Cennik platenych vykonov, ktoré nie s hradené zdravotnymi poistoviiami

Nazov vysetrenia Cena
Potvrdenie o potravinovej alergii/ intolerancii pre zamestnavatela 15,00 €
Potvrdenie o naroku na predpis na hypoalergénne mlieko pre dojCata 12,00 €
Vypis zo zdravotnej dokumentacie pre uradné ucely /sudy,UPSVaR,MU, DD a iné 15,00 €
Vypis zo zdravotnej dokumentacie v pripade potreby pre komerénu poistovnu 17,00 €
Kozny test s nativnymi potravinovymi alergénmi /prick na prick testy/ 3€/1prick
NIOX — VySetrenie alergickej bronchialnej astmy vydychovanym NO FENO testom 25,00 €
Jednorazovy filter zabezpedujuci kompletnu antibakterialnu ochranu pre ucely 3,00 €
spirometrického vySetrenia

Jednorazovy papierovy filter pre ucely spirometrického vySetrenia 1,00 €
Infuzna terapia vitaminom C 30,00 €
Rychla diagnostika laktozovej intolerancie — dychovy laktozo-tolerancny test 27,00 €
vykonavany pomocou pristroja Gastrolyzer

Diagnostika syndromu bakterialneho prerastania creva — SIBO test, vykonavany 27,00 €
pomocou pristroja Gastrolyzer

Diagnostika fruktozovej intolerancie pomocou pristroja Gastrolyzer 27,00 €
Poskytovanie inych ako zdravotnickych sluzieb / e-mailova komunikacia, 25,00 €
kopirovanie lekarskych dokumentov, uskladnenie vakcin v chladnicke,

antibakterialny filter pri spirometrii, potvrdenie do prace, objednanie receptov a

zasielanie do lekarne, duplicitné vytlaCenie nalezu a vysledkov na Ziadost

pacienta/

Epikutanne testy 40,00 €
Poskytovanie inych ako zdravotnickych sluzieb / e-mailova komunikacia, kopirovanie 15,00 €
lekarskych dokumentov, uskladnenie vakcin v chladni¢ke, antibakterialny filter pri

spirometrii, potvrdenie do prace, objednanie receptov a zasielanie do lekarne,

duplicitné vytlacenie nalezu a vysledkov na ziadost pacienta/

Preklad potvrdenia o naroku na certifikat do anglického jazyka 25,00 €

UPOZORNENIE:

Pripadné ordinované laboratérne vySetrenia, vytery hradi samoplatca v plnej vySke podfa

cennika platného pre prislusné laboratérium priamo v odberovom centre laboratéria, vzorka
bude vySetrena az po jej uhrade. V pripade ak chce mat zabezpeéeny odvoz vzorky, uhradza

zalohu za laboratdrne vySetrenia priamo




Cennik lekarskych vykonov pre SAMOPLATCOV

Nazov vysetrenia Cena
Vstupné vySetrenie s objednanim na presny ¢as 40,00 €
Vy8etrenie s objednanim na presny ¢as + kozné testy 80,00 €
Kontrolné odborné vysetrenie (resp. zhodnotenie 25,00 €
vysledkov s ordinovanim lieCby

Kozné testy 40,00 €
Spirometrické vySetrenie 15,00 €
Diagnostika astmy - Bronchodilatany test 10,00 €
Odber krvi 15,00 €
Vytery tonzil 10,00 €
Vytery nosa 10,00 €
Aplikacia subkutannej, intramuskularnej injekcie 15,00 €

UPOZORNENIE:

Pripadné ordinované laboratérne vySetrenia, vytery hradi samoplatca
v plnej vysSke podla cennika platného pre prislusné laboratérium
priamo v odberovom centre laboratéria, vzorka bude vySetrena az po

jej uhrade.

V pripade ak chce mat zabezpeceny odvoz vzorky, uhradza zalohu za

laboratérne vySetrenia priamo v ambulancii PRED jej odvozom.




Cennik vykonov pre platcov verejného zdravotného poistenia na ziadost’ pacienta.

Nazov vysetrenia Cena
Spirometria na ziadost pacienta 15,00 €
Vy8etrenie na vlastnu Ziadost pacienta bez odporucenia lekara 80,00 €
/anamnéza, fyzikalne vysSetrenie, kozné testy, navrhnutie lieCby

Nadstandardny material na kozné testy 2,00 €
Kozné testy na Ziadost pacienta bez indikacie lekara, duplicitné kozné 2 €/1 prick
testy, kozné testy nad zmluvny limit poistovne — t.j. viac ako 20 ks

prick test/rok

VysSetrenie pacienta evidovaného u iného alergoléga 20,00 €
Duplicitné vytlaenie nalezu, vysledkov a vypisu zo zdravotnej 2,00 €
dokumentécie

Vyzivové poradenstvo 15,00 €
Podanie injekcie na Ziadost pacienta 15,00 €
Ockovanie na ziadost pacienta 25,00 €
Vykonanie administrativneho ukonu na ziadost pacienta do 7 dni 20,00 €

* Poskytovatel si vyhradzuje pravo lie€ivo a nepodat v pripade zdravotného rizika

alebo uplatnenia vyhrady svedomia.




