
                                                                                                   

CENNÍK  ZDRAVOTNÝCH  VÝKONOV A SLUŽIEB,

pri ktorých možno požadovať úhradu

v súlade  so  zákonom č.  576/2004  Z.z.  o  zdravotnej  starostlivosti,  službách  súvisiacich  s
poskytovaním zdravotnej  starostlivosti  a  o  zmene a  doplnení  niektorých zákonov v znení
neskorších predpisov, zákonom č. 578/2004 Z.z. o poskytovateľoch zdravotnej starostlivosti,
zdravotníckych  pracovníkoch,  stavovských  organizáciách  v  zdravotníctve  a  o  zmene  a
doplnení  niektorých  zákonov  v znení  neskorších  predpisov,  zákonom  č.  577/2004  Z.z.  o
rozsahu zdravotnej starostlivosti uhrádzanej na základe verejného zdravotného poistenia a o
úhradách za  služby súvisiace  s  poskytovaním zdravotnej  starostlivosti  v znení  neskorších
predpisov,  ktorými  sa  vymedzujú  rozsahy  výkonov,  a podľa  Obchodného  zákonníka  č.
513/1991 Z.z. a zákona č. 18/1996 Z.z. o cenách v znení neskorších predpisov a nariadenia
vlády SR č. 777/2004 Z.z.

Cenník bol spracovaný na základe odporúčania Asociácie súkromných lekárov SR.

Názov zdravotníckeho zariadenia : OK GYN s.r.o.

Miesto výkonu činnosti :  V. Spanyola 43, 010 01 Žilina

Jednorázová sukňa ................................................................. 2,00 €

Jednorázové zrkadlá ............................................................... 2,00 €

 Kopírovanie zdravotnej dokumentácia ................................. 1,00 €

CTG - kardiotokografické vyšetrenie plodu .......................... 10,00 €

LBC - odber a vyšetrenie - poistené pacientky .....................  30,00 €

Nepoistené pacientky - odber a vyšetrenie LBC .................... 40,00 €

Nepoistené pacientky - vyšetrenie gravidnej na vlastnú
 žiadosť, ak nejde o neodkladnú zdravotnú starostlivosť..........15,00 € 
vrátane sono vyšetrenia

Nepoistené pacientky - vyšetrenie na vlastnú žiadosť 
ak nejde o neodkladnú zdravotnú starostlivosť ....................... 35,00 € 
 
SONO – v 13týždni gravidity a foto záznam na žiadosť 
pacientky .......................................................... ......................................  30,00 €
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SONO - 3D záznam na CD ev. USB na žiadosť pacientky ..... 40,00 €

SONO -  zhodnotenie prietoku v pupočníku  plodu na žiadosť 
pacientky ................................................................................................... 5,00 €

SONO – čiernobiely foto záznam na žiadosť pacientky .......... 5,00 €

SONO – farebný foto záznam na žiadosť pacientky  ............... 10,00 €

SONO - kontrolné pri IUD ....................................................... 10,00 €

SONO - nepoistenej pacientky - vyšetrenie na vlastnú                                                    
žiadosť ak nejde o neodkladnú zdravotnú starostlivosť ........... 20,00 €

SONO - určenie pohlavia plodu na žiadosť pacientky ............. 5,00 €

Sterilizácia - predoperačné odbery ........................................... 20,00 €

Sterilizácia - vypísanie žiadosti ................................................ 10,00 €

UPT - predoperačné odbery ...................................................... 20,00 €

UPT - vyšetrenie, SONO, poučenie a vypísanie žiadosti ......... 50,00 €

Vnútromaternicové teliesko - odstránenie ................................. 10,00 €

Vnútromaternicové teliesko - zavedenie, vyšetrenie, SONO .... 50,00 €

Výkon na žiadosť pacientky - opakované služby súvisiace                                             
s poskytnutím zdravotnej starostlivosti bez zdravotnej indikácie 5,00 €

Výkon na žiadosť pacientky - služby súvisiace s poskytnutím                          
zdravotnej starostlivosti bez zdravotnej indikácie ....................  20,00 €

Výkony na žiadosť pacientky - odber pri antikoncepcii                                                  
bez zdravotnej indikácie ............................................................ 15,00 €

Výkony na žiadosť pacientky - posun menzes                                                                 
bez zdravotnej indikácie ............................................................. 5,00 €

Výkony na žiadosť pacientky - potvrdenie o zdravotnom stave                                      
bez zdravotnej indikácie ............................................................ 10,00 €

Výkony na žiadosť pacientky - tehotenský test                                                                
bez zdravotnej indikácie ............................................................. 5,00 € 

EMS – stimulácia svalov panvového dna......................................20.00 € /30 min/

Cenník platný od  1.1.2025
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