A CENNIK

O
v ODDZIALU NEONATOLOGICZNEGO

Cennik ZOZ obowigzuje od 1 pazdziernika 2025 r.
Zarzgdzenie nr 28/G/25 Dyrektora ZOZ
w Suchej Beskidzkiej z dnia 22.08.2025 r.

Ceny hospitalizacji sg ustalone na podstawie ilosci punktow okreslonych dla
poszczegodlnych rozpoznan i procedur medycznych wg katalogu JGP Narodowego
Funduszu Zdrowia.

ODDZIAL. NEONATOLOGICZNY Cena netto

1 Za 1 punkt rozliczeniowy wg katalogdw obowigzujacych w umowach z Narodowym 260
Funduszem Zdrowia '

DZIEN POBYTU OSOBY TOWARZYSZACEJ W DOWOLNYM ODDZIALE Cena [1]
Pobyt osoby towarzyszacej sprawujacej dodatkowa opieke pielegnacyjng nad pacjentem
matoletnim lub posiadajagcym orzeczenie o znacznym stopniu niepelnosprawnosci BEZPLATNY

1 Pobyt osoby towarzyszacej innej niz wymieniona wyzej (wylacznie cze$¢ hotelowa , bez 24.00
wyzywienia) '

2 | Wyzywienie: 42,00
Sniadanie 9,00
Obiad 24,00
Kolacja 9,00

* Zastrzegamy sobie mozliwos¢ zmiany ceny z uwagi na konieczno$¢ indywidualnego podejscia
dla kazdej hospitalizacji. Zmiana moze nastgpi¢ np. z powodu rozszerzenia procedur
medycznych, zastosowania niestandardowych materiatéw jak i pobytu znacznie krétszego lub
dtuzszego niz przyjety w katalogu NFZ.




