
MUDr. Natália Benovičová, gynekologická ambulancia, Nám. 1. mája 1, 903 01 
Senec, SAMITA spol. s r.o. 

 

Cenník nadštandardných služieb, vyšetrení a výkonov na vlastnú žiadosť alebo 
nad rámec zdravotného poistenia od 01.02.2026 

 

1. Ročný poplatok /nadštandardné prístrojové a materiálové vybavenie ambulancie, online 
elektronické služby, online rezervačný systém, jednorázový spotrebný materiál/ pacientky do 
18 rokov a nad 65 rokov 100% zľava................................................................................ 50 eur 

2. LBC odberový set  /poisť. UNION bez poplatku/ ........................................................ 30 eur 

3. LBC odberový set – systém génius................................................................................ 35 eur 

4. I. trimestrálny kombinovaný skríning /FMF certifikát/..................................................50 eur 

5. Morf. UZV v 20 týždni gravidity................................................................................... 50 eur 

6. Nadštandardné vyšetrenie pacientky v tehotenstve (vrátene fotodokumentácie, 
3D/4D)..........................................................................................................................10, 30 eur 

7. UZV vyšetrenie v gravidite nad rámec zdrav. poistenia na vlastnú žiadosť................. 30 eur 

8. Vnútromaternicové teliesko – Cu 380 Ag..................................................................... 70 eur 

9. Vnútromaternicové teliesko – IUS .............................................................................. 200 eur 

10. Zavedenie a odstránenie  IUD ..................................................................................... 30 eur 

11. 3D/4D UZV samoplatcovia......................................................................................... 50 eur 

12. Odber onkologickej cytológie na žiadosť pacientky mimo screening. intervalu..........40 eur 

13. Konzultácie kap. pacienti -15 min..............................................................................  20 eur 

14. UZV vyšetrenie nad rámec zdravotného poistenia...................................................... 20 eur 

15. CTG vyšetrenie nad rámec zdravotného poistenia...................................................... 15 eur 

16. UZV foto na požiadanie...............................................................................................  5 eur 

17. UZV(vagin., abdomin. sondou) samoplatci................................................................. 50 eur 

18. Malé ambulantné chir. výkony na žiadosť pacientky.................................................. 60 eur 

19. Vyšetrenie a vypísanie žiadosti na UPT...................................................................... 30 eur 



20. Vyšetrenie a vypísanie žiadosti na sterilizáciu............................................................10 eur 

21. Vyšetrenie a vyhotovenie lekárskej správy pre iné ako zdravotné účely.................... 30 eur 

22. Folikulometria na žiadosť pacientky............................................................................ 20 eur 

23. Odber biologického materiálu na vlastnú žiadosť....................................................... 10 eur 

24. Odbery pred HAK na žiadosť pacientky...................................................................... 10 eur 

25. NIPT- non invasive prenatal testing............................................. podľa cenníka laboratória 

26. Vystavenie návrhu na kúpeľnú liečbu.......................................................................... 10 eur 

27. Vyšetrenie jednorázovým zrkadlom.............................................................................. 3 eur 

28. Konzultácie nekapitované pacientky....................... 20-50 eur podľa dĺžky konzultácie 

29. Vyšetrenie na vlastnú žiadosť /nezahŕňa odber biol. materiálu/...................................20 eur 

30. Vyšetrenie na STD /na vlastnú žiadosť s odberom biol. materiálu/............................ 20 eur  
cena vyšetrenia podľa cenníka laboratória 

31. Očkovanie /podania i.m. injekcie/ nad rámec zdrav. poistenia.................................... 10 eur 

32. Vyšetrenie cudzej štátnej príslušníčky......................................................................... 50 eur 

33. Opätovné vystavenie tehotenskej knižky pri strate...................................................... 10 eur 

34. Preventívna prehliadka u pacientov bez zdravotného poistenia na území SR........... 170 eur 

35. oGTT na žiadosť pacientky.......................................................................................... 15 eur 

36. Vyšetrenie pH pošvy...................................................................................................... 5 eur 

37. Meranie prietoku krvi v pupočníkovej a cerebrálnej artérii po 30. tom týždni (na žiadosť 
pacientky, nad rámec zdrav. poistenia bez zdravotnej indikácie) 
............................................................................................................................................ 20 eur 

38. Asistencia pri pôrode ................................................................................................ 300 eur 

39. Aplikácia lok. anestetika.............................................................................................. 20 eur 

40. Vyšetrenie hormonálneho profilu na vlastnú žiadosť.................................................. 80 eur 

41. Vyšetrenie AMH na vlastnú žiadosť............................................................................ 40 eur 

42. Biopsia krčka maternice + histologizácie vykonaná ambulantne................................50 eur 

43. Genetické vyšetrenie BRCA1/2 bez genet. indik. ..................................................... 120 eur 


