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Cennik

Univerzitna nemocnica s poliklinikou Milosrdni bratia, spol. s r.o., neStatne zdravotnicke zariadenie
(dalej len ,,UNsP MB*), uréuje ceny podla § 3 odstavca 1 a 2 zdkona NR SR €. 18/1996 Z. z. o cenach.

l. VSeobecné ustanovenia

Cennik stanovuje ceny za vykony zdravotnej starostlivosti a sluzby, poskytovanych pri chorobe uvedenej
v zozname chordb, pri ktorych sa zdravotné vykony plne uhradzaju, alebo neuhradzaju na zaklade verejného
zdravotného poistenia a sluzieb suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti pri ktorych mozno
pozadovat Uhradu, ktoré su poskytované pre klientov (pacientov), ktori:

1. Nemaju zmluvny vztah so zdravotnou poistovriou a to najma:

- cudzinci z krajin, s ktorymi SR nemd podpisany zmluvny vztah na poskytovanie zékladnej zdravotnej
starostlivosti

- cudzinci z €lenskych krajin EU bez potrebnych dokladov

- obcanov SR, ktori si neplatia zdravotné poistenie — svynimkou poistencov podla § 9 Zakona ¢.
580/2004 Z. z. v zneni neskorsich zmien a doplnkov

2. Majua zmluvny vztah so zdravotnou poistoviiou, aviak Ziadaju:

- poskytnut zdravotnu starostlivost a stvisiace sluzby na vlastnu Ziadost bez zdravotnej indikdcie, pricom
zdravotnd starostlivost nie je vykazana na zdravotné poistovne (nutné osobitné vyhlasenie pacienta)

- poskytnut nads$tandardné sluzby suvisiace s poskytnutou zdravotnou starostlivostou, alebo poutzitie
veci, alebo pomocok, ktoré nie su zahrnuté v zdkladnej starostlivosti, alebo poziadali o vyber lekdra
(nutna pisomna Ziadost)

- poskytnut vykony, ktoré nie st hradené zdravotnou poistoviiou

- poskytnut vykony, ktoré si nad ramec uhradzanych vykonov, alebo su len z ¢asti hradené, alebo
obmedzené zdravotnou poistoviiou

- poskytnu vykony, lieky, materiél, alebo pomécky, ktoré su zamietnuté zo strany zdravotnej poistovne,
ale pacient na vykonani vykonu trva.

Zodpovedny lekar, ktory rozhodne o poskytovani zdravotnej starostlivosti, je povinny oboznamit pacienta
s platnym Cenovym vymerom UNsP MB vopred a pacient je povinni podpisat vyucétovanie vykonov a sluZieb,
¢im prejavuje suhlas s vysSkou platby za poskytnuté vykony a sluzby.

Nepoistenym pacientom poskytuje zdravotnicke zariadenie zdravotnu starostlivost za cell Uhradu nakladov
zdravotnej starostlivosti. Zdravotna starostlivost sa poskytuje na rovnakej Grovni ako pacientom - poistencom
zdravotnych poistovni.

Za cell Uhradu sa poskytuje zdravotna starostlivost, ktora:

e presahuje ramec povinného zdravotného poistenia

e nepresahuje ramec povinného zdravotného poistenia, ale poskytuje sa osobe na jej Ziadost

e nepresahuje ramec povinného zdravotného poistenia, ale poskytuje sa v zaujme inej fyzickej osoby, alebo
pravnickej osoby.

Poistencom poistenym na zmluvné poistenie lie¢ebnych nakladov na Gzemi SR, ktori sa poistili v poistovni
Union a.s. sa poskytuje zdravotna starostlivost za podmienok dohodnutych v zmluve uzatvorenej medzi
zmluvnymi stranami.

Il. Predmet

Tento Cenovy vymer sa vztahuje na zoznam zdravotnych vykonov poskytovanych pri chorobe uvedenej
v zozname chorob, pri ktorych sa zdravotné vykony plne uhradzaju, alebo Ciastoc¢ne uhradzaju na zaklade
verejného zdravotného poistenia a sluzieb suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti v sulade so
zakonom ¢. 53/2015 Z. z., ktorym sa meni a dopfﬁa zdkon ¢. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti
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uhradzanej na zaklade verejného zdravotného poistenia a o Uhradach za sluzby suvisiace s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti v zneni neskorsich predpisov a ktorymi sa menia a dopliaju niektoré zakony.

Cenovy vymer sa vztahuje na:

1. zdkonom stanovené podmienky na poskytovanie zdravotnej starostlivosti suvisiace s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti v zmysle novely zdkona NR SR ¢. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti
uhradzanej na zaklade verejného zdravotného poistenia a o Uhradach za sluzby suvisiace s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti v zneni neskorsich predpisov a v stlade so zakonom ¢. 576/2004 Z. z. o zdravotnej
starostlivosti, sluzbdch suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni
niektorych zakonov, ktoré si uvedené v prilohe ¢. 1

2. dalej sa vztahuje na:

e vykony vSeobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti

e vykony Specializovanej ambulantnej zdravotnej starostlivosti

e vykony pre individudlnu tvorbu preventivneho programu

e poskytovanie Ustavnej zdravotnej starostlivosti na 16zkovych oddeleniach a v dennom
gerontopsychiatrickom stacionari

e operacné vykony

e vykony jednodnovej zdravotnej starostlivosti denného stacionara v odbore chirurgia

e doplnkové sluzby pri poskytovani Ustavnej zdravotnej starostlivosti na I6Zkovych oddeleniach a pri
vykonoch jednodnovej zdravotnej starostlivosti denného staciondra v odbore chirurgia

e vykony pri kozmetickych operaciach

e vykony spolocnych vySetrovacich a lieCebnych zloziek

e vykony dopravnej zdravotnej sluzby

e odborné medicinske konzultacie a konzultacie o organizacii zdravotnej starostlivosti

3. administrativne poplatky (priloha ¢. 11).

lll. Ocenenie vykonov zdravotnej starostlivosti
Pri oceneni vykonov zdravotnej starostlivosti podla ¢lanku Il. ods. 2 tohto Cenového vymeru sa:

> Vykony vSeobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti
hodnotia bodovym hodnotenim podla Zoznamu zdravotnych vykonov uvedenych v zakone NR SR ¢.
577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhradzanej na zaklade verejného zdravotného poistenia
a o Uhradach za sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotne] starostlivosti v zneni neskorSich predpisov
a v sulade so zakonom €. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbdch suvisiacich s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zdkonov, alebo pevne stanovenou cenou
uvedenou v prilohe €. 2.

> Vykony Specializovanej ambulantnej zdravotnej starostlivosti
hodnotia bodovym hodnotenim podla Zoznamu zdravotnych vykonov uvedenych v prilohe €. 1 zakona NR
SR ¢. €. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhradzanej na zaklade verejného zdravotného
poistenia a o Uhradach za sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti v zneni neskorsich
predpisov a vsulade so zakonom ¢. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zdkonov alebo pevne

stanovenou cenou uvedenou v prilohe ¢. 3.

> Vykony pre preventivne programy a partnerské programy
hodnotia pevne stanovenou cenou uvedenou v prilohe ¢. 4.

> Vykony poskytované v (stavnej starostlivosti na l6zkovych oddeleniach av dennom
gerontopsychiatrickom stacionari
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hodnotia pevne stanovenou cenou oSetrovacieho dna uvedenou v prilohe ¢. 5, ktora sa zvysi o cenu
spotrebovanych liekov, krvi, krvnych derivatov, Specidlneho zdravotného materidlu a na chirurgickom
oddeleni este aj o pevne stanovenu cenu za operacny vykon (priloha ¢. 7 a 8).

Na 16Zkovych oddeleniach poskytuje UNsP MB podla dohody doplnkové sluzby a pobyt v Dome
oSetrovatelskej starostlivosti.

Doplnkové sluzby

- hospitalizacia v jedno postelovej izbe

- nadstandardné vybavenie izieb (vlastné socidlne zariadenie, televizor a pod.)

- nadStandardné sluzby poskytované v |6Zkovej starostlivosti

- sprevadzajucej osobe v hospici avLDCH kreslo pri pacientskej posteli (zdarma) a postel, ranajky,
obed, veceru (za Uhradu).

Doplnkové sluzby nie st narokovatelné a je mozné ich poskytnut v pripade, ak to dovoli kapacita a aktualne
prevadzkové moznosti oddelenia. Ceny su uvedené v prilohe ¢. 6.

Pobyt v Dome oSetrovatelskej starostlivosti (priloha ¢. 5) sa poskytuje v 106zkovej Casti nemocnice s
podavanim celodennej stravy, s oSetrovatelskou starostlivostou. Lekérska starostlivost je nadStandardnou
starostlivostou. V pripade, Ze je klientovi potrebné poskytnut lekarsku starostlivost aj inej odbornosti ako
odbornost |16zkového oddelenia, zariadenie mu ju poskytne ako ambulantnému pacientovi.

Operacné vykony
vykonané na operacnych salach hodnotia pevne stanovenou cenou uvedenou v prilohe ¢. 7 a 8.

Vykony denného stacionara v odbore chirurgia
hodnotia po¢tom bodov a pevne stanovenou cenou, ako aj poplatkom za pobyt na 16Zku denného

staciondra, uvedenymiv prilohe ¢. 8.

Vykony SVLZ

hodnotia bodovym hodnotenim podla Zoznamu zdravotnych vykonov uvedenych v zakone NR SR €. €.
577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhradzanej na zdklade verejného zdravotného poistenia
a o Uhraddach za sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti v zneni neskorsich predpisov
a v sulade so zdkonom ¢&. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zdkonov alebo pevne stanovenou cenou
uvedenou v prilohe ¢. 9.

Vykony v odbore klinickej biochémie, hematoldgie a radio-diagnostiky su realizované prostrednictvom
zmluvnych poskytovatelov, si hradené pacientom priamo zmluvnému poskytovatelovi len vynimocne su
refundované prijaté Uhrady za takto poskytnuté vykony zmluvnému doddavatelovi za zmluvné ceny.

Cena bodu pri poskytovani zdravotnej starostlivosti
cena jedného bodu v Specializovanej ambulantnej starostlivosti je stanovena na 0,05 EUR.
cena jedného bodu Specializovanych lieCebnych a vySetrovacich zloZiek v odbore FRO je 0,05 EUR.

Celkova cena zdravotnej starostlivosti

celkova cena poskytnutej zdravotnej starostlivosti je dana suctom cien jednotlivych poskytnutych vykonov
ambulantnej starostlivosti, Ustavnej starostlivosti, operac¢nych vykonov, vykonov SVLZ, poplatku za sluzby
suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, priplatku za doplnkové sluzby.

Cena vykonov v ambulantnej starostlivosti je dana sucinom poctu bodov a ceny bodu, zvySend o poplatok
za sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti.

Cena za Ustavnu starostlivost vznikne ako sucin poctu oSetrovacich dni a ceny oSetrovacieho dfia s
pripocitanim ceny spotrebovanych liekov, krvi, krvnych derivatov, Specidlneho zdravotného materialu za
cely pobyt v zdravotnickom zariadeni, pevnej ceny za operacny vykon, poplatku za sluzby suvisiace
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, priplatku za doplnkové sluzby.
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VI. Podmienky uhrady vykonov zdravotnej starostlivosti
Uhrady poskytnutych ambulantnych vykonov zdravotnej starostlivosti a poplatkov za sluiby suvisiace
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti sa realizuju pred realizovanim vykonu v pokladni, alebo na recepcii
UNsP MB, v pripade externych pracovisk na ur¢enych ambulanciach.
Uhrady dohodnutej Ustavnej starostlivosti (Dom oSetrovatelskej starostlivosti, hostovsky pobyt,
samoplatca) a suvisiacich vykonov sa realizuju formou zalohy vopred vo vyske 100% z predpokladanej ceny
dohodnutej zdravotnej starostlivosti vzhladom na dizku pobytu. V pripade pobytu v Dome o3etrovatelskej
starostlivosti hradi pacient pred nastupom 20,00 EUR zdlohu na lieky. Platitelovi je vystavené potvrdenie o
Uhrade zalohy. Sucasne bude pacientom, resp. jeho rodinnym prislusnikom podpisané ¢estné prehlasenie o
Uhrade vyuctovania po ukonceni hospitalizacie. Po ukonceni hospitalizacie sa v pokladni UNsP MB vykond
vylcétovanie hospitalizacie na zdklade prepustacej spravy a podkladov osetrujiceho lekdra. Platitelovi je
vystavené potvrdenie o uhrade.
Po ukonceni tychto pobytov sa vykona zluctovanie podla skutocne poskytnutych dni v dome oSetrovatelskej
starostlivosti. V pripade prevySenia zdlohy sa nespotrebované financné prostriedky vratia v hotovosti
objednavatelovi.

VII. Zlavy
riaditel UNsP MB méze poskytnut v pripadoch osobitného zretela po odporuéani direktdria zfavu z ceny nad
ramec tejto Upravy :
e za pobyt v Dome oSetrovatelskej starostlivosti najviac 50 % z urcenej ceny
e za hostovsky pobyt najviac 50 % z uréenej ceny
e zavykony poskytované v Ustavnej zdravotnej starostlivosti najviac 50 % z uréenej ceny
e za prendjom refektara
e za preventivne programy.

VIIl. Zaverecné ustanovenie
Cenovy vymer vydany riaditeflom UNsP MB tymto rozhodnutim je platny diom podpisu a ucinny od
01.10.2024 a plati na vsetkych miestach vykonu zdravotnickeho zariadenia.



Cenovy vymer
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T E T - Ditum vydania 01.10.2024
Cislo vyhotovenia:1
Priloha ¢. 2
PRILOHY
Cislo |Nazov
1 Sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti v zmysle zdkona 577/2004 Z. z.
2 Ambulancia vSeobecného lekara a Ambulancia vSeobecného lekdra pre deti a dorast
3 Ocenenie vykonov - odbornej ambulantnej starostlivosti
4 Ocenenie vykonov preventivnych a partnerskych programov
5 Cena osetrovacieho diia — Hospitalizacie, pobytu v Dome o$etrovatelskej starostlivosti/ Hostovského
pobytu
6 Doplnkové sluzby
7 Ocenenie operacnych vykonov
8 Ocenenie operacnych vykonov vykonanych ako jednodriova starostlivost
9 Ocenenie vykonov SVLZ v odbore fyziatria a rehabilitacia nad rémec Uhrady zdrav. poistoviiou
10 Vypracovanie posudkov
11 Administrativne poplatky
12 Cennik parkovného v nadzemnej garazi (vjazd z Kolarskej ulice)
13 Cennik klasickych masazi
14 Cennik nagjomného hnutelného majetku a prenajmu priestorov
15 Cennik sluZieb a zdravotnych vykonov radioldgie
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Cenovy vymer
verzia 36
¢islo vyhotovenia:1

Priloha ¢. 2

Sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti v zmysle zdkona ¢.577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhradzanej na zaklade verejného zdrav. poistenia a o Uhradach za sluzby suvisiace s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti a v zmysle Zakona €. 257/2017 Z. z.

a chirurgicka
JUPS/

odoslany bezprostredne po
poskytnuti ambulantnej
pohotovostnej sluzby

neplati

hodiny
- Ustavna pohotovostna sluzba a nasledne bol
poistenec prijaty do Ustavnej starostlivosti

podla: EUR predmet platby pozndmka Od povinnosti Ghrady je oslobodeny poistenec: priznak oslobodenia od platby
za stravovanie a pobyt na [6Zku | Prvy deri a posledny def |v pripade zdrav. stavu, pri kt. moZno uloZit povinné lieenie
potas poskytovania Ustavnej | dstavnej star.sa povazuju | y stave hmotnej ntdze (preukaze sa rozhodnutim dradu
starostlivosti za kazdy den - najviac| len za 1 deri Ustavnej 4 i i i 4 i nadzi
Na oddeleniach |§ 38 ods.3, pism. a)| 0,00 ax Y § ‘J . : ) prace, socidlnych veci a rodiny o davke v hmotnej nidzi a
za 21 dni tej istej Ustavnej starostlivosti. Ak sa prispevkoch k davke v hmotnej nidzi podla osobitného
starostlivosti u jedného predfii Ustavna predpisu (§2 ods.5 zékona &. 576/2004 Z. z.)a to od 4. diia
3 . o poskytovatela starostlivost pre poskytovania tej istej Ustavnej starostlivosti §38 0ds.8,pism.a) body 1-10
1. v ustavnej starostlivosti : e
. ay organizacné nedostatky | s dugevnou poruchou, ktorej povaha predstavuije riziko
za stravovanie a pobyt na 16zku S L ’ . ) .
. L. i alebo technické lohrozenia Zivota a zdravia tohto poistenca alebo jeho okolia
pocas poskytovania Ustavnej
i T Lo nedostatky na strane ZZ,
na LDCH § 38a ods.1, pism. a)| 0,00 starostlivosti za kazdy den - bez .
o . osoba neuhrédza platbu.
ohladu na dlzku Ustavnej . " nositel ocenenia najmenej striebornej Janskeho plakety
Platba je prijmom
starostlivosti , . . .
ustavného zariadenia.
Poistenec je oslobodeny v pripade:
- ustavna pohotovostna sluzba v suvislosti
Ustavna s Urazom bezprostredne po jeho vzniku, to
. . . . neplati ak draz vznikol v désledku uZitia
pohotovostna o, X v pripade néslednej
. ) , za poskytovanie Ustavnej L i alkoholu ,
sluzba interna |§ 38 ods.3, pism.c)| 10,00 . hospitalizacie sa Uhrada , ) P . § 38 0ds.8.pism.c)
. . pohotovostnej sluzby i - Ustavna pohotovostna sluzba a poskytovanie
a chirurgicka neplati . S )
; zdravotnej starostlivosti trvalo viac ako dve
JUPS/ hodiny
- Ustavna pohotovostna sluzba a nasledne bol
poistenec prijaty do Ustavnej starostlivosti
Poistenec je oslobodeny v pripade:
2 - Ustavna pohotovostna sluzba v stvislosti
! s Urazom bezprostredne po jeho vzniku, to
za poskytovanie Ustavnej neplati ak Uraz vznikol v désledku uZitia
Ustavna pohotovostnej sluzby , ak bol alkoholu
. . . . . . - Ustavna pohotovostna sluzba a poskytovanie
pohotovostna poistenec k poskytovatelovi v pripade nasledne;j
Spo . . , . L . , zdravotne;j starostlivosti trvalo viac ako dve ,
sluzba internd | § 38 ods.3,pism.c) | 2,00 ustavnej pohotovostnej sluzby | hospitalizacie sa Uhrada § 38 0ds.8.pism.c)

3. | vambulantnej starostlivosti :

za spracovanie Udajov zistenych pri

Platba je prijmom

pri preventivnej prehliadke hodiny
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Cenovy vymer
verzia 36
¢islo vyhotovenia:1

Priloha ¢. 2

primdrna a § 38 0ds.3,pism.b) 0 poskytovani ambulantnej zdravotnickeho
sekundarna starostlivosti v elektronickej forme zariadenia. pri opakovanej naviteve toho istého lekdra uskutocnenej §38 ods.8.pism.b) body 1-8
starostlivost pri kazdej naviteve Poskytovanie konzilidrnej | do 7 dni odo dia navitevy, pri ktorej sluzby u tohto lekara
sluzby pocas dstavnej uhradil
starostlivosti sa s dusevnou poruchou, ktorej povaha predstavuje riziko
nepovazuje za lohrozenia Zivota a zdravia tohto poistenca alebo jeho okolia
poskytovanie nositel ocenenia najmenej striebornej Janskeho plakety
ambulantnej zdravotnej pri vykonavani vysSetreni predchadzajucich
starostlivosti podfa §38 bezprispevkovému darovaniu krvi
ods.3,pism.c) ktory je zaradeny zdravotnou poistoviiou na dispenzarizaciu
(86 ods.1, pism. h, zakona ¢. 581/2004 Z. z.)
za Statistické spractvanie
lekarskeho predpisu suvisiace s o L L i
§ 38 0ds.3,pism.d) | 0,17 |vydanim liekov alebo dietetickych pri vydaji lieku predplsanjh? na vypise z lekérskeho § 38 0ds.8,pism.d)
potravin predpisanych na jednom predpisu
lekarskom predpise
v lekarenskej starostlivosti : lekaref drzitel preukazu ob¢ana s tazkym zdravotnym postihnutim,
za Statistické spracuvanie ak pri vydaji zdravotnej pomécky preukaze, ze ma
§38 ods.3,pism.e) | 0,17 lekarskeho poukazu suvisiace s prislusnym orgdnom priznany periazny prispevok na § 38 0ds.8,pism.e)

vydanim pomocok predpisanych
na jednom lekarskom poukaze

kompenzaciu zvySenych vydavkov podla osobitného
predpisu (§57 a 64 zakona ¢.195/1998 Z. z. o socidlnej

pomoci v zneni neskorsich predpisov)

Ak si poistenec plne uhradza zdravotnu starostlivost, uhrada za sluzby sa neplati




Cenovy vymer
B Ia
Datum vydania: 01.10.2024

MILOSRDNIi BRATIA ¢islo vyhotovenia:1
NEMOCNICA BRATISLAVA Priloha &. 10

Ambulancia vSeobecného lekara - praktického lekara pre
dospelych

Kéd B 3 Cena DPH Cenas
i Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
PLD001/90 | Posudok pre ucely vedenia motorového vozidla 16,66 3,34 20,00
Opakovany posudok pre ucely vedenia motorového
PLD002/90 . 16,66 3,34 20,00
vozidla
PLD003/90 | Posudok pre ucel vystavenia zbrojného pasu 25,00 5,00 30,00
PLD004/90 | Posudok pred studiom vratane vystavenia potvrdenia 16,66 3,34 20,00
Priplatok za oSetrenie vyZiadané v ambulancii mimo
PLD005/1 | ordinaénych hodin po dohovore s lekarom 50,00 0,00 50,00
ambulancie

Posudok pred pobytom v zahranici ( praca, studium )
PLD006/90 ) . . 16,66 3,34 20,00
vratane vystavenia potvrdenia

Posudok praktickym lekarom pred nastupom do
PLD007/1 | zamestnania - vstupna prehliadka (bez dalsich 20,00 0,00 20,00
vySetreni)

Posudok praktickym lekarom pred vystupom zo
PLD008/1 | zamestnania - vystupna prehliadka ( bez dalsich 20,00 0,00 20,00
vysetreni )

Ockovanie nad ramec Uhrady zdravotnou poistoviiou
PLD009/1 B} . 10,00 0,00 10,00
( bez ceny ockovacej latky )

Posudok praktickym lekarom pocas trvania
PLD010/1 | zamestnania - periodicka prehliadka (bez dalsich 20,00 0,00 20,00
vysetreni )

Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii

Podfa kodu | A e tore
., , vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré

z Ciselnika i i i i . . ) 0,05 0,00 0,05
o st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov
y katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod

Spirometrické vySetrenie na Ziadost
PLD012/1 . i ) 8,00 0,00 8,00
pacienta/zamestnavatela

Vysetrenie CRP pristrojom na Ziadost pacienta nad
PLD013/1 ) ) 8,00 0,00 8,00
ramec Uhrady ZP

Posudok pracovnikov pre epidemiologicky rizikovu
PLDO14/1 ) , . ) 20,00 0,00 20,00
pracu, vratane vystavenia zdravotného preukazu

Odber krvi na alkohol, vratane vysetrenia a
PLDO15/1 . , .. L ) ) 12,00 0,00 12,00
administrativy (na Ziadost pacienta, zamestnavatela)

Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
PLDO16/1 | nad ramec Ghrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia )

EKG vySetrenie s popisom na Ziadost pacienta nad
PLD017/1 ) , 10,00 0,00 10,00
ramec Uhrady ZP
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Vysetrenie testu na okultné krvacanie na Ziadost

PLD018/1 . ) , 5,00 0,00 5,00
pacienta nad rdmec Uhrady ZP
Vysetrenie kapitovaného pacienta v mieste bydliska

PLD019/1 .. L , , 50,00 0,00 50,00
na Ziadost pacienta po suhlase s lekarom (do 5 km)
Priplatok za vySetrenie kapitovaného pacientav

PLD020/1 . . o 1,00 0,00 1,00
mieste bydliska za kazdy zac¢aty km (nad 5 km )
Vysetrenie praktickym lekarom - nekapitovany

PLD021/1 . . L 20,00 0,00 20,00
pacient- na vlastnu Ziadost pacienta




B\ A

MILOSRDNi BRATIA
NEMOCNICA BRATISLAVA

Cenovy vymer

verzia 36

Datum vydania: 01.10.2024
¢islo vyhotovenia:1

Priloha ¢. 10

Ambulancia deti a dorast vSeobecného lekara - praktického lekéara

pre deti a dorast

Kéd B 3 Cena DPH Cenas
i Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
PLDD01/90 | Posudok pre tGcely vedenia motorového vozidla 16,66 3,34 20,00
Potvrdenie o zdravotnej spbsobilosti pred nastupom
PLDDO02/90 Y , . . 3,33 0,67 4,00
do predskolského zariadenia
Kazdé dalSie potvrdenie o zdravotnej sposobilosti
PLDDO03/90 | pred nastupom do predskolského zariadenia v tom 1,67 0,33 2,00
istom roku
Potvrdenie o zdravotnej spbsobilosti pred ndstupom
PLDD04/90 oy 4,17 0,83 5,00
nasSs, VS
Kazdé dalSie potvrdenie o zdravotnej sposobilosti
PLDDO05/1 . N i 1,67 0,33 2,00
pred nastupom na SS, VS v tom istom roku
Potvrdenie do skoly v prirode, tabor, kurz plavania
PLDDO06/90 L o 3,33 0,67 4,00
pre dojcata, brigada, Sport, tanec a iné.
Vystavenie potvrdenia o zdravotnom stave na Ziadost
PLDD07/1 | pacienta/zakonného zastupcu pre komeréné 16,67 3,33 20,00
poistovne
Vysetrenie a/alebo posudok na administrativne tcely
PLDDO08/1 | na vlastnu Ziadost (socialne, sud, poistenie 8,33 1,67 10,00
v zahranidi, stadium v zahranici)
PLDD09/1 | Vystavenie zdravotného preukazu 8,33 1,67 10,00
Vystavenie duplikatu ockovacieho preukazu (strata,
PLDD10/1 i 4,17 0,83 5,00
znehodnotenie)
Vystavenie nahradnych tlaciv — vymenny listok,
PLDD11/1 N . N 4,17 0,83 5,00
recept, OCR pri strate, storno OCR
Vypis zo zdravotnej dokumentacie na Ziadost
PLDD12/1 . . ) . 16,67 3,33 20,00
pacienta/ zdkonného zastupcu
Poplatok za omeskanie nahldsenia zmeny poistovne
PLDD13/1 C . 4,00 0,00 4,00
za kazdy zacaty mesiac
Potvrdenie o ndvsteve lekara, ak bolo vykonané
PLDD14/1 . . . , 1,67 0,33 2,00
v inom zdravotnickom zariadeni
Vyhotovenie fotokdpii zo zdravotnej dokumentacie
PLDD15/1 . 0,83 0,17 1,00
za kazdu stranu A4
Nepovinné oc¢kovanie, o¢kovanie na vlastnu Ziadost
PLDD16/1 . o 4,00 0,00 4,00
(bez ockovacej latky)
CRP u nekapitovaného pacienta, pacienta bez
PLDD17/1 . . .. o ) ) 8,00 0,00 8,00
poistenia a na Ziadost zakonného zastupcu
PLDD18/1 | Vysetrenie streptokokového testu na pockanie 6,00 0,00 6,00
PLDD19/1 | Vysetrenie krvnej skupiny na vlastnd Ziadost 15,00 0,00 15,00
PLDD20/1 | Vysetrenie pacienta bez poistenia 30,00 0,00 30,00
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PLDD21/1 | Kontrolné vysetrenie pacienta bez poistenia 15,00 0,00 15,00
Vysetrenie nekapitovaného pacienta na vlastnu

PLDD22/1 | .. , 20,00 0,00 20,00
Ziadost
Kontrolné vysetrenie nekapitovaného pacienta na

PLDD23/1 o , 10,00 0,00 10,00
vlastnu Ziadost




Cenovy vymer
B ia
Datum vydania: 01.10.2024

MILOSRDNIi BRATIA ¢islo vyhotovenia:1
NEMOCNICA BRATISLAVA Priloha &. 10

Kardiologicka ambulancia

Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
KAROO1/1 \V/'stupn'é kar.diologické \,/yéetrclenie +EKG na 50,00 0,00 50,00
Ziadost pacienta nad ramec Uhrady ZP, samoplatca
Kontrolné kardiologické vySetrenie + EKG na
KAR002/1 | _. , . i , 30,00 0,00 30,00
Ziadost pacienta nad ramec Uhrady ZP, samoplatca
EKG vy3etrenie s popisom na Ziadost pacienta nad rdmec
KAROO3/1 | - - Ys€TTenie s popt Hlacost pact 10,00 | 0,00 10,00
Uhrady ZP
KAR004/1 Zatazové ergometrické vySetrenie na Ziadost pacienta 50,00 0,00 50,00

nad ramec Uhrady ZP, samoplatca

KAR005/1 Ef:hokardiografické vysSetrenie na Ziadost pacienta nad 50,00 0,00 50,00
rdmec Uhrady ZP, samoplatca

Sonografické vysetrenie brusnych organov na zZiadost
KAR006/1 8 yserret yenore 30,00 0,00 30,00
pacienta nad ramec Uhrady ZP, samoplatca

24-hodinové Holter EKG meranie, vratane administrativy

KAR007/1 .. , . ) i 50,00 0,00 50,00
na Ziadost pacienta nad ramec Uhrady ZP, samoplatca

KAR008/1 34-hodlinov.é Holter TKlmerar,ﬂe vratane administrativy na 30,00 0,00 30,00
Ziadost pacienta nad ramec Uhrady ZP, samoplatca

KAR009/1 Posudok Specialistu o pracovnej spésobilosti pred 20,00 0,00 20,00

nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost pacienta

Odber biologického materialu na Ziadost pacienta nad
KARO011/1 | rdmec Ghrady ZP, samoplatca (bez ceny vlastného 10,00 0,00 10,00
vySetrenia )

Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii vykon,

Podla kédu Ctor nie s i dené (U 3 ktoré st nad
v , tory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré st na

z Ciselnika . Y ) P ) ) ) ) ] 0,05 0,00 0,05

ramec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla katalégu

vykonov zdravotnych vykonov, cena za 1 bod

Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku a

Podla kddu ] ogicko - biochemickom lab - I )

v, ; ematologicko - biochemickom laboratériu, na vlastnu
z Ciselnika | _. ) g. o 0,05 0,00 0,05
Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené po¢tom bodov

vykonov vykonu z Katalégu zdravotnych vykonov, 1 bod

Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
KAR012/1 ysetrenie biolog 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vysetrenie

Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientom v ambulancii
KARO013/1 | mimo ordinaénych hodin po dohovore s lekdrom 50,00 0,00 50,00
ambulancie

Elektro kardioverzia vyZiadané pacientom v ambulancii
KARO14/1 | mimo ordinaénych hodin po dohovore s lekdrom 30,00 0,00 30,00
ambulancie
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Priloha ¢. 3
Interna ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok pracovnikov pre epidemiologicky rizikovu
INTO01/1 ) , . ) 20,00 0,00 20,00
pracu, vratane vystavenia zdravotného preukazu
Posudok Specialistu o pracovnej spbésobilosti pred
INT002/1 ] i . L 20,00 0,00 20,00
nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientom v
INTO03/1 ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore s 50,00 0,00 50,00
lekarom ambulancie
EKG vySetrenie s popisom na Ziadost pacienta nad
INTO04/1 ) ] 10,00 0,00 10,00
ramec Uhrady ZP, samoplatca
Podla kédu In,é zdravotrl1é -v{/kcl)ny v .§|?ecializovane,j ambullancii ,
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
) st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov . . .
katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Priplatok k vySetreniu pacienta - ako ndahrada navstevy
INTO07/1 | lekarskej sluzby prvej pomoci, na vlastnu Ziadost — INT 10,00 0,00 10,00
upPs
Podla kédu Preddavok.pre dia'gnostic!q'/ vykon na RTG pracovisku ?
., 3 hematologicko - biochemickom laboratériu, na vlastnu
z Ciselnika | .. L L. 0,05 0,00 0,05
" Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené poctom
ono , . . .
vy v bodov vykonu z katalégu zdravotnych vykonov, 1 bod
Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
INT008/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta nad
INT009/1 ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny vlastného 10,00 0,00 10,00
vySetrenia )
Odber krvi na alkohol, vratane vysetrenia a
INT010/1 . ) .. L ; ) 12,00 0,00 12,00
administrativy (na Ziadost pacienta, zamestnavatela)
Komplexné interné vysetrenie, vratane zhodnotenia
vysledkov laboratdrnych a pristrojovych vysetreni,
INTO13/1 | ) ALOTNYEN @ PrISLrojovych Vysetr 60,00 0,00 60,00
vykon na vlastnu Ziadost pacienta ( nepoisteného v ZP
v SR), samoplatca
Vyska Uhrady za sluzby podla Zakona ¢. 577/2004 Z. z.,
§ 38 ods. 3 pism. c) - INT UPS (Ustavna
UPS1IN/1 L. , . . o 10,00 0,00 10,00
pohotovostna sluzba), v pripade Ze pacient nie je
oslobodeny* od povinnosti Uhrady
Vyska Uhrady za sluzby podla Zakona ¢. 577/2004 Z. z.,
§ 38 ods. 3 pism. c) - INT UPS (Ustavna
pohotovostna sluzba), v pripade Ze pacient nie je
UPS2IN/1 , . o i 2,00 0,00 2,00
oslobodeny* od povinnosti Uhrady a ak bol poistenec
k poskytovatelovi Ustavnej pohotovostnej sluzby
odoslany bezprostredne po poskytnuti ambulantnej
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pohotovostnej sluzby

INTO11/1

Priplatok k vySetreniu neakutneho pacienta - v ¢ase
internej pohotovosti, ako praca nad rdmec ordina¢nych
hodin internej ambulancie - na vlastnt Ziadost INT UPS

30,00

0,00

30,00

INT012/1

Priplatok k vySetreniu neakitneho pacienta nad 62
rokov - v ¢ase internej pohotovosti, ako praca nad
rdmec ordina¢nych hodin internej ambulancie -

na vlastnu Ziadost INT UPS

15,00

0,00

15,00

Poistenec je oslobodeny ak mu bola poskytnuta zdravotna starostlivost:

1. vramci Ustavnej pohotovostnej sluzby v suvislosti s Urazom, to
neplati ak Uraz vznikol preukazatelne v dosledku uZitia
alkoholu

2. ustavnej pohotovostnej sluzby a poskytnutie zdravotnej
starostlivosti trvalo viac ako 2 hodiny

3. vramci Ustavnej pohotovostnej sluzby a nasledne bol
poistenec prijaty do Ustavnej starostlivosti
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Priloha €. 3
Chirurgicka ambulancia
. Cena
Kéd 3 N DPH
i Nazov vykonu bez Cena s DPH
vykonu 20%
DPH
Posudok Specialistu o pracovnej
sposobilosti pred nastupom do
CHI001/1 . L. , 20,00 0,00 20,00
zamestnania, na vlastnu Ziadost
pacienta
Odstranenie koZzného nezhubného
CHI002/1 | dtvaru bez zdravotnej indikacie, na 30,00 0,00 30,00
Ziadost pacienta (1 ks )
Priplatok k odstraneniu kozného
nezhubného Utvaru bez zdravotnej
CHIO03/1 | . . . L. L 20,00 0,00 20,00
indikacie, na Ziadost pacienta za kazdé
dalsie znamienko
Odstranenie podkozného utvaru bez
CHI004/1 | zdravotnej indikacie, na Ziadost 40,00 0,00 40,00
pacienta (1ks )
Priplatok k odstraneniu podkoZzného
CHIO05/1 | dtvaru bez zdravotnej indikacie, na 30,00 0,00 30,00
Ziadost pacienta nad 1 ks za kazdy ks
Osetrenie hemoroidu Baaronovou
CHI006/1 | metddou, nad rdmec Ghrady ZP, na 40,00 0,00 40,00
Ziadost pacienta, za kazdé sedenie
CHI007/1 | Priprava usi pred nasadenim nausnic 10,00 0,00 10,00
Priplatok za oSetrenie vyZziadané
pacientom v ambulancii mimo
CHI008/1 L. ] 50,00 0,00 50,00
ordinaénych hodin po dohovore
s lekdarom ambulancie
Iné zdravotné vykony v Specializovanej
Podla ambulancii vykon, ktory nie st explicitne
kédu uvedené v cenniku a ktoré s nad rdmec
v . . . . . 0,05 0,00 0,05
z Ciselnika | Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov, cenaza 1
bod
Odber krvi na alkohol, vratane
CHIO11/1 | vySetrenia a administrativy (na Ziadost 12,00 0,00 12,00
pacienta, zamestnavatela)
Odber a prijem biologického materialu
CHIO12/1 | nazZiadost pacienta - samoplatcu (bez 10,00 0,00 10,00
ceny vysSetrenia )
Podla Iné chirurgické vykony pre iny ako
, 'g' Y y, P Y , 0,05 0,00 0,05
kédu zdravotny ucel, vykon ohodnoteny
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z Ciselnika
vykonov

bodmi podla kataldégu zdravotnych
vykonov, cena za 1 bod aj CHIR UPS

CHI013/1

Preddavok na histologické vySetrenie
na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, 1 bezné histologické
vySetrenie

20,00

0,00

20,00

Podla
kodu
z Ciselnika
vykonov

Preddavok pre diagnosticky vykon na
RTG pracovisku a hematologicko -
biochemickom laboratoriu, na vlastnu
Ziadost pacienta, samoplatca,
ohodnotené poctom bodov vykonu z
katalégu zdravotnych vykonov, 1 bod

0,05

0,00

0,05

CHI014/1

Preddavok na vySetrenie biologického
materialu, samoplatca, 1 vySetrenie

15,00

0,00

15,00

UPS1CH/1

Vyska uhrady za sluzby podla Zakona ¢.
577/2004 Z. z.,

§ 38 ods. 3 pism. c) - CHIR UPS (Ustavna
pohotovostna sluzba), v pripade Ze
pacient nie je oslobodeny* od povinnosti
Uhrady

10,00

0,00

10,00

UPS2CH/1

Vyska uhrady za sluzby podla Zadkona ¢.
577/2004 Z. z.,

§ 38 ods. 3 pism. c) - CHIR UPS (Ustavna
pohotovostna sluzba), v pripade ze
pacient nie je oslobodeny* od povinnosti
Uhrady a ak bol poistenec

k poskytovatelovi Ustavnej
pohotovostnej sluzby odoslany
bezprostredne po poskytnuti
ambulantnej pohotovostnej sluzby

2,00

0,00

2,00

CHI015/1

Priplatok k vysetreniu neakdtneho
pacienta - v ¢ase chirurgickej
pohotovosti, ako praca nad rdmec
ordinaénych hodin chirurgickej
ambulancie - na vlastnu Ziadost CHIR
upPs

30,00

0,00

30,00

CHI016/1

Priplatok k vySetreniu neakutneho
pacienta nad 62 rokov - v Case
chirurgickej pohotovosti, ako praca nad
ramec ordinacnych hodin chirurgickej
ambulancie - na vlastnu Ziadost CHIR
upPs

15,00

0,00

15,00

CHI017/1

Sklerotizacia — prva testovacia davka (1
ampulka)

10,00

0,00

10,00

CHI018/1

Sklerotizacia — lieCebna davka 1 sedenie

60,00

0,00

60,00
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(do 3 ampuliek) | |

CHI019/1

Sklerotizacia - kazda dalSia 1 ampulka

10,00

0,00 10,00

CHI020/1

Doplatok za spracovanie materidlu za histologické
vySetrenie v suvise s vyberom 1 znamienka

15,00

0,00 15,00

Poistenec je oslobodeny ak mu bola poskytnuta zdravotna starostlivost:
. v ramci Ustavnej pohotovostnej sluzby v suvislosti s irazom, to
neplati ak Uraz vznikol preukazatelne v dosledku uZitia alkoholu
. ustavnej pohotovostnej sluzby a poskytnutie zdravotnej
starostlivosti trvalo viac ako 2 hodiny

®  vramci Ustavnej pohotovostnej sluzby a nésledne bol poistenec
prijaty do Ustavnej starostlivosti
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Onkologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
ONKO001/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
ONKO002/1 | ambulancii mimo ordinaénych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekdrom ambulancie
Podla kédu | Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii
z Ciselnika | pre iny ako zdravotny ucel, vykon ohodnoteny bodmi 0,05 0,00 0,05
vykonov | podla katalégu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
ONKO004/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia)
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vySetrenie biologického materialu,
ONKO005/1 . ) 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
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Priloha ¢. 3
Neurologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
NEUOO01/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
NEUO002/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Odber krvi na alkohol, vratane vysetrenia a
NEU004/1 . , .. o ) ) 12,00 0,00 12,00
administrativy (na Ziadost pacienta, zamestnavatela)
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
NEUOO05/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia)
Podla kédu In,é zdravotrl1é -v{/kcl)ny v .§|?ecializovane,j ambullancii ,
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
" st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vyxonov katalégu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vySetrenie biologického materialu,
NEUO006/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
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Priloha €. 3
Gastroenterologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cena
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% s DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
END001/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
END002/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Anestéza pocas vykonu na ziadost pacienta,
ENDO003/1 75,00 0,00 75,00
samoplatca
ReZijny priplatok za pobyt na dennej klinike v
ENDOO4/1 | - onY PrIP pOBYLM : , 2500 | 0,00 | 2500
suvislosti s ambulantnym vykonom v anestéze
Podla kédu In,e zdravotrl1e -vykcl)ny % .s?euallzovanelj ambullancu ,
., , vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika i i i i , . ) 0,05 0,00 0,05
” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod
Odber biologického materidlu na Ziadost pacienta
END006/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca ( bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia )
Preddavok na histologické vySetrenie na vlastnu
END007/1 | ziadost pacienta, samoplatca, 1 bezné histologické 20,00 0,00 20,00
vysSetrenie
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vySetrenie biologického materialu,
END008/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
Podanie celkovej anestézie pri endoskopickom
ENDO009/1 50,00 0,00 50,00

vysSetreni nad rdmec Uhrady ZP (vratane anestézii)
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Priloha ¢. 3

Diabetologicka ambulancia

Kod N4zov vikon Cena DPH Cena
Z0V V u
vykonu v bezDPH | 20% | sDPH

Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
DIA001/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta

Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
DIA002/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie

Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii

Podfakddu | o ) , .

., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré

z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05

” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
n

vykonov katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod

Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
DIA004/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia )

Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku

Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na

z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych

vykonov, 1 bod

Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
DIA0O05/1 R ) 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
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Priloha ¢. 3
Kozna ambulancia
Kod i i Cena DPH Cena
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% s DPH
Osetrenie koZnych Utvarov dusikom nad rdmec
KOZ001/1 | dhrady ZP, na Ziadost pacienta za jedno sedenie ( 7,00 0,00 7,00
max 5 ks, resp. max 10 min. prace )
Poplatok k oSetreniu koznych Utvarov dusikom na
KOZ002/1 | zZiadost pacienta ( za kazdu léziu nad 5 ks, resp. za 0,70 0,00 0,70
kazdu léziu nad 10 min. prace )
Epikutanne testy, Specidlne testy na kontaktné
KOz003/1 , ) ] .. L 10,00 0,00 10,00
alergény nad ramec Uhrady ZP, na Ziadost pacienta
Osetrenie cievnej lézie na tvari elektokauterom na
KOz004/1 | . S 10,00 0,00 10,00
Ziadost pacienta, 1 ks
Osetrenie cievnej |ézie na tele okrem tvare
KOz005/1 .. L 5,00 0,00 5,00
elektokauterom na Ziadost pacienta, 1 ks
Osetrenie koZznych |ézii (bradavice, fibromy)
KOz006/1 .. L 1,00 0,00 1,00
elektrokauterom na Ziadost pacienta 1 ks
Osetrenie koZznych |ézii (bradavice, fibromy)
KOZzZ007/1 | elektrokauterom na Ziadost pacienta 2-5 ks v jednom 5,00 0,00 5,00
sedeni
Osetrenie koZznych |ézii ( bradavice, fibrémy)
KOZzZ008/1 | elektrokauterom na Ziadost pacienta 6-10 ks v 10,00 0,00 10,00
jednom sedeni
Osetrenie koZznych |ézii ( bradavice, fibrémy)
KOZzZ009/1 | elektrokauterom na Ziadost pacienta nad 10 ks za 5,00 0,00 5,00
kazdych dalSich 1 -5 ks vtom istom sedeni
Osetrenie plochych fibromov na tvari
KOz010/1 .. L 3,00 0,00 3,00
elektrokauterom na Ziadost pacienta 1 ks
Osetrenie plochych fibrémov na tele okrem tvare
KOz011/1 . . 2,00 0,00 2,00
elektrokauterom na Ziadost pacienta 1 ks
Osetrenie bradavic tekutym dusikom nad ramec
KOz012/1 | Ghrady ZP, na ziadost pacienta, 1 ks, resp. do 10 min. 4,00 0,00 4,00
prace
Osetrenie stareckych bradavic tekutym dusikom nad
KOZ013/1 | ramec Uhrady ZP, na ziadost pacienta za kazdych 10 5,00 0,00 5,00
min. prace
Osetrenie molusk nad ramec Uhrady ZP, na Ziadost
KOz014/1 . 3,00 0,00 3,00
pacienta do 5 ks
KOZ015/1 | Osetrenie rozacey tekutym dusikom za jedno sedenie 3,50 0,00 3,50
Priplatok k osetreniu molusk na Ziadost pacienta, nad
KOz016/1 . 0,50 0,00 0,50
5 ks, za kazdy ks
KOz017/1 | Posudok Specialistu o pracovnej spbsobilosti pred 20,00 0,00 20,00
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Priloha ¢. 3

nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost
pacienta

Priplatok za oSetrenie vyziadané pacientom v
KOz018/1 | ambulancii mimo ordinacnych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie

Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii

Podla kddu ) o o ] ) ,
., B vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré

z Ciselnika ’ ) . . ) . ) 0,05 0,00 0,05
" st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov , . .
y kataldgu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod

Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
KOZ020/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia )

Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku

Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na

z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych

vykonov, 1 bod

Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
KOz021/1 B} ) 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vysetrenie
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Priloha €. 3
ORL ambulancia
Kod 3 ; Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientom v
ORL001/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekdrom ambulancie
ORL002/90 | Posudok pre ucely vedenia motorového vozidla 20,83 4,17 25,00
Posudok pred pobytom v zahraniéi (praca, studium )
ORL003/90 ) . . 20,83 4,17 25,00
vratane vystavenia potvrdenia
Opakovany posudok pre ucely vedenia motorového
ORL004/90 ) 20,83 4,17 25,00
vozidla
Posudok pracovnikov pre epidemiologicky rizikovu
ORL005/1 ) . . ) 25,00 0,00 25,00
pracu, vratane vystavenia zdravotného preukazu
Posudok Specialistu o pracovnej spdsobilosti pred
ORL006/1 ] i . L 20,00 0,00 20,00
nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost pacienta
Foniatrické vysetrenie na Ziadost pred studiom, na
ORL0O07/1 | .. , . 25,00 0,00 25,00
Ziadost pacienta
Kompletné ORL vySetrenie na vlastnu Ziadost pacienta,
ORL008/1 ) ) 25,00 0,00 25,00
zamestndvatela, samoplatca
Foniatrické vySetrenie na Ziadost pacienta,
ORL009/1 , ] 35,00 0,00 35,00
zamestndvatela, samoplatca
Audiometria vratane ORL vySetrenia na vlastnu Ziadost
ORL010/1 ) ) ) 35,00 0,00 35,00
pacienta, zamestndvatela, samoplatca
Vyplach usi na vlastnu Ziadost pacienta, nad ramec
ORLO11/1 | | . 15,00 0,00 15,00
Uhrady ZP, samoplatca - za kazdé ucho
Podla kédu In,é zdravotrlwé Yyk?ny v '§F.Jecializovane,j ambullancii ,
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ ) ) . ) . ) 0,05 0,00 0,05
" st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov
¥ katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta nad
ORL013/1 | rdmec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny vlastného 10,00 0,00 10,00
vySetrenia )
Podla kédu Preddavok.pre dia.gnostic!q'/ vykon na RTG pracovisku :71
., § hematologicko - biochemickom laboratériu, na vlastnu
z Ciselnika | .. . L. 0,05 0,00 0,05
” Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené poctom
vyKonov bodov vykonu z katalégu zdravotnych vykonov, 1 bod
Preddavok na vySetrenie biologického materialu,
ORLO14/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
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Oc¢na ambulancia

Kod i , Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
OCNO001/90 | Posudok pre ucely vedenia motorového vozidla 20,83 4,17 25,00
Opakovany posudok pre ucely vedenia motorového
OCN002/90 il 20,83 4,17 25,00
vozidla

VySetrenie brancov, na vlastnu zZiadost, na Ziadost
OCNO003/1 . 20,00 0,00 20,00
tretej osoby

Posudok pred pobytom v zahranici ( praca, studium )
OCNO004/1 ) . . 16,67 3,33 20,00
vratane vystavenia potvrdenia

Vysetrenie pred aplikdciou kontaktnych SosSoviek,
OCNO005/1 L s 10,00 0,00 10,00
nesledujuce zdravotny ucel

Posudok Specialistu o pracovnej sposobilosti pred

OCNO006/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta

OCNO007/90 | Posudok pred $tudiom vratane vystavenia potvrdenia 16,67 3,33 20,00
Priplatok za oSetrenie vyziadané pacientom v

OCNO008/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00

s lekdrom ambulancie

Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii

Podfa kodu | L ) ) .
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré

z Ciselnika ’ ) ) . ) . ) 0,05 0,00 0,05
" st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov
¥ katalégu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod

Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
OCNO010/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca ( bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia )

Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku

Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratdriu, na

z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych

vykonov, 1 bod

Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
OCNO011/1 . ) 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
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Priloha ¢. 3
Endokrinologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
EKRO01/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyziadané pacientom v
EKR002/1 | ambulancii mimo ordinaénych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Podla kédu Iné zdravotné Yykony v .§[?ecializovanej ambulancii
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
] st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
EKRO04/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia)
Preddavok na histologické vySetrenie na vlastnu
EKROO5/1 | ziadost pacienta, samoplatca, 1 bezné histologické 20,00 0,00 20,00
vySetrenie
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
EKR0O06/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
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Priloha €. 3
Ambulancia anestezioldgie a intenzivnej mediciny
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Priplatok za oSetrenie vyziadané pacientom v
ABOO001/1 | ambulancii mimo ordinac¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekdrom ambulancie
Kontrolné meranie tlaku, pulzu, hmotnosti, na
ABO002/1 | .. S ) , 5,00 0,00 5,00
Ziadost pacienta, nad ramec Uhrady ZP, samoplatca
ReZijny priplatok za pobyt na dennej klinike v
ABO003/1 | oIV PriP pobytn : , 25,00 | 0,00 25,00
suvislosti s ambulantnym vykonom v anestéze
Podla kédu Inle zdravotr’1e .vyk(’)ny v 'sr?euallzovanejj ambullancn ,
» ] vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika i i i i , . ) 0,05 0,00 0,05
” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod
ReZijny priplatok za pobyt na dennej klinike v
ABOO005/1 | suvislosti s ambulantnym podanim inflzie, za jeden 15,00 0,00 15,00
pobyt
Podanie celkovej anestézie pri endoskopickom
ABOO006/1 . , ) , 50,00 0,00 50,00
vySetreni nad ramec Uhrady ZP
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Psychologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Komplexné psychologické vysetrenie na Ziadost pacienta nad
ramec Uhrady ZP, samoplatca (vratane diagnostiky,
PSY001/1 ) ., . . L, 52,00 0,00 52,00
dotaznikov, funkéného vySetrenia, posudenie inteligenénych
schopnosti, zavereénej spravy
Kontrolné psychologické vySetrenie na Ziadost pacienta nad
PSY002/1 ) ) 40,00 0,00 40,00
ramec Uhrady ZP, samoplatca
Vysetrenie psychickej spodsobilosti pre Sportové kluby na
PSY003/1 Y L P y, . 1P pre s Y 50,00 10,00 60,00
vlastnu Ziadost pacienta
Vysetrenie Specialnej psychickej spésobilosti na nosenie a
PSY004/90 L , . 66,67 13,33 80,00
drZanie zbrani a streliva
Vysetrenie Specialnej psychickej spésobilosti vodicov, na
PSY005/90 .. L 50,00 10,00 60,00
Ziadost pacienta
Vysetrenie Specialnej psychickej spésobilosti vodi¢ov nad 70
PSY006/90 .. S 33,33 6,67 40,00
rokov, na Ziadost pacienta
Psychodiagnostika komplexna (do 12 rokov) nad ramec
PSY007/1 ) .. L 62,00 0,00 62,00
Uhrady ZP, na Ziadost rodicov
Podla kédu | Priplatok za Specifickt psychodiagnostiku deti ( do 12r, nad 12
7 &iselnika | ) podla bodového ohodnotenia Specifického vykonu z 0,05 0,00 0,05
vykonov katalégu zdravotnych vykonov za kazdy bod
Psychodiagnostika komplexna (nad 12 rokov) nad ramec
PSY008/1 ) .. L 86,00 0,00 86,00
Uhrady ZP, na Ziadost rodicov
Priplatok za Specifické vysetrenia deti na Ziadost rodicov
Podla kédu (8kolska zrelost, lateralita, intelektové schopnosti, pamét,
., , oruchy uéenia, osobnost, poruchy spravania, pozornosti
7 tiselnika | © v o p, y P ) p, L. 0,05 0,00 0,05
) (ADD, ADHD),emocionalita (Uzkost, depresia),vztahova vazba
vykonov - podla bodového ohodnotenia vykonu z katalégu
zdravotnych vykonov, za kazdy bod
Psychologicka konzultécia s rodi¢mi (o dietati), nad ramec
PSY009/1 , .. L 18,00 0,00 18,00
Uhrady ZP, na Ziadost rodicov
Psychologicka konzultacia s rodiémi aj s dietatom, nad ramec
PSY010/1 ) .. L 57,00 0,00 57,00
Uhrady ZP na Ziadost rodicov
Predskolska priprava dietata (emocionalna, socialna,
PSY011/1 . i A i .. L 28,50 0,00 28,50
intelektudlna) nad ramec thrady ZP, na Ziadost rodicov
Kratkodobé vedenie dietata v skolskom veku (emocionalne
PSY012/1 i i L. i 30,00 0,00 30,00
problémy a problémy spravania, max. 10 stretnuti)
Kratkodobé vedenie dietata v skolskom veku (intelekt,
PSY013/1 , » , 39,00 0,00 39,00
pozornost, pamat, max. 10 stretnuti)
Posudok Specialistu o pracovnej spdsobilosti pred ndstupom
PSY014/1 i - T 20,00 0,00 20,00
do zamestnania, na vlastnu Ziadost pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientom v ambulancii
PSY015/1 ) o ) ) ) 50,00 0,00 50,00
mimo ordina¢nych hodin po dohovore s lekdrom ambulancie
Vstupna diagnostika PAS
PSY016/1 o ) 30,00 0,00 30,00
Skrining dotaznik
PSY017/1 | Komplexna diagnostika PAS 150,00 0,00 150,00
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Priloha ¢. 3

vratane anamnestického rozhovoru s rodicom v rozsahu
(2hodin), vySetrenie dietata (1h), analyza
videozdznamu, vypracovanie pisomnej spravy,
konzultacia vysledkov vysetreni v trvani 1 h

PSY018/1

Doplatok za diagnostiku vyvinovej Urovne dietata u deti
do 42 mes.

Anamnesticky dotaznik 1 — 1 a % h., vySetrenie dietata
skalou BSID, pozorovanie dietata pri spontannej hre,
vypracovanie pisomnej spravy

80,00 0,00 80,00

Podla kddu
z Ciselnika
vykonov

Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii
vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
katalégu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod

0,05 0,00 0,05
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Priloha ¢. 3
Urologicka ambulancia
Kod 3 ; Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
URO001/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
URO002/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Podla kédu In,e zdravotrje -vyk(I)ny v .sr?euallzovanejj ambullancn ,
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
URO004/1 | nad ramec thrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia)
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
URO005/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
Urologické preventivne vySetrenie u muza do 40
UR0006/1 . , 70,00 0,00 70,00
rokov na vlastnu Ziadost
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Priloha ¢. 3
Reumatologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
REU001/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
REU002/1 | ambulancii mimo ordinacnych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie.
Podla kédu In,e zdravotrje -vyk(I)ny v .sr?euallzovanejj ambullancu ,
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05

vykonov

poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
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Priloha ¢. 3

Ortopedicka ambulancia

Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu .
vykonu bez DPH 20% DPH

Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
ORT001/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta

Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
ORT002/1 | ambulancii mimo ordinac¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie

Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii

Podfakddu | o ) , .

., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré

z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05

” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
n

vykonov katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod

Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
ORT004/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia)

Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku

Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na

z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych

vykonov, 1 bod

Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
ORTO005/1 R ) 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie




Cenovy vymer

verzia 36

Datum vydania: 01.10.2024
¢islo vyhotovenia:1

EA\A Y A

MILOSRDNIi BRATIA
NEMOCNICA BRATISLAVA

Priloha ¢. 3
Ambulancia cievnej chirurgie
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
CIE001/1 | Sklerotizacia — prva testovacia davka (1 ampulka) 10,00 0,00 10,00
Sklerotizacia — lie¢ebna davka 1 sedenie
CIE002/1 . 60,00 0,00 60,00
(do 3 ampuliek)
CIE003/1 | Sklerotizacia - kazda dalsia 1 ampulka 10,00 0,00 10,00
Ultrazvuk zil dolnych koncatin nad rdémec uhrady ZP,
CIE004/1 .. L 75,00 0,00 75,00
na ziadost pacienta, samoplatca
Cievne vysetrenie + ultrazvukové vysetrenie ciev
CIE005/1 , . .. L 100,00 0,00 100,00
dolnych koncatin na Ziadost pacienta, samoplatca
Posudok $pecialistu o pracovnej sp6sobilosti pred
CIE006/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZziadané pacientom v
CIE007/1 | ambulancii mimo ordinaénych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Podla kédu Inltle(zdrs;l(\:ot?e .vyk(’)ny vlé?JfC|aI|zo;an<=:J ambulékncn o
, giselnika vY on, ,ory n|,e su explici ?e uve er\e v cerml u’a oré 0,05 0,00 0,05
, st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov . . .
katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
CIE009/1 | nad rdmec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia)
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z Katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
CIE010/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
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Datum vydania: 01.10.2024
¢islo vyhotovenia:1

Priloha ¢. 3
Imunoalergologicka ambulancia
Kod 3 ; Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
IMU001/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
IMU002/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Podla kédu In,e zdravotrje -vyk(I)ny v .sr?euallzovanejj ambullancn ,
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
IMUO004/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia)
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
IMUO005/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
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Priloha ¢. 3

Fyziatricko - rehabilitacha ambulancia

Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu .
vykonu bez DPH 20% DPH

Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
FRO011/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta

Priplatok za oSetrenie vyziadané pacientom v
FRO012/1 | ambulancii mimo ordinacnych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie

Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii

Podla kddu ] o o ] ) .

., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
] st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov

katalégu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod
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Priloha ¢. 3
Psychiatricka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
PSR001/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyziadané pacientom v
PSR002/1 | ambulancii mimo ordinaénych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Podla kédu In,e zdravotrje -vyk(I)ny v .sr?euallzovanejj ambullancn ,
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Odber krvi na alkohol, véitane vySetrenia a
PSR004/1 . , .. S ) ) 12,00 0,00 12,00
administrativy (na Ziadost pacienta, zamestnavatela)
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
PSR005/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia )
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vySetrenie biologického materialu,
PSR006/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
Poplatok za 1 sedenie skupinovej psychoterapie nad
PSRO07/1 | POk 28 S cUpInovel psy P 500 | 0,00 5,00
ramec ordinacnych hodin
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Datum vydania: 01.10.2024
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Priloha ¢. 3
Hematologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
HEMO001/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
HEMO002/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Podla kédu In,e zdravotrje -vyk(I)ny v .sr?euallzovanejj ambullancn ,
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
HEMO004/1 | nad ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia)
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
HEMO005/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
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Datum vydania: 01.10.2024
¢islo vyhotovenia:1

Priloha €. 3
Logopedicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Komplexna logopedicka diagnostika nad ramec
LOG001/1 | | . L N 45,00 0,00 45,00
Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, rodi¢ov, samoplatca
Logopedicka konzultacia o zdravotnom stave
LOG002/1 . . . , . 20,00 0,00 20,00
pacienta, na Ziadost pribuznych, do 30 min.
Logopedicka diagnostika pre zajakavost nad ramec
LOG003/1 | , . L. N 15,00 0,00 15,00
Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, rodicov, samoplatca
Logopedicka artikulacna terapia nad ramec uhrady
LOG004/1 .. L Y 11,00 0,00 11,00
ZP, na ziadost pacienta, rodi¢ov, samoplatca
Logopedicka terapia NVR nad radmec Uhrady ZP, na
LOGO005/1 | .. L . 15,00 0,00 15,00
Ziadost pacienta, rodic¢ov, samoplatca
Logopedicka terapia pre zajakavost nad ramec
LOG006/1 | , . L N 22,00 0,00 22,00
Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, rodi¢ov, samoplatca
Posudok $pecialistu o pracovnej sp6sobilosti pred
LOG007/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientom v
LOGO008/1 | ambulancii mimo ordinacnych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Podla kédu In,e zdravotrlwe vyk(l)ny % speuahzovanelj ambullancu ,
., , vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika , ) ) , , . ) 0,05 0,00 0,05
o st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod
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Datum vydania: 01.10.2024
¢islo vyhotovenia:1

Priloha ¢. 3
Nefrologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Posudok $pecialistu o pracovnej sposobilosti pred
NEFO01/1 | nastupom do zamestnania, na vlastnu Ziadost 20,00 0,00 20,00
pacienta
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
NEF002/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore 50,00 0,00 50,00
s lekarom ambulancie
Podla kédu In,e zdravotrje -vyk(I)ny v .sr?euallzovanejj ambullancn ,
., 3 vykon, ktory nie su explicitne uvedené v cenniku a ktoré
z Ciselnika ’ . ) ) ) . ) 0,05 0,00 0,05
” st nad rdmec Uhrady ZP, su ocenené bodmi podla
vykonov katalégu zdravotnych vykonov , cena za 1 bod
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta
NEF004/1 | nad ramec Ghrady ZP, samoplatca (bez ceny 10,00 0,00 10,00
vlastného vysetrenia)
Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
Podla kédu | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
z Ciselnika | vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené 0,05 0,00 0,05
vykonov | poctom bodov vykonu z katalégu zdravotnych
vykonov, 1 bod
Preddavok na vysetrenie biologického materialu,
NEF005/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie




EA\A Y A

MILOSRDNIi BRATIA
NEMOCNICA BRATISLAVA

Cenovy vymer

verzia 36

Datum vydania: 01.10.2024
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Priloha ¢. 3
Gynekologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Kontrolné zhodnotenie prebiehajuce;j liecby
GYNOO1/1 pavcientk\./, bez v.gyneklologi.ckého fyziklélneh? 40,00 0,00 40,00
vySetrenia, na Ziadost pacienta nad ramec Uhrady ZP,
samoplatca.
Gynekologické, kolposkopicke a cytologické
GYNO002/1 | vysetrenie, na Ziadost pacienta nad ramec Uhrady ZP, 70,00 0,00 70,00
samoplatca.
VysSetrenie a poradenstvo v priebehu gravidity,
vyhodnotenie vysledkov laboratérnych vysetreni so
GYNO003/1 o o .. S 20,00 0,00 20,00
zretelom na rizikd gravidity, na ziadost pacienta nad
ramec Uhrady ZP, samoplatca.
Cytologické vysetrenia sterov z porcia a z cervixu, na
GYNO004/1 | _. o ) , 11,00 0,00 11,00
Ziadost pacienta nad ramec Uhrady ZP, samoplatca.
Palpacné vysSetrenie prsnikov a regionalnych
GYNO0O05/1 | lymfatickych uzlin, na Ziadost pacienta nad ramec 20,00 0,00 20,00
Uhrady ZP, samoplatca.
Vysetrenie na v€asnu diagnostiku rakoviny u Zeny
vratane konzultacie, ak vySetrenie trva dlhsie ako 20
minut. (Anamnéza, inSpekcia a palpacia prsnikov,
GYNO0O06/1 | inSpekcia genitalii, vySetrenie per rectum, nastavenie 70,00 0,00 70,00
spekula, gynekologické vysetrenie vratane odberu
cytoldgie z kréka maternice, na Ziadost pacienta nad
ramec Uhrady ZP, samoplatca.
Vysetrenie kontaktov pacienta so sexudlne
GYNOO07/1 | prenosnou chorobou, na Ziadost pacienta nad rdmec 20,00 0,00 20,00
Uhrady ZP, samoplatca.
VySetrenie onkomarkerov pacientky CA 125
GYNO0O08/1 | (neoddelitelné s HE4 a odber krvi, na Ziadost pacienta 36,00 0,00 36,00
nad ramec Uhrady ZP, samoplatca.
Vysetrenie onkomarkerkerov pacientky HE4
GYNO009/1 | (neoddelitelné s CA 125 a odber krvi), na Ziadost 24,00 0,00 24,00
pacienta nad rdmec Uhrady ZP, samoplatca.
Kolposkopia, na Ziadost pacienta nad ramec Uhrady
GYN10/1 15,00 0,00 15,00
ZP, samoplatca.
Podla kddu | Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii
z ¢iselnika | pre iny ako zdravotny ucel, vykon ohodnoteny bodmi 0,05 0,00 0,05
vykonov | podla kataldgu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod
Podla kédu | Preddavok pre diagnosticky vykon na RTG pracovisku
v 1 . , , L. 0,05 0,00 0,05
z Ciselnika | a hematologicko - biochemickom laboratériu, na
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Priloha ¢. 3

vykonov

vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
ohodnotené poctom bodov vykonu z Katalégu
zdravotnych vykonov, 1 bod

GYN11/1

Preddavok na vysetrenie biologického materidlu,
samoplatca, 1 vySetrenie

15,00

0,00

15,00

GYN12/1

Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore s
lekdrom ambulancie

50,00

0,00

50,00

GYN13/1

Zastavenie menstruacie pred dovolenkou, na Ziadost
pacienta nad ramec Uhrady ZP, samoplatca.

10,00

0,00

10,00

GYN14/1

Ultrazvuk na stanovenie tehotenstva, na Ziadost
pacienta nad radmec Uhrady ZP, samoplatca.

20,00

0,00

20,00

GYN15/1

Ultrasonografické vysSetrenie malej panvy (v intervale
kratSom ako 1 rok), na Ziadost pacienta nad ramec
Uhrady ZP, samoplatca.

20,00

0,00

20,00

GYN16/1

Intravaginalne sonografické vysSetrenie malej panvy (i
v intervale kratSom ako 1 rok), na Ziadost pacienta
nad rdmec Uhrady ZP, samoplatca.

30,00

0,00

30,00

GYN17/1

Fotograficka snimka z USG (u tehotnych), na Ziadost
pacienta nad radmec Uhrady ZP, samoplatca.

3,34

0,66

4,00

GYN18/1

Videosekvencia z USG na datovy nosi¢ (CD,USB,DVD)
u tehotnych, na Ziadost pacienta nad ramec Uhrady
ZP, samoplatca.

8,33

1,67

10,00

GYN19/1

Cytoldgia LBC, na Ziadost pacienta nad ramec Uhrady
ZP, samoplatca.

25,00

0,00

25,00

GYN20/1

USG videozaznam gravidity 3D — 2D, na ziadost
pacienta nad rdmec Uhrady ZP, samoplatca.

33,33

6,67

40,00

GYN21/1

Ultrasonografické vySetrenie v gravidite okrem
vySetreni v 10.20.30. tyZdni, ktoré su hradené zo
zdravotného poistenia, na Ziadost pacienta nad
ramec Uhrady ZP, samoplatca.

30,00

0,00

30,00

GYN22/1

Odber biologického materialu na Ziadost pacienta nad
ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny vlastného
vysetrenia )

10,00

0,00

10,00
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Priloha ¢. 4
Pneumologicka ambulancia
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Podla kddu | Iné zdravotné vykony v Specializovanej ambulancii pre
z ¢iselnika | iny ako zdravotny ucel, vykon ohodnoteny bodmi podla 0,1 0,00 0,1
vykonov katalégu zdravotnych vykonov, cena za 1 bod
Podla kédu Preddavok.pre dia.gnostic!q’/ vykon na RTG pracovisku z’a
., B hematologicko - biochemickom laboratériu, na vlastnu
z Ciselnika | _. L L. 0,1 0,00 0,1
o Ziadost pacienta, samoplatca, ohodnotené poctom
vyxonov bodov vykonu z katalégu zdravotnych vykonov, 1 bod
Preddavok na vySetrenie biologického materidlu,
PNEUO1/1 . . 15,00 0,00 15,00
samoplatca, 1 vySetrenie
Odber biologického materialu na Ziadost pacienta nad
PNEUO2/1 | ramec Uhrady ZP, samoplatca (bez ceny vlastného 15,00 0,00 15,00
vysetrenia )
Priplatok za oSetrenie vyZiadané pacientomv
PNEUO3/1 | ambulancii mimo ordina¢nych hodin po dohovore s 80,00 0,00 80,00
lekdrom ambulancie
Pneumologické vysetrenie ( pri preventivnej prehliadke
PNEU04/1 NOIOBICKe VY (pri preventivnej prehli 30,00 0,00 30,00
nad ramec Uhrady ZP alebo na vlastnu Ziadost pacienta)
PNEUO5/1 | Spirometrické vySetrenie (pri preventivne]j prehliadke
/ P . , Y (prip . 1P L 25,00 0,00 25,00
nad rdmec Uhrady ZP alebo na vlastnu Ziadost pacienta)
PNEUO6/1 | Bronchodilatacny test (pri preventivnej prehliadke nad
, . L. L 25,00 0,00 25,00
ramec Uhrady ZP alebo na vlastnu Ziadost pacienta)
PNEUO7/1 | Pulzoximetria (pri preventivnej prehliadke nad rdmec
, . L 3,00 0,00 3,00
Uhrady ZP alebo na vlastnu Ziadost pacienta)
PNEUO8/1 | Nocna pulzoximetria (pri preventivnej prehliadke nad
) - o o 30,00 0,00 30,00
ramec Uhrady ZP alebo na vlastnu Ziadost pacienta)
PNEUO09/1 | Vysetrenie difaznej kapacity pltc (pri preventivne;j
prehliadke nad rdmec Uhrady ZP alebo na vlastnu 40,00 0,00 40,00
Ziadost pacienta)
PNEU10/1 | Vysetrenie tuberkulinového testu na vlastnu Ziadost
pacienta 15,00 0,00 15,00
(s od¢itanim)
PNEU11/1 | Popis rtg snimky hrudnik i tivnej prehliadk
/ p ! g sn[m y hrudnika (pri prevenl |i/.nej pr,e |a.1 e 20,00 0,00 20,00
nad ramec Uhrady ZP alebo na vlastnu Ziadost pacienta)
PNEU12/1 | Poradenstvo pri odvykani od fajéenia 30,00 0,00 30,00
PNEU13/1 | Vysetrenie NIOX 25,00 0,00 25,00
PNEU14/1 | 6 minGtovy test chddze 20,00 0,00 20,00
Inhala¢na liecba mukolytikami alebo
PNEU15/1 _ o o o 5,00 0,00 5,00
bronchodilatanciami na vlastnu ziadost pacienta
PNEU16/1 | Inhalaéna lie¢ba kyslikom na vlastnu Ziadost pacienta, 4,00 0,00 4,00
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Priloha ¢. 4
kazdych zacatych 30 minut
PNEU17/1 | Podanie infuzie s vysoko — davkovanym vitaminom C 8,00 0,00 8,00
Podanie infuzi ko — davk ym vitami C
PNEU18/1 o. anle’ infuzie s vysoko — davkovanym vitaminom 10,00 0,00 10,00
a vitaminom B
PNEU19/1 | Jednorazovy antibakterialny filter (zvysenie bezpec¢nosti
a hygieny pacienta vratane obsluhy pri realizacii
Veleny pacienta yratane obsTny priTeatizach 3,00 0,00 3,00
spirometrického vysetrenia a pri vysetreni difuznej
kapacity pluc)
Vysetrenie CRP pristrojom na Ziadost pacienta nad
PNEU20/1 ) ) 8,00 0,00 8,00
ramec Uhrady ZP
Vysetrenie FENO na Ziadost pacienta nad rdmec
PNEU21/1 | , 25,00 0,00 25,00
Uhrady ZP
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Priloha ¢. 4
Ocenenie Vy'kOI'IOV preventl’vnych programov
Kod 3 ; Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Podla kdédu | Individualne podla dohovoreného rozsahu vysetreni,
z Ciselnika | poctu a terminu konania prehliadok nad ramec 0,05 0,00 0,05
vykonov | uhrady ZP
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Priloha ¢. 4
Partnerskv program
Doba
; Cena
Kéd trvania DPH Cenas
i Obsah programu bez
vykonu progra 20% DPH
DPH
mu
Individudlny management pacienta (do 2 pracovnych dni
PVP004/1 . ) 33,33 6,67 40,00
od kontaktovania kontaktnej osoby)
Individudlny management pacienta (nad 2 pracovné dni
PVP004/2 . . 16,67 3,33 20,00
od kontaktovania kontaktnej osoby)
Vyutzitie sluZieb call centra na vlastnu Ziadost pre
PVP004/3 | Specializovanti ambulantnu starostlivost (plati pre jedno 16,67 3,33 20,00
vyuZitie sluzby na ambulancii)
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Priloha ¢. 10

Hospitalizacia

Kéd
vykonu

Nazov oddelenia

Cena
bez DPH

DPH
20%

Cenas
DPH

HOSINT/1

Interné oddelenie - cena dia hospitalizacie bez ceny
pouzitych liekov, diagnostickych a lie¢ebnych procedur,
samoplatca

150,00

0,00

150,00

HOSINT/2

Zaloha na hospitalizaciu - interné oddelenie,
samoplatca ( podla rozhodnutia primara)

2 000,00

0,00

2 000,00

HOSINT/3

Zaloha na hospitalizaciu - interné oddelenie,
samoplatca ( podla rozhodnutia primara)

1000,00

0,00

1 000,00

HOSINT/4

Zaloha na hospitalizaciu - interné oddelenie,
samoplatca ( podla rozhodnutia primara)

500,00

0,00

500,00

HOSCHI/1

Chirurgické oddelenie cena dia hospitalizacie bez ceny
pouzitych liekov, operacii, SZM, diagnostickych a
lie€ebnych procedur, samoplatca

190,00

0,00

190,00

HOSCHI/2

Zaloha na hospitalizaciu - chirurgické oddelenie,
samoplatca (podla rozhodnutia primdra)

2 000,00

0,00

2 000,00

HOSCHI/3

Zaloha na hospitalizaciu - chirurgické oddelenie,
samoplatca (podla rozhodnutia primara)

1000,00

0,00

1000,00

HOSCHI/4

Zaloha na hospitalizaciu - chirurgické oddelenie,
samoplatca (podla rozhodnutia primara)

500,00

0,00

500,00

HOSONK/1

Oddelenie klinickej onkolégie a paliativnej starostlivosti
cena diia hospitalizacie bez ceny pouzitych liekov,
diagnostickych a lieCebnych procedur, samoplatca

150,00

0,00

150,00

HOSONK/2

Zaloha na hospitalizaciu - oddelenie klinickej onkologie
a paliativnej starostlivosti, samoplatca (podla
rozhodnutia primara)

2 000,00

0,00

2 000,00

HOSONK/3

Zaloha na hospitalizaciu - oddelenie klinickej onkologie
a paliativnej starostlivosti, samoplatca (podla
rozhodnutia primara)

1000,00

0,00

1000,00

HOSONK/4

Zaloha na hospitalizaciu - oddelenie klinickej onkoldgie
a paliativnej starostlivosti, samoplatca (podla
rozhodnutia primara)

500,00

0,00

500,00

HOSHPC/1

Hospic - cena dia hospitalizacie bez ceny pouzitych
liekov, diagnostickych a lie¢ebnych procedur,
samoplatca

120,00

0,00

120,00

HOSOAI/1

Oddelenie anestézioldgie a intenzivnej mediciny (OAIM)
cena diia hospitalizacie bez ceny pouzitych liekov,
diagnostickych a liecebnych procedur, samoplatca

440,00

0,00

440,00

HOSOAI/2

Zaloha na hospitalizaciu - oddelenie anestézioldgie a
intenzivnej mediciny (OAIM), samoplatca (podla
rozhodnutia primara)

2 000,00

0,00

2 000,00




B\ A

MILOSRDNi BRATIA
NEMOCNICA BRATISLAVA

Cenovy vymer

verzia 36

Datum vydania: 01.10.2024
¢islo vyhotovenia:1

Priloha ¢. 10

HOSOAI/3

Zaloha na hospitalizaciu - oddelenie anestézioldgie a
intenzivnej mediciny (OAIM), samoplatca (podla
rozhodnutia primara)

1000,00
1000,00 0,00

HOSOAI/4

Zaloha na hospitalizaciu - oddelenie anestézioldgie a
intenzivnej mediciny (OAIM), samoplatca (podla
rozhodnutia primara)

500,00 0,00 500,00

HOSLDC/1

Liecebna pre dlhodobo chorych (LDCH) cena dia
hospitalizacie bez ceny pouZitych liekov, diagnostickych
a lieCebnych proceddr, samoplatca

140,00 0,00 140,00

HOSLDC/2

Zaloha na hospitalizaciu - liecebna pre dlhodobo
chorych (LDCH), samoplatca (podla rozhodnutia
primara)

2 000,00 0,00 2 000,00

HOSLDC/3

Zaloha na hospitalizaciu - lieCebna pre dlhodobo
chorych (LDCH), samoplatca (podla rozhodnutia
primara)

1000,00 0,00 1000,00

HOSLDC/4

Zaloha na hospitalizaciu - lie¢ebia pre dlhodobo
chorych (LDCH), samoplatca (podla rozhodnutia
primara)

500,00 0,00 500,00

HOSLDC/5

UloZenie zosnulého v chladiacom boxe po uplynuti 48
hodin od Umrtia uhrddzaju pozostali, na poZiadanie
pozostalych mézu byt ludské pozostatky ulozené

v chladiacom zariadeni najviac po dobu 4 dni od Umrtia,
cena za jeden den

10,00 0,00 10,00

Naklady na lieky, krv, krvné derivaty a zdravotnicky material — ceny su stanovované ceny podla § 3 odstavca 1 a
2 zdkona NR SR ¢. 18/1996 Z. z. o cenach
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Priloha ¢. 10

Pobyt v Dome oS$etrovatel'skej starostlivosti / Hostovsky pobyt

Kod 3 . Cena DPH Cenas
) Nazov oddelenia
vykonu bez DPH 20% DPH
HPVYS/1 Vysetrenie lekdarom v dome oSetrovatelskej
starostlivosti nad rdmec Uhrady ZP, za kazdy den 20,00 0,00 20,00
pobytu (max. 30 dni)
HPINT/1 Interné oddelenie - Hostovsky pobyt na 1 deri 45,00 0,00 45,00
HPCHI/1 Chirurgické oddelenie - Hostovsky pobyt na 1 den 45,00 0,00 45,00
HPONK/1 Klinickd onkoldgia - Hostovsky pobyt na 1 den 45,00 0,00 45,00
HPLDC/1 Lie¢ebria pre dlhodobo chorych (LDCH) - Hostovsky
. 45,00 0,00 45,00
pobyt na 1 den
HPHOSP/1 | Hospic - Hostovsky pobyt na 1 den 45,00 0,00 45,00
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Priloha €. 7
Doplinkové sluzby
Kod i . Cena DPH Cenas
) Nazov sluzby
vykonu bez DPH 20% DPH
POSTEL/1 | 1- postelova izba na den v pripade volnych kapacit 45,00 0,00 45,00
TELEVI/90 | Televizor na den 0,17 0,03 0,20
Kreslo pre sprevadzajucu osobu pri pacientskej Bez 0.00 Bez
posteli v hospici a v LDCH Uhrady ’ Uhrady
Postel pre sprevddzajucu osobu v hospicia v LDCH
POSLDC/1 . 10,00 0,00 10,00
na den
SPSTRA/1 | Celodenna strava, samoplatca (sprevadzajlca osoba) 14,15 0,00 14,15
SPSTRA/2 | Ranajky a desiata, samoplatca (sprevadzajlca osoba) 3,15 0,00 3,15
SPSTRA/3 | Obed, samoplatca (sprevadzajlica osoba) 6,5 0,00 6,5
SPSTRA/4 | Vecera, samoplatca (sprevadzajlica osoba) 5,0 0,00 5,0
Vyber lekdra — operatéra pre chirurgicky vykon
VYBLEK/1 | (hospitalizovany pacient, JZS) na ziadost pacienta, po 175,00 0,00 175,00
dohovore s lekdrom
Vyber lekara - anestezioléga pre poskytnutie
anestézy pri chirurgickom vykone (hospitalizovaného
VYBANE/1 . .. , ) 150,00 0,00 150,00
pacienta, JZS) na Ziadost, pacienta po dohovore s
lekdrom
Vyber osetrujiceho (izbového) lekara pre denné
¢innosti s pacientom (vizity, ordinacie, oSetrenia
VYBOSL/1 150,00 0,00 150,00

hospitalizovaného pacienta, JZS) na Ziadost pacienta,
po dohovore s lekdrom
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Priloha €. 7
Ocenenie operacnych vykonov
Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH

Operdcia Zl¢nika laparoskopicky, nad rdmec uhrady ZP,

OPVSAM/1 600,00 0,00 600,00
samoplatca
Operdcia Zl¢nika klasicky (rezom), nad ramec Uhrady ZP,

OPVSAM/2 400,00 0,00 400,00
samoplatca
Operdcia na Zl¢ovych cestach, nad rdmec Uhrady ZP,

OPVSAM/3 600,00 0,00 600,00
samoplatca

OPVSAM/4 | Operacie zaludka, nad ramec Uhrady ZP, samoplatca 900,00 0,00 900,00
Operdcia hrubého ¢reva, nad ramec Uhrady ZP,

OPVSAM/5 1000,00 0,00 1000,00
samoplatca

OPVSAM/6 | Operacia stitnej zlazy, nad ramec Uhrady ZP, samoplatca 500,00 0,00 500,00
Operdcia prsnika, za kazdu stranu, nad rdmec Uhrady

OPVSAM/7 300,00 0,00 300,00
ZP, samoplatca

OPVSAM/8 | Operacia hemoroidov, nad rdmec Uhrady ZP, samoplatca 500,00 0,00 500,00
Operdcia analnych fistul a fisdr, nad ramec Ghrady ZP,

OPVSAM/9 400,00 0,00 400,00
samoplatca
Operdécia appendixu klasicky (rezom , nad rdmec Uhrady

OPVSAM/10 300,00 0,00 300,00
ZP, samoplatca
Operacia appendixu laparoskopicky, nad ramec Uhrad

OPVSAM/11 P 'a app uap picky . y 600,00 0,00 600,00
ZP, samoplatca
Operdcia jednoduchych prietrzi klasicky (rezom), nad

OPVSAM/12 A 3 ) 420,00 0,00 420,00
ramec Uhrady ZP, samoplatca, za 1 vykon
Operdcia jednoduchych prietrzi s pouzitim sietky klasick

OPVSAM/13 | ~Perectajednoduchych prietrzis pouzitim sIetky KIasicky | 544 59 0,00 500,00
(rezom), nad rdmec Uhrady ZP, samoplatca, za 1 vykon
Operdcia jednoduchych prietrzi laparoskopicky

OPVSAM/14 | s pouzitim sietky, nad ramec Ghrady ZP, samoplatcaza 1 | 550,00 0,00 550,00
vykon
Priplatok k operacii jednoduchej prietrze laparoskopicky
s pouzitim sietky nad ramec thrady ZP, za operaciu

OPVSAM/15 ) .. . o .. , 100,00 0,00 100,00
oboch stran pocas jednej hospitalizacie, na Ziadost
pacienta, samoplatca
Operdcia varixov dolnych koncatin nad ramec Uhrady ZP,

OPVSAM/16 .. , . 460,00 0,00 460,00
na Ziadost pacienta, samoplatca

OPVSAM/17 | Plastickd operécia — horné viecka 600,00 0,00 600,00

OPVSAM/18 | Plasticka operécia — dolné viecka 600,00 0,00 600,00

OPVSAM/19 | Plastickd operacia — obe viecka 900,00 0,00 900,00

OPVSAM/20 | Plasticka operacia — facelit dolny 1 000,00 0,00 1 000,00

OPVSAM/21 | Plastickd operécia — browlift 1 000,00 0,00 1 000,00

OPVSAM/22 | Odstranenie tetovaze 100,00 0,00 100,00

OPVSAM/23 | Korekcia jazvy 100 0,00 100,00

OPVSAM/24 | Plasticka operdcia — Uprava odstavajucich usi 500 0,00 500,00

OPVSAM/25 | Abdomenoplastika 1 800,00 0,00 1 800,00
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OPVSAM/26 | Gynekomastia 1500,00 0,00 1,500,00
OPVSAM/27 | Lifting stehien 1 800,00 0,00 1 800,00
OPVSAM/28 | Lifting ramien 1 500,00 0,00 1 500,00
OPVSAM/29 | Zmensenie prsnikov zo zdravotnych dévodov 1100,00 0,00 1 100,00
OPVSAM/30 | Podvihnutie prsnikov 1100,00 0,00 1100,00

e  prioperacii je cena operacie uréena len za operacny vykon, cena pouzitého Specidlneho zdravotnickeho materidlu
sa vyCisluje zvlast, v zavislosti od dodavatelskej faktury
e operacné vykony tu neuvedené sa ocenuju podla prilohy ¢. 9
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Priloha ¢. 8

Ocenenie operacnych vykonov vykonanych ako jednodnova

starostlivost
Kaéd i ; . L. L . . Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu jednodiiovej chirurgickej starostlivosti
vykonu bez DPH 20% DPH

Extirpacia benignych a malignych nadorov koZze,

JZSSAM/1 | podkozia a svalu, nad rdmec Ghrady ZP, na Ziadost 190,00 0,00 190,00
pacienta, samoplatca
Exstirpacia ohrani¢eného tumoru alebo lymfatickej uzliny

JZSSAM/2 | na krku, nad ramec Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, 260,00 0,00 260,00
samoplatca
Extirpacia benigneho nadoru prsnej zlazy, nad ramec

JZSSAM/3 | ‘. ;o 350,00 0,00 350,00
Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, samoplatca
Exstirpdcia sakrdlneho dermoidu (pilonidalna cysta), nad

JZSSAM/4 , , - , . 360,00 0,00 360,00
ramec Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, samoplatca
Exstirpdacia lymfatickych uzlin, nad rémec uhrady ZP, na

JZSSAM/S5 | . L. 240,00 0,00 240,00
Ziadost pacienta, samoplatca
Transrektalna polypektémia, nad ramec Uhrady ZP, na

JZSSAM/6 | . L 510,00 0,00 510,00
Ziadost pacienta, samoplatca
Amputdcia prsta pre gangrénu, nad rdmec Uhrady ZP, na

Jzssamyy | Cmputaciaprsta pre gang y 215,00 | 0,00 215,00
Ziadost pacienta, samoplatca
Operdcia ruptlry Achillovej slachy, nad rdmec Uhrady ZP,

JZSSAM/8 .. , . 380,00 0,00 380,00
na ziadost pacienta, samoplatca
Operdcia pourazovej paraartikuldarnej burzitidy vo

JZSSAM/9 | vsetkych lokalizaciach, nad ramec Uhrady ZP, na Ziadost 344,00 0,00 344,00
pacienta, samoplatca za 1 vykon
Operaénd mobilizacia kontraktury stuhnutého kibu, nad

JZSSAM/10 | rdmec Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, samoplatca za 1 460,00 0,00 460,00
vykon
Operacna repozicia jednoduchych zlomenin v celkovej

JZSSAM/11 | anestéze, nad ramec Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, 410,00 0,00 410,00
samoplatca
Operdécia syndromu karpalneho tunela, nad rdmec

JZSSAM/12 | » e ) 330,00 0,00 330,00
Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, samoplatca 1 vykon
Diagnostické svalové biopsie, nad rdmec Uhrady ZP, na

JZSSAM/13 | . , . 80,00 0,00 80,00
Ziadost pacienta, samoplatca
Operdcia Dupuytrenovej kontraktury, nad rdmec Uhrady

JZSSAM/14 .. L , 400,00 0,00 400,00
ZP, na Ziadost pacienta, samoplatca, 1 vykon
Operacné riesenie pollex saltans , nad ramec Uhrady ZP,

JZSSAM/15 .. L 350,00 0,00 350,00
na Ziadost pacienta, samoplatca
Operacné riesenie fractura metacarpi, nad rdmec Uhrady

JZSSAM/16 .. . 330,00 0,00 330,00
ZP, na Ziadost pacienta, samoplatca
Operacné riesenie epicondylitis radialis, nad ramec

JZSSAM/17 | .. L 330,00 0,00 330,00
Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, samoplatca
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JZSSAM/18

Operacné riesenie epicondylitis ulnaris, nad ramec
Uhrady ZP, na Ziadost pacienta, samoplatca

323,00

0,00

323,00

JZSSAM/19

Operacné riesenie mus articulare, nad rdmec Uhrady ZP,
na ziadost pacienta, samoplatca

300,00

0,00

300,00

JZSSAM/20

Operacné riesenie hallux valgus, nad rdmec Uhrady ZP,
na ziadost pacienta, samoplatca

350,00

0,00

350,00

JZSSAM/21

Operacna riesenie digitus hammatus, nad ramec Uhrady
ZP, na ziadost pacienta, samoplatca

350,00

0,00

350,00

JZSSAM/22

Excizia a exstirpacia novotvarov koZze a makkych struktur
nohy, nad ramec Uhrady ZP, na Ziadost pacienta,
samoplatca

90,00

0,00

90,00

JZSSAM/23

Operacna extrakcia malého osteosyntetického materidlu
a vonkajsich fixatorov, nad ramec Uhrady ZP, na Ziadost
pacienta, samoplatca

450,00

0,00

450,00

JZSSAM/24

Nekretdmie, nad ramec Uhrady ZP, na ziadost pacienta,
samoplatca

253,00

0,00

253,00

JZSSAM/25

Endoskopicka polypektémia a endoskopickd mukdzna
resekcia v traviacom trakte, nad rdmec Uhrady ZP, na
Ziadost pacienta, samoplatca

350,00

0,00

350,00

JZSSAM/26

Biopsia prsnika, nad ramec uhrady ZP, na Ziadost
pacienta, samoplatca

180,00

0,00

180,00

JZSSAM/27

Anestézia v trvani 30 minut, privykone JZS nad ramec
Ghrady ZP, samoplatca, na Ziadost pacienta

75,00

0,00

75,00

JZSSAM/28

Anestézia v trvani nad 30 minut, pri vykone JZS nad
ramec Uhrady ZP, samoplatca, na Ziadost pacienta

200,00

0,00

200,00

JZSSAM/29

Prebudzanie, sledovanie a pobyt klienta na dennej
klinike, privykone JZS nad ramec Uhrady ZP,
samoplatca, na ziadost pacienta do 2 hodin

49,00

0,00

49,00

JZSSAM/30

Prebudzanie, sledovanie a pobyt klienta na dennej
klinike, pri vykone JZS nad ramec Uhrady ZP,
samoplatca, na ziadost pacienta do 5 hodin

65,00

0,00

65,00

® pri zakroku je cena operacie uréena len za opera¢ny vykon, cena pouzitého $pecialneho zdravotnickeho
materialu sa vycisluje zvIast.
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Ocenenie vykonov SVLZ v odbore fyziatria a rehabilitacia pre
poistencov nad ramec maximalnych procedir hradenych
poistovrou

Kéd 3 ) Cena DPH Cenas
i Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH

Diadynamické prady nad rdmec Uhrady ZP, na Ziadost
FRO001/1 ) ) . . i 6,00 0,00 6,00
poisteného pacienta, jedna proceddura

Interferen¢né prady nad ramec Uhrady ZP, na ziadost
FRO002/1 . ) . ) i 6,00 0,00 6,00
poisteného pacienta, jedna procedura

lonoforéza nad ramec Uhrady ZP, na Ziadost
FRO003/1 . ] . ) ) 6,00 0,00 6,00
poisteného pacienta, jedna procedura

Terapeuticky ultrazvuk nad rdmec Uhrady ZP, na
FRO004/1 | .. o . . . ] 5,00 0,00 5,00
Ziadost poisteného pacienta, jedna procedura

Magnetoterapia nad ramec Uhrady ZP, na ziadost
FRO005/1 ) ) ] . i 4,00 0,00 4,00
poisteného pacienta, jedna proceddura

Parafinovy zabal nad ramec Ghrady ZP, na ziadost
FRO006/1 . i . . i 5,00 0,00 5,00
poisteného pacienta, jedna proceddura

Solux nad ramec Uhrady ZP, na Ziadost poisteného
FRO007/1 . . ’ 3,00 0,00 3,00
pacienta, jedna procedura

Terapeuticka stimuldcia nad rdmec Uhrady ZP , na
FRO008/1 | _. o , ) . , 10,00 0,00 10,00
Ziadost poisteného pacienta, jedna procedura

Bioptronova lampa nad rdmec Ghrady ZP, na Ziadost
FRO009/1 . ) . . i 3,00 0,00 3,00
poisteného pacienta, jedna procedira

TENS priady nad ramec Ghrady ZP, na Ziadost
FRO010/1 . i . . B 10,00 0,00 10,00
poisteného pacienta, jedna procedura

Makké a mobilizacné techniky na chrbtici,
FRO013/1 | periférnych kiboch a svaloch, 20 minat, vykon na 17,00 0,00 17,00
vlastnu Ziadost poisteného pacienta

Individualne liecebné cvicenie podla ordindcie lekara,
FRO014/1 | vykon na vlastnu Ziadost poisteného pacienta, 20 22,00 0,00 22,00
minut

Iné zdravotné vykony na oddeleni FRO a SVLZ

Podla kddu | vySetrenia pre iny ako zdravotny ucel, vykon

z ¢iselnika | ohodnoteny bodmi podla Katalégu zdravotnych 0,05 0,00 0,05
vykonov | vykonov, cena za

1 bod
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Ocenenie vykonov SVLZ v odbore fyziatria a rehabilitacia pre

nepoistené osoby

Kod i i Cena DPH Cenas
i Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Diadynamické prudy na ziadost pacienta, samoplatca,
FRO001/2 | . ] 10,00 0,00 10,00
jedna procedura
Interferenéné prudy na Ziadost pacienta,
FRO002/2 . , 10,00 0,00 10,00
samoplatca, jedna procedura
lonoforéza na Ziadost pacienta, samoplatca, jedna
FRO003/2 , 10,00 0,00 10,00
proceddura
Terapeuticky ultrazvuk na Ziadost pacienta,
FRO004/2 . , 10,00 0,00 10,00
samoplatca, jedna proceddura
Magnetoterapia na Ziadost pacienta, samoplatca,
FRO005/2 | . i 8,00 0,00 8,00
jedna procedura
Parafinovy zabal na Ziadost pacienta, samoplatca,
FRO006/2 | . i 8,00 0,00 8,00
jedna procedura
Solux na Ziadost pacienta, samoplatca, jedna
FRO007/2 , 5,50 0,00 5,50
proceddura
Terapeuticka stimuldcia na Ziadost pacienta,
FRO008/2 . , 10,00 0,00 10,00
samoplatca, jedna proceddura
Bioptrénova lampa na Ziadost pacienta, samoplatca,
FRO009/2 | . , 5,50 0,00 5,50
jedna procedura
TENS prudy na Ziadost pacienta, samoplatca, jedna
FRO010/2 , 10,00 0,00 10,00
proceddura
Makké a mobilizacné techniky na chrhbtici,
FRO013/2 | periférnych kiboch a svaloch, 20 minat, vykon na 20,00 0,00 20,00
vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca
Individualne liecebné cvicenie podla ordinacie lekara,
FRO014/2 , .. , o 25,00 0,00 25,00
vykon na vlastnu Ziadost, 20 minat, samoplatca
o, Iné zdravotné vykony na oddeleni FRO a SVLZ
Podla kadu . i o . ]
o vySetrenia pre iny ako zdravotny ucel, vykon
z Ciselnika 0,05 0,00 0,05

vykonov

ohodnoteny bodmi podla Katalégu zdravotnych
vykonov, cena za 1 bod




B\ A

MILOSRDNi BRATIA
NEMOCNICA BRATISLAVA

Cenovy vymer

verzia 36

Datum vydania: 01.10.2024
¢islo vyhotovenia:

Priloha ¢. 10

Vypracovanie posudkov

Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Potvrdenie o zdravotnom stave pred vyuzitim
POS001/1 . 10,00 0,00 10,00
leteckej prepravy
Lekarska sprdva pre posudenie odkazanosti na
POS002/1 ., . o 15,00 0,00 15,00
socialnu sluzbu, podla zdkona 448/2008 Z. z.
Posudok o bolestnom a stazeni spolo¢enského
POS003/90 . 5,83 1,17 7,00
uplatnenia
Komplexné lekarske vysetrenie vratane vystavenia
POS004/90 ) . 20,83 4,17 25,00
spravy pre potrebu komercénej poistovne
Vystavenie potvrdenia na Ziadost pacienta/ klienta
POS005/90 o . . 8,33 1,67 10,00
pre dalSie nespecifikované ucely
Vystavenie posudku na Ziadost pacienta/ klienta pre
POS006/90 ) . 16,66 3,34 20,00
pravne ucely
Vystavenie potvrdenia pred ucastou na Sportovom
POS007/1 . 10,00 0,00 10,00
podujati
Lekarska sprava pre Urazové poistenie (komercna
POS008/90 o 5,83 1,17 7,00
poistovia)
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Administrativne poplatky

Kod i i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu
vykonu bez DPH 20% DPH
Vystavenie kdpie lekarskej spravy na Ziadost pacienta
PROOL/L | | oo oniekopie Jspravy P 1,00 0,00 1,00
(original je sucastou zdravotného vykonu)
Vystavenie kdpie lekarskeho tlaciva pri strate,
PR002/1 poskodeni ( PN, preukaz, poukaz, recept) (original je 10,00 0,00 10,00
sucastou zdravotného vykonu)
Zhotovenie kdpie zdrav. dokumentacie za kazdu
PR003/1 . ] 2,00 0,00 2,00
stranu kopie formatu A4
Vyhladanie zdravotnej dokumentacie pacienta,
PRO04/1 .. ) o 10,00 0,00 10,00
uloZenej v archive v prislusnom roku
Vyhladania a vystavenie vypisu/ kdpie z archivu
PROOS/90 | 'Y ooomadvy Vpisu/ kép 8,33 1,67 | 10,00
oddelenia PaM
PRO06/1 Komunikacia s klientom v cudzom jazyku 25,00 0,00 25,00
Priplatok za vystavenie dokumentacie v niektorom z
PRO07/1 L .. L . 50,00 0,00 50,00
cudzich jazykov na Ziadost pacienta/klienta A4
Vyhotovenie inych fotokdpii - sadzba za 1 stranu
PR0O08/90 ) 0,50 0,10 0,60
formatu A3
Vyhotovenie inych fotokdpii - sadzba za 1 stranu
PR0O09/90 ) 0,42 0,08 0,50
formatu A4
Poplatok za omeskanie nahlasenia zmeny poistovne
PRO10/1 vy . 4,00 0,00 4,00
za kaZdy zacaty mesiac
Priplatok za expresné vybavenie administrativneho
PRO11/90 | , . , 8,33 1,67 10,00
ukonu pri posudkoch (do 24 hodin)
Vypis zo zdravotnej dokumentacie na Ziadost
PRO12/1 . 16,67 3,33 20,00
pacienta
Znovu zaloZenie zdravotnej karty dispenzarizovaného
PRO13/1 | pacienta pri strate zdravotnej dokumentacie 20,83 4,17 25,00
pacientom
Poskytnutie vypisu zo zdravotnej dokumentacie na
PRO14/1 Ucely suvisiace s poskytovanim zdravotne;j 10,00 0,00 10,00
starostlivosti. Vykon na vlastnu Ziadost pacienta
PRO15/1 | AG — testovanie manipulaény poplatok samoplatitel 10,00 0.00 10,00
PRO16/1 | RT — PCR manipula¢ny poplatok samoplatitel 46,00 0,00 46,00
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Parkovné v nadzemnej garazi (vjazd z Kolarskej ulice)

Cena DPH Cenas
Cenové sadzby bez DPH 20% DPH
Cena za 1 hod.
Zakladna sadzba 3,33 0,67 4,00
Znizena cena* 0,83 0,17 1,00
Znizena cena* nad 3 hodiny parkovania 1,66 0,34 2,00
Strata parkovacieho listka 40,00 0,00 40,00

*  zniZena cena plati len v den vySetrenia pacienta v UNsP Milosrdni bratia spol. s r.o. po predloZeni platného
potvrdenia od lekara**, maximalne do 60 minut od posledného vysSetrenia

**  platné potvrdenie od lekara (na zadnej strane parkovacieho listka) obsahuje peciatku lekara, datum a cas
*** parkovné sa plati za kazdu zac¢atu hodinu
*** pri strate parkovacieho listka méze byt poskytnutad vynimka, dhrada bude potom vo vyske 10 EUR
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Klasicka masaz |
. Cena
Kaéd ) ) v DPH Cenas
i Nazov vykonu Cas bez
vykonu 20% DPH
DPH
MACSZ/1 | Masaz chrbta + Sije 30 min 20,00 0,00 20,00
MADKZ/1 | Masaz dolnych koncatin 30 min 20,00 0,00 20,00
MASHZ/1 | Masaz Sije + hornych koncatin 30 min 20,00 0,00 20,00
MAKDZ/1 | Masaz dolného chrbta + dolnych koncatin 30 min 20,00 0,00 20,00
Klasicka masaz | sa poskytuje z kapacitnych dévodov aZz do odvolania len pre zamestnancov UN MB spol. s r. o.
SKOLA CHRBTA
; Cena
Kéd 3 ) . DPH Cenas
i Nazov vykonu Cas bez
vykonu 20% DPH
DPH
MACSZ/1 | Jedna cvicebna jednotka 30 min 15,00 0,00 15,00
MADKZ/1 | 3 cvicebné jednotky 30 min 45,00 0,00 45,00
KOMERCNE SLUZBY FRO SNP
Kaéd 3 } . . Cena bez DPH DPH
) Nazov vykonu Cas/min Cena s DPH
vykonu 20%
Poskytovanie individ. LTV, Pod
odla
KSL001/1 | vykon na vlastnu Ziadost treb 5,00 0,00 5,00
otre
pacienta, samoplatca P y
Poskytovanie LTV nad
rdmec poistovne
(pokracovanie v programe
KSL002/1 | — drazy + facilitacné 30 min 30,00 0,00 30,00
techniky), vykon na
vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca
LTV zamerané na
vertebrogénne ochorenie, )
KSL003/1 , .. , 30 min 30,00 0,00 30,00
vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca
Vysetrenie lekdra, vykon
KSLO04/1 | na vlastnu Ziadost 30 min 30,00 0,00 30,00
pacienta, samoplatca
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Najomné hnutelnych veci
Cena DPH Cenas
bez DPH 20% DPH
Kod B Jednorazovy pausainy
. Nazov
vykonu poplatok - hradi sa pri prevzati
(dezinfekcia +Uprava) cena za 1
den
PREN01/90 | Postel 16,67 / 3,33/ 20,00/
PRENO1/91 0,58 0,12 0,70
PREN02/90 | Invalidny vozik 8,33/ 1,67/ 10,00/
PREN02/91 0,29 0,06 0,35
PRENO3/90 | Nocny stolik 8,33/ 1,67/ 10,00/
PREN03/91 0,29 0,06 0,35
Zamestnanci - v pripade suhlasu p. riaditela v
PREZAM/90 2,5 0,50 3,00

EUR/mesiac




B\ A

MILOSRDNi BRATIA
NEMOCNICA BRATISLAVA

Cenovy vymer

verzia 36

Datum vydania: 01.10.2024
¢islo vyhotovenia:1

Priloha ¢. 10

Prenajom priestorov

Kod i Cena DPH Cenas
; Nazov
vykonu bez DPH 20% DPH
PRENRE/1 | Prenajom refektara — fyzicka osoba* na 1 hodinu 20,00 0,00 20,00
PRENRE/2 | Prendjom refektara — pravnicka osoba* na 1 hodinu 40,00 0,00 40,00
PRENSK/1 | Prenajom Skoliaceho strediska*na 1 hodinu 20,00 0,00 20,00
PRENUB/1 | Ubytovanie na |6Zku — zamestnanec / mesiac 50,00 0,00 50,00
Priplatok za 1 neobsadené 16zko — zamestnanec /
PRENUB/2 . . , 15,00 0,00 15,00
mesiac na Ziadost zamestnanca
Zlavnené ubytovanie pre zdravotnicky personal
PRENUB/3 | oddelenia (sestra, zdravotnicky asistent, sanitar, 30,00 0,00 30,00

oSetrovatel) — zamestnanec / mesiac

*Pan riaditel ma pravo poskytnut zlavu.
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Cena stravného listka
Kod i Cena DPH Cenas
; Nazov
vykonu bez DPH 20% DPH
STRAV/1 Uhrada zamestnancov — gastro karta 0,66 0,00 0,66
STRAV/2 | Uhrada — stravny listok (externi) 6,50 1,30 7,80
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Cennik sluzieb a zdravotnych vykonov radiologie

Kéd A i Cena DPH Cenas
) Nazov vykonu 0
vykonu bez DPH 20% DPH

RTG SNIMKOVANIE SKELETU A VNUTORNYCH
ORGANOV

RTG lebky prehladne v dvoch rovinach, vykon na
RAD/1 vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je 15,00 € 0,00 15,00 €
Ziadanka od osetrujuceho lekdra

Paranazalne dutiny, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
RAD/2 samoplatca, podmienkou je zZiadanka od oSetrujluceho
lekara 10,00 € 0,00 10,00 €

Casti lebky v $pecidlnych projekciach, vykon na vlastnu
RAD/3 Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je ziadanka
od osetrujuceho lekdra 10,00 € 0,00 10,00 €

RTG kosteny thorax (rebrd) v jednej rovine, vykon na
RAD/4 vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je 0.00
Ziadanka od osetrujuceho lekara 10,00 € ’ 10,00 €

RTG kosteny thorax (rebrd) v dvoch rovinach, vykon na
RAD/5 vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je 20,00 € 0,00 20,00 €
Ziadanka od osetrujuceho lekara

RTG koncatiny alebo ich ¢asti najmenej v dvoch
rovinach, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,

RAD/6 . . . . 15,00 € 0,00 15,00 €
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho

lekara

Priplatok k vykonu pod kédom 5020 alebo pod kddom
5022 za jednu alebo viac dodato¢nych snimok na
preskuganie vazivového aparatu zakladného kibu
RAD/7 palca, ramenného kibu, kolenného kibu alebo
&lenkového kibu, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujiceho
lekara 10,00 € 0,00 10,00 €

RTG c¢asti ramenného pletenca alebo panvy najmenej
v dvoch rovinach, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
RAD/8 . .. . N 15,00 € 0,00 15,00 €
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho

lekara

Casti skeletu v jednej rovine, vykon na vlastnu Ziadost
RAD/9 pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara 10,00 € 0,00 10,00 €

RTG standardné nativne vySetrenie panvy v AP
RAD/10 pripadne PA projekcii, vykon na vlastnud Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od

oSetrujuceho lekara 10,00 € 0,00 10,00 €
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RAD/11

RTG chrbtice (cervikalna, hrudna, lumbalna) —
dvojrovinné, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

15,00 €

0,00

15,00 €

RAD/12

RTG dynamické vySetrenie niektorého chrbtice 4 proj.,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekdra

30,00 €

0,00

30,00 €

RAD/13

Sacroiliakalne zhyby, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekdra

10,00 €

0,00

10,00 €

RAD/14

Sternum, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujiceho
lekara

10,00 €

0,00

10,00 €

RAD/15

Standardné vyZetrenie hrudnych organov v PA alebo
AP projekcii, aj kostného hemithoraxu, vykon na
vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je
Ziadanka od osetrujuceho lekara

10,00 €

0,00

10,00 €

RAD/16

Hrudné organy, cielena snimka, vykon na vlastnu
Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka
od osetrujuceho lekdra

10,00 €

0,00

10,00 €

RAD/17

Standardné vysetrenie brucha v PA alebo AP projekcii,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

10,00 €

0,00

10,00 €

RAD/18

Brucho - nativne vySetrenie najmenej v dvoch
pripadne viacerych postaveniach, vykon na vlastnu
Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka
od osetrujuceho lekdra

10,00 €

0,00

10,00 €

RAD/19

RTG - Cielena snimka brucha, vykon na vlastna Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

10,00 €

0,00

10,00 €

RAD/20

Mamografia bilateralna, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

35,00€

0,00

35,00 €

RAD/21

Mamografia unilateralna, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

17,50€

0,00

17,50 €

RAD/22

Mamografické doplnkové projekcie, vykon na vlastnu
Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka
od osetrujuceho lekara

7,00 €

0,00

7,00 €

RAD/23

Mamografia - vratane lokalizacie patologického
procesu pred operaciou, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

20,00 €

0,00

20,00 €

RAD/24

Fistulografia, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho

25,00 €

0,00

25,00 €
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lekara

ZUBY, CELUSTE

RAD/25

OPG panoramaticky snimok zubov, vykon na vlastnu
Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je ziadanka
od osetrujuceho lekdra

15,00 €

0,00

15,00 €

RAD/26

DRS cefal.snim.zub., vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

15,00 €

0,00

15,00 €

RAD/27

Bitewing snim.zub., vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujliceho
lekdra

13,00 €

0,00

13,00 €

INTERVENCNA RADIOLOGIA

RAD/28

PRT (Periradikularna terapia), vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekdra

75,00 €

0,00

75,00 €

RAD/29

Ihla CHIBA 20G/15 cm (Cytocan Vegeo) plati pre ZP
Doévera, Union, vykon na vlastnu ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujliceho
lekara

9,00

0,00

9,00

RAD/30

Punkcia alebo biopsia pod CT kontrolou, vykon na
vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je
Ziadanka od osetrujuceho lekara

100,00 €

0,00

100,00 €

RAD/31

Punkcia alebo biopsia pod USG kontrolou, vykon na
vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je
Ziadanka od oSetrujuceho lekara

80,00 €

0,00

80,00 €

RAD/32

Ihla BIP EvoCore 14G/10 cm plati pre ZP Ddvera,
Union, vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

21,99€

0,00

21,99€

RAD/33

Ihla BIP EvoCore 14G/13 cm plati pre ZP Dbvera,
Union, vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

21,99€

0,00

21,99 €

POCITACOVA TOMOGRAFIA (CT)

RAD/34

CT mozgu, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

100,00 €

0,00

100,00 €

RAD/35

CT v oblasti krku, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

90,00 €

0,00

90,00 €

RAD/36

CT v oblasti hrudnika, vykon na vlastnd Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

120,00 €

0,00

120,00 €

RAD/37

CT v oblasti brucha, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

120,00 €

0,00

120,00 €
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RAD/38

CT v oblasti malej panvy, vykon na vlastnud Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

110,00 € 0,00 110,00 €

RAD/39

CT v oblasti hrudnika, brucha (v jednom sedeni), vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

250,00 € 0,00 250,00 €

RAD/40

CT v oblasti hrudnika, brucha a panvy (v jednom
sedeni), vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

370,00 € 0,00 370,00 €

RAD/41

CT u polytraumatického pacienta alebo pri stagingu
nadorovych ochoreni (hlava, chrbtica, hrudnik, brucho
a panva), vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

290,00 € 0,00 290,00 €

RAD/42

CT v oblasti muskuloskeletalneho systému, vykon na
vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je
Ziadanka od oSetrujuceho lekdra

70,00 € 0,00 70,00 €

RAD/43

CT medzistavcovych priestorov C,TH,LS (do troch
priestorov), vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujliceho
lekara

90,00 € 0,00 90,00 €

RAD/44

Trojrovinné a volumetrickd rekonstrukcia CT obrazu,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

25,00 € 0,00 25,00 €

RAD/45

CT angiografia, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

130,00 € 0,00 130,00 €

RAD/46

RDG HRCT pluc, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

90,00 € 0,00 90,00 €

RAD/47

CT kardio, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

200,00 € 0,00 200,00 €

RAD/48

CT CaScoring ,vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

60,00 € 0,00 60,00 €

RAD/49

RDG Virtualna kolonoskopia, vykon na vlastni Ziaodst,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekdra

125,00 € 0,00 125,00 €

usG

RAD/50

USG vysetrenie hornej Casti brucha, vykon na vlastnu

30,00 € 0,00 30,00 €
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Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka
od osetrujuceho lekdra

RAD/51

USG vysSetrenie jedného organu alebo orgdnového
systému, vykon na vlastnu ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujluceho
lekara

20,00 €

0,00

20,00 €

RAD/52

USG vySetrenie mocového traktu a orgdnov malej
panvy u muza, vykon na vlastnud Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekdra

20,00 €

0,00

20,00 €

RAD/53

USG vysetrenie mocového traktu a organov malej
panvy u zeny, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekdra

20,00 €

0,00

20,00 €

RAD/54

USG vysetrenie makkych casti krku vykon na vlastnu
Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je ziadanka
od osetrujuceho lekdra

20,00 €

0,00

20,00 €

RAD/55

USG skrota, semennikov a nadsemennikov, vykon na
vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je
Ziadanka od osetrujuceho lekara

20,00 €

0,00

20,00 €

RAD/56

USG vysetrenie obidvoch prsnikov, axil a regiondlnych
lymfatickych uzlin, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekdra

25,00 €

0,00

25,00 €

RAD/57

USG vysetrenie oka alebo orbity, vykon na vlastnu
Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka
od osetrujuceho lekdra

20,00 €

0,00

20,00 €

RAD/58

USG vysetrenie kibov, svalov a makkych tkaniv, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

20,00 €

0,00

20,00 €

RAD/59

Priplatok za duplexné vysetrenie ciev pomocou PW
Dopplera a farebného mapovania toku (CFM) vo
vySetrovanej oblasti, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekdra

20,00 €

0,00

20,00 €

RAD/61

Duplexné vysetrenie Zil konéatin (B-mdd, PW-
Doppler), vykon na vlastnu ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

30,00 €

0,00

30,00 €

RAD/62

Duplexné vysSetrenie artérii koncatin (B-mdd, PW-
Doppler, pripadne CW-Doppler), vykon na vlastnu
Zziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka
od osetrujuceho lekara

30,00 €

0,00

30,00 €

RAD/63

Duplexné vysSetrenie extrakranialnych mozgovych
artérii (B-maod a PW Doppler), vykon na vlastnu
Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka
od osetrujuceho lekdra

30,00 €

0,00

30,00 €
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RAD/64

Priplatok k vykonom pod kédmi 5738, 5739 a 5742 za
farebné mapovanie toku (CFM), vykon na vlastnu
Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka
od osetrujuceho lekdra

7,00 € 0,00 7,00 €

PODAVANIE KONTRASTNYCH LATOK

RAD/65

Intravendzna aplikacia kontrastnej latky injekciou
alebo infuziou, vykon na vlastnu Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

4,00 € 0,00 4,00 €

RAD/66

Intravendzna aplikacia kontrastnej latky
vysokotlakovym injektorom, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekdra

13,00 € 0,00 13,00 €

RAD/67

Intraarterialna aplikacia kontrastnej latky
vysokotlakovym injektorom, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

13,00 € 0,00 13,00 €

RAD/68

Priplatok k vykonom pod kédmi 6001 a 6002 za kazdu
dalsiu aplikaciu, vykon na vlastnua Ziadost pacienta,
samoplatca, podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho
lekara

5,00 € 0,00 5,00 €

RAD/69

Aplikacia kontrastnej latky do otvorov alebo dutin
(fistulografia, sialografia, galaktografia, artrografia,
hysterosalpingografia, lymfografia a pod.), vykon na
vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je
Ziadanka od osSetrujuceho lekara

5,00 € 0,00 5,00 €

RAD/70

Priplatok k vykonu pod kédom 6003a za kazdu dalSiu
aplikaciu kontrastnej latky, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

2,00 € 0,00 2,00 €

RAD/71

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 100 ml -
podla platného kategorizacného zoznamu MZ, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

16,60 € 0,00 16,60 €

RAD/72

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 10 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od osetrujuceho lekara

1,66 € 0,00 1,66 €

RAD/73

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 20 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

3,32 € 0,00 3,32 €

RAD/74

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 30 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od osetrujuceho lekara

4,98 € 0,00 4,98 €
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Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 40 ml,
vykon na vlastnu ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

6,64 €
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0,00

6,64 €

RAD/76

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 50 ml,
vykon na vlastnu ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

8,30 €

0,00

8,30 €

RAD/77

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 60 ml,
vykon na vlastnu ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

9,96 €

0,00

9,96 €

RAD/78

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 70 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

11,62 €

0,00

11,62 €

RAD/79

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 80 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je ziadanka od oSetrujuceho lekdra

13,28 €

0,00

13,28 €

RAD/80

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 90 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je ziadanka od oSetrujuceho lekdra

14,94 €

0,00

14,94 €

RAD/81

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 100 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je ziadanka od oSetrujuceho lekdra

16,60 €

0,00

16,60 €

RAD/82

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 110 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

18,26 €

0,00

18,26 €

RAD/83

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 120 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

19,92 €

0,00

19,92 €

RAD/84

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 130 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

21,58 €

0,00

21,58 €

RAD/85

Cena kontrastnej latky OMNIPAQUE 350 za 150 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

24,90 €

0,00

24,90 €

RAD/86

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 100 ml,
podla platného kategorizacného zoznamu MZ, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od osSetrujuceho lekara

29,30 €

0,00

29,30 €

RAD/87

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 10 ml, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

2,93 €

0,00

2,93 €

RAD/88

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 20 ml, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

5,86 €

0,00

5,86 €
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RAD/89

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 30 ml, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

8,79 €
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0,00

8,79€

RAD/90

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 40 ml, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

11,72 €

0,00

11,72 €

RAD/91

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 50 ml, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

14,65 €

0,00

14,65 €

RAD/92

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 60 ml, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

17,58 €

0,00

17,58 €

RAD/93

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 70 ml, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

20,51 €

0,00

20,51 €

RAD/94

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 80 ml, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

23,44 €

0,00

23,44 €

RAD/95

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 90 ml, vykon
na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou
je ziadanka od oSetrujuceho lekara

26,37 €

0,00

26,37 €

RAD/96

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 100 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

29,30 €

0,00

29,30 €

RAD/97

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 110 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

32,23 €

0,00

32,23 €

RAD/98

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 120 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

35,16 €

0,00

35,16 €

RAD/99

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 130 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

38,09 €

0,00

38,09 €

RAD/100

Cena kontrastnej latky VISIPAQUE 320 za 150 ml,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od osetrujuceho lekara

43,95 €

0,00

43,95 €

NEZMLUVNY LEKAR

RAD/101

Zubné panoramatické snimkovanie - nezmluvny PZS
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

15,00 €

0,00

15,00 €

RAD/102

Zubné cefalometrické snimkovanie - nezmluvny PZS,
vykon na vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca,
podmienkou je Ziadanka od oSetrujuceho lekara

15,00 €

0,00

15,00 €

RAD/103

Bitewing snimok zubov - nezmluvny PZS, vykon na
vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je

13,00 €

0,00

13,00 €




B\ A

MILOSRDNi BRATIA
NEMOCNICA BRATISLAVA

Cenovy vymer

verzia 36

Datum vydania: 01.10.2024
¢islo vyhotovenia:1

Priloha ¢. 10

Ziadanka od oSetrujuceho lekdra

SLUZBY NA POZIADANIE

RAD/104

CD archiv zubnej snimky, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

3,00 €

0,00

3,00 €

RAD/105

FOLIA archiv zubnej snimky, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

5,00 €

0,00

5,00 €

RAD/106

DVD archiv CT vy3etrenie, vykon na vlastnu Ziadost
pacienta, samoplatitel, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

4,00 €

0,00

4,00 €

RAD/107

CD archiv RTG vySetrenie, vykon na vlastnu ziadost
pacienta, samoplatca, podmienkou je Ziadanka od
oSetrujuceho lekara

3,00 €

0,00

3,00 €

RAD/108

Potvrdenie za vystavenie priepustky (ak si pacient
nedonesie tlacivo priepustky so sebou), vykon na
vlastnu Ziadost pacienta, samoplatca, podmienkou je
Ziadanka od oSetrujuceho lekdra

1,00 €

0,00

1,00 €




