
MUDr. Beáta Kantorová s. r. o. 
Konateľ, lekar MUDr. Beáta Husárová
Psychiatrická ambulancia - neštátne zdravotnícke zariadenie 
Ul. 1. mája 4501/32, 058 01 Poprad, tel. číslo 052/7721250

CENNÍK ZORA VOTNÝCH VÝKONOV A SLUŽIEB 
neuhrádzaných zo zdravotného poistenia 

s platnosťou od 1.1.2023 vypracovaného a upraveného v zmysle vládneho

nariadenia č. 777 /2004 a v súlade s novelou zákona č. 5 77 /2004 Z. z. 

A. Lekárske prehliadky a posudky za účelom posúdenia zdravotnej sposobilosti
na výkon určitej činnosti

AOI zdravotná sp6sobilosť na vedenie motorového vozidla Z02.4 60,00 Eur 
A02 zdravotná sp6sobilosť na držanie zbraní, zbrojného preukazu Z02. 7 60,00 Eur 
A03 zdravotná sp6sobilosť - iné ( pobyt v zahraničí, let lietadlom, Z02.8 30,00 Eur 

nástup na špec. kurz, štúdium na SOU/SŠNŠ, na právne účely, pre pracovnú službu) 

B. Výkony na žiadosť fyzickej alebo právnickej osoby (o poskytnutie zdravotného výkonu
u poskytovatel'a zdravotnej starostlivosti)

BO 1 psychiatrické vyšetrenie pre administratívne účely /pre potreby úradu práce, súdne a 
sociálne účely / 30,00 Eur 

B02 vydanie lekárskeho potvrdenia 15,00 Eur 
B03 súhrnný výpis zo zdrav. dokumentácie pre komerčnú poisťovňu 60,00 Eur 
B04 vystavenie bodového ohodnotenia /náhrada za bolest' a sťažené 

spoločenské uplatnenie 
BOS psychiatrické vyšetrenie mimo ambulancie (na žiadosť 

pacienta alebo príbuzného po dohode s lekárom do 60 min.) 
B06 návšteva zdravotnej sestry u pacienta ( doma, v soc. zariadení, 

v nemocnici počas hosp. po dohode so zdrav. sestrou ) 
B07 vystavenie náhradného receptu, lekárskej správy 
B08 stručná lekárska správa, výpis na žiadosť pacienta 
B09 vystavenie bodového ohodnotenia pre účely sťaž. spol. upl. 

60,00 Eur 
100,00 Eur 

50,00 Eur 

5,00 Eur 
10,00 Eur 
60,00 Eur 

C. Výkony pre pacienta / poistenca zdravotnej poisťovne, ktorá nemá zmluvu o poskytovaní
zdravotnej starostlivosti alebo bez zdravotného poistenia v zmluvnej zdravotnej poisťovni

COl prvé komplexné psychiatrické vyšetrenie (dospelý pacient) do 45 min. 
C02 psychiatrické vyšetrenie pred začatím liečby /od 6 mesiacov do 1 roka 

od posledného vyšetrenia na PA/ 
C03 kontrolné psychiatrické vyšetrenie vrátane verbálnej intervencie 
C04 kontrolné psychiatrické vyšetrenie stabilizovaného pacienta 

bez verbálnej intervencie 
COS zisťovanie anamnézy psychicky chorej osoby od príbuzného alebo iných, 

k chorému vzťahovo významných osob vrátane poučenia 
C07 odber biologického materiálu (krv, moč - za 1 odber) 
C08 podanie injekcie (intramuskulárne, intravenózne - za 1 injekciu) 

60,00 Eur 
30,00 Eur 

25,00 Eur 
20,00 Eur 

20,00 Eur 

5,00 Eur 
5,00 Eur 
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