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ZAČATIE PODNIKANIA V OBLASTI POSKYTOVANIA 
ZDRAVOTNEJ STAROSTLIVOSTI 

Ak ste sa rozhodli začať podnikať v  oblasti poskytovania zdravotnej starostlivosti, 
vedzte, že vaše podnikanie bude podliehať prísnym štandardom, nakoľko je jeho 
predmetom poskytovanie služby v oblasti verejného záujmu – zdravia obyvateľstva. 
Poskytovanie zdravotnej starostlivosti na Slovensku je upravené zákonom č. 578/2004 
Z. z. o  poskytovateľoch zdravotnej starostlivosti, zdravotníckych pracovníkoch, 
stavovských organizáciách v zdravotníctve a o zmene a doplnení niektorých zákonov 
(ďalej len „zákon o poskytovateľoch ZS“). Poskytovať zdravotnú starostlivosť môžu tak 
fyzické, ako aj právnické osoby principiálne dvomi spôsobmi, a to buď 
a.	 výkonom samostatnej zdravotníckej praxe (len fyzické osoby), alebo
b.	 prevádzkovaním vlastného zdravotníckeho zariadenia (fyzické a právnické osoby).
 

Samostatná zdravotnícka prax
Samostatnú zdravotnícku prax môžete vykonávať ako zdravotnícky 
pracovník v povolaní:

»» Lekár a zubný lekár
»» Sestra
»» Pôrodná asistentka
»» Fyzioterapeut
»» Liečebný pedagóg
»» Logopéd
»» Psychológ
»» Masér

Samostatná zdravotnícka prax sa definuje ako 
poskytovanie zdravotnej starostlivosti v zdravotníckom 
zariadení, ktoré prevádzkuje iný poskytovateľ (fyzická, 
alebo právnická osoba) na základe povolenia, alebo na inom 
mieste ako v  zdravotníckom zariadení. Na výkon samostatnej 
zdravotníckej praxe sa od Vás bude vyžadovať licencia, ktorú vydáva 
príslušná zdravotnícka komora – napr. pre lekárov licencie vydáva Slovenská lekárska 
komora, pre sestry a  pôrodné asistentky Slovenská komora sestier a  pôrodných 
asistentiek, atď. Licencie vám ako zdravotnému pracovníkovi budú vydané pokiaľ:

»» máte spôsobilosť na právne úkony v celom rozsahu 
»» ste zdravotne spôsobilý – preukazuje sa lekárskym posudkom od všeobecného lekára
»» ste odborne spôsobilý – preukazuje sa dokladom o získaní požadovaného stupňa 

vzdelania v príslušnom odbore a odbornou praxou
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»» ste bezúhonný – preukazuje sa výpisom z registra trestov, ktorý ku dňu 
podania žiadosti nesmie byť starší ako 3 mesiace (pozn. nakoľko zdravotnícke 
komory neklasifikujeme ako orgány verejnej moci, nevzťahujú sa na nich 
ustanovenia zákona č. 177/2018 Z.z. o niektorých opatreniach na znižovanie 
administratívnej záťaže využívaním informačných systémov verejnej správy, ďalej 
len „antibyrokratický zákon“. To znamená, že komory sú oprávnené od žiadateľov 
vyžadovať výpis z registra trestov).

»» ste zapísaný v registri príslušnej zdravotníckej komory.

Zároveň je podmienkou vydania licencie aj dôveryhodnosť, pričom za dôveryhodného sa 
považujete v prípade, že dva roky pred podaním žiadosti o vydanie licencie ste nemali 
zrušenú licenciu z  dôvodov ako získanie licencie na základe nepravdivých údajov, 
opakované porušenie povinností ustanovených zákonom a pod. 

Žiadosť o  vydanie licencie podávate ako fyzická osoba príslušnej komore a  okrem 
základných informácií (ako meno a priezvisko, titul, dátum narodenia, miesto trvalého 
pobytu, registračné číslo, údaj o odbornej starostlivosti atď.) doložíte taktiež osvedčené 
kópie dokladov o získanej odbornej spôsobilosti a odbornej praxi, doklad o zdravotnej 
spôsobilosti a údaje potrebné na vyžiadanie výpisu z registra trestov. Príslušná komora 
vydá licenciu rozhodnutím na neurčitú dobu, pričom za jej vydanie uhrádzate poplatok vo 
výške 66 €. V deň nadobudnutia platnosti licencie na výkon samostatnej zdravotníckej praxe 
sa stávate podnikateľom – SZČO1 , a okrem špecifických povinností stanovených v zákone 
o  poskytovateľoch ZS, ako napr. povinnosť uzavrieť zmluvu o  poistení zodpovednosti 
za škodu spôsobenú osobám v súvislosti s poskytovaním zdravotnej starostlivosti, ste 
povinný požiadať Štatistický úrad prostredníctvom príslušnej zdravotníckej komory 
o  pridelenie IČO, registrovať sa pre účely dane z  príjmu u  príslušného správcu dane 
(daňový úrad) do konca kalendárneho mesiaca po uplynutí mesiaca, v ktorom nadobudla 
licencia právoplatnosť a oznámiť vznik platiteľa poistného svojej zdravotnej poisťovni 
najneskôr do ôsmich dní odo dňa nadobudnutia právoplatnosti licencie. 

PREVÁDZKA VLASTNÉHO ZDRAVOTNÍCKEHO ZARIADENIA
Druhou možnosťou ako môžete poskytovať zdravotnú starostlivosť je prostredníctvom 
prevádzky zdravotníckeho zariadenia. Zdravotnícke zariadenia možno prevádzkovať 
len na základe povolenia, pričom povolenia sa vydávajú na zdravotnícke zariadenia:

a.	 Ambulantnej zdravotnej starostlivosti – napr. všeobecné a špecializované 
ambulancie, ako chirurgická, ortopedická, gastroenterologická, ale aj ambulancia 
akupunktúry, poradenskej psychológie, atď.

b.	 Ústavnej zdravotnej starostlivosti – napr. všeobecné a špecializované nemocnice, 
liečebne, hospice, kúpeľná liečba atď.

1  Pozn.: Poskytovanie zdravotnej starostlivosti ako samostatnej zdravotníckej praxe, prevádzkovanie zdravotníckeho zariadenia 
a výkon odborného zástupcu sú považované za tzv. slobodné povolania (§ 2 ods. 2 písm. c) Obchodného zákonníka - podnikanie 
na základe iného než živnostenského oprávnenia), ktoré nemožno považovať za živnosť. To znamená, že sa na nich nevzťahujú 
ustanovenia Živnostenského zákon, ale osobitný predpis, konkrétne už spomínaný zákon o poskytovateľoch ZS.  
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c.	 Lekárenskej starostlivosti – činnosť týchto zariadení upravuje osobitný predpis, 
a to konkrétne Zákon č. 362/2011 Z.z. o liekoch a zdravotníckych pomôckach 
a o zmene a doplnení niektorých zákonov.

Vydávanie povolení je v závislosti od typu zariadenia v kompetencii buď Ministerstva 
zdravotníctva SR (ďalej len „MZ SR“), samosprávnych krajov, alebo Úradu pre dohľad nad 
zdravotnou starostlivosťou (ďalej len „ÚPDZS“). Najčastejšie sa zdravotná starostlivosť 
poskytuje prostredníctvom ambulantnej zdravotnej starostlivosti a vydávanie povolení 
je v  prípade týchto zariadení v  kompetencii samosprávneho kraja. V  nasledujúcich 
kapitolách sa budeme z  vyššie uvedeného dôvodu sústrediť práve na poskytovanie 
zdravotnej starostlivosti prostredníctvom či už všeobecnej, alebo špecializovanej 
ambulantnej zdravotnej starostlivosti. 

Samosprávny kraj vydá povolenie fyzickej alebo právnickej 
osobe na poskytovanie ambulantnej zdravotnej starostlivosti 
v prípade, že dotyčná osoba spĺňa nasledovné požiadavky:
»» 1.)

a.	 Pokiaľ ide o  fyzickú osobu, má licenciu na výkon 
zdravotníckeho povolania 
•	 Vydanie stojí 33 EUR. 
•	 Pozn.: táto licencia nie je totožná s  licenciou 

na výkon samostatnej zdravotníckej praxe 
popísanou v predošlej kapitole

b.	 Pokiaľ ide o  právnickú osobu, má určeného 
odborného zástupcu s licenciou na výkon činnosti 
odborného zástupcu 
•	 Vydanie stoji 66 EUR.

»» 2)     Má užívacie právo k priestorom
•	 t.j. priestory v ktorých sa bude zdravotná 

starostlivosť poskytovať vlastní, alebo si ich prenajíma, pričom skutočnosť 
sa preukazuje listom vlastníctva, resp. zmluvou o nájme.

»» 3)     Vyššie uvedené priestory spĺňajú požiadavky z hľadiska ochrany zdravia
•	 t.j. spĺňajú požiadavky podľa zákona č. 355/2007 Z.z. o ochrane, podpore 

a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplnení niektorých zákonov (ďalej 
len „zákon o ochrane verejného zdravia“).

»» 4)     Ak ide o právnickú osobu, musí byť bezúhonná. 
•	 Bezúhonná je právnická osoba, ktorá nebola právoplatne odsúdená pre 

trestný čin a táto skutočnosť sa preukazuje výpisom z registra trestov. 
•	 Nakoľko je samosprávny kraj orgánom verejnej moci a vzťahuje sa 

naňho antibyrokratický zákon, je povinný overiť si bezúhonnosť PO 
prostredníctvom portálu verejnej správy Over Si.

•	 Pozn.: Bezúhonnosť u fyzickej osoby je predpokladom na získanie licencie 
od zdravotnej komory, ktorá je zase predpokladom na získanie povolenia.
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Odborný zástupca, ktorý je predpokladom pre vydanie povolenia pre právnickú osobu, 
je fyzická osoba, ktorá osobne zodpovedá za odborné poskytovanie zdravotnej 
starostlivosti v zdravotníckom zariadení. Odborný zástupca musí byť v pracovnoprávnom 
alebo obdobnom vzťahu s poskytovateľom. V prípade všeobecných a špecializovaných 
ambulancií môže byť odborný zástupca určený aj pre viacero zdravotníckych zariadení. Čo 
sa týka povinností podľa zákona o ochrane verejného zdravia, v prípade ich splnenia vydá 
regionálny úrad verejného zdravotníctva rozhodnutie (záväzné stanovisko) o ich uvedení 
do prevádzky, pričom je potrebné uhradiť správny poplatok (kolok) vo výške 50 EUR. 
V prípade, že spĺňate všetky vyššie uvedené podmienky, samosprávny kraj vám vydá 
povolenie do 30 dní od začatia konania, inak žiadosť zamietne. Ak sa vám povolenie 
vydáva ako

1.	 fyzickej osobe, uhrádzate správny poplatok vo výške 80 EUR. 
2.	 právnickej osobe, uhrádzate správny poplatok vo výške 500 EUR. 

Povolenie sa vydáva na neurčitú dobu, pričom ho nemožno previesť na inú fyzickú osobu 
alebo právnickú osobu.
Založenie obchodnej spoločnosti, spravidla spoločnosti s  ručením obmedzeným, 
prostredníctvom ktorej ako právnická osoba môžete vykonávať poskytovanie zdravotnej 
starostlivosti, podlieha rovnakým podmienkam ako založenie akejkoľvek inej obchodnej 
spoločnosti a  v  nasledovných riadkoch sa teda podrobnému postupu jej založenia 
venovať nebudeme. 

ZMLUVY POSKYTOVATEĽOV AMBULANTNEJ STAROSTLIVOSTI 
SO ZDRAVOTNÝMI POISŤOVŇAMI

Po získaní povolenia sa musíte ako prevádzkovateľ zdravotníckeho zariadenia 
rozhodnúť, či uzatvoríte zmluvu s  jednou alebo s  viacerými z  troch zdravotných 
poisťovní pôsobiacich na slovenskom trhu (Všeobecná zdravotná poisťovňa a.s., Dôvera 
zdravotná poisťovňa a.s., Union poisťovňa a.s.), alebo nie. 

Zdravotné poisťovne sú podľa § 7 zákona č. 581/2004 o  zdravotných poisťovniach, 
dohľade nad zdravotnou starostlivosťou a  o  zmene a  doplnení niektorých zákonov 
povinné uzatvárať zmluvy o  poskytovaní zdravotnej starostlivosti s  poskytovateľmi 
zdravotnej starostlivosti najmenej v rozsahu verejnej minimálnej siete poskytovateľov, 
ktorá je stanovená v  nariadení vlády č. 640/2008 Z.z. o  verejnej minimálnej sieti 
poskytovateľov zdravotnej starostlivosti. V prípade, že je verejná sieť na príslušnom 
území menšia ako minimálna sieť, príslušný samosprávny kraj a  Ministerstvo 
zdravotníctva Slovenskej republiky oznámia do 90 dní od zistenia tejto skutočnosti 
zdravotnej poisťovni poskytovateľov na príslušnom území najmenej v rozsahu potrebnom 
na doplnenie minimálnej siete. Zdravotné poisťovne sú však povinné uzatvoriť zmluvu 
o  poskytovaní zdravotnej starostlivosti aj s  každým poskytovateľom všeobecnej 
ambulantnej zdravotnej starostlivosti, ak má tento uzatvorenú dohodu o poskytovaní 
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starostlivosti najmenej s jedným jej poistencom. I keď sa v tejto publikácii venujeme 
podnikaniu prostredníctvom všeobecnej a špecializovanej ambulantnej starostlivosti, 
pre zaujímavosť môžeme uviesť, že zdravotná poisťovňa je taktiež povinná uzatvoriť 
zmluvy o poskytovaní zdravotnej starostlivosti s každým poskytovateľom lekárenskej 
starostlivosti a s každým poskytovateľom zdravotnej starostlivosti, ktorý má povolenie 
na prevádzkovanie ambulancie záchrannej zdravotnej služby. 

Z vyššie uvedeného teda môžeme vidieť, že uzatvorenie zmluvného vzťahu buď s jednou 
alebo s  viacerými zdravotnými poisťovňami sa odvíja od toho, či ako poskytovateľ 
prevádzkujete všeobecnú alebo špecializovanú ambulantnú starostlivosť. V  prípade, 
že prevádzkujete všeobecnú ambulanciu, na uzatvorenie zmluvy s danou poisťovňou 
bude postačovať, pokiaľ máte uzatvorenú čo i len jednu dohodu o poskytovaní takejto 
starostlivosti s  poistencom danej poisťovne. V  prípade špecializovanej ambulancie 
záleží ochota poisťovne uzavrieť s  vami ako poskytovateľom zmluvu od viacerých 
kritérií, ktoré si jednotlivo stanovuje každá z  troch poisťovní. Tieto kritériá je každá 
zdravotná poisťovňa povinná stanoviť a  uverejniť na úradnej tabuli alebo na inom 
verejne prístupnom mieste a na svojej internetovej stránke najmenej jedenkrát za deväť 
mesiacov, pričom tieto sa vzťahujú na:
1.  personálne a materiálno-technické vybavenie poskytovateľa zdravotnej starostlivosti,
2. indikátory kvality (ďalej len „indikátory“), ktoré slúžia na monitoring vybratých oblastí 
poskytovania zdravotnej starostlivosti.

Čo sa týka personálneho a  materiálno-technického vybavenia, jeho minimálne 
požiadavky sú stanovené Výnosom MZ SR z 10. septembra 2008 č. 09812/2008-OL 
o  minimálnych požiadavkách na personálne zabezpečenie a  materiálno-technické 
vybavenie jednotlivých druhov zdravotníckych zariadení. Indikátory kvality sú zase 
uvedené v  Nariadení vlády č. 752/2004 Z.z., ktorým sa vydávajú indikátory kvality 
na hodnotenie poskytovania zdravotnej starostlivosti a  zahŕňajú položky ako napr. 
spokojnosť pacienta, index prevencie u  pacientov, úroveň návštevnosti dospelých 
poistencov a pod. Na základe úspešnosti pri plnení vyššie uvedených kritérií vytvorí 
poisťovňa poradie poskytovateľov zdravotnej starostlivosti a  pri uzatváraní zmlúv 
zohľadňuje toto poradie. Zároveň však do tohto hodnotenia vstupujú okrem vyššie 
uvedených požiadaviek na personálne a materiálno-technické vybavenie a indikátory 
kvality aj už spomínaná dostupnosť zdravotnej starostlivosti najmenej v rozsahu verejnej 
minimálnej siete poskytovateľov zdravotnej starostlivosti. 

Príklad:
Zdravotná poisťovňa Union a.s. zohľadňuje výlučne vyššie uvedené kritériá pre 
uzatvorenie zmluvy o  poskytovaní zdravotnej starostlivosti. VšZP a.s. okrem vyššie 
uvedených posudzuje aj cenu za poskytovanú zdravotnú starostlivosť, ako aj spôsob 
zabezpečenia prevozu biologického materiálu určeného na diagnostiku. Dôvera a.s. zase 
posudzuje taktiež využívanie elektronických služieb (ako napr. eRecept, eZúčtovanie, 
eLab), ako aj fakt, či pracovný úväzok lekára poskytujúceho zdravotnú starostlivosť 
u poskytovateľa je minimálne vo výške 0,8 lekárskeho miesta. Každá z poisťovní pritom 
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prikladá rôznu váhu jednotlivým kritériám, a zmluvu môže uzatvoriť pokiaľ poskytovateľ 
splní určité minimálne percento z týchto kritérií. 

Je teda zrejmé, že uzatvorenie zmluvy s poisťovňou môže byť pre vás ako poskytovateľa 
špecializovanej ambulantnej starostlivosti neľahkou záležitosťou, pri ktorej musíte často 
čeliť aj vplyvom mimo svoj dosah, ako napr. už existujúcej geografickej dostupnosti. 
Odporúčame preto, ešte predtým ako požiadate o vydanie povolenia, požiadať všetky 
zdravotné poisťovne o predbežný súhlas s úhradou zdravotnej starostlivosti.

V  prípade, že sa vám nepodarí uzatvoriť zmluvu s  niektorou z  poisťovní, môžete 
stále prevádzkovať zdravotnícke zariadenie, pričom budete nútený poberať od svojich 
pacientov priame platby. Len v  určitých prípadoch zdravotné poisťovne uhrádzajú 
poskytovanie zdravotnej starostlivosti aj v zariadeniach, s ktorými nie sú v zmluvnom 
vzťahu. Ide o prípady, kedy je lekárska pomoc poskytovaná akútne (tzv. neodkladná 
zdravotná starostlivosť, kedy je bezprostredne ohrozený život pacienta alebo niektorá zo 
základných životných funkcií) – v takýchto prípadoch je každý poskytovateľ zdravotnej 
starostlivosti povinný pacienta ošetriť, pričom pacientova zdravotná poisťovňa výkony 
preplatí aj v prípade, že s dotknutým zariadením nemá uzatvorenú zmluvu.  

ÚHRADOVÝ MECHANIZMUS PRE POSKYTOVATEĽOV 
AMBULANTNEJ ZDRAVOTNEJ STAROSTLIVOSTI

Spôsob úhrady za výkony poskytovateľov zdravotnej starostlivosti závisí od typu 
prevádzkovanej ambulancie. Ambulancie všeobecných lekárov získavajú príjmy 
primárne z tzv. kapitácie, t.j. mesačnej paušálnej platby, ktorú dostáva všeobecný lekár 
za každého registrovaného poistenca. Výška tejto kapitačnej platby zohľadňuje vek 
pacientov - najvyššia je u malých detí a starých ľudí, keďže tí potrebujú najintenzívnejšiu 
starostlivosť - a je rôzna v závislosti od poisťovne. Okrem základnej kapitácie zdravotné 
poisťovne poskytujú všeobecným lekárom aj možnosť dodatkovej kapitácie, ktorá závisí 
od plnenia určitých kritérií, ako napr. počet vyšetrených pacientov, počet pacientov 
odoslaných na hospitalizáciu, náklady na predpísané lieky atď. Tieto kritéria vznikajú 
po dohode so zástupcami lekárov a  sú prehodnocované podľa interných smerníc 
zdravotných poisťovní zvyčajne každý kvartál.

Platby poskytovateľom špecializovanej ambulantnej starostlivosti takisto závisia od 
konkrétnej poisťovne. Spoločným menovateľom však je, že sa platí za výkony. Každý 
výkon je ohodnotený určitým počtom bodov a zdravotné poisťovne rokujú o poplatku za 
jeden bod (tzv. bodová hodnota) s poskytovateľmi. 

Príklad:
VšZP a.s. však začala od júla 2018 zavádzať pre vybraných špecialistov (5 špecializácií 
– vnútorné lekárstvo, neurológia, otorinolaryngológia, imonualergológia, endokrinológia) 
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tzv. kombinovaný úhradový mechanizmus, ktorý spočíva v  dvojzložkovej úhrade 
za zdravotnú starostlivosť, a  to úhradu formou prospektívnej mesačnej úhrady 
v kombinácii s úhradou za poskytnuté zdravotné výkony. Prospektívna mesačná úhrada 
je stanovená na zmluvne dohodnuté obdobie a  je závislá od faktorov ako skutočný 
počet ošetrených poistencov v predchádzajúcom období, priemerné náklady na jedného 
pacienta a prístrojové vybavenie ambulancie. Úhrada za výkony je zase závislá od počtu 
vykázaných výkonov. Celková výška úhrady pozostáva zo 70 % z prospektívnej úhrady 
a zvyšných 30 % tvorí úhrada za poskytnuté výkony. 

Dôvera a.s. má v zmluvách so špecialistami dohodnutý základný zmluvný rozsah. Výkony 
nad tento rozsah sú zo strany Dôvery uhradené v závislosti od toho, ako lekári plnia 
kritériá ako náklady na lieky, počet bodov na jedného poistenca, počet odporúčaných 
a zrealizovaných hospitalizácií a počet vyšetrení na jedného poistenca. V prípade, že 
špecialisti plnia kritériá na 100 %, uhrádza im poisťovňa všetky zrealizované výkony 
v plnej cene.  

Poskytovateľ zdravotnej starostlivosti, s  ktorým má príslušná zdravotná poisťovňa 
uzatvorenú zmluvu, je povinný  umiestniť na prístupnom a  viditeľnom mieste vo 
vstupných priestoroch alebo v priestoroch čakárne 

a) zoznam zdravotných výkonov poskytovaných pri chorobe uvedenej v zozname 
chorôb, pri ktorých sa zdravotné výkony 

»» plne uhrádzajú alebo
»» čiastočne uhrádzajú alebo
»» neuhrádzajú na základe verejného zdravotného poistenia, a tiež

b) zoznam služieb súvisiacich s poskytovaním zdravotnej starostlivosti, ktoré 
poskytovateľ poskytuje a pri ktorých môže požadovať úhradu podľa osobitných 
predpisov

 
Za takéto miesto sa považujú dvere ambulancie alebo vývesná 

nástenka v čakárni, ktoré sú priamo dostupné očiam poistenca. 

Podľa platnej právnej úpravy je poskytovateľ zdravotnej 
starostlivosti povinný umiestniť na prístupnom 
a  viditeľnom mieste taktiež cenník všetkých 
zdravotných výkonov, ktoré poskytuje, pričom za 
takéto miesto sa považuje - podobne ako v  prípade 
vyššie uvedených zoznamov zdravotných výkonov 
a služieb - vyvesenie cenníka vo vstupných priestoroch, 
priestoroch čakárne alebo iných verejne prístupných 
priestoroch zdravotníckeho zariadenia a  uverejnenie 
na webovom sídle poskytovateľa, ak ho má zriadené. 
Cenník všetkých zdravotných výkonov je povinný mať 

každý poskytovateľ zdravotnej starostlivosti bez ohľadu 
na to, či je, alebo nie je v  zmluvnom vzťahu so zdravotnou 
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poisťovňou. Táto povinnosť vyplýva každému poskytovateľovi zdravotnej starostlivosti 
okrem iného aj v  súvislosti s  povinnou transpozíciou smernice Európskej komisie 
o poskytovaní zdravotnej starostlivosti v rámci cezhraničnej zdravotnej starostlivosti.  

ZHRNUTIE
Ako možno vidieť, podnikanie v oblasti poskytovania zdravotnej starostlivosti nie je úplne 
štandardným podnikaním a jeho začatie je podmienené splnením prísnych podmienok. 
Ani úspešné získanie povolenia však nemusí znamenať veľa, pokiaľ sa vám nepodarí 
uzatvoriť zmluvu s niektorou zo zdravotných poisťovní – jedinou alternatívou v takom 
prípade zostáva poberanie priamych platieb od pacientov. Nehovoriac o tom, že aj po 
získaní povolenia a uzatvorení zmlúv so zdravotnými poisťovňami ste ako poskytovateľ 
povinný dodržiavať veľké množstvo povinností, ktoré sú bližšie popísané v § 79 zákona 
o poskytovateľoch ZS ako aj v ďalších zdravotníckych zákonoch. 

V  súvislosti so starnúcou populáciou a  čoraz vyššími výdavkami na zdravotnú 
starostlivosť bude podnikanie v  sektore poskytovania zdravotnej starostlivosti do 
budúcna nepochybne zaujímavou alternatívou, no pravdou zostáva, že potenciálni 
záujemcovia sa musia pripraviť na zdĺhavú a neľahkú cestu. 
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