7. |Zalozenie unieruchomienia syntetycznego - gips lekki 150,00 do Cergp};zrady koszt
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