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Objednávka mikrobiologického vyšetrenia 
HPL spol. s r.o. 

Istrijská 20, 841 07 Bratislava 
Slovenská republika 

Prešovský a Košický kraj tel: +421 918 342 121, e-mail: bodnarova@hpl.sk
Bratislavský kraj tel.: +421 2 6930 7130, e-mail: parazitologia@hpl.sk

Laboratórne číslo: 
 
 

 

Rodné 
číslo           /  Pohlavie    Žena    Muž Zdravotná poisťovňa   -   

Základná diagnóza    .  Indikačná diagnóza . Iná diagnóza     .
Meno a priezvisko                                       Hradí zdravotná poisťovňa  
Adresa pacienta  Hradí samoplatca   
Antiinfekčná 
terapia  Hradí zamestnávateľ   

Poznámka lekára  Hradí zdravotnícke zariadenie   
Materiál  Stolica  
 

 

 

Čas odberu:_____________ 
 
 
Dátum odberu:__________ 
 

 

Tel. zdrav. zariadenia: 
 
 
___________________ 

 

Pečiatka s kódom a podpis:  
 

 

 

 antigén H. pylori  Parazity  Kvasinky 

 antigén Giardia   Kultivácia na črevné patog. bakt.   Rotavírusy / Adenovírusy 
 Adresu platcu uveďte na druhej strane tlačiva. 


