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Slovenska pravna tiprava ma jednoznacne urcit’, kto je opravneny poskytovat’
esteticki medicinu, v akom type zdravotnickeho zariadenia ju moZno poskytovat’ a
aké odborné podmienky musi poskytovatel’ spiiiat’. CiePom nie je zniZovanie
odbornych alebo bezpe¢nostnych Standardov, ale vytvorenie jednotného,
transparentného a primeraného pravneho ramca zodpovedajuceho realnej praxi.

SAEM je nezavisla odborna asociacia zdruzujica lekarov viacerych medicinskych $pecializacii posobiacich v estetickej medicine.
Stanovisko vychadza z praktickych sktisenosti jej ¢lenov a je urené ako odborny podklad pre pripravovant legislativnu diskusiu.
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I. Predmet a ucel stanoviska

Slovenska asociacia estetickej mediciny predklada toto stanovisko v suvislosti s potrebou systémovo
upravit’ poskytovanie tikonov estetickej mediciny v Slovenskej republike. DoterajSia pravna Uprava
neposkytuje jednoznacnu odpoved’ na vsetky praktické otdzky tykajuce sa opravnenia lekarov, druhu
zdravotnickeho zariadenia, rozsahu kompetencii zdravotnickych a nezdravotnickych profesii ani
primeranych podmienok prevadzky pracovisk zameranych vyluéne na esteticki medicinu.

Nejde pritom o Uplné pravne vakuum. Na jednotlivé estetické vykony sa podl'a ich povahy uz dnes
vzt'ahuju vSeobecné pravidla poskytovania zdravotnej starostlivosti, pouzivania liekov a
zdravotnickych pomocok, informovaného suhlasu, zdravotnej dokumentacie, odbornej
zodpovednosti a prevadzkovania zdravotnickych zariadeni. Problémom je, Ze tieto pravidla nie st vo
vztahu k estetickej medicine systematicky prepojené a nevytvaraji osobitny, zrozumitelny a
jednotne uplatiovany rezim.

SAEM preto navrhuje, aby pripravovanad pravna uUprava rieSila sucCasne postavenie estetickej
mediciny ako zdravotnej starostlivosti, opravnenie lekarov a zubnych lekarov na jej vykon, vznik
samostatného typu zdravotnickeho zariadenia, postavenie lekarov bez Specializacnej atestécie,
rozdelenie kompetencii medzi jednotlivé profesie a systém odborného vzdelavania. Izolovany zakaz
adresovany kozmetickym salonom bez vytvorenia primeraného zdravotnickeho rezimu by
neodstranil pri¢iny dnesnej pravnej neistoty.

II. Legislativny kontext

1. Novela zakona ¢. 355/2007 Z. z. v roku 2026

Legislativny material LP/2025/232 bol predmetom medzirezortného pripomienkového konania od
16. maja do 5. jina 2025. Vlada Slovenskej republiky navrh schvalila uznesenim €. 114 z 24. marca
2026 a 27. marca 2026 bol doruc¢eny Narodnej rade Slovenskej republiky ako parlamentna tla¢ 1219.
Vladny navrh v ¢l. I bode 94 obsahoval nové, SirSie znenie § 23 ods. 4 zakona ¢. 355/2007 Z. z. o
ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni niektorych zakonov (d’alej len
»zakon €. 355/2007 Z. z.*). Okrem manipulécie s jazvami a materskymi znamienkami a vykonov na
ocnej spojovke, sklére, rohovke a zuboch navrhoval zakéizat prevadzkovatelom zariadeni
starostlivosti o 'udskeé telo aj Cinnosti porusujuce integritu l'udskej koze s vyslovnymi vynimkami a
¢innosti, ktoré su zdravotnymi vykonmi alebo vyzaduji odborni spoOsobilost na vykon
zdravotnickeho povolania.

Pozmenujucim navrhom poslanca Adama Lucanského z 5. jina 2026 bolo navrhnuté vypustenie
bodov 92 az 94 vladneho navrhu. Narodna rada Slovenskej republiky nasledne navrh zakona
schvalila 9. juna 2026 uznesenim ¢. 1588. Zakon bol 1. jila 2026 vyhlaseny ako zakon ¢. 165/2026
Z. z. a nadobudol ucinnost’ 15. jula 2026. Vypustenim bodu 94 zostalo zachované dovtedajsie uzsie
znenie § 23 ods. 4 zékona €. 355/2007 Z. z., podl'a ktorého prevadzkovatel’ zariadenia starostlivosti
o l'udské telo a jeho zamestnanci nesmi manipulovat s jazvami, manipulovat s materskymi
znamienkami ani robit’ vykony na o¢nej spojovke a rohovke.

Vysledkom je, Ze schvalend novela nevytvorila komplexné rozhranie medzi zariadeniami
starostlivosti o 'udské telo a zdravotnickymi zariadeniami poskytujicimi estetick medicinu. Tato
otazka preto vyzaduje d’alSie legislativne rieSenie, ktoré nebude zalozené len na zakazoch, ale
sucasne vytvori jasné podmienky zdkonného vykonu estetickej mediciny.
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2. Suvisiaci zdravotnicky ramec

W

Podla § 2 ods. 1 zdkona €. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s
poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov (d’alej len ,,zdkon
¢. 576/2004“) je zdravotnd starostlivost suborom pracovnych cCinnosti vykonavanych
zdravotnickymi pracovnikmi, ktory zahfna okrem iného diagnostiku a lieCbu a modze zahfnat
poskytovanie liekov a zdravotnickych pomocok. Zdravotny vykon je podla § 2 ods. 2 ucelena
¢innost’ zdravotnickeho pracovnika predstavujiica zakladni jednotku poskytovania zdravotnej

starostlivosti.

Aplikacia kyseliny hyalurénove;j, botulotoxinu, injekéna mezoterapia a obdobné invazivne estetické
zakroky si vyzaduju medicinske posudenie pacienta, znalost’ anatomie, vyhodnotenie kontraindikacii
a schopnost’ riesit’ komplikéacie. Skutocnost’, ze ich bezprostrednym ciel'om je estetickd zmena a ze
ich pacient spravidla uhradza sam, nevylucuje ich povahu zdravotne;j starostlivosti.

Zakon €. 578/2004 Z. z. o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch,
stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zdkonov (d’alej len
»zakon €. 578/2004 Z. z.*) v § 7 ustanovuje, Ze zdravotnicke zariadenie je prevadzkovy utvar
zriadeny na poskytovanie zdravotnej starostlivosti a mozno ho prevadzkovat' len na zdklade
povolenia. Poskytovanie zdravotnej starostlivosti bez povolenia méze byt podla § 82 ods. 3 pism. a)
sankcionované pokutou az do 33 193 eur. Stcasnd uprava vSak nepozna osobitny typ zariadenia
urc¢eny vylucne na poskytovanie estetickej mediciny.

II1. Sucasny stav a dovody potreby legislativnej upravy

1. Nejednotny vyklad pravnych predpisov

V aplika¢nej praxi dochadza k rozdielnemu vykladu pravnych predpisov jednotlivymi organmi
verejnej spravy, najméd samospravnymi krajmi a regionalnymi uradmi verejného zdravotnictva.
Rovnaky typ pracoviska alebo porovnatelny sposob poskytovania estetickych vykonov moze byt v
jednotlivych krajoch posudzovany odlisne. To vytvara pravnu neistotu poskytovatelov, lekarov,
pacientov aj kontrolnych organov.

Osobitnym problémom je rozdielny vyklad opravnenia lekarov vykonavat’ esteticki medicinu v
zavislosti od ich Specializécie. V praxi sa objavuji ndzory, podla ktorych moézu estetické medicinske
zakroky vykondvat’ len lekari so Specializdciou v dermatoveneroldgii alebo plastickej chirurgii.
Platné pravne predpisy vsak taktito vSeobecnu a vyluénu vizbu pre celil oblast’ estetickej mediciny
jednoznac¢ne neustanovuju. Vysledkom st rozdielne podmienky vykonu povolania v jednotlivych
regionoch.

SAEM nespochybiiuje vyznam uvedenych Specializaénych odborov ani potrebu respektovat’ vykony,
ktoré podla svojej povahy patria vylucne do kompetencie konkrétneho Specialistu. Odmieta vSak
automaticky zaver, Ze kazdy vykon estetickej mediciny moze vykonat’ vyluéne dermatovenerolog
alebo plasticky chirurg bez ohl'adu na jeho povahu a na preukdzanu odbornll pripravenost’ iného
lekéra.

2. Chybajici primerany rezim pre lekarov venujucich sa vylu¢ne estetickej medicine

Lekar, ktory chce poskytovat’ vylucne esteticki medicinu, je v sucasnosti Casto nuteny zriadit’
ambulanciu viazanu na svoj Specializa¢ny odbor, hoci v nej nema v imysle poskytovat’ zdravotni
starostlivost’ v typickom rozsahu tohto odboru. Takyto model vedie k povinnostiam, ktoré nemusia
vecne suvisiet’ s poskytovanim estetickej mediciny, najméd k viazaniu pracoviska na konkrétnu
Specializaciu, k rezimu ordina¢nych hodin, k povinnostiam v systéme elektronického zdravotnictva,
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ktoré nestivisia s realnym predmetom ¢innosti, alebo k pausalnym personalnym poziadavkam vratane
zdravotnej sestry.

Vznik ambulancii formalne viazanych na medicinsku Specializéciu, v ktorych sa redlne vykondva
vyluéne estetickd medicina, moze zaroven skresl'ovat’ tdaje o pocte a dostupnosti $pecializovanych
ambulancii na Slovensku. Evidovany pocet ambulancii prislusného odboru potom nemusi
zodpovedat’ poctu pracovisk, ktoré skuto¢ne poskytuja tkony v tomto odbore.

3. Poskytovanie estetickej mediciny v nevhodnom pravnom reZime

Ked’Ze sticasny katalog zdravotnickych zariadeni nepozna zariadenie zamerané vylu¢ne na esteticku
medicinu, v praxi sa tieto vykony poskytuju aj v zariadeniach starostlivosti o 'udské telo alebo v
kozmetickych salonoch, ktoré neboli vytvorené na poskytovanie zdravotnej starostlivosti. Tento stav
sa netyka iba lekarov bez S$pecializacnej atestacie, ale aj atestovanych lekarov, ktori sa rozhodli
venovat’ vylu¢ne estetickej medicine a nemaju k dispozicii samostatny pravny rezim zodpovedajuci
tejto ¢innosti.

Takyto systém neumoziiuje Statu ani prisluSnym organom ziskat’ presny prehlad o tom, kde sa
esteticka medicina vykonava, ktori lekari ju poskytujii a v akom rozsahu. Sucasne st'azuje dosledné
presadzovanie pravidla, Ze invazivne estetické medicinske vykony patria do zdravotnickych
zariadeni.

4. Postavenie lekarov bez Specializacnej atestacie

Stcasna pravna uprava neposkytuje primerany a vyslovne upraveny ramec ani lekarom, ktori
ukoncili vysokoskolské studium mediciny, st registrovani v prisluSnej komore a chcu sa odborne
rozvijat’ v estetickej medicine, ale eSte neziskali Specializacnu atestaciu. Chyba jasné rozliSenie
medzi moZnost'ou vykondvat’ estetickll medicinu v zariadeni iného oprdvnené¢ho poskytovatela a
opravnenim samostatne prevadzkovat’ vlastné zariadenie.

5. Suhrn problémov a rieSeni

Problém sucasnej Gpravy Navrh SAEM Ocakavany vysledok

Nejednotny vyklad VUC a RUVZ.

Automatické viazanie vykonu na
vybrané Specializacie.

Lekari zriad'uji ambulancie,
ktorych formalne zameranie
nezodpoveda skutocnej ¢innosti.

Estetické vykony sa poskytuju aj v
kozmetickych prevadzkach.

Chybajlca cesta pre
neatestovanych lekarov.
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Vyslovne upravit’ estetickil medicinu,
opravnené osoby a samostatny typ
zariadenia.

Umoznit’ vykon registrovanému lekarovi
alebo zubnému lekarovi, ktory spliia
zakonné odborné podmienky.

Vytvorit’ zariadenie estetickej mediciny bez
vizby na konkrétny Specializacny odbor.

Po vytvoreni nového rezimu uréit’, ze
invazivne estetické medicinske vykony sa
vykonévaju iba v zdravotnickych
zariadeniach.

Upravit’ podmienky vykonu v cudzom
zariadeni a podmienky neskorSieho
samostatného prevadzkovania.

Jednotna a predvidatel'na
rozhodovacia prax.

Posudzovanie podla skutoénej
odbornej spdsobilosti, nie len
nazvu atestacie.

Primerané povinnosti a
presnejsie tdaje o sieti
ambulancii.

Vyssia ochrana pacientov a
ucinny dohlad.

Odborny rozvoj mladych lekarov
pri zachovani pozadovane;j
klinickej praxe.
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IV. Zakladné principy navrhovanej upravy

Jednoznacénost’ a pravna predvidatelnost’. Zakon ma zrozumitel’ne urcit’, ¢o sa na jeho ucely
povaZuje za esteticku medicinu, kto ju mozZe vykonavat’ a v akom zariadeni.

Ochrana pacienta. Estetické medicinske vykony maju zostat’ zdravotnou starostlivost’ou so
zachovanim povinnosti poskytovat’ ju odborne spravne, viest’ zdravotni dokumenticiu a
zabezpecit’ poucenie a informovany siuihlas.

Odbornost’ bez neodovodneného monopolu. Opravnenie nema byt’ automaticky vyhradené len
dvom S$pecializacnym odborom, ale musi byt spojené so zdravotnickym povolanim lekara
alebo zubného lekara a so splnenim ustanovenych odbornych podmienok.

Primeranost’ administrativhych povinnosti. Samostatné zariadenie estetickej mediciny nema
byt’ bez vecného dévodu zat’azené povinnost’ami klasickej odbornej ambulancie, ak nesuvisia
s rozsahom poskytovanej starostlivosti.

Jednotny dohlad. Pravidla maju umoznit’ identifikovat’ zariadenia a lekarov, ktori v nich
esteticki medicinu vykonavaju, a zjednotit’ postup povol’'ujicich a kontrolnych organov.
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V. Navrhy SAEM

1. Opravnenie vykonavat’ esteticku medicinu

SAEM navrhuje legislativne zakotvit’, ze esteticki medicinu mdze vykonavat lekar alebo zubny
lekar s platnou registraciou v prislusnej profesijnej komore, ak spiia zakonom alebo vykonavacim
predpisom ustanovené odborné podmienky. Opravnenie nema byt vSeobecne a vylu¢ne viazané na
Specializaciu v odbore dermatoveneroldgia alebo plastické chirurgia.

Samotna absencia Specializacnej atestacie preto nema byt automatickym déovodom vylucenia lekara
z vykonu estetickej mediciny. Zaroven vSak plati vSeobecna profesijna povinnost’ lekara vykonavat’
iba tie ¢innosti, na ktoré ma potrebné vedomosti a praktické zrucnosti, a reSpektovat’ vykony, ktoré
osobitny predpis vyhradzuje konkrétnemu Specializacnému odboru.

Pri zubnych lekaroch ma zakon rovnako vyslovne upravit’ moznost’ vykonavat’ esteticki medicinu
po splneni ustanovenych podmienok. Presny rozsah kompetencii lekara a zubného lekara ma byt
predmetom koordinovanej odbornej diskusie a naslednej jednoznacnej pravnej Upravy; nema sa
ponechat’ na rozdielne regionalne vyklady.

2. Vznik samostatného typu zdravotnickeho zariadenia

SAEM navrhuje doplnit’ do zakona ¢. 578/2004 Z. z. samostatny druh zdravotnickeho zariadenia
uréené¢ho vyluéne na poskytovanie estetickej mediciny — zariadenie estetickej mediciny. Toto
zariadenie by nebolo viazané na konkrétnu medicinsku Specializaciu ani na poskytovanie zdravotnej
starostlivosti v rozsahu urcitého Specializatného odboru. Predmetom jeho ¢innosti by bola vylucne
esteticka medicina v rozsahu ustanovenom pravnymi predpismi a uvedenom v povoleni.

Zakladnou poziadavkou SAEM je, aby odborné vedenie a medicinska zodpovednost’ za prevadzku
takéhoto zariadenia patrili vylu¢ne lekarovi alebo zubnému lekarovi s platnou registraciou v
prislusnej komore. Pri legislativnom spracovani je potrebné tuto zasadu zosuladit’ so stic¢asnym
rozliSovanim poskytovatela — fyzickej osoby a poskytovatel'a — pravnickej osoby. Ak by bol
drzitelom povolenia pravnicky subjekt, jeho odbornym zastupcom a osobou zodpovednou za
odborné poskytovanie estetickej mediciny musi byt lekar alebo zubny lekéar spiiajuci zakonné
podmienky.

Povolenie na prevadzkovanie zariadenia estetickej mediciny by mal vydavat prislusny samospravny
kraj podla jednotnych zakonnych a vykonavacich pravidiel. Zariadenie by nemalo byt sucastou
verejnej minimalnej alebo optimalnej siete ani byt povinné poskytovat’ zdravotnu starostlivost
hradenu z verejného zdravotného poistenia, ak o taky rezim nejde.

Vytvorenim samostatného typu zariadenia by sa odstranila potreba zriad'ovat’ odborné ambulancie
len z administrativnych dovodov. Sucasne by vznikol transparentny systém evidencie pracovisk a
0s0b poskytujucich estetickit medicinu.

3. Evidencia lekarov vykonavajucich esteticki medicinu

Prevéadzkovatel’ zariadenia estetickej mediciny by bol povinny ozndmit’ prisluSnému povol'ujucemu
organu vsetkych lekarov a zubnych lekéarov, ktori v zariadeni vykonavaji esteticki medicinu.
Oznamenie ma obsahovat’ tidaje potrebné na overenie registracie a splnenia zdkonnych podmienok.
Rovnakym spdsobom sa ma oznamovat’ ukoncenie alebo zmena vykonu ¢innosti.

Takato evidencia umozni orgdnom verejnej spravy ziskat’ presny prehl'ad o miestach a osobach
poskytujucich esteticki medicinu. Pacientovi zaroven umozni overit’, ¢i je pracovisko povolenym
zdravotnickym zariadenim a ¢i osoba vykonavajica zakrok splia zakonné predpoklady.
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4. Primerané prevadzkové podmienky

Zariadenie estetickej mediciny musi spihat hygienické, priestorové, materidlno-technické a
personalne podmienky potrebné na bezpené poskytovanie zdravotnej starostlivosti. Tieto
podmienky vSak maju byt upravené osobitne a primerane povahe estetickej mediciny, nie
mechanickym prevzatim vsetkych poziadaviek uplatnovanych na klasické odborné ambulancie.

SAEM navrhuje, aby zariadenie nebolo automaticky viazané na ordina¢né hodiny urcéené pre
odbornu ambulanciu zabezpecujucu dostupnost’ zdravotnej starostlivosti v konkrétnom odbore, na
personalnu povinnost’ trvalého zabezpecenia zdravotnej sestry ani na také povinnosti elektronického
zdravotnictva a vykaznictva, ktoré nestvisia s realne poskytovanymi vykonmi. Tym nie je dotknuta
povinnost’ viest’ zdravotnu dokumentaciu, dodrziavat’ pravidla pri predpisovani alebo podavani
liekov a plnit' ostatné povinnosti, ktoré priamo vyplyvaji z povahy poskytovanej zdravotnej
starostlivosti.

5. Vylu¢ny vykon invazivnej estetickej mediciny v zdravotnickych zariadeniach

Po vytvoreni zrozumiteného povolovaciecho ramca SAEM navrhuje vyslovne ustanovit, ze
invazivne vykony estetickej mediciny mozno vykonavat’ iba v zdravotnickom zariadeni alebo v
zariadeni estetickej mediciny podl'a zakona ¢. 578/2004 Z. z. Takéto vykony sa nemaju poskytovat
v zariadeniach starostlivosti o 'udské telo ani v kozmetickych salonoch.

Pravna tprava ma byt formulovana tak, aby boli jednozna¢ne zahrnuté najmé aplikacia kyseliny
hyalurénovej, botulotoxinu, injekénd mezoterapia a obdobné vykony, ktoré svojou povahou
vyzaduju medicinske posudenie a odbornu sposobilost’ zdravotnickeho pracovnika. Zaroven nema
neprimerane zasiahnut’ do beznych kozmetickych ¢innosti, ktoré nie st zdravotnymi vykonmi a ktoré
mozno bezpecne vykonavat’ v rezime zékona €. 355/2007 Z. z.
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VI. Podmienky pre lekarov bez Specializa¢nej atestacie

1. Vzdelavanie a vykon ¢innosti po skonceni Studia

SAEM navrhuje vytvorit’ primerany pravny ramec pre lekarov, ktori ukoncili vysokoskolské stadium
mediciny, ale eSte neziskali Specializacnu atestaciu. Tito lekari by mali mat’ moznost’ bezprostredne
po ukonceni Studia vzdelavat sa v estetickej medicine, absolvovat’ odborné kurzy a ziskavat
praktické vedomosti a zru¢nosti.

Do splnenia podmienok na samostatné prevadzkovanie zariadenia by mohli esteticki medicinu
vykonavat’ iba v zdravotnickom zariadeni poskytujucom zdravotnl starostlivost’ alebo v zariadeni
estetickej mediciny prevadzkovanom lekdrom alebo zubnym lekarom, ktory splia zdkonné
podmienky. Nemohli by byt samostatnymi prevadzkovatelmi ani odbornymi garantmi takéhoto
zariadenia.

2. Podmienky samostatného prevadzkovania zariadenia

Podla navrhu SAEM by lekar bez Specializacnej atestacie mohol samostatne prevadzkovat
zariadenie estetickej mediciny az po sic¢asnom splneni tychto podmienok:

* najmenej 24 mesiacov klinickej praxe v zdravotnickom zariadeni;

* zaradenie do Specializacnej pripravy;

* platna registracia v prislusnej profesijnej komore.
Pri zubnych lekdroch SAEM rovnako navrhuje podmienku najmenej 24 mesiacov klinickej praxe
pred samostatnym vykonom estetickych zékrokov a pred samostatnym prevadzkovanim zariadenia
estetickej mediciny, spolu s platnou registraciou v prislu§nej komore.

Ucelom tejto Gpravy je umoznit’ mladym lekarom odborny rozvoj bezprostredne po skonéeni tudia,
ale sucasne zabranit' tomu, aby lekar bez dostatocnej klinickej skusenosti bezprostredne zacal
poskytovat’ estetickii medicinu vo vlastnom zariadeni.

3. Zmluvny vztah k prevadzkovatelovi

Vykon estetickej mediciny lekdrom, ktory nie je prevadzkovatel'om zariadenia, musi byt zalozeny
na preukazate'nom pracovnopravnom alebo inom zékonom pripustnom zmluvnom vztahu medzi
lekédrom a prevadzkovatel'om. Prevadzkovatel je povinny tito osobu oznamit’ povolujucemu organu.
Tym sa zabezpeci zrozumitel'né rozdelenie zodpovednosti a overitel'nost’ opravnenia kazdej osoby
vykonavajuce;j estetickl medicinu v danom zariadeni.

VII. Kompetencie zdravotnickych a nezdravotnickych profesii

1. Potreba zakonného vymedzenia

SAEM navrhuje presne legislativne urcit, ktoré estetické vykony patria vyluéne do kompetencie
lekéra alebo zubného lekara, ktoré ¢innosti mézu v rozsahu svojej odbornej spdsobilosti vykonavat
ini zdravotnicki pracovnici a ktoré sluzby zostavaju v kompetencii kozmetiiek a zariadeni
starostlivosti o I'udské telo.

Rozdelenie kompetencii musi vychadzat' z povahy vykonu, potreby medicinskeho postdenia,
pouzitia lieku alebo zdravotnickej pomdcky, zadsahu do telesnej integrity a potreby riesit’ mozné
zdravotné komplikécie. Konkrétne vymedzenie vykonov ma byt pripravené v spolupraci s
dotknutymi odbornymi spolocnostami a profesijnymi komorami a nasledne zakotvené sposobom,
ktory umozni jednotnu aplikaciu v celej Slovenskej republike.
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2. Zakladna hranica medzi zdravotnou starostlivost’ou a kozmetickou sluzbou

Kozmeticky a kozmetické salony majii nad’alej vykonavat bezné kozmetické Ukony v rozsahu
povolenom pravnymi predpismi. Nemajui vSak vykonavat’ ¢innosti, ktoré st zdravotnymi vykonmi
alebo ktoré si vyzaduju odborné rozhodnutie a zodpovednost’ lekara alebo zubného lekara. Samotna
pritomnost’ lekara v priestoroch kozmetického salénu nemdze nahradit’ povolenie na prevadzkovanie
zdravotnickeho zariadenia.

Pravna Uprava ma byt dostatoCne presnd, aby nepostihovala dovolené kozmetické sluzby, ale
zarovenn aby nebolo mozné zdravotny vykon obist’ jeho marketingovym premenovanim na
kozmeticku procediru. Rozhodujtici musi byt’ skutocny obsah a spdsob vykonania ¢innosti.

VIII. Systém odborného vzdelavania v estetickej medicine

1. Vychodiska vzdelavacieho systému

SAEM navrhuje vytvorit odporucany alebo legislativne ukotveny systém vzdeldvania lekarov
vstupujucich do estetickej mediciny. Jeho cielom ma byt zjednotenie zakladnej odbornej pripravy,
podpora bezpecnosti pacientov a vytvorenie transparentného spdsobu preukazovania odborného
rozvoja.

Osobitny doraz ma byt kladeny na zacinajucich lekarov. Ich vzdelavanie ma primerane zahrat’:

* teoretick pripravu;

* anatomické a bezpecnostné aspekty estetickych vykonov;

* manazment komplikacii;

* prakticky vycvik pod vedenim skusenych skolitel'ov.
Pri skiisenych lekdroch ma systém umoziiovat’ flexibilnejSie formy kontinudlneho vzdelavania a
primerane zohl'adnit’ ich doteraj$iu klinickl prax, Specializaéné vzdelanie a preukazatel'né skusenosti
v estetickej medicine.

2. Buduci certifikaény program

Vytvorenie akreditovan¢ho certifikacného programu alebo inej formy Standardizovaného
vzdeldvania v estetickej medicine mdze byt predmetom d’alSej odbornej diskusie. SAEM v tomto
Stadiu nepovazuje za vhodné predurcit’ jeho definitivnu pravnu formu bez dohody ministerstva
zdravotnictva, vzdelavacich ustanovizni, profesijnych komor a relevantnych odbornych spolo¢nosti.

Pripadny systém musi byt’ odborne doveryhodny, dostupny a nesmie byt zaloZeny iba na komer¢nom
Skoleni viazanom na konkrétny produkt. Zaroveil ma zabranit’ tomu, aby sa formalnou certifikaciou
bez primeranej praktickej skusenosti nahradzala skuto¢na odborna pripravenost’ lekara.

IX. Zachovanie Standardov zdravotnej starostlivosti

1. Prava pacientov a odborna zodpovednost’

Vytvorenie samostatného zariadenia estetickej mediciny nesmie znamenat’ vynatie estetickych
vykonov zo vSeobecnych pravidiel zdravotnej starostlivosti. Poskytovatel’ musi nad’alej postupovat’
odborne spravne podla § 4 ods. 3 zakona ¢. 576/2004 Z. z., poskytnut’ pacientovi poucenie a vyziadat’
informovany sthlas podl'a § 6, viest’ zdravotnu dokumentéciu a reSpektovat’ pravidla ml€anlivosti,
ochrany osobnych udajov, pouzivania liekov a zdravotnickych pomdcok.

Cielom navrhu SAEM je odstranit’ administrativne povinnosti, ktoré nesuvisia s redlnym predmetom
¢innosti zariadenia, nie oslabit’ odborné povinnosti voci pacientovi. Osobitna tiprava ma preto jasne
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rozliSovat’ medzi povinnost'ami potrebnymi na ochranu pacienta a povinnostami vyplyvajiucimi iba
z tradi¢ného modelu odbornej ambulancie alebo zo zapojenia do systému verejného zdravotného
poistenia.

2. Dohl’ad a jednotna aplikacna prax

Za spravnost’ poskytnutej zdravotnej starostlivosti a za splnenie podmienok prevadzkovania ma
zariadenie estetickej mediciny zodpovedat’ rovnako ako iny poskytovatel’ zdravotnej starostlivosti.
PrisluSné organy vSak musia pri povol'ovani a kontrole vychadzat’ z jednotnych pravidiel platnych
pre celé izemie Slovenskej republiky.

SAEM preto povazuje za potrebné, aby ministerstvo zdravotnictva spolu s prijatim pravnej Upravy
vydalo jednotné metodické usmernenie pre samospravne kraje a regionalne urady verejného
zdravotnictva. Metodika ma vysvetlovat’ prijaté zakonné pravidla; nema nahradzat’ zakon ani
vytvarat’ nové podmienky bez zakonného zakladu.

X. Navrhované legislativne rieSenie

1. Zakon €. 576/2004 Z. z.

Do zékona ¢. 576/2004 Z. z. je vhodné doplnit’ zdkladné vymedzenie estetickej mediciny alebo
vyslovné ustanovenie, ktoré potvrdi, Ze invazivne estetické medicinske vykony vykonavané lekdrom
alebo zubnym lekarom st zdravotnou starostlivostou. Vymedzenie musi byt’ dostato¢ne presné, ale
zaroven nesmie zavisiet’ len od obchodného nazvu konkrétnej procedury.

2. Zikon ¢. 578/2004 Z. z.

Nosna zmena ma spocivat’ v doplneni zariadenia estetickej mediciny medzi druhy zdravotnickych
zariadeni podla § 7, v urCeni povol'ujuceho organu, podmienok prevadzkovatela a odborného
zastupcu a v zavedeni oznamovacej povinnosti vo vztahu k lekarom a zubnym lekarom
vykonavajucim esteticki medicinu v zariadeni.

Zakon ma zaroven ustanovit’, ze zariadenie nie je viazané na konkrétny Specializacny odbor a ze
podmienky jeho prevadzky sa urcuju osobitne podla predmetu jeho cCinnosti. Nadvézujlce
ustanovenia o povinnostiach poskytovatel'a, dozore a sankcidch sa maju primerane vzt'ahovat’ aj na
tento novy typ zariadenia.

3. Zakon ¢&. 355/2007 Z. z.

V § 23 je potrebné jednoznacne ustanovit, ze prevadzkovatel zariadenia starostlivosti o I'udské telo
a jeho zamestnanci nesmu vykonavat’ zdravotné vykony ani invazivne estetické medicinske vykony
vyhradené lekdrovi alebo zubnému lekdrovi. Zakaz musi byt koordinovany s pozitivnhym
vymedzenim opravnenych osob a zariadeni v zdravotnickych predpisoch.

4. Kvalifika¢né a vykonavacie predpisy

Nariadenie vlady ¢. 296/2010 Z. z. alebo iny vhodny kvalifikacny predpis ma jednozna¢ne upravit’
postavenie lekarov a zubnych lekarov pri poskytovani estetickej mediciny a odstranit” spory o
vSeobecnu vylu¢nu vézbu na konkrétne Specializacie. Vykonavaci predpis ministerstva zdravotnictva
ma upravit’ primerané podmienky personalneho a materialno-technického zabezpecenia zariadenia a
podrobnosti oznamovacej povinnosti.
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5. Potreba koordinovaného legislativneho balika

SAEM odporaca, aby sa Gprava neprijimala ako izolovand zmena jediného ustanovenia zakona ¢.
355/2007 Z. z. Bez stcasnej zmeny zékonov €. 576/2004 Z. z. a €. 578/2004 Z. z. by vznikol zdkaz
bez dostatocne jasnej alternativy pre zakonné poskytovanie estetickej mediciny. Jednotlivé zmeny
preto musia nadobudnut’ uc¢innost’ koordinovane.

XI. Ocakavané prinosy navrhovanej upravy

* jednotné a predvidatel'né rozhodovanie samospravnych krajov a organov verejného
zdravotnictva;

* jasné pravne postavenie lekarov a zubnych lekarov vykonavajucich esteticki medicinu;

* odstranenie potreby formalne zriad’ovat’ ambulancie viazané na Specializciu, ktorej redlny
obsah sa na pracovisku neposkytuje;

* presnd evidencia zariadeni a zdravotnickych pracovnikov poskytujucich estetickti medicinu;

* vytvorenie primeranej profesijnej cesty pre lekarov bez Specializacnej atestacie;

¢ jasné oddelenie zdravotnych vykonov od kozmetickych sluzieb;

* posilnenie ochrany pacientov a ucinnejSiecho dohl'adu nad invazivnymi estetickymi vykonmi;

* presnejSie udaje o skutocnom pocte a dostupnosti odbornych ambulancii na Slovensku.

XII. Zavereéné stanovisko SAEM

SAEM podporuje prijatie jasnej pravnej hranice medzi estetickou medicinou a sluzbami zariadeni
starostlivosti o I'udské telo. Takato hranica vSak musi byt sucastou SirSej a vnitorne previazanej
reformy, ktora sucasne vytvori zdkonny a primerany ramec pre lekarov a zubnych lekarov
poskytujucich estetickti medicinu.

Zakladom reformy ma byt samostatny typ zdravotnickeho zariadenia, vyslovné opravnenie
registrovanych lekarov a zubnych lekdrov za splnenia ustanovenych odbornych podmienok,
primerany rezim pre lekarov bez Specializacnej atestacie, jednoznacné rozdelenie kompetencii
jednotlivych profesii a postupné vytvorenie odborne doveryhodného systému vzdelavania.

Navrhovand Gprava nema znizovat’ odborné ani bezpe€nostné Standardy. M4 odstranit’ nejednotny
vyklad, administrativne deformécie a poskytovanie invazivnych estetickych vykonov v pravne
nevhodnom rezime. SAEM je pripravena poskytnit’ ministerstvu zdravotnictva odbornt suc¢innost’
pri formulovani zédkonnej upravy, vymedzeni kompetencii a nastaveni vzdeldvania v estetickej
medicine.

ODPORUCANY DALSi POSTUP

SAEM odporuca vytvorit’ odbornu pracovnia skupinu Ministerstva zdravotnictva
Slovenskej republiky za ucasti povol’'ujucich a kontrolnych organov, profesijnych
komér, relevantnych odbornych spolo¢nosti a zastupcov estetickej mediciny.
Predmetom pracovnej skupiny ma byt’ paragrafové znenie koordinovanych zmien
zdravotnickych a verejno-zdravotnych predpisov.
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Pouzité pravne a odborné vychodiska

» Ustava Slovenskej republiky, najmi ¢l. 13, ¢1. 35 a ¢l. 40.

* Zakon €. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach stvisiacich s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov, v zneni u¢innom k 17.
augustu 2026.

* Zakon €. 578/2004 Z. z. o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych
pracovnikoch, stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych
zakonov, v zneni ¢innom k 17. augustu 2026.

* Zakon €. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni
niektorych zakonov, v zneni G¢innom k 17. augustu 2026.

* Zakon €. 165/2026 Z. z., u¢inny od 15. jula 2026.

* Vladny navrh zékona — parlamentna tla¢ 1219; legislativny proces a uznesenie Narodnej rady
Slovenskej republiky ¢. 1588 z 9. juna 2026.

* Nariadenie vlady Slovenskej republiky ¢. 296/2010 Z. z. o odbornej sposobilosti na vykon
zdravotnickeho povolania, sposobe d’alSieho vzdeldvania zdravotnickych pracovnikov, sustave
Specializanych odborov a ststave certifikovanych pracovnych ¢innosti, v aktudlnom zneni.

* Zakon €. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravotnickych pomdckach a o zmene a doplneni
niektorych zdkonov, v aktudlnom zneni.

* Nariadenie Eurdpskeho parlamentu a Rady (EU) 2017/745 zo 5. aprila 2017 o zdravotnickych
pomockach.

* Odborné vychodiska a ciele Slovenskej asociacie estetickej mediciny, www.saem.sk.
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