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Ziadost o poskytnutie vykonov, ktoré nie si hradené
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Cestne prehlasujem, ze o poskytnutie vykonu(ov) Ziadam konkrétne hore uvedeného poskytovatela
zdravotnej starostlivosti. Bol(a) som pouceny(a) hore uvedenym poskytovatelom o tom Ze ide o
vykon(y), ktory(é) nie je/su hradeny(é) z mdjho zdravotného poistenia u vyssie uvedeného
poskytovatela. Tuto Ziadost podavam na zaklade slobodnej vdle a prava slobodnej volby
poskytovatela.

Uhradu za vykonany(é) vykon(y) uhradim priamo uvedenému poskytovatelovi zdravotnej
starostlivosti v zmysle jeho aktudlne platného cennika vykonov. Cestne prehlasujem, e nebudem
Ziadat o Uhradu tohto zdravotného vykonu moju zdravotnu poistovriu. Zaroven vyhlasujem , Zze Gdaje
ktoré som uviedol/a su presné ku driu predloZenia.

Ziadost podpisujem na zaklade svojho vlastného rozhodnutia, bez podmiefiovania, bez natlaku
a ddvam suhlas na spracovanie osobnych Udajov na ucel uvedeny v Ziadosti.

Vysledky laboratérnych vysetreni mi budu odovzdané:

[ ] osobne

|:| mailom v zaheslovanej podobe (heslo bude zaslané na mobil ..........cccceeeveeiiiiieiciennns )
|:| postou (doporucene, prvou triedou na hore uvedenu adresu)
[] 0SELrUJUCEMU IEKATOVI (1eeieeeiiiiiiiiieeieeieee e e e e e e ee e aar e e eee e )

Svojim podpisom potvrdzujem, Ze som bol pouceny o tom, Ze vysledky laboratérnych
vysetreni by mali byt interpretované lekarom a vidy v kontexte dalSich klinickych nalezov,
pripadne vysledkov dalSich diagnostickych metéd. Pozitivita/negativita, alebo hodnoty
vysledkov presahujice referenéné (normalne) rozmedzie, nemusia vidy znamenat
pritomnost/nepritomnost ochorenia.
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