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Załącznik nr 4. 
Cennik Usług 

 
Rozdział I. 

Postanowienia wstępne 
 

1. Niniejszy Cennik Usług określa:  
1) wysokość wynagrodzenia za udzielanie świadczeń zdrowotnych, 
2) wysokość wynagrodzenia za inne świadczenia oferowane przez Spółkę, 
3) wysokość opłat za udostępnienie dokumentacji medycznej, 
4) wysokość opłaty za przechowywanie zwłok pacjenta. 

2. Określone w niniejszym Cenniku Usług ceny są cenami netto, które podlegają podwyższeniu 
o obowiązującą stawkę podatku od towarów i usług, zgodnie z odrębnymi przepisami, 
z uwzględnieniem ulg i zwolnień podatkowych wynikających z przedmiotowych przepisów. 

3. Za świadczenia określone w niniejszym Cenniku, z zastrzeżeniem postanowień odmiennych, Spółka 
wystawia fakturę VAT zgodnie z odrębnymi przepisami. 

4. W przypadku sprzedaży na rzecz osób fizycznych nieprowadzących działalności gospodarczej 
Spółka wystawia paragon fiskalny przy zastosowaniu kas rejestrujących. 

 
    

Rozdział II. 

Cennik Zakładu Diagnostyki Laboratoryjnej  
    

Lp. Kod badania Nazwa świadczenia Cena netto (zł) 

1. LA-17OHP 17 - OH Progesteron 38,00 zł 

2. LA-AAQP4 p/c przeciwko akwaportynie (a-AQP4) 109,00 zł 

3. LA-ACAG P/c. p. kardiolipinie w kl. IgG met. ELISA 32,80 zł 

4. LA-ACAM P/c. p. kardiolipinie w kl. IgM met. ELISA 32,80 zł 

5. LA-ACCP Anty - CCP 37,00 zł 

6. LA-ACE ACE - konwertaza angiotensyny 78,50 zł 

7. LA-ACH ACH - receptorom acetylocholiny (AChRAb) 46,00 zł 

8. LA-ACTH ACTH 37,00 zł 

9. LA-AFP AFP 44,00 zł 

10. LA-AGAA P/c. p. gliadynie (AGA) w kl. IgA met. IIF 56,00 zł 

11. LA-AGAD Przeciwciała anty GAD (dekarboksylazie kwasu glutaminowego) 50,00 zł 

12. LA-AHAV HAV przeciwciała całkowite 46,00 zł 

13. LA-AHAVM anty-HAV IgM 33,00 zł 

14. LA-AHBC HBc przeciwciała całkowite 37,00 zł 

15. LA-AHBS Anty HBS 40,00 zł 

16. LA-AHCV Anty HCV 44,00 zł 

17. LA-ALB Albumina w surowicy 16,00 zł 

18. LA-ALD Aldosteron 65,00 zł 

19. LA-ALP Fosfataza alkaliczna w surowicy 16,00 zł 
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20. LA-ALT ALAT 16,00 zł 

21. LA-AMA P/ciała przeciw mitochondriom AMA - IIF 54,00 zł 

22. LA-AMFET Amfetamina 26,00 zł 

23. LA-AMH AMH - przeciwciała antymuleowskie 65,00 zł 

24. LA-AMOG P/c p. Glikoproteinie mieliny oligodendrocytów (anty-MOG) IgG 68,00 zł 

25. LA-AMYL Amylaza w surowicy 16,00 zł 

26. LA-ANA2 PPJ test kompleksowy (ANA2) met. IIF, DID 68,00 zł 

27. LA-ANCAC P/c. p. antygenom cytoplazmy neutrofilów cANCA 55,00 zł 

28. LA-ANCAP P/c. p. antygenom cytoplazmy neutrofilów pANCA 55,00 zł 

29. LA-ANDRO Androstendion 34,40 zł 

30. LA-ANM Profil myositis immunoblot (11 Ag) 75,00 zł 

31. LA-APTT APTT 26,00 zł 

32. LA-APTTR APTT Ratio 0,00 zł 

33. LA-ASMA P/ciała p/mięśniom gładkim  ASMA - IIF 48,00 zł 

34. LA-ASO ASO 38,00 zł 

35. LA-AST ASPAT 16,00 zł 

36. LA-AT3 Antytrombina III 40,00 zł 

37. LA-ATG anty - TG (TAK) 44,00 zł 

38. LA-ATPO anty - TPO (MAK) 44,00 zł 

39. LA-ATRYP Alfa-1-antytrypsyna 40,00 zł 

40. LA-AZM 
Autoimmunologiczne zapalenie mózgu (NMDA, AMPA 1, GABA B, 
LG1) 

500,00 zł 

41. LA-B12 Witamina B12 44,00 zł 

42. LA-B1433 Białko 14-3-3 148,00 zł 

43. LA-B19G Parwowirus B19 IgG 66,10 zł 

44. LA-B19M Parwowirus B19 IgM 64,70 zł 

45. LA-B2GPG p/beta 2 glikoproteinie 1 IgG 89,00 zł 

46. LA-B2GPM p/beta 2 glikoproteinie 1 IgM 89,00 zł 

47. LA-BABL Bąblowica (Echinococcus granulosus)  IgG 98,00 zł 

48. LA-BAMYL B - amyloid w PMR 63,00 zł 

49. LA-BARBI Barbiturany 26,00 zł 

50. LA-BBJ Białko Bence-Jonesa ( immunofiksacja ) 74,00 zł 

51. LA-BENZO Benzodiazepina 26,00 zł 

52. LA-BHCG BHCG 40,00 zł 

53. LA-BIAMON Białko monoklonalne ( immunofiksacja ) 210,00 zł 

54. LA-BIL Bilirubina całk. 16,00 zł 

55. LA-BILB Bilirubina bezpośrednia 16,00 zł 

56. LA-BILP Bilirubina pośrednia 0,00 zł 

57. LA-BNP NT - pro BNP 103,00 zł 

58. LA-BORG Borelioza IgG 33,00 zł 

59. LA-BORGMR Borelioza IgG w PMR 29,00 zł 

60. LA-BORM Borelioza IgM 33,00 zł 

61. LA-BORMMR Borelioza IgM w PMR 29,00 zł 

62. LA-BTAU Białko TAU w PMR 94,00 zł 

63. LA-CA Wapń w surowicy 16,00 zł 
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64. LA-CA125 CA 125 44,00 zł 

65. LA-CA153 CA 15-3 30,30 zł 

66. LA-CA199 CA 19-9 29,50 zł 

67. LA-CAJ Wapń zjonizowany 26,00 zł 

68. LA-CEA CEA 40,00 zł 

69. LA-CERUL Ceruloplazmina 34,40 zł 

70. LA-CHLTRG Chlamydia trachomatis IgG 29,00 zł 

71. LA-CHLTRM Chlamydia trachomatis IgM 30,00 zł 

72. LA-CHOL Cholesterol całkowity 16,00 zł 

73. LA-CHROM Chromogranina A 63,00 zł 

74. LA-CK Kinaza kreatynowa (CK) 16,00 zł 

75. LA-CL Chlorki 16,00 zł 

76. LA-CMVAVI CMV IgG - awidność 42,50 zł 

77. LA-CMVG CMV (Cytomegalovirus) IgG 48,00 zł 

78. LA-CMVM CMV (Cytomegalovirus) IgM 48,00 zł 

79. LA-COHB Karboksyhemoglobina(COHb) 44,00 zł 

80. LA-CPEPT C - Peptyd 31,50 zł 

81. LA-CREA Kreatynina w surowicy 16,00 zł 

82. LA-CRP CRP 16,00 zł 

83. LA-CU Miedź 40,00 zł 

84. LA-CYNK Cynk, ilościowo 47,00 zł 

85. LA-CZ8 Czynnik VIII 68,00 zł 

86. LA-CZWIL Czynnik von Willebranda 78,00 zł 

87. LA-DDIM D-Dimery 44,00 zł 

88. LA-DFS16AG Profil jądrowy immunoblot + DFS 16 Ag 53,00 zł 

89. LA-DHEAS DHEA - S 34,00 zł 

90. LA-DHTEST Dihydroksytestosteron w surowicy 120,00 zł 

91. LA-DOPC3 Składnik dopełniacza C3 65,00 zł 

92. LA-DOPC4 Składnik dopełniacza C4 65,00 zł 

93. LA-EBVG EBV IgG 49,70 zł 

94. LA-EBVM EBV IgM 40,00 zł 

95. LA-ELEK Elektrolity w surowicy 32,00 zł 

96. LA-ELEKM Elektrolity w moczu 32,00 zł 

97. LA-EPO Erytropoetyna 68,00 zł 

98. LA-ES Estradiol 40,00 zł 

99. LA-ETOH Alkohol etylowy 40,00 zł 

100. LA-FE Żelazo całkowite 16,00 zł 

101. LA-FE0 Żelazo na czczo 16,00 zł 

102. LA-FE1 Żelazo po 1 godz. 16,00 zł 

103. LA-FE2 Żelazo po 2 godz. 16,00 zł 

104. LA-FE3 Żelazo po 3 godz. 16,00 zł 

105. LA-FE4 Żelazo po 4 godz. 16,00 zł 

106. LA-FE5 Żelazo po 5 godz. 16,00 zł 

107. LA-FE6 Żelazo po 6 godz. 16,00 zł 
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108. LA-FER Ferrytyna 40,00 zł 

109. LA-FIBR Fibrynogen 38,00 zł 

110. LA-FOL Kwas foliowy 26,00 zł 

111. LA-FSH FSH 40,00 zł 

112. LA-FT3 FT3 38,00 zł 

113. LA-FT4 FT4 38,00 zł 

114. LA-FTA odczyn FTA 43,40 zł 

115. LA-GAN 
Profil gangliozydy (IgM+IgG (GM1, GM2, GM3, GD1a, GD1b, GT1b, 
GQ1b) 

153,00 zł 

116. LA-GAZ Gazometria 26,00 zł 

117. LA-GAZP Gazometria pełna 26,00 zł 

118. LA-GBM 
Przeciwciała przeciw błonom podstawnym kłębuszków nerkowych 
(GBM) 

60,50 zł 

119. LA-GGTP GGTP 16,00 zł 

120. LA-GL0 Glukoza na czczo 16,00 zł 

121. LA-GL1H50 Glukoza po 1 godz. po obc. 50g 16,00 zł 

122. LA-GL1H75 Glukoza po 1 godz. po obc. 75g 16,00 zł 

123. LA-GL2H75 Glukoza po 2 godz. po obc. 75g 16,00 zł 

124. LA-GLIKET Glikol etylenowy w surowicy 179,00 zł 

125. LA-GLUK Glukoza w surowicy 16,00 zł 

126. LA-HBA1C Hemoglobina glikowana (HbA1c) 40,00 zł 

127. LA-HBS HBS Ag 26,00 zł 

128. LA-HCVRNAI HCV RNA - ilościowo 119,00 zł 

129. LA-HCYST Homocysteina 33,50 zł 

130. LA-HDL HDL - cholesterol 16,00 zł 

131. LA-HELIC Helicobacter pylori w kale 44,00 zł 

132. LA-HELICO Test Helicobacter Pyroli 44,00 zł 

133. LA-HEP2 
Przeciwciała przeciwjądrowe (ANA/HEP2) - ANA test przesiewowy 
"screening" 

33,00 zł 

134. LA-HGLOB Haptoglobina 52,00 zł 

135. LA-HIV HIV 38,00 zł 

136. LA-HLAB27 HLA-B27 140,00 zł 

137. LA-HW Hormon wzrostu 45,00 zł 

138. LA-IGA IgA 24,00 zł 

139. LA-IGET IgE total 38,00 zł 

140. LA-IGG IgG 24,00 zł 

141. LA-IGM IgM 24,00 zł 

142. LA-INHIBB Inhibina B 100,00 zł 

143. LA-INSUL Insulina 27,80 zł 

144. LA-K Potas 16,00 zł 

145. LA-KAL Kał - badanie ogólne 26,00 zł 

146. LA-KALADENO Adenowirusy w kale 26,00 zł 

147. LA-KALC Kalcytonina 42,00 zł 

148. LA-KALPR Kalprotektyna 78,30 zł 

149. LA-KALROTA Rotawirusy w kale 26,00 zł 

150. LA-KARBA Karbamazepina 65,00 zł 

151. LA-KKRU Krew utajona w kale 26,00 zł 
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152. LA-KLAMB Test na lamblie 40,00 zł 

153. LA-KLIR Klirens kreatyniny 16,00 zł 

154. LA-KOKA Kokaina 26,00 zł 

155. LA-KORTR Kortyzol ranny 27,50 zł 

156. LA-KPAS Pasożyty w kale 26,00 zł 

157. LA-KRZTA Krztusiec (Bordetella pertussis) IgA 32,50 zł 

158. LA-KRZTG Krztusiec (Bordetella pertussis) IgG 32,50 zł 

159. LA-KWDELTA Kwas deltaaminolewulinowy w moczu 103,00 zł 

160. LA-KWZOL Kwasy żółciowe 51,50 zł 

161. LA-KZMIGG Kleszczowe zapalenie mózgu IgG 31,00 zł 

162. LA-LDH Dehydrogenaza mleczanowa (LDH) 16,00 zł 

163. LA-LH LH 40,00 zł 

164. LA-LIP Lipaza 22,80 zł 

165. LA-LIPID Lipidogram 48,00 zł 

166. LA-LIT Lit 74,00 zł 

167. LA-MALCW Wskaźnik albumina/kreatynina 32,70 zł 

168. LA-MAMY Amylaza w moczu 16,00 zł 

169. LA-MCA Wapń w moczu 16,00 zł 

170. LA-MCL Chlorki w moczu 16,00 zł 

171. LA-MCREA Kreatynina w moczu 16,00 zł 

172. LA-MDCA Wydalanie wapnia w DZM 16,00 zł 

173. LA-MDCREA Wydalanie kreatyniny w DZM 16,00 zł 

174. LA-MDK Wydalanie potasu w DZM 16,00 zł 

175. LA-MDMA Extazy 26,00 zł 

176. LA-MDMIKR Mikroalbuminuria  - DZM 34,40 zł 

177. LA-MDNA Wydalanie sodu w DZM 16,00 zł 

178. LA-MDP Wydalanie fosforu w DZM 16,00 zł 

179. LA-MDPROT Białko w DZM 16,00 zł 

180. LA-METAMF Metamfetamina 26,00 zł 

181. LA-METANOL Metanol w surowicy 142,00 zł 

182. LA-METHB Methemoglobina (MetHb) 44,00 zł 

183. LA-MG Magnez w surowicy 16,00 zł 

184. LA-MGLUI Glukoza w moczu (ilościowo) 16,00 zł 

185. LA-MICGL B2 - Mikroglobulina 32,60 zł 

186. LA-MK Potas w moczu 16,00 zł 

187. LA-MMG Magnez w moczu 16,00 zł 

188. LA-MNA Sód w moczu 16,00 zł 

189. LA-MOCZ Badanie ogólne moczu 26,00 zł 

190. LA-MORF Morfologia krwi (pełna) 16,00 zł 

191. LA-MORFI Morfina 26,00 zł 

192. LA-MP Fosfor w moczu 16,00 zł 

193. LA-MUA Kwas moczowy w moczu 16,00 zł 

194. LA-MUSK anty-MUSK przeciwciała przeciw kinazie tyrozynowej  106,30 zł 

195. LA-MUTLD Mutacja Leiden 150,00 zł 
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196. LA-NA Sód 16,00 zł 

197. LA-NAB Profil onkoneuronalny (6Ag) 190,00 zł 

198. LA-NH3 Amoniak 33,00 zł 

199. LA-NOROW Norowirus w kale 26,00 zł 

200. LA-OB Odczyn Biernackiego 16,00 zł 

201. LA-ODWIR Odwirowanie surowicy 8,00 zł 

202. LA-OLIG Prążki oligoklonalne w PMR 165,80 zł 

203. LA-OLIGS Prążki oligoklonalne w surowicy 165,80 zł 

204. LA-OPIATY Opiaty 26,00 zł 

205. LA-OSAD Osad moczu 0,00 zł 

206. LA-OSMOM Osmolalność w moczu 24,50 zł 

207. LA-OSMOS Osmolalność w surowicy 24,50 zł 

208. LA-P Fosfor w surowicy 16,00 zł 

209. LA-PAMYL Amylaza w płynie 16,00 zł 

210. LA-PAPPA Białko PAPP-A - osoczowe białko ciążowe A 90,00 zł 

211. LA-PCT Prokalcytonina 103,00 zł 

212. LA-PINH Panel oddechowy 94,00 zł 

213. LA-PLTCYT Płytki krwi (PLT) - cytrynian 16,00 zł 

214. LA-PMRBIL Bilirubina w PMR 16,00 zł 

215. LA-PNIPCR Panel neuroinfekcja metodą PCR w PMR - wirusy 140,00 zł 

216. LA-PON12AG Profil onkoneuronalny rozszerzony 12 Ag 360,00 zł 

217. LA-PPED Panel pediatryczny 100,00 zł 

218. LA-PPJANA3 PPJ (ANA) met. immunoblot - panel szczegółowy 53,00 zł 

219. LA-PPLYTK Przeciwciała przeciw płytkowe /APA/ 68,00 zł 

220. LA-PPNEU Przeciwciała Pneumocistis 106,00 zł 

221. LA-PPOKA Panel pokarmowy 100,00 zł 

222. LA-PRG Progesteron 38,00 zł 

223. LA-PRL Prolaktyna 38,00 zł 

224. LA-PRL120 Prolaktyna po 120 min. 38,00 zł 

225. LA-PROL60 Prolaktyna po 60 min. 38,00 zł 

226. LA-PROT Proteinogram 28,00 zł 

227. LA-PROTC Białko C - aktywność 48,80 zł 

228. LA-PROTS Białko S - wolne 48,80 zł 

229. LA-PSA PSA 40,00 zł 

230. LA-PTH Parathormon 30,30 zł 

231. LA-PTINR PT (INR) 26,00 zł 

232. LA-QF Quantiferon TB, test IGRA (4 probówki) 186,50 zł 

233. LA-RETI Retikulocyty 38,00 zł 

234. LA-RF Czynnik reumatoidalny RF 38,00 zł 

235. LA-ROMA ROMA (Ca125+HE4+ROMA) 48,80 zł 

236. LA-ROZ Mikroskopowy rozmaz krwi obwodowej 38,00 zł 

237. LA-RUBGAV Rubella IgG - avidność 64,00 zł 

238. LA-RUBIGG Różyczka (Rubella virus) IgG 48,00 zł 

239. LA-RUBIGM Różyczka (Rubella virus) IgM 48,00 zł 
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240. LA-SARSIGG P/C SARS-CoV-2 IgM 38,00 zł 

241. LA-SARSIGM P/C SARS-CoV-2 IgM 38,00 zł 

242. LA-SCL70 Scl-70 (ANA-Scl-70-Ab)  89,00 zł 

243. LA-SHBG SHBG (globulina wiążąca hormony płciowe) 34,30 zł 

244. LA-SSA SS-A (RO) 81,00 zł 

245. LA-SZPK Mielogram 90,00 zł 

246. LA-TACRO Tacrolimus we krwi 73,00 zł 

247. LA-TCA Trójcykliczne antydepresanty 26,00 zł 

248. LA-TESTO Testosteron 38,00 zł 

249. LA-TESTW Testosteron wolny 36,00 zł 

250. LA-TG Trójglicerydy 16,00 zł 

251. LA-THC THC - test na obecność marihuany 26,00 zł 

252. LA-TIBC TIBC 0,00 zł 

253. LA-TNT Troponina HS 44,00 zł 

254. LA-TOCZ Antykoagulant tocznia (LA) 48,80 zł 

255. LA-TOXOAV Toxo IgG - avidność 37,00 zł 

256. LA-TOXOCG Toxocara IgG 32,50 zł 

257. LA-TOXOG Toxo IgG 44,00 zł 

258. LA-TOXOM Toxo IgM 44,00 zł 

259. LA-TP Białko całkowite w surowicy 16,00 zł 

260. LA-TPHA TPHA 31,00 zł 

261. LA-TRANS Transferyna 26,00 zł 

262. LA-TRANSFW Transferyna - wyliczana 0,00 zł 

263. LA-TSH TSH 26,00 zł 

264. LA-TSH30 TSH po 30 min 26,00 zł 

265. LA-TSH60 TSH po 60 min 26,00 zł 

266. LA-TSHR antyTSH - R 50,00 zł 

267. LA-TTGA 
Przeciwciała przeciwko transglutaminazie tkankowej (anty-IGT) w 
kl. IgA  

35,00 zł 

268. LA-TTGM P/c. p .transglutaminazie tkankowej (anty-IGT) w kl. IgG met. ELISA 33,50 zł 

269. LA-TYREO Tyreoglobulina 35,00 zł 

270. LA-UA Kwas moczowy w surowicy 16,00 zł 

271. LA-UBTAU Ufosforylowane białko TAU w PMR 116,00 zł 

272. LA-UIBC UIBC 26,00 zł 

273. LA-UREA Mocznik w surowicy 16,00 zł 

274. LA-USR Odczyn USR 16,00 zł 

275. LA-VANCO Vancomycyna 50,00 zł 

276. LA-VCAM Mononukleoza IgM 40,00 zł 

277. LA-VDRL Odczyn VDRL (test na obecność przeciwciał) 25,00 zł 

278. LA-VITD Witamina D - 25(OH)D 48,00 zł 

279. LA-WALP Kwas walproinowy 42,00 zł 

280. LA-WAZOP Wazopresyna 340,00 zł 

281. LA-WBG Borelioza Western - Blot IgG 62,00 zł 

282. LA-WBM Borelioza Western - Blot IgM 62,00 zł 

283. LA-WITB1 Witamina B1 44,00 zł 
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284. LA-WITB6 Witamina B6 44,00 zł 

285. LA-WR WR        16,00 zł 

286. LA-WROSE Test Waalera - Rose 16,00 zł 

287. LA-POBR Pobranie materiału do badań 7,00 zł 

    

 
Rozdział III. 

Cennik Badań Serologicznych   
  

   

Lp. Kod badania Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. LA-BTAP Bezpośredni test antyglobulinowy BTA 35,00 zł 

2. LA-GK Grupa krwi (1 oznaczenie) 60,00 zł 

3. LA-GKN Grupa krwi dziecka do 4 miesiąca życia 55,00 zł 

4. LA-IGAD Kwalifikacja do podania immunoglobuliny anty-RH 55,00 zł 

5. LA-PK1 Próba zgodności serologicznej z jedną jednostką krwi 75,00 zł 

6. LA-PK2 Próba zgodności serologicznej z każdą następną jednostką krwi 35,00 zł 

7. LA-PTAP Pośredni test antyglobulinowy PTA 40,00 zł 

8.  Wpis do dokumentu grupy krwi 20,00 zł 

    

    

Rozdział IV. 

Cennik Zakładu Diagnostyki Bakteriologicznej  
    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. Posiew moczu 53,00 zł 

2. Wymaz z nosa 39,00 zł 

3. Wymaz z gardła 53,00 zł 

4. Posiew plwociny, wydzieliny lub aspiratu oskrzelowego 56,00 zł 

5. Posiew wymazu z ucha i oka 56,00 zł 

6. 
Posiew wymazu z pochwy, kanału szyjki macicy, dróg rodnych, cewki moczowej i 
nasienia 

53,00 zł 

7. 
Posiew wymazu z przedsionka pochwy/odbytu w kierunku GBS - Streptococcus 
agalactiae 

39,00 zł 

8. 
Posiew wymazu z przedsionka pochwy i odbytu w kierunku GBS -Streptococcus 
agalactiae 

39,00 zł 

9. 
Wymaz z rany, ropy, płynów ustrojowych, aspiratów, owrzodzenia i żółci w kierunku 
bakterii tlenowych i beztlenowych (identyfikacja + antybiogram) 

103,00 zł 

10. Posiew kału 59,00 zł 

11. Posiew kału w kierunku Yersinia sp. 59,00 zł 

12. Wykrywanie antygenu Campylobacter jejuni/coli w kale 103,00 zł 

13. Wymaz ze zmian skórnych 53,00 zł 

14. Badanie w kierunku grzybów 39,00 zł 

15. Mykogram - 1 oznaczenie 40,00 zł 

16. Wymaz z pachy/pachwiny 53,00 zł 

17. Czystość mikrobiologiczna powietrza i wymazy środowiskowe 39,00 zł 

18. Sporotest (kontrola procesu sterylizacji) 39,00 zł 
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19. Ocena skuteczności procesu sterylizacji testem ampułkowym 20,00 zł 

20. 
Wykrywanie antygenu RSV (Respiratory Syncytial Virus) - wydzielina nosogardłowa/ 
wymaz z noso-gardła 

59,00 zł 

21. Wykrywanie antygenu Streptococcus pyogenes w wymazie z gardła 39,00 zł 

22. 
Wykrywanie antygenu Streptococcus pneumoniae w próbkach moczu testem 
immunochromatograficznym 

103,00 zł 

23. 
Wykrywanie przeciwciał klasy IgM Chlamydophila pneumoniae testem 
immunochromatograficznym 

103,00 zł 

24. 
Wykrywanie antygenu Yersinia spp. w kale chromatograficznym testem 
immunoenzymatycznym 

103,00 zł 

25. 
Wykrywanie przeciwciał klasy IgM Mycoplasma pneumoniae testem 
immunochromatograficznym 

78,00 zł 

26. 
Wykrywanie antygenu Legionella pneumophila w moczu testem 
immunochromatograficznym 

78,00 zł 

27. 
Wykrywanie antygenu Chlamydia trachomatis z wymazu szyjki macicy u kobiet testem 
immunochromatograficznym 

45,00 zł 

28. 
Wykrywanie antygenu trachomatis z moczu u mężczyzn testem 
immunochromatograficznym 

45,00 zł 

29. 
Wykrywanie antygenu Chlamydia trachomatis z wymazu cewki moczowej u mężczyzn 
testem immunochromatograficznym 

45,00 zł 

30. 
Wykrywanie antygenu grypy influenza A i B w wydzieinie nosowo-gardłowej testem 
immunochromatograficznym 

45,00 zł 

31. 
Wymaz z odbytu w kierunku nosicielstwa Staphylococcus aureus i innych patogenów 
alarmowych 

59,00 zł 

32. 
Wymaz z nosa w kierunku nosicielstwa Staphylococcus aureus i innych patogenów 
alarmowych 

39,00 zł 

33. 
Wymaz z gardła w kierunku nosicielstwa Staphylococcus aureus i innych patogenów 
alarmowych 

53,00 zł 

34. Wykrywanie antygenów wirusów: Grypa A, Grypa B, RSV, Sars-Cov-2 (pakiet) 40,00 zł 

35. 
Wykrywanie antygenu GDH i toksyn A/B Clostridioides difficile w kale testem 
immunoenzymatycznym 

148,00 zł 

    

    

Rozdział V. 

Cennik Poradni Specjalistycznych * 
    

Lp. Nazwa świadczenia Cena netto (zł) 

1. Porada Specjalistyczna 270,00 

2. Teleporada 220,00 

     

* Cena porady nie obejmuje badań diagnostycznych oraz procedur medycznych, płatnych oddzielnie wg Cennika 

    

    

Rozdział VI. 

Cennik Procedur Anestezjologicznych 
    

Lp. Kod badania Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. 100.01 
Znieczulenie ogólne dotchawicze z monitorowaniem rozszerzonym 
(do 2 godzin) 

1 500,00 zł 

2. 100.02 
Znieczulenie ogólne dotchawicze z monitorowaniem rozszerzonym 
(od 2 do 4 godzin) 

2 900,00 zł 

3. 100.10 Znieczulenie całkowite dożylne (do 30 minut) 400,00 zł 

4. 100.11 Znieczulenie całkowite dożylne (od 30 minut do 60 minut) 700,00 zł 

5. 100.12 Znieczulenie całkowite dożylne (powyżej 60 minut) 1 000,00 zł 

6. 100.21 Znieczulenie podpajęczynówkowe (do 2 godzin) 1 500,00 zł 
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7. 100.22 Znieczulenie podpajęczynówkowe (powyżej 2 godzin) 2 200,00 zł 

8. 100.42 Znieczulenie splotów lub nerwów obwodowych (powyżej 2 godzin) 1 800,00 zł 

9. 100.51 Sedacja i nadzór intensywny (do 2 godzin) 400,00 zł 

10. 100.62 Założenie cewnika do żyły centralnej 700,00 zł 

11. 38.951 
Założenie cewnika czasowego do dializy (założenie wkłucia 
centralnego do hemodializy)  

900,00 zł 

12. 38.951 Założenie cewnika czasowego do hemodializy (bez kosztów cewnika) 600,00 zł 

13. 93.93 Resuscytacja bezprzyrządowa 700,00 zł 

14. 96.05 Intubacja dróg oddechowych - inne 300,00 zł 

15. BDPUNKCJA Punkcja lędźwiowa  400,00 zł 

    

 

Rozdział VII. 

Cennik Szpitalnego Oddziału Ratunkowego, Poradni Chirurgii 
Ogólnej oraz Poradni Ortopedii i Traumatologii Narządu Ruchu 

    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. 
Konsultacja w trybie doraźnym (cena nie obejmuje badań diagnostycznych i procedur 
medycznych płatnych oddzielnie wg Cennika). 

800,00 

2. Iniekcja domięśniowa, dożylna 40,00 zł 

3. Pomiar ciśnienia tętniczego krwi 29,00 zł 

4. Wlew kroplowy – dożylny 58,00 zł 

5. Zgłębnikowanie żołądka  46,00 zł 

6. Płukanie żołądka 127,00 zł 

7. Lewatywa  127,00 zł 

8. Założenie/Zmiana opatrunku 40,00 zł 

9. Założenie gipsu Desoulta 255,00 zł 

10. Założenie gipsu na rękę 127,00 zł 

11. Założenie gipsu na przedramię 127,00 zł 

12. Założenie gipsu ramiennego 127,00 zł 

13. Założenie gipsu na stopę 127,00 zł 

14. Założenie gipsu na podudzie 127,00 zł 

15. Założenie gipsu udowego  127,00 zł 

16. Założenie tutoru na kończynę dolną  127,00 zł 

17.  8-ka gipsowa  127,00 zł 

18. Ropnie i nacięcia (zmiany ropne do zaopatrzenia w znieczuleniu miejscowym) 127,00 zł 

19. Ropnie i nacięcia (stany ropne wymagające znieczulenia ogólnego) 127,00 zł 

20. Szycie rany powłok powierzchniowe małe do 5 cm 255,00 zł 

21. Szycie rany powłok powierzchniowe średnie 5 – 10 cm 255,00 zł 

22. Szycie rany powłok powierzchniowe powyżej 10 cm 382,00 zł 

23. Wycięcie zmian skórnych  255,00 zł 

24. Wycięcie zmian podskórnych  255,00 zł 

25. Punkcja stawu 69,00 zł 

26. Znieczulenie krótkie, dożylne do 15 minut 255,00 zł 

27. Zdjęcie longety gipsowej  69,00 zł 
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28. Zdjęcie gipsu  69,00 zł 

29. Zdjęcie szwów 69,00 zł 

30. Założenie longety na palce  69,00 zł 

31. Założenie longety na rękę 69,00 zł 

32. Założenie longety na przedramię 69,00 zł 

33. Założenie longety ramiennej  69,00 zł 

34. Założenie longety na stopę  69,00 zł 

35. Założenie longety na podudzie  127,00 zł 

36. Założenie longety udowej 127,00 zł 

37. Założenie longetytutorowej na kończynę dolną  127,00 zł 

38. Cewnikowanie pęcherza moczowego  69,00 zł 

39. Zdjęcie płytki paznokciowej  69,00 zł 

40. Wrastający paznokieć  127,00 zł 

41. Punkcje stawowe z ewakuacją płynu wysiękowego lub krwiaka 127,00 zł 

42. Blokady dostawowe lub okołostawowe z podaniem leku 2 – 4 ml 197,00 zł 

43. Repozycja złamań (kończyna górna, staw skokowy) w znieczuleniu miejscowym 197,00 zł 

44. Repozycja złamań (kończyna górna, staw skokowy) w znieczuleniu ogólnym 197,00 zł 

45. Założenie szyny Kramera 69,00 zł 

46. Pulsoksymetria 29,00 zł 

47. Badanie temperatury ciała 29,00 zł 

    

    

Rozdział VIII. 

Cennik Transportu Sanitarnego 
    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. Transport sanitarny (do 20 km włącznie) - cena za 1 km 28,00 

2. Transport sanitarny (powyżej 20 km) - cena za 1 km 24,00 

    

Uwaga do pkt. 1. i pkt. 2.: w przypadku konieczności przewozu pacjenta pod opieką lekarza do ceny zostanie doliczony 
jego koszt. 
    

    

Rozdział IX. 

Cennik Poradni Okulistycznej  
    

Lp. Rodzaj świadczenia 
Cena netto (zł)  

od 
Cena netto (zł) 

do 

1. Angiografia fluoresceinowa oka (AFL)  250,00 

2. Badanie ciśnienia oka z pomiarem grubości rogówki  50,00 

3. Badanie OCT odcinka przedniego gałki ocznej  200,00 

4. Badanie OCT odcinka tylnego gałki ocznej   200,00 

5. Dobowy pomiar ciśnienia śródgałkowego  150,00 

6. GDX – skanowanie włókien nerwowych oka  150,00 
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7. Gonioskopia  80,00 

8. 
Iniekcja doszklistkowa (w cenie badania jest kwalifikacja do 
zabiegu i wizyta kontrolna po zabiegu) 

 2 500,00 

9. Komputerowe pole widzenia   80,00 

10. Korekcja plastyczna powiek dolnych 2 000,00 3 500,00 

11. Korekcja plastyczna powiek górnych 1 800,00 3 200,00 

12. Korekcja podwijania i odwijania powiek  1 400,00 

13. Laseroterapia przeciwjaskrowa (iridotomia)  250,00 

14. Laseroterapia siatkówki 200,00 400,00 

15. Laseroterapia zaćmy wtórnej (kapsulotomia)  250,00 

16. Porada okulistyczna w przypadkach nagłych  250,00 

17. Sondowania dróg łzowych  150,00 

18. Szycie powiek  400,00 

19. USG okulistyczne (gałki ocznej) jedno oko jedno oko 150,00 

20. USG okulistyczne (gałki ocznej) dwoje oczu dwoje oczu 200,00 

21. Usunięcie ciała obcego   200,00 

22. Usunięcie gradówki 400,00 600,00 

23. Usunięcie rogu skórnego   300,00 

24. Wizyta kontrolna po zabiegu (z usunięciem szwów)   150,00 

25. Wizyta kwalifikacyjna do operacji zaćmy   200,00 

26. 
Wyciągnięcie kaszaka lub innego guzka niezłośliwego (w 
zależności od lokalizacji i wielkości) 

250,00 400,00 

27. Wyciągnięcie skrzydlika / tłuszczaka  500,00 1 500,00 

28. 
Wycięcie kępek żółtych (w zależności od wielkości i lokalizacji, 
jedno czy dwoje oczu) 

400,00 1 500,00 

29. Porada lekarska z doborem szkieł  250,00 

    

    

Rozdział X. 

Cennik Zakładu Patomorfologii  
    

Lp. Kod badania Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1.  
Biopsja aspiracyjna cienkoigłowa (BAC) z ocena lekarza 
histopatologa 

170,00 zł 

2. BHSROPER 
Badania w trybie doraźnym – śródoperacyjne z oceną lekarza 
histopatologa  

170,00 zł 

3. BHPAT 
Badania w trybie zwykłym – histopatologiczne z oceną lekarza 
histopatologa 

80,00 zł 

4.  
Badanie mikroskopowe materiału z szyjki macicy (cytologia 
ginekologiczna) 

50,00 zł 

5. BACCTK 
Biopsja aspiracyjna cienkoigłowa celowana pod kontrolą TK z 
oceną lekarza histopatologa* 

170,00 zł 

6.  Cytologia złuszczeniowa z oceną lekarza histopatologa  50,00 zł 

7. BHT Dodatkowe barwienia histochemiczne 60,00 zł 

8. OLIGO 
Oligobiopsja lub drobne fragmenty tkankowe, pobrane drogą 
fiberoskopii lub biopsji gruboigłowej z oceną lekarza histopatologa  

170,00 zł 

9.  Oznaczenia immunohistochemiczne 130,00 zł 

10. BACCUSG 
Biopsja aspiracyjna cienkoigłowa celowana pod kontrolą USG z 
oceną lekarza histopatologa** 

170,00 zł 

11. BHCYTGINBET 
Zabarwienie preparatu cytologii ginekologicznej z oceną lekarza 
histopatologa w klasyfikacji Bethesda 

50,00 zł 
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12. BHSEK Badania pośmiertne (sekcja zwłok)*** 2 300,00 zł 

13.  Przechowywanie zwłok w chłodni szpitalnej za dobę**** 120,00 zł 

14.  
Udostępnienie i przygotowanie prosektorium szpitalnego oraz 
zapewnienie asysty i pomocy technika sekcyjnego do 
przeprowadzenia oględzin i sekcji ***** 

800,00 zł 

15. WP Wypożyczenie preparatu****** 70,00 zł 

    

* plus cena badania TK 

** plus cena badania USG 

*** plus koszt badania histopatologicznego pobranych wycinków niezbędnych do postawienia ostatecznego rozpoznania 

**** zwłoki pacjenta, który zmarł w szpitalu przechowuje się w chłodni nieodpłatnie nie dłużej niż 72 godziny od chwili 
śmierci lub od wykonania sekcji 

***** cena za 1 sekcję 

****** za wypożyczenie preparatu z Zakładu Patomorfologii obowiązuje kwota łączna 74,60 zł brutto, w tym kaucja zwrotna 
w wysokości 50,00 zł. 
    

    

Rozdział XI. 

Cennik Pracowni Nieinwazyjnej Diagnostyki Kardiologicznej  
    

Lp. Kod badania Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. BD_89.521 EKG spoczynkowe  70,00 zł 

2. BD_89.521 EKG spoczynkowe z opisem 110,00 zł 

3. BD_89.521 EKG wysiłkowe 210,00 zł 

4. BD_89.502 Holter EKG  210,00 zł 

5. BD_89.501 Holter ciśnieniowy  210,00 zł 

6. BD_88.721 Echokardiografia 260,00 zł 

7. BD_88.723 Echokardiografia z dobutaminą 510,00 zł 

8. BD_88.722 Echokardiografia przezprzełykowa  510,00 zł 

    

 

Rozdział XII. 

Cennik Centralnej Sterylizatorni 
    

Lp. Kod badania Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. 381A Dezynfekcja i sterylizacja narzędzi do 10 cm 31,00 zł 

2. 381B Dezynfekcja i sterylizacja narzędzi powyżej 10 cm 38,00 zł 

3.  Abonament 20,00 zł 

    

 

Rozdział XIII. 

Cennik Zakładu Endoskopii  
    

Lp. Kod badania Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. BD_44.161 
Gastroskopia diagnostyczna (w przypadku wskazań obejmuje test 
ureazowy) 

500,00 zł 

2. BD_44.162 Gastroskopia z biopsją + badanie hist - pat 600,00 zł 
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3. BD_45.239 Kolonoskopia 650,00 zł 

4. BD_45.253 Kolonoskopia z biopsją + badanie hist - pat 750,00 zł 

5.  Kolonoskopia z polipektomią lub mukozektomią 750,00 zł 

6. BD_43.11 
Przezskórne endoskopowe wytworzenie przetoki żołądkowej 
[PEG] 

2 600,00 zł 

    

    

Rozdział XIV. 

Cennik usług diagnostycznych 
    

Lp. Kod badania Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. TK_bk_1 TK jeden zakres 650,00 zł 

2. TK_k_1 TK jeden zakres z kontrastem 800,00 zł 

3. TK_bk_2 TK dwa zakresy 850,00 zł 

4. TK_k_2 TK dwa zakresy z kontrastem 1 000,00 zł 

5. RTG_bk_1 RTG jedna projekcja 170,00 zł 

6. RTG_bk_2 RTG dwie projekcje 220,00 zł 

7. MRI_bk_1 MRI jeden zakres 1 100,00 zł 

8. MRI_k_1 MRI jeden zakres z kontrastem 1 250,00 zł 

9. MRI_angio_1 MRI angiografia 1 000,00 zł 

10.  MRI angiografia z kontrastem 1 150,00 zł 

11. USG_bk_1 USG 350,00 zł 

12. USG_doppler_1 USG doppler 420,00 zł 

 
 

Rozdział XV. 

Cennik związany z pobytem w szpitalu i inne świadczenia 
    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. Cena hospitalizacji dla osób nieuprawnionych do bezpłatnych świadczeń zdrowotnych  
Wartość świadczenia 
wg umowy z NFZ *  

+ 10% 

2.  Świadczenie zdrowotne / usługa medyczna nie ujęta w Cenniku 
Wartość świadczenia 
wg umowy z NFZ *  

+ 10% 
    

* wartość świadczenia zawiera taryfę/wagę z odpowiedniego katalogu świadczeń, aktualnie obowiązującą cenę oraz 
przysługujące współczynniki korygujące w terminie udzielonego świadczenia  

 

    

 

Rozdział XVI. 

Cennik usług dodatkowych  
    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. Wynajem sali szkoleniowej  cena do negocjacji 

2. 
Przy zakupie materiałów medycznych z magazynów Kociewskiego Centrum Zdrowia Sp. 
z o.o. będzie naliczony ryczałt w wysokości 12% wartości faktury netto 

  



Załącznik nr 3 do Uchwały nr 11/2025  

Zarządu Spółki z dnia 23 grudnia 2025 r. 

Załącznik nr 4 do Regulaminu Organizacyjnego 

    

 
Rozdział XVII. 

Cennik związany z udostępnieniem dokumentacji medycznej  
    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. Sporządzenie i wydanie jednej strony wyciągu lub odpisu dokumentacji medycznej 
0,002 przeciętnego 

wynagrodzenia / 
1,23 * 

2. Sporządzenie i wydanie jednej strony kopii albo wydruku dokumentacji medycznej  

0,00007 
przeciętnego 

wynagrodzenia / 
1,23 * 

3. Udostępnienie dokumentacji medycznej na informatycznym nośniku danych 
0,0004 przeciętnego 

wynagrodzenia / 
1,23 * 

4. Opłata za udostępnianie dokumentacji i informacji zakładom ubezpieczeniowym    100,00 

5. Wydanie zaświadczenia na życzenie świadczeniobiorcy 50,00 

6. Wysyłka dokumentacji medycznej pocztą** 
wg cennika Poczty 

Polskiej S.A. + VAT 

       

* art. 28 ust. 4 pkt 1-3 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 

** opłatę za udostępnienie dokumentacji medycznej jak i jej przesyłkę należy dokonać przed realizacją wniosku i po 
uzyskaniu informacji o jej wysokości od pracownika szpitala 
    

 
Rozdział XVIII. 

Cennik Poradni Ginekologiczno - Położniczej 
    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. Kolposkopia 150,00 

2. Kolposkopia z biopsją celowaną i badaniem histopatologicznym 500,00 

3. 
Pobranie materiału z szyjki macicy do badania cytologicznego wraz z badaniem 
mikroskopowym 

60,00 

4. Kardiotokografia KTG 50,00 

5. USG prenatalne  400,00 

6. USG prenatalne – w przypadku ciąży bliźniaczej 500,00 

    
 

    

Rozdział XIX. 

Cennik Poradni Leczenia Zeza 
    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. Ćwiczenia ortoptyczne i pleoptyczne – 1 zajęcie 18,00 

2. Cykl ćwiczeń – 10 zajęć 180,00 

3. Badanie z użyciem synoptofora 24,00 
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Rozdział XX. 

Cennik Badań Kardiologicznych 
    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. Kontrola automatycznego kardiowertera / defibrylatora 180,00 

2.  Kontrola implantowanego stymulatora serca 180,00 
    

  
  

  

Rozdział XXI. 

Cennik Poradni Nocnej i Świątecznej Opieki Zdrowotnej 
    

Lp. Rodzaj świadczenia Cena netto (zł) 

1. Porada lekarska 270,00 

2. Wizyta pielęgniarska 110,00 

3. Teleporada 220,00 
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