ПРЕЙСКУРАНТ

на платные медицинские услуги 

с 16.05.2022 года 

РЕНТГЕНОВСКИЙ КАБИНЕТ

  ГУЗ ЯО «ГОРОДСКОЙ ДЕТСКОЙ БОЛЬНИЦЫ»

Стационар (г.Рыбинск ул.Чкалова д.53)
Детская поликлиника № 2 (г.Рыбинск ул.Черепанова д.1)
Консультативно-диагностический центр (ул.Бородулина д.26/ ул. Герцена, д.46)
__________________________________________________________________




Наименование услуги


        

Цена (руб.)

Лечебно-диагностические рентгенологические исследования,

проводимые по желанию пациента сверх стандартов обследования

или лечения, вне листа ожидания:

1. Функциональные исследования

     позвоночника в 2-х проекциях





280 руб.

2. Выполнение рентгенограммы  

    стоп и кистей в 2-х проекциях





175 руб.

3. Брюшная полость обзорная





168 руб.

4. Выполнение рентгенограммы 

    грудной клетки в 1 проекции: 

      дети до 3-х лет        
185 руб.








дети от 3 до 11 лет
195 руб.








        старше 11 лет
205 руб.

5. Выполнение рентгенограммы  

    грудной клетки в 2-х проекциях: 
      
дети до 3-х лет
195 руб.








дети от 3 до 11 лет
215 руб.








        старше 11 лет
240 руб.

6. Выполнение рентгенограммы  

    крупных суставов в 2-х проекциях




220 руб.

7. Выполнение рентгенограммы  

    мелких суставов в 2-х проекциях





175 руб.

8. Выполнение рентгенограммы  

    костей таза








  180 руб.

9. Выполнение рентгенограммы  

      костей носа








  155 руб.

10. Выполнение рентгенограммы  

      носоглотки







 
  155 руб.

11. Выполнение рентгенограммы  черепа



            

      в 2-х проекциях







  220 руб.
12. Консультация врача-рентгенолога




  230 руб.

ЭНДОСКОПИЧЕСКИЙ КАБИНЕТ

  ГУЗ ЯО «ГОРОДСКОЙ ДЕТСКОЙ БОЛЬНИЦЫ»

Детская поликлиника № 2 (г.Рыбинск ул.Черепанова д.1)
__________________________________________________________

Наименование услуги


                                

Цена (руб.)

Лечебно-диагностические эндоскопические исследования:

проводимые по желанию пациента сверх стандартов обследования

или лечения, вне листа ожидания:

ФГДС







1000=00

ФГДС с проведением уреазного

теста на Н Р – инфекцию




850=00

__________________________________________________________________

КЛИНИКО-ДИАГНОСТИЧЕСКАЯ ЛАБОРАТОРИЯ

 ГУЗ ЯО «ГОРОДСКОЙ ДЕТСКОЙ БОЛЬНИЦЫ»

(Стационар, г.Рыбинск, ул.Чкалова д.53)
Детская поликлиника № 2 (г.Рыбинск ул.Черепанова д.1)

__________________________________________________________________

Наименование услуги


                                
Стоимость услуги (руб.)

Лечебно-диагностические лабораторные исследования:

проводимые по желанию пациента сверх стандартов обследования

или лечения, вне листа ожидания:

Анализ мочи общий







150=00 Анализ мочи по Нечипоренко





140=00

Клинический анализ крови развернутый



260=00

Общий анализ крови







150=00

Клинический анализ крови с исследованием уровня 

тромбицитов и ретикулоцитов 





305=00

Копрологическое исследование кала




245=00

Исследование кала на гельминты и простейшие


150=00

Смыв на энтеробиоз







150=00

Исследование уровня тромбоцитов и ретикулоцитов 

в крови









205=00

КЛИНИКО-ДИАГНОСТИЧЕСКАЯ ЛАБОРАТОРИЯ

 ГУЗ ЯО «ГОРОДСКОЙ ДЕТСКОЙ БОЛЬНИЦЫ»

(Стационар, г.Рыбинск, ул.Чкалова д.53)

__________________________________________________________________

Наименование услуги


                                
Стоимость услуги (руб.)


Лечебно-диагностические лабораторные исследования:

проводимые по желанию пациента сверх стандартов обследования

или лечения, вне листа ожидания:

Взятие  крови из вены







100=00

Исследование уровня липопротеинов высокой 

плотности в крови (ЛПВП)






267=00

Исследование уровня щелочной фосфатазы в крови

162=00

Исследование уровня триглицеридов плазмы крови


285=00

Исследование уровня гамма-глютаминтрансферазы в крови
161=00

Исследование уровня железа сыворотки в крови


194=00

Исследование железосвязывающей способности 

сыворотки (ОЖСС)







206=00

Аутокоагуляционный тест (АКТ)




540=00

Активированное частичное тромбопластиновое

время (АПТВ)








165=00

Время свертывания плазмы активированное коалином 

или кефалином (АВР, ЧТВ, ИТА, АЧТВ)



177=00

Исследование фибрин-маномерных комплексов (РФМК)

122=00

Исследование уровня фибриногена и фибриногена «В» 

(В-нафтоловый тест) 






109=00

Исследование уровня эритроцитов в крови



90=00

Исследование уровня общего белка в крови



90=00

Исследование уровня креатинина в крови



117=00

Исследование уровня общего билирубина в крови


117=00

Исследование уровня глюкозы в крови




150=00

Исследование уровня холестерина в крови



100=00

Исследование уровня натрия в крови




122=00

Исследование уровня калия в крови




122=00

Исследование уровня общего кальция в крови



86=00

Исследование уровня неорганического фосфора в крови

118=00

Исследование уровня хлоридов в крови




118=00

Исследование уровня аспарат-трансаминазы (АСТ) в крови
118=00

Исследование уровня аланин-трансаминазы (АЛТ) в крови
118=00

Определение протромбинового времени в крови или плазме
105=00

Исследование уровня сиаловых кислот




101=00

Определение времени кровотечения по Ли-Уайту


69=00

Определение времени кровотечения по Сухареву


69=00

Определение времени кровотечения по Дуке



69=00

Исследование свойств сгустка





71=00

Исследование агрегации тромбоцитов




159=00

Исследование фибринолитической активности (ФАК)

158=00

Определение тромбинового времени




118=00

КАБИНЕТ ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ ДИАГНОСТИКИ

 ГУЗ ЯО «ГОРОДСКОЙ ДЕТСКОЙ БОЛЬНИЦЫ»

Консультативно-диагностический центр (ул.Бородулина д.26 / ул.Герцена, д.46)
__________________________________________________________________

Наименование услуги


                                


Цена (руб.)

Лечебно-диагностические функциональные исследования:

проводимые по желанию пациента сверх стандартов обследования

или лечения, вне листа ожидания:

Функция внешнего дыхания (ФВД)




215 руб.

ФВД с физической нагрузкой





300 руб.

Электроэнцефалография (ЭЭГ)




600 руб.

Электрокардиограмма (ЭКГ)





200 руб.

ЭКГ с нагрузкой







250 руб.

ЭКГ с нагрузкой и через 3 мин. после нагрузки

300 руб.

Холтеровское мониторирование




750 руб.

УЗИ сердца (ЭХО-КС)






650 руб.

Ультразвуковая допплерография сосудов головы

650 руб.

Ультразвуковая допплерография сосудов шеи 


650 руб.
ПРЕЙСКУРАНТ

медицинских и иных услуг, оказываемых на возмездной основе

в стационаре ГУЗ ЯО «ГОРОДСКАЯ ДЕТСКАЯ БОЛЬНИЦА»

с 16.05.2022 года

Стационар (г.Рыбинск ул.Чкалова, д.53)      

Наименование услуги






Цена за услугу

Иные услуги организаций здравоохранения:

ПРЕБЫВАНИЕ ПАЦИЕНТА В ПАЛАТЕ ПОВЫШЕННОЙ КОМФОРТНОСТИ

Отделение патологии новорожденных – палата № 101

Педиатрическое отделение – палата № 307, 407

Стоимость пребывания пациента в

палате повышенной комфортности 

в сутки






-

400 руб.

__________________________________________________________________

Наименование услуги



Цена (руб.)

Иные услуги организаций здравоохранения:

Стерилизация медицинского инструментария (по договорам с организациями)

Стерилизация за 1 ед. (бикс, крафт-пакет)



175 руб.
__________________________________________________________________

