Zatgcznik nr 1

FORMULARZ ASORTYMENTOWO- CENOWY

Pakiet nr 1: Konsultacje gastroenterologiczne oraz badania diagnostyczne gastroenterologiczne

KSz/DSM/10/2016

. Przewidywana ilos¢ . . L
Lp. Nazwa badania . Cena jedn. netto Wartos¢ netto VAT Wartos¢ brutto
na 36 miesiecy

1 |Konsultacja gastroenterologiczna® 19

2 |Konsultacja gastroenterologiczna® 1

3 |USG przewodu pokarmowego® 4

4 |USG przewodu pokarmowego2 1

5 |USG jamy brzusznej 4

6 |USG jamy brzusznej’ 1

7 |Gastroskopia® 14

8 |Gastroskopia® 1

9 |Endoskopowa cholangiopankreatografia wsteczna ECPW* ! 4

10 |Endoskopowa cholangiopankreatografia wsteczna ECPW* 2 1

Ogétem wartosc:

* znieczulenie w cenie badania

Tryb udzielania $wiadczen:
on-pt 8:00-14:00.

2 poza wyznaczonymi godzinami po wczesniejszym kontakcie telefonicznym, niezaleznie od pory dnia i nocy przez wszystkie dni w roku.




