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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.  o výške úhrady poistenca za služby súvisiace s poskytovaním
zdravotnej starostlivosti.

Cenník  je  spracovaný  na  základe  odporúčania  Asociácie
súkromných lekárov SR.

Názov zdravotníckeho zariadenia:  NEUROTEC s.r.o.

Miesto výkonu činnosti :  Masarykova 11 – Zlatá ulička, Lučenec

A. Prehliadky a lekársky posudok – výsledok posúdenia zdravotnej spôsobilosti  na
výkon konkrétnej činnosti (na základe platných zákonných noriem):

1. o zdravotnej spôsobilosti na vedenie motorového vozidla (Z02.4)  - 50,00 eur

2. o zdravotnej spôsobilosti pre držanie a nosenie zbraní, zbrojného pasu (Z02.7) – 
50,00 eur

3. o zdravotnej spôsobilosti pred pobytom v zahraničí, pre let lietadlom a podobne    
(Z02.8) – 50,00 eur

4. o zdravotnej spôsobilosti pred prácou v zahraničí (Z02.8) – 50,00 eur

5. o zdravotnej spôsobilosti pred nástupom na špecializačný kurz (Z02.8) – 50,00 eur

6. o zdravotnej spôsobilosti pre štúdium /SOU, SŠ, VŠ / (Z02.7) – 50,00 eur

7. prehliadka pracovníkov SBS služby (Z02.8) – 50,00 eur

8. vyšetrenie pred športovou súťažou (Z02.5) – 50,00 eur

9. mimoriadna preventívna prehliadka v súvislosti s výkonom povolania (Z02.7) – 
50,00 eur
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 B. Výkony na žiadosť pacienta

10. odbery biologického materiálu na žiadosť pacienta (Z02.8) – 5,00 eur

11. ostatné výkony na žiadosť pacienta (EEG, evokované potenciály) (Z02.8) – 50,00 
eur

12.  vyšetrenie v ordinačných hodinách mimo zdravotného poistenia, na vlastnú 
      žiadosť pacienta (Z02.8) – 50,00 eur

13. vyšetrenie pre poisťovňu (Z02.6) –50,00 eur

14. vydávanie lekárskych potvrdení (Z02.7) – 5,00 eur

15. iné vyšetrenie na administratívne účely (Z02.8) – 50,00 eur

16. výpis zo zdravotnej dokumentácia na vlastnú žiadosť pacienta (Z02.8) – 10,00 eur

17. vystavenie receptu, náhradných hlásení, iných tlačív, pri strate (Z02.8) – 5,00 eur

18. vystavenie posudku pre potreby súdu, občiansko-právne, trestno-právne
      a správne konanie - na žiadosť občana (Z02.8) – 50,00 eur

19. príplatok za administratívny výkon s vyhotovením do 24 hodín od požiadania  (Z02.8) – 
10,00 eur

20. bližšie neurčené vyšetrenie na administratívne účely (Z02.9) – 50,00 eur

 21. návšteva v byte  na žiadosť pacienta – cesta k pacientovi  (Z02.9) – 
50,00 eur 
 
 C. Iné

22. obstrek pod usg kontrolou – 20,00 eur

23. dynamická prerušovaná prístrojová trakcia -  1 sedenie v trvaní 20 minút – 5,00 eur

24. elektroliečba kombinovaná s vákuoterapiou -  1 sedenie v trvaní 10 minút – 5,00 eur

25. aplikácia liečebného USG 1 sedenie v trvaní 10 min – 5.00 eur

26. magnetoterapia 1 sedenie v trvani 10 min – 5 eur

27. manažment lokálnej liečby  -  10, 00 eur

28. EMG vyšetrenie na žiadosť pacienta – 150 eur

29. manažment elektrofyziologického vyšetrenia – 10 eur 
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30. manažment zobrazovacieho vyšetrenia – 5 eur

31. rázová vlna  1 aplikácia  - 5,00 eur

32. rebox  1 sedenie  - 5,00 eur

33. vydávanie lekárskych potvrdení – 2,00  eur

34. vyšetrenie evokovaných potenciálov bez úhrady poisťovne – 50,00 eur

35. elektroencephalografické vyšetrenie bez úhrady poisťovne – 50,00 eur

10.01.2025

                              ........................................................... 
                              poskytovateľ zdravotnej starostlivosti 
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