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Dobro pacjenta,
dobrem najwyzszym

Majac na uwadze Panstwa zdrowie oraz czas, chcie-
liby$my aby zapoznali si¢ Panstwo ze wskazowkami
dotyczacymi prawidlowego przygotowania si¢ do badan
laboratoryjnych.

Przy rejestracji zlecenia badan prosimy o postugiwa-
nie si¢ dowodem osobistym, pozwoli to wyeliminowac
sytuacje odsytania zle przygotowanego pacjenta oraz
poprawi¢ wiarygodno$¢ wynikow.




Przygotowanie pacjenta
do pobrania probki krwi

Krew nalezy pobierac rano po nocnym odpoczynku (naj-
lepiej pomiedzy godzing 7:00 a 10:00), na czczo (po co
najmniej 10-12 godzinnym wstrzymaniu si¢ od positkow
i ptynéw).

W dniu poprzedzajacym badanie nalezy ograniczy¢ wysi-
tek fizyczny, stoso waé normalng diete oraz nie spozywacé
alkoholu.

Pacjent, po uzgodnieniu z lekarzem, powinien ograniczy¢
przyjmowanie lekow (z wyjatkiem lekéw koniecznych)
i wyeliminowac przyjmowanie parafarmaceutykow.

Na planowane pobranie krwi nie powinny zgtaszac si¢
kobiety w czasie miesigczki.

Przed pobraniem pacjent powinien odpocza¢ 15 minut.
Po pobraniu krwi, nalezy uciska¢ miejsce wktucia za
pomoca wacika przez 5-10 min., co zapobiegnie wyna-
czynieniu si¢ krwi (powstaniu siniaka).

Doustny test tolerancji glukozy

Do wykonania tego testu pacjent powinien by¢ bez-
wzglednie na czczo (nie dotyczy kobiet cigzarnych
w 24-28 tygodniu cigzy).

Pierwsza probke krwi pobiera si¢ na czczo. CLA oznacza
glukoze na czczo. Jezeli wynik nie przekracza 130 mg/dl
pacjent wypija (wczesniej zakupiong w aptece) glukoze
(75 g) rozpuszczong w 300 ml wody (pojemnik z woda
we wilasnym zakresie).

Po 2 godzinach ponownie pobierana jest krew. W czasie
mig¢dzy pobraniami pacjent powinien pozosta¢ w pozycji
siedzacej, nie przyjmowaé pokarmow i ptynow, nie pali¢
papierosow.




Probka moczu

Dzien przed pobraniem moczu pacjent powinien unikaé
intensywnego wysitku fizycznego.

Co najmniej jeden dzien przed planowanym pobraniem
moczu do badan laboratoryjnych zaleca si¢ zachowanie
abstynencji plciowej.

Nie nalezy pobiera¢ moczu do badan laboratoryjnych
w trakcie krwawienia miesi¢cznego oraz 2—3 dni przed
i po menstruacji.

Przed planowanym pobraniem moczu, pacjent powinien
zaopatrzy¢ si¢ w jednorazowy pojemnik do badania mo-
czu (dostepny w aptece). Nalezy pamietacé, ze w przy-
padku wykonywania badan bakteriologicznych (posiew
moczu), zakupiony pojemnik powinien by¢ jatowy.

U niemowlat mocz pobiera si¢ do specjalnych worecz-
kow, ktore musza by¢ dostarczone do laboratorium w po-
jemniku.

Metoda zanurzeniowa na Uromedium — zasady higienicz-
ne i sposob pobrania moczu jak wyze;j.

Odkrecong nakretke, nie dotykajac podtoza potozy¢ do
gory dnem na czystej powierzchni, nie dotykajac brzegu
pojemnika odda¢ mocz do pojemnika zgodnie z zasada-
mi pobierania moczu na posiew, zanurzy¢ w nim plytke
z podtozami tak, aby byta cala jej powierzchnia byta
obmyta moczem, wyla¢ zawarto$¢ pojemnika i doktadnie
zakreci¢ pojemnik.

Uromedium stanowi bezpieczny system transportu mo-
czu do ZML.

W kierunku gruzlicy pobieraé¢ calg porcje (min. 30 ml,
w przypadku skapomoczu — kazda uzyskang ilos¢) po-
rannego moczu od poczatkowego strumienia do jatowego
naczynia, po odkazeniu ujscia cewki. Schtodzony mate-
rial dostarczy¢ jak najszybciej do laboratorium. Badanie
powtorzy¢ 3—6-krotnie.

Pobranie préobki moczu

Mocz do badan laboratoryjnych powinien by¢ pobrany
z zachowaniem zasad higieny (po doktadnym umyciu
zewnetrznych narzadow piciowych przy uzyciu cieptej
wody i mydta). Nie nalezy stosowac¢ w tym celu specjal-
nych $rodkéw dezynfekcyjnych i odkazajacych.

Mocz pobiera si¢ z tzw. Srodkowego strumienia. Podczas
pobierania materiatu pierwsza porcje moczu nalezy oddac
do toalety, nastgpnie porcje okoto 50 —100 ml odda¢ do
przygotowanego pojemnika, koncowa porcje moczu nale-
zy odda¢ do toalety. Pojemnik nalezy doktadnie zakrecic¢
i podpisa¢ nazwiskiem, imieniem pacjenta.

Pojemnik nalezy dostarczy¢ do laboratorium w jak naj-
krotszym czasie (ok. 1 godz.). Gdy jest to niemozliwe
mocz nalezy transportowac i przechowa¢ w chtodnym
miejscu.




Dobowa zbiorka moczu

Pacjent powinien przygotowaé czyste naczynie o obje-
tosci 2-3 litrow, najlepiej plastikowe z dopasowanym
przykryciem i podziatka.

Zbidrke moczu nalezy rozpoczaé rano (np. o godzinie
6:00), a zakonczy¢ nastepnego dnia o tej samej godzinie.
Pierwszg porcjg moczu po nocy nalezy odda¢ do toalety.
Kolejne porcje moczu tacznie z pierwsza porcja pobrang
nastgpnego dnia odda¢ do wczesniej przygotowanego
pojemnika.

Podczas catego okresu zbiorki pojemnik z moczem na-
lezy przechowywaé¢ w chlodnym i ciemnym miejscu.
Po zakonczeniu zbiérki zebrany do pojemnika mocz
doktadnie wymieszac i zmierzy¢ jego objetos¢.

Porcje moczu o objetosci ok. 50—-100 ml przela¢ do po-
jemnika na badanie ogélne moczu.

Pojemnik doktadnie zakrecié i podpisaé¢ nazwiskiem,
imieniem. Poda¢ na zleceniu godzing rozpoczecia i za-
konczenia zbiorki. Na pojemniku zanotowaé dobowg
objetos¢ moczu (w ml).

Pojemnik dostarczy¢ do laboratorium w jak najkrotszym
czasie. Niektore badania laboratoryjne wykonywane
w zbidrce dobowej moczu wymagaja specjalnego przy-
gotowania pacjenta i zastosowania specjalnych srodkow
konserwujacych mocz.

Zasady pobrania probki kalu

Przed oddaniem katu nalezy catkowicie oprozni¢ pecherz
moczowy. Kat nalezy odda¢ do czystego, wyparzonego
naczynia (np.: nocnika). Pobra¢ probke katu (grudke
wielkoS$ci orzecha laskowego) najlepiej z miejsc zawie-
rajacych §luz, krew, rope 1 umiesci¢ za pomoca szpatutki
w specjalnym jalowym pojemniku (dostepny w aptece).
Pojemnik szczelnie zamkna¢ i podpisa¢ imieniem i na-
zwiskiem. Dostarczy¢ do laboratorium w jak najkrotszym
czasie.

Kal na resztki pokarmowe

Badanie to powinno by¢ poprzedzone odpowiednia dieta
na ktorej pozostaje co najmniej przez 3 dni przed ba-
daniem (dieta Schmidta i Strassburga). Dieta zawiera
potrawy, ktére dzielimy na odpowiednie dzienne porcje:
1,5 litra mleka, 50 g masta, 100 g sucharow, 2 jajka (na
migkko), 125 g migsa wotowego, 190 g puree, 80 g ptat-
kow owsianych.

Material w celu wykrycia jaj owsika

Badanie przeprowadzi¢ w godzinach nocnych po 23.00.
Przyklei¢ celofan w okolice okotoodbytowa, nastepnie
przyklei¢ celofan na szkietko.

Material do badania nalezy pobra¢ we wczesnym okresie
choroby, przed podaniem lekow.



Pobieranie kalu do badan
mikrobiologicznych

Przy pobieraniu i przesytaniu probek kalu nalezy prze-
strzegac¢ nastepujacych zasad:

Kat nalezy odda¢ do czystego naczynia lub wysuszone;j
i wylozonej papierem toaletowym muszli klozetowe;j.
Przedtem nalezy catkowicie wyproznic¢ pecherz. Za po-
moca tyzeczki z pojemnika transportowego pobra¢ prob-
ke wielkosci orzecha laskowego, przede wszystkim z
domieszka krwi, $luzu i ropy. Przy podejrzeniu zakazenia
Shigiella pobra¢ dodatkowo gleboki wymaz, okrecajac
wymazowke po Scianie jelita na gltebokosci min 2 cm.
Przy ptynnym stolcu wystarczy 1-2 ml. Pobranie 2—3
probek zwieksza szans¢ wyhodowania czynnika etiolo-
gicznego.

Natychmiast dostarczy¢ do laboratorium. Jesli transport
miatby trwa¢ dtuzej niz 2 godziny, wskazane jest pobra-
nie wymazu z odbytu na podtoze transportowe.

W kierunku Clostridium difficile i wirusow do badania
przyjmowany jest tylko kat. Transport powyzej 2 godzin
w temperaturze 4°C.

Pobieranie pokarmu kobiecego
— dla pacjenta

Pokarm z piersi prawej i lewej pobra¢ do oddzielnego
naczynia. Po 3 ml z kazdej piersi.

Przed pobraniem materiatu przemy¢ brodawki jatowym
roztworem soli fizjologicznej.

e

Materiat pobra¢ bezposrednio do jatowego naczynia
i wstawi¢ do lodowki (+ 4 °C).

Ozigbiony pokarm jak najszybciej dostarczy¢ do labo-
ratorium.

Pobieranie nasienia do badan
mikrobiologicznych

Przed pobraniem materiatu $ciggna¢ napletek i umy¢
zoladz pracia trzy razy woda i mydtem uzywajac jato-
wych gazikow.

Materiat pobrac¢ w ilosci 3 ml bezposrednio do jatowego
naczynia i chroni¢ przed wystudzeniem.

Jak najszybciej dostarczy¢ do laboratorium.

Pobieranie plwociny do badan
mikrobiologicznych — dla pacjenta

Plwocing pobra¢ rano, najmniej 3 ml, przed rozpocze-
ciem leczenia.

Przed wykrztuszeniem umy¢ zgby, przeptukaé jame ustna
przegotowana woda, wyjac proteze zgbowa. Wydaling
wykrztusi¢ do jatowego naczynia pobranego z Zaktadu
Mikrobiologii Lekarskiej albo kupionego w aptece.

Chorzy, ktorzy odkrztuszaja niewiele plwociny, moga po-
budzi¢ jej wydzielanie poprzez oklepywanie klatki pier-
siowej, nawadnianie, Srodki mukolityczne lub inhalacje.




Sposéb postepowania:

— Wzigé gleboki oddech.

— Na chwilg wstrzyma¢ oddech.

— Odkrztusi¢ gleboko i energicznie na wydechu.

— Odkrztusza¢ do pojemnika przytrzymujac go przy
dolnej wardze 1 uwazajac, aby nie zanieczysci¢ jego
zewngtrznej czesci.

Naczynie natychmiast zamknac, nie dotykajac jego brze-

gu i wewnetrznej powierzchni zakretki,

Naczynie wlasciwie opisac i bezzwlocznie przesta¢ do

laboratorium. Jesli jest to niemozliwe mozna przetrzymac

plwocing w lodoéwece, nie dtuzej jednak niz kilka godzin.

Plwocing w kierunku gruzlicy nalezy pobiera¢ z wielka

ostroznos$cia, najlepiej na otwartym powietrzu (materiat

moze by¢ bardzo zakazny).

Moze by¢ zbierana przez 3—4 dni (przy stabym odksztu-
szaniu) do jalowego naczynia.

Odpowiednio zabezpieczona przechowywana w lodowce
(dodatkowy pojemnik).

Dostarczona musi by¢ jednak do laboratorium nie p6zniej
niz po 4 dniach od rozpoczecia pobierania.

Zaleca si¢ posiew plwocin przez trzy kolejne dni.

Jak czyta¢ wyniki?

Wynik — to wyrazona liczbowo, za pomocg symboli (+/~)
lub opisowo wartos¢ oznaczenia. Nalezy pamigtac, ze
wynik ,,pozytywny” badania na obecno$¢ czynnika cho-
robotworczego nie oznacza pozytywnego stanu zdrowia,
a wrecz przeciwnie, jest stwierdzeniem infekcji.

min/max — dla parametrow ilo§ciowych, dajacych si¢
przedstawic liczbowo, sa to warto$ci wyznaczajace prze-
dziat, w ktérym powinna znalez¢ si¢ wartos¢ prawidtowa
wyniku. Wszelkie odstepstwa od tych warto$ci przedsta-
wione s3 w kolumnie zakres referencyjny.

Zakres referencyjny — w tej kolumnie przedstawione sa
nastepujace symbole:

H — informuje o przekroczeniu warto$§ci MAX dla danego
parametru

L — informuje o tym, ze warto$¢ danego parametru znaj-
duje si¢ ponizej wartosci MIN

Na wyniku moga znajdowac si¢ tez informacje, ktore nie
oznaczaja zadnej choroby, ale wskazuja na blad probki
krwi i zwykle uniemozliwiaja wykonanie z niej badan.
W takich sytuacjach najczesciej konieczne jest ponowne
pobranie materiatu. Mozna spotkac si¢ z nastepujacymi
infromacjami: skrzep, hemoliza, lipemia.

Wyniki badan mikrobiologicznych, nawet jesli zawie-
rajg informacje o wyhodowanym patogenie, musza by¢
zinterpretowane przez lekarza, ktory uwzgledni badania
laboratoryjne i stan zdrowia pacjenta.




PANELE BADAN
LABORATORYJNYCH

Laboratoryjne badania krwi s3 dobrym sposobem kontro-
lowania stanu swojego zdrowia, a gdy co$ nie w porzad-
ku, stanowia nieoceniona pomoc dla lekarza w diagno-
zowaniu i monitorowaniu postepow leczenia.

Profilaktyczne badania krwi powinno si¢ wykonywac raz
w roku — w wiekszosci przypadkow daje to mozliwosc
weczesnego wykrycia niepokojacych procesow zachodza-
cych w organizmie. O ich zlecenie mozna poprosi¢ leka-
rza, jednakze obecnie mozna, a nawet trzeba o zdrowie
troszczy¢ si¢ samemu.

Ptatne badania mozna wykona¢ bez posiadania skierowa-
nia, czy wczesniejszego umawiania si¢ na wizyte i ocze-
kiwania w kolejce. Badania nie sg drogie, ktopotliwe
czy czasochlonne — wystarczy przyjs¢ (przy wiekszosci
badan na czczo) do Punktu Pobran.

Proponujemy panele badan laboratoryjnych, ktore beda
pomocne w doborze badan wiasciwych dla wieku, pici
1 stanu zdrowia.

Jak zinterpretowa¢ wyniki?

W badaniach ilosciowych przy kazdym wyniku umiesz-
cza si¢ tzw. zakres referencyjny ,,0d” (minimum) —,,do”
(maksimum).

Jesli wynik znajduje si¢ pomigdzy wartosciami granicz-
nymi przyjmuje si¢, ze jest on prawidlowy, cho¢ oczywi-
Scie zdarzaja si¢ wyjatki i dlatego wyniki powinny by¢
interpretowane przez lekarza.

Ponizej przedstawiamy Panstwu rézne zestawy badan,

ktore utatwiajg diagnostyke wybranych stanow choro-
bowych.




KLOPOTY

Panel CUKRZYCOWY

morfologia

glukoza

kreatynina

lipidogram

mocz badanie ogo6lne
hemoglobina glikowana

Panel CUKRZYCOWY POSZERZONY

morfologia

glukoza

kreatynina

lipidogram

mocz badanie ogoélne
hemoglobina glikowana
mikroalbuminuria

Panel DOLEGLIWOSCI BRZUSZNYCH

morfologia

OB

badanie ogdlne moczu
ASPAT

ALAT

bilirubina catkowita
amylaza

Helicobacter pylori
krew utajona w kale

Panel DOLEGLIWOSCI BRZUSZNYCH
POSZERZONY

morfologia

OB

badanie ogdlne moczu
ASPAT

ALAT

bilirubina catkowita

amylaza

Helicobacter pylori

krew utajona w kale

kat na pasozyty

CEA (marker nowotworowy)
AFP (marker nowotworowy)
CA 19-9 (marker nowotworowy)

|



Panel KARDIOLOGICZNY

morfologia
elektrolity
glukoza
lipidogram
CK
CK-MB
ASPAT
ALAT
LDH
troponina
BNP

Panel REUMATOLOGICZNY

morfologia

OB

CRP

RF

kwas moczowy

Panel w ANEMII

morfologia z rozmazem
OB

zelazo

TIBC

ferrytyna

witamina B12
transferyna

Panel ZABIEGOWY

morfologia

PT

APTT

elektrolity

glukoza

kreatynina

anty-HBs
przeciwciala anty-HBs
anty-HCV

grupa krwi

3



KONTROLA PO LECZENIU

Panel KOSTNY

morfologia
wapn

fosfor

ALP

kwas moczowy

Panel LIPIDOWY
— czynnikow ryzyka miazdzycy

morfologia
glukoza
lipidogram
kwas moczowy
fibrynogen

Panel NERKOWY

morfologia

badanie ogdlne moczu
elektrolity

kreatynina

mocznik

biatko catkowite

Panel TARCZYCOWY

morfologia
TSH
FT 4
cholesterol

Panel TARCZYCOWY POSZERZONY

morfologia, TSH, FT 3, FT 4
lipidogram

Panel WATROBOWY

morfologia,

ALAT

ASPAT

GGTP

ALP

bilirubina catkowita

Panel WATROBOWY POSZERZONY

morfologia

ALAT

ASPAT

GGTP

ALP

bilirubina catkowita
anty-HBs
anty-HCV

CEA
AFP




PROFILAKTYKA

Panel PODSTAWOWY

morfologia

OB

mocz badanie ogdlne
glukoza

kreatynina
lipidogram

Panel POSZERZONY 1

morfologia z rozmazem
OB

mocz badanie ogdlne
elektrolity

glukoza

kreatynina

lipidogram

ALAT

amylaza

TSH

Panel POSZERZONY 11

morfologia z rozmazem
OB

mocz badanie ogolne
elektrolity

glukoza

kreatynina
lipidogram

CRP

ALAT

amylaza

kwas moczowy
zelazo

magnez

wapn

fosfor

TSH




ZDROWE ZYCIE

Panel DOJRZALEGO MEZCZYZNY

morfologia, OB

badanie ogdlne moczu

elektrolity, glukoza, kreatynina
lipidogram

ALAT, bilirubina catkowita, amylaza

Panel DOJRZALEGO MEZCZYZNY
POSZERZONY

morfologia

OB

badanie ogélne moczu
elektrolity

glukoza

kreatynina
lipidogram

ASPAT

ALAT

bilirubina catkowita
amylaza

kwas, moczowy
TSH

PSA

testosteron

CEA

Panel DOJRZALEJ KOBIETY

morfologia, OB

badanie ogdlne moczu

elektrolity, glukoza, kreatynina, lipidogram
ALAT, bilirubina calkowita

amylaza

zelazo

Panel DOJRZALEJ KOBIETY
POSZERZONY

morfologia

OB

badanie ogdlne moczu
elektrolity

glukoza

kreatynina

lipidogram

ASPAT

ALAT

bilirubina catkowita

amylaza

kwas moczowy

zelazo

wapn

magnez

TSH

CA-125 (marker nowotworowy)
HE 4 (marker nowotworowy)
CEA (marker nowotworowy)
cytologia szyjki macicy raz w roku

mammografia (USG piersi) co 12-24 miesigce




Panel DZIECIECY

morfologia

badanie ogdlne moczu
glukoza

zelazo

Panel DZIECIECY POSZERZONY

morfologia z rozmazem

badanie ogdélne moczu

glukoza

CRP

zelazo

TSH

kat na pasozyty i test w kierunku lamblii

Panel HORMONALNY KOBIETY

morfologia
FSH
estradiol
progesteron
PRL

TSH

Panel KOBIETY W CIAZY

morfologia

badanie ogdlne moczu
glukoza

anty-HBs

anty-HCV

WR

grupa krwi

Panel KOBIETY W CIAZY POSZERZONY

morfologia

badanie ogdlne moczu

glukoza

anty-HBs

anty-HCV

HIV

WR

grupa krwi

przeciwciata przeciwko rozyczce i toksoplazmozie



Panel OSOBY PO 60 ROKU ZYCIA Panel SPORTOWCA

morfologia morfologia
OB OB
badanie ogdlne moczu badanie ogdlne moczu
elektrolity elektrolity
glukoza CPK
kreatynina Troponina
lipidogram

ASPAT

ALAT

bilirubina catkowita

amylaza

kwas moczowy
biatko catkowite
albumina

wapn

TSH

kat na krew utajona

Panel OSOBY PO 60 ROKU ZYCIA
POSZERZONY o oznaczenia markerow
nowotworowych

Ca 125, HE 4 — kobiety
PSA - mezczyzni

CEA
AFP
CA 19-9



SZPITAL WIELOSPECJALISTYCZNY
IM. DR. L. BLAZKA
ul. Poznanska 97, 88-100 Inowroclaw
centrala tel. 52 354 55 00, fax 52 354 52 79
Informacja — Punkt Obslugi tel. 52 354 53 00

Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. L. Btazka w Inowro-
ctawiu $wiadczy ushugi na rzecz ubezpieczonych w Na-
rodowym Funduszu Zdrowia oraz wszystkim obywate-
lom panstw cztonkowskich Unii Europejskiej objetych
ubezpieczeniem. W przypadku nagtego zachorowania
lub pogorszenia stanu zdrowia udzielamy takze pomocy
kazdemu pacjentowi, ktory jej potrzebuje.

ODDZIALY
Szpitalny Oddzial Ratunkowy i Izba Przyjec:
— Czg$¢ Internistyczna tel. 354 52 25
— Czgs¢ Chirurgiczna tel. 354 54 83
— Czg$¢ Dziecigea tel. 354 54 65
— Izba Przyjeé

Polozniczo-Ginekologiczna tel. 354 52 23
I Oddziat Chorob Wewngtrznych tel. 354 52 06
II Oddziat Chor6b Wewngetrznych tel. 354 52 45

Kardiologiczny, Intensywnego
Nadzoru, Kardiologicznego,

Pracownia Hemodynamiki tel. 354 54 42
I Chirurgii Ogoélnej i Onkologicznej tel. 354 52 56
I Chirurgii Ogolnej tel. 354 53 65
Chirurgii Urazowej i Ortopedii tel. 354 54 78
Urologii i Onkologii Urologicznej tel. 354 52 01
Okulistyczny tel. 354 54 16
Laryngologiczny tel. 354 53 81
Neurologiczny, Udarowy tel. 354 52 76
Polozniczo-Ginekologiczny tel. 354 52 39
Neonatologiczny tel. 354 53 14
Dziecigcy tel. 354 54 69
Opieki Paliatywnej tel. 354 55 61
Anestezjologii i Intensywnej Terapii tel. 354 52 10
Stacja Dializ tel. 354 53 92
DIAGNOSTYKA
Centralne Laboratorium Analityczne tel. 354 53 97
Zaktad Diagnostyki Obrazowej tel. 354 54 25
Pracownia Elektrodiagnostyki tel. 354 53 80
Pracownia Echokardiografii tel. 354 55 30
Zaktad Mikrobiologii Lekarskiej tel. 354 52 57

Pracownia Serologiczna
Pracownia Endoskopii
Gastroenterologicznej
Pracownia Rehabilitacji
Zaktad Anatomii Patologicznej

PORADNIE
Alergologiczna-Pulmonologiczna
dla Dorostych
Alergologiczna-Pulmonologiczna
dla Dzieci
Anestezjologiczna i Leczenia Bolu
Chirurgiczna Ogodlna
Chirurgiczna Ogoélna dla Dzieci
Chirurgii Naczyniowej
Onkologiczna
Chirurgii Onkologicznej
Chirurgii Stomatologicznej
Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej,
Wad Postawy i Preluksacyjna
Choréb Phuc, Gruzlicy
i Antynikotynowa
Dermatologiczna
Diabetologiczna
Endokrynologiczna
Gastroenterologiczna
Kardiologiczna
Laryngologiczna z Pracownia
Audiometryczng
Nefrologiczna
Neurochirurgiczna
Neurologiczna
Neurologii Dziecigcej
Okulistyczna
Walki z Bélem i Opieki Paliatywnej
z Zespoltem Wyjazdowym Opieki
Paliatywnej Domowej
Potozniczo-Ginekologiczna
Prolaktacyjna ze Szkota Rodzenia
Psychologiczna
Rehabilitacyjna
Reumatologiczna
Urologiczna
Zdrowia Psychicznego
Medycyna Pracy
(w tym dla mtodocianych)

tel.

tel.
tel.
tel.

tel.

tel.
tel.
tel.
tel.
tel.
tel.
tel.
tel.

tel.

tel.
tel.
tel.
tel.
tel.
tel.

tel.
tel.
tel.
tel.
tel.
tel.

tel.
tel.
tel.
tel.
tel.
tel.
tel.
tel.

tel.

354 53 12

354 53 44
354 54 41
354 52 32

354 55 44

354 55 44
3545512
354 54 93
354 52 44
354 5598
354 54 93
354 54 93
354 53 68

354 5504

354 55 66
354 52 65
354 55 98
354 5598
354 53 48
354 56 52

354 54 10
354 5598
354 54 97
354 56 52
354 53 48
354 53 09

354 5521
3545223
354 54 12
354 53 35
354 54 10
354 54 10
354 54 97
354 53 38

354 54 07




