WYKAZ F
SZPITAL MIEJSKI W MORAGU SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

CENNIK USLUG RTG
(CENNIK OBOWIAZUJE OD 01.12.2021r.)

Lp. |Rodzaj badania diagnostycznego Cena
1 |RTG ZUCHWY 40,00 zt
2 |RTG ZATOK OBOCZNYCH NOSA 40,00 zt
3 |RTG NOSA 40,00 zt
4 |RTG OCzZODOtLU 40,00 z
5 |RTG USzZU 50,00 zi
6 |RTG CZASZKI 50,00 zt
7 |RTG CELOWANE NA SIODEtKO TURECKIE 45,00 zt
8 |RTG CZASZKI (URAZOWE) 55,00 zt
9 |RTG KREGOStUPA SZYJNEGO AP+BOK 55,00 zt
10 |RTG KREGOStUPA PIERSIOWEGO 55,00 zi
10 |RTG KREGOStUPA LEDZWIOWO-KRZYZOWEGO 55,00 zt
12 |RTG KREGOSLUPA SZYJNEGO SKOSY 50,00 zt
13 |[RTG KREGOStUPA PIERSIOWEGO W PROJEKCJI CELOWAN 50,00 zt
14 |RTG KREGOSLUPA LEDZWIOWO-KRZYZOWEGO CELOWANE 50,00 zt
15 |RTG KOSCI KRZYZOWO-GUZICZNEJ 50,00 zi
16 |[RTG KOSCI KRZYZOWEJ 50,00 z
17 |RTG KREGOStUPA PIERSIOWO-LEDZWIOWEGO 55,00 z
18 |RTG ZEBRA 45,00 zt
19 [RTG MOSTKA 40,00 zt
20 |RTG OBOJCZYKA 40,00 zt
21 |RTG KLATKI PIERSIOWEJ 50,00 zt
22 |RTG KLATKI PIERSIOWEJ + BOK 55,00 zt
23 |RTG KLATKI PIERSIOWEJ DZIECI 45,00 zt
24 |RTG PRZELYKU 100,00 zt
25 [RTG ZO’LADKA | DWUNASTNICY 150,00 zt
26 [PASAZ JELIT 200,00 z
27 |RTG BRZUCHA 50,00 zt
28 |RTG STAWU BARKOWEGO 50,00 zt
29 |RTG KOSCI RAMIENNEJ 50,00 zi
30 |RTG STAWU £OKCIOWEGO 50,00 z
31 |[RTG KOSCI tOKCIA, PRZEDRAMIENIA 50,00 z
32 |RTG KOSCI NADGARSTKA 45,00 zt
33 |[RTG KOSCI DtONI 45,00 zt
34 |RTG WIEKU KOSTNEGO 60,00 z
35 |RTG KOSCI tOPATKI 40,00 zt
36 |RTG PALCA DLONI 40,00 zt
37 |RTG BEZFOLIOWE RAK 50,00 z
38 |RTG MIEDNICY 55,00 zt
39 [RTG STAWU BIODROWEGO 50,00 zt
40 |RTG KOSCI UDOWEJ 45,00 zt
41 |[RTG STAWU KOLANOWEGO 50,00 z
42 [RTG KOSCI PODUDZIA 50,00 z
43 |GUZOWATOSC PISZCZELI 50,00 zi
44 |RTG STAWU SKOKOWEGO 50,00 z
45 |RTG KOSCI STOPY 45,00 zt
46 |[RTG KOSCI PIETY 40,00 zt
47 |RTG PALCA STOPY 40,00 z
48 |[RTG BEZFOLIOWE KOSCI STOP 50,00 z

Badania wykonywane sg wytgcznie po okazaniu skierowania lekarskiego.
W przypadku skierowania na badania w ciagu miesigca 30 i wiecej 0séb, udzielamy 3% rabatu.
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