Czeéé B

PRACOWNIA ENDOSKOPII
Lp. Rodzaj ustugi cena netto
1 | Gastroskopia 300,00
2 |Gastroskopia z biopsjg i testem urazowym 400,00
3 |Gastroskopia z testem urazowym (HP) 350,00
4 |Gastroskopia z biopsja (badanie histopatologiczne) 380,00
5 |Kolonoskopia 550,00
6 |Kolonoskopia z biopsja (badanie histopatologiczne) 800,00
7 Kolonoskopia z polipektomia prostg (ilos¢ polipéw od 1-3, kazdy z nich mniejszy niz 20 1 250,00

mm) i znieczuleniem




