
Poskytovatel'::
sidlo:
rio:
DIE:
ICDPH:
Zastripenli:

bankov6 spojenie:
IBAN:
ziadeny:

Vykonivatel':
sidlo:
ICO:
DIC:
rinpH:
zastripenj':
bankov6 spojenie:
IBAN:
zapisanj':

medzi tjmito zmluvn:i'mi stranami:

Fakultn{ nemocnica Trnava
Andreja Lamova 11,917 75 Trnava
00 610 381
2021191084
sK2021191084
MUDr. Daniel Zitfian,MPH, generiilny riaditel
MUDr. M6ria JaroSovri, MPH, medicinsky riaditel'
Stdtna pokladnica
sKs4 8180 0000 0070 0028 1238
Zriadbvacou listinou MZ SR d. 1970/1991-A/IV-I zo dfia 14.6.1991,
v zneni neskorlich rozhodnutf

(d'alej len,,Poskytovatel"')

PREvENTfvA Klinika, s.r.o.
I3udmily Podjavorinskej 2547 129,91 7 0l Tmava
47 8l l 561
2024103147
nie je platcom DPH
MUDr. Peter Bakid, konatel'

Vuf6,n,,t- ,.v,..\ n1r/
:,n<'o(,2Lb otu) o03g 6'171 6tJJ1
Obchodnli register OS Tmava. oddiel: Sro. ulol!,gi-: 3455lrf
Sf ovenskd lekdrska komora t. registracie//./..lb. bZo dha

mailove adresa:
telef6nny kontakt.:

(dblej ako,,Vykonrivatel"')

(Poskfovatel'a Vykon6vatel' spolodne d'alej len,,zmluvn6 strany" jednotlivo aj ,,zmluvn6 strana")

ilinok L
ilvodn6 ustanovenia

l. Poskytovatelbvi bolo vydan6 Rozhodnutie Ministerstva zdravotnictva SR d.: 508437-2018-
ONAPP, zo dira 25.6.2018, ktorim ho poveruje na dodasn6 previidzkovanie zdravotnickeho
zariadenia - ambulancie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluZby pre dospeljch (dhlej len

,,APSD*) pre pevn1y' bod Tmava. Poskytovatel' sa prihl6si do vyhlisen6ho druh6ho kola
vfberov6ho konania na prev6dzkovanie ambulancie pevnej APSD - pevni bod Trnava.
V pripade fspeinosti Poskytovatel'a v druhom kole vjberov6ho konania, Ministerstvo
zdravotnictva SR vyd6 Poskyovatelbvi Povolenie na prev6dzkovanie APSD - pevnj'bod Tmava.

/tr'rlurN

Zmluva o poskytovani ambulantnej pohotovostnej sluZby
pr€ dospel:ich i. 38/2018

uzatvoren6 v zmysle ust. g 269 ods.2 zhkona t.513/1991 Zb. Obchodnf z6konnik v pla{nom zneni,
ust. $ 8a a nasl. z6kona d. 57612004 Z.z. o zdravotnej starostlivosti, sluib6ch srivisiacich s poskytovani
zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorjch z6konov v platnom zneni (d'alej len ,,z6kon
t,. 57612004 Z.z;') a zifl<ona t,. 57812004 Z.z. o poskltovatelbch zdravotnej starostlivosti,
zdravotnickych pracormikoch, stavovskj'ch organizici6ch v zdravotnictve a o zmene a doplneni
niektorjch zfkonov v platribm zneni (dhlej len ,,z6kon d. 578/2004 2.2.")



J.

Aby Poskytovatel' preukhzal person6lne zabezpeEenie prev6dzkovania APSD uvedeni
v predch6dzajricom bode a nisledne dokiaal zabezpedit poskytovanie zdravotnej starostlivosti
v APSD, uzatv6ra s Vykoniivatelbm tuto Zmluw o poskltovani ambulantnej pohotovostnej
sluZby pre dospelfch (d'alej len ,,Zmluva").

Ambulantn6 pohotovostn6 sluZba (dblej len ,,APS") je zdravotn| starostlivosf, ktorou sa
zabezpeduje dostupnost' zdravotnej starostlivosti v rozsahu poskytovania v5eobecnej ambulantnej
starostlivosti pri nrihlej zrnene zdravotn6ho stavu osoby, ktor6 bezprostredne neohrozuje jej Zivot
alebo bezprostredne neohrozuje niektori zo z4kladnlch Zivotnfch funkcii.

APSD sa poskytuje ako pevn6 ambulantn6 pohotovostn6 sluZba poskyovanA Poskyovatelbm,
ktorf je poverenj na ztldade Rozhodnutia Ministerstva zdravotnictva SR d.: S0E437-2018-
ONAPP, zo df'a 25.6.2018 na dodasnd previidzkovanie APSD (dblej len ,, Poverenie")
a n6sledn6ho Povolenia, ktor6 na podklade vjsledkov vlberovdho konania lydii Ministerstvo
zdravotnictva SR Poskytovatelbvi (rispe5n6mu uchridzadovi) prev6dzkovat' APSD a to v
pracovnlich drioch v dase od 16. do 22. hodiny a v dfioch pracovn6ho pokoja v tase od 7 . do 22.
hodiny. Pevnlm bodom pre APSD je Tmava.

Driom nadobudnutia platnosti Povolenia na prev6dzkovanie APSD vstupuje Poskltovatef do pniv
a povinnosti ,,Organizitora" danich v5eobecne ziviimfmi prdvnymi predpismi.

dhnotn.
Predmet zmluvy

Predmetom tejto znluly je fprava podmienok vthhu medzi zmluvnly'mi stranami pri
prev6dzkovani APSD v mieste, ktorfmje budova Intemej kliniky Poskytovatelh.

Vykonivatef sa na zi.klade tejto Zmluly zzv'dnje poskltovaf pacientom Poslg4ovatel'a riadne
a vdas spr6vnu zdravotnri starostlivosf v APSD v rozsahu urtenom v rozpise o zabezpe5eni
poskltovania zdravotnej starostlivosti v APSD (dhlej len ,,rozpis"), ryhotovenom na kalendii'rny
mesiac, za do mu bude Poskytovatel' poskytovat' odmenu podla el6nku lll. tejto Zmluvy.

Vykon6vatel' sa zaviizuje personilne zabezpedif vjkon APSD lekirom so Specializiciou v odbore
v5eobecn6 lek6rstvo, resp. vnttorn6 lekdrstvo v pracovnych dioch v dase od 16. do 22. hodiny a v
dfioch pracovndho pokoja v dase od 7. do 22. hodiny. Zoznam lek6rov, ktorjmi Vykonrivatel'
personiilne zabezpedi v,.ikon APSD tvori Prilohu d. 1 tejto Zmlury.

d[flnokm,
Odmena a platobn6 podmienky

Zmlrnf strany sa dohodli na odrnene za poslrytnutie zdravotnej starostlivosti v prislu5nom
kalendfmom mesiaci vo vjlke 17,3673 ELlWhod vfkonu sluiby.

Poskytovatel' sa zavdzuje mesadne zaplatif Vykon6vatelbvi okrem odmeny aj mzdov6
zvjhodnenie:
a) vo vj5ke 0,93 12 EURrhodina vjkonu sluiby v sobotu

b) vo vj5ke 1,8623 EUR/hodina vjkonu sluZby v nedel'u

c) vo v'.i5ke 3,7247 EUR/hodina vjkonu sluZby vo sviatok (v pripade, ak sviatok pripadne na

sobotu a nedel'u, m6 Vykon6vatel' n6rok aj na priplatok za sobotu a nedel'u).

5.
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A

). Zmluvnd strany sa dohodli na mimoriadnej odmene, ktoru Poslq^ovatel' uhradi Vykon6vatel'ovr
po uplynuti Stvrfroka na zdklade prehodnotenia qiSky fhrad zdravotnich poist'ovni za posky'tnutu

zdravotnri starostlivost' (bodov6 ohodnotenie zdravotndho vly'konu nad pau56lnu rihradu), viSky
rihrad (priamych platieb) za poskytnutu zdravotnri starostlivost' v rdmci APSD a ekonomicky
opr6vnenj'ch n6kladov (len v pripade zvj5enia odmeny).

Pri zmene vjiky pau56lnej rihrady od zdravotnej poistbvne (pevn6 zloZka) Poskytovatel'

prehodnoti a upravi r".isku odmeny vykonrivatelb za poskyovanie zdravotnej starostlivosti

v APSD uvedenri v bode l. tohto CliiLnku ato aa ziklade dodatku k Zmluve. Vfiku odmeny
Vykon6vatel'a za posky,tnutie zdravotnej starostlivosti v APSD na z6klade rozpisu Poskytovatel'
prehodnoti po uplynuti Stvrfroka a upravi (len v pripade zw!\enia odmeny), v zivislosti od vj5ky
platieb zo zdravotn;ich poist'ovni poskytnufjch Poskyovatelbvi, viberu priamych platieb

a ekonomicky opr6vnenj'ch nikladov a v prlpade pokial' d6jde k zr"j5eniu zikladn6ho objemu

finandnfch prostriedkov pre APS oproti sume urdenej pre prv6 kolo vjberov6ho konania.

Vykon6vatel'do 15 dia nasledujfceho kalendrirneho mesiaca vyhotovi faktriru za poskltovanie
zdravotnej starostlivosti v APSD, ktoru dorudi Poskltovatelbvi. Prilohou faktriry bude mesadnf
rozpis vykonanlich sluZieb, ktorj svojim podpisom odsrihlasi manaZ6r APSD MUDr. Monika
Medovi (Priloha d. 2).

Faktura musi obsahovat' vletky n6leZitosti v zmysle zil<ona i. 22212004 Z.z. o dani z pridanej

hodnoty v platnom zneni. V pripade, Le fakttn nebude obsahovat' v5etky nileZitosti
Poskytovatel'je opnivnenj vritit' fakttiru Vykonivatelbvi pred df,om splatnosti na doplnenie.

Nov6 lehota splatnosti faktury zadne plynrit' aZ po dorudeni doplnenej faktury Poskltovatelbvi'

Faktfraje splatn6 v 30 - dfiovej lehote splatnosti odo dfiajej dorudenia Poskytovatelbvi. Faktrira
je zaplateni vdas, akje pripisan6 prislu5n6 suma na fdet Vykon6vatel'a.

Poslq/tovatel' sa zaviizuje poskyovad Vykon6vatelbvi odmenu vo v1/ske uvedenej v tomto el6nkL.
v pripade knitenia pauS6lnej rihrady Poskltovatel'ovi zdravotnou poisfovfiou bude Poskltovatel'
postupovat' v zmysle v5eobecne ziviiznfch pr6vnych predpisov.

5.

7.

9. Zmluvnl strany sa dohodli, ze svoje vzijomnd pohl'adrivky nepostripia (ani s nimi nebudri inak

obchodovat) tretej strane bez predchidzajitceho pisomn6ho srihlasu druhej zmluvnej strany.

Pisomnlf srihlas Poskytovatel'a je podmienenli predchidzajricim pisomnllm srihlasom Ministers&a
zdravotnictva SR, inak je tento srihlas neplatni. Pre ryltdenie ahichkol'vek pochybnosti

postripenie pohlhdfvky bez predchidzajirceho pisomn6ho srihlasu druhej strany sp6sobuje

neplatnost' tak6hoto tikonu.

dtflnok IV.
Priva a povinnosti zmluvnfch strrin

1. PoskFovatel' sa zavfizuje:
a) zaslat' Vykon6vatelbvi na mailovti adresu uvedenf v zhhlavi Zmluvy rozpis s uvedenim zoznamu

lekirov, d6tumu a 6asu poskytovania APSD najnesk6r do l. kalend6meho dfia v mesiaci, llorf
predchiidza mesiacu, na ktoFi Poskltovatel' zabezpeduje poskytovanie APSD,

b) plnif si svoje povinnosti, ktord pre neho vypljvajri zo vieobecne zi:'dznych pr6vnych predpisov

a to najmii v oblasti bezpednosti a ochrany zdravia pri pr6ci,

rrytvriraf podmienky zabezpedujrice riadny a bezpedni vlikon APSD,
k qikonu APSD zabezpedit' potrebn6 materi6lno-technick6 rybavenie - zaiadenie, poditadovf

techniku, n6stroje, pristroje, lieky a SZM podlh platnfch pr6vnych predpisov,

k rnjkonu APSD zabezpetit zdravotnickeho pracovnika v povolani sestra,

obomimit' Vykon6vatelh s prev6dzkovfm poriadkom APSD.

2. Vykon:ivatel'sa zaviizuje:
a) do 6. kalendri.rneho dfia v mesiaci, ktorj predchidza mesiacu, na kton-y' Poslgtovatel' zabezpeduje

d)

e)

0



poskltovanie APSD zaslat' manaZerovi APSD na mailovf adresu: lqqder a.41111ikqq4!!!!qi!.ce!!
srihlas s rozpisom, v prfpade nesrihlasu mu ozndmit'svojho zristupcu,

b) nahradit' Poskltovatelbvi Skodu, ktoni mu vznikla v d6sledku poruSenia povinnosti uvedenlich
v pism. a) tohto bodu,

c) posklovat' riadne a vdas zdravotnf starostlivost' v srllade so zikonom d.57612004 2.2.,
d) viesf zdravotnri dokument6ciu pacienta v rozsahu poskytnutej zdravotnej starostlivosti v silade

s Odbomfm usmemenim MZ SR d. 07594/2009-023 zo dla24. septembra 2009,
e) viest'zdravotnf dokumenticiu v NIS - MEDEA a zlrovei v papierovej forme v dvoch

vyhotoveniach. podpisat'a powrd it' odtladkom pediatky lekrira. Jeden rovnopis lekfrskej spnivy
vydat' pacientovi, ktorli ho dorudi prislu5n6mu o5etrujricemu lek6rovi, druhli rovnopis lekrirskej
sprrlvy zakladat' v mieste v,-ikonu APSD u Poskytovatelh,

I) zabezpetit informovanj srihlas pacienta o poskytnuti zdravotnej starostlivosti v APSD
v pisomnej podobe (g 6 zflkonaE.5762004 Z. z.),

g) uzatvorif zmlulu o poisteni zodpovednosti za Skodu sp6sobenri pri vjkone povolania v srivislosti
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti,

h) hl6sit' Poslg4ovatelbvi 6razy a ind poSkodenia zdravia pacientov, ktorjm poskytol potrebnf
zdravotnf starostlivost', ak je d6vodn6 podozrenie, Le k trazu alebo in6mu po5kodeniu zdravia
doilo zavinenjm protiprilvnym konanfm tretej osoby, ako aj vietky smrtelh6 frazy, taLkl irazy,
fuonadnf irazy , choroby z povolania,

ch) dodrZiavat' disciplinu a podinat' si tak, aby nedoch6dzalo ku Skodrirn na zdravi a na majetku,
i) zdrZat' sa akdhokol'vek konania poSkodzujtceho dobr6 meno Poskyovatel'a a to i po ukondeni tejto

Zmluly,
j) nepostupovat' pri r..y'kone dinnosti podl'a tejto Zmlury tak, aby ziskal na rikor Pos\dovatelh pre

seba alebo pre tretiu osobu prospech, ktor,! by inak nedosiahol,
k) zachov6vat' mldanlivost'o v5etlcjch skutodnostiach, o ktorjch sa dozvie alebo o ktoqich sa

dozvedel v pridinnej srivislosti so ziskavanim fdajov zo zdravotnej dokument6cie pacientov a
ktord skutodnosti a ridaje sri predmetom ochrany podlh osobitnfch pr6vnych predpisov, podl'a
zikona d. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnfch fdajov a o zmene a doplneni niektorj'ch z6konov
v platnom znenf, zikona d. 57812004 2.2., zikona d. 57612004 Z.z. a to aj po ukondeni Zmluvy.

3. Vykoniivatel' berie na vedomie, Ze tihrady (priame platby) za poskytovanie zdravotnej
starostlivosti v r6mci APSD sri prijmom Poslrytovatelh.

4. Zmluvn6 strany sa zavdzujri omiimit' si navzijom kaZdri anenu svojich identifikadnich fdajov.

dt{nok v.
Doba platnosti Zmluvy

Ztrfriva sa uzatvira na dobu neurditu.
Zmluva sa skondi v pripade, ak Vykon6vatelbvi zanikne Povolenie na poskytovanie zdravotnej
starostlivosti. Vykondvatet sa zav1z:uje trito skutodnost' bezodkladne pisomne ozn6mit'
Poskytovatelbvi.
Zmluva sa skondi:
a) zinikom Poverenia Poskytovatel'a na dodasn6 prev6dzkovanie APSD,
b) ak Ministerstvo zdravotnictva nelyd6 Poskltovatelbvi Povolenie na prev6dzkovanie APSD,
c) zinikom Povolenia Poskytovatel'a na poskyovanie zdravotnej starostlivosti vAPSD.
Poskltovatel' sa zavlizuje t0to skutodnosf neodkladne pfsomne ozniimif Vykon6vatel'ovi.

4. Trito zmluvu je moZno ukondif:
dohodou zmlulnj'ch str6n, uzatvorenou pisomne,
vjpovedbu ktorejkol'vek zmluvnej strany aj bez uvedenia d6vodu s trojmesadnou qy'povednou
lehotou, ktorf zadina plynirt'od l. dfia mesiaca nasledujriceho po dorudeni vjpovede druhej
zmlumej strane,
vypovedbu ktorejkol'vek zmluvnej strany s r"-ipovednou lehotou I mesiac, ktor6 zadfna plyntf
od prv6ho dia mesiaca nasledujriceho po dorudeni r".y'povede, pokial' vjpovednly'm d6vodoin je
nenal".iSenie zmluvnej odmeny podl'a Cl. II1. ods. 3,4 tejto zrnluvy.

I
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l.

t

ildnok VI.
Spoloin6 t zfver&.n6 ustanovenia

TLto Zmluva nadobfda platnost' driom jej podpisania oboma zmluvn;imi stranami a fdinnost'
diom nasledujticim pojej zverejneni v Centrdlnom registri zmhiv, klor6mu predch6dza dorudenie
Poverenia a n6sledne Povolenia na prev6dzkovanie APSD Ministerstvom zdravotnictva SR.

Ak6kol'vek zmeny alebo doplnenia tejto Zmluvy je moZn6 realizovat' jedine prostrednictvom
pisomnfch a dislovanfch dodatkov, podpisanfch oboma zmluvnlfmi stranami.

Vo veciach neupravenlich touto Zmluvou sa zmluvnj vzfah spravuje prisluinlimi ustanoveniamr
v5eobecne zixdznlch priivnych predpisov, predov5etlo.fm zikonom E. 513l'1991 Zb. Obchodnj'
zrikonnik. zikonom d. 576/2004 Z.z. a 578/2004 Z.z.

T6to zmluva je lyhotovend v troch rovnopisoch, z ktorjch dva sir urdend pre Poskytovatel'a a
jeden rovnopis pre Vykonavatelh.

Zmluvnd strany lyhlasujf, Ze si trito Zmluvu preditali, jej obsahu porozumeli. Zhvazne ryhlasujtt,
Ze sa s obsahom Zmluvy oboznrimili, jej podmienkam porozumeli. K uzatvoreniu Zmlury
pristupujri na zirklade slobodnej v6le prejavenej uozumitelhe, urdite a viiZne, nie v tiesni alebo za
nevjchodnjch podmienok, do potvrdzujt svojimi podpismi.

Priloha d. 1: Zozr,am lek6rov Vykondvatelh
Priloha d. 2: Rozpis lykonanfch sluZieb

Vrrnave, di", ()( 0T. l0lJ V Tmave, dfia:
2 s -06- 2018

Vykon6vatel': Poskltovatel':

5.

riLria Jar65ov6, MPH


