FAKULTNA NEMOCNICA
TRNAVA

Priloha €. 2 k SM-14-01

Dohoda o pouzZiti
siikromného cesiného motorového vozidla na tuzemski/zahraniéni! pracovnii cestu

{(§ 7 zdkona &, 28312002 7, z, o cestovnfch nébraddch)
1.Zamestnanec:
meno, priezvisko, titul: Juraj Polak, Ing.
bydlisko

Fakultni nemocnica Trnava, A. Zarnova 11, 917 02 Trnava
Zastapena: MUDF. Daniel Zitiian, MPH - riaditef

2. Zamestnavatel”:

3. Spolucestujici:
4. Utel a miesto konania pracovnej cesty: Kontrolna &innost podfa PHU v oblasti pripravy na obranu,
krizové situacie ana plnenie opatreni hospodarskej mobilizicie zdravotnictva TT kraja na rok 2024 —
Nemocnica A.W. Pieitany, n.o.
5. Vozidlo bude pouZité na pracovni cestu v ditoch:
z do:
z do:
v mieste konania pracovnej cesty: .
6. Poistenie

Povinné zmluvné poistenie 1

cp
4
]
}

(4]
e
o]

Havarijnd poistka — éislo: vhradena diia:

7. Typ vozidla: | EC:
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9, Dohodnuta vyska nahrady podla § 7 ziakena . 283/2002 Z. z. o cestovinych nahradach
¥ zakladna néhrada za 1 km a nahrada za spotrebované pohonné hmoty (§ 7 ods. 1)

[] ndhrada za pouZitie cestmého motorového vozidla v sume zodpovedajiicej cene cestovného listika
pravidelnej verejnej dopravy (§ 7 ods. 10, t.j. rychlik 2. trieda, IC, EC, miestenka, autobus)

— pozadovant nahradu vyznalte

10. Zamestnanec podpisom tejto dohody potvrdzuje, Ze vietky uvedené tidaje sil pravdivé a zaroveii berie na
vedomie, Ze za Skodu na zdravi a Zivote, veciach, pripadne za in1 §kodu, ktora vznikne pri tejto pracovnej

racta v ovrtrialacts @ na it cectnahn mntarnsidha stasidle hade wnr‘ne\;ar}ﬂf’ nedlPe nriclvdndah nrdvncrnh
DLILL VOG0 GMAOM O PUUDIAIAL WO DDLU Y LY YV ULaUI, UL GOV RO PUULG PILADIUDIL Y Wl JFLOEV ALY Wl

predpisov.

11. Zamestnanec, ktorého sikromné motorové vozidlo nema havarijné poistenie, potvrdzuje podpisom tejto
dohody, Ze v pripade, Ze spOsobi Skodu na zdravi a Zivote, vectach, pripadne infi $kodu, kiord vznikne pri tejto
pracovnej ceste v stvislosti s pouZitim cestmého motorového vozidla. bude za skodu zodpovedat’ a nebude si
uplatiiovat’ u zamestoavateFPa nghradu, ktora by bola kompenzovana v pripade existencie havarijného poistenia
z tohto poistenia.

12. Sacastou dohody je fotokopia havarijne] poistky, fotokdpia postovej poukdZky o zaplateni havarijného

poistenia a povimného zakonného poistenia a technického preukazu vozidla.

13. Sublasim s poskythutim fotokopie technického preukazu vozidla afotoképie poStovej poukazky
o zaplateni havariiného poistenia vozidla za 0¢elom spracovania cestovného prikazu v zmysle zakona &.
18/2018 Z.z. o ochrane osobnych udajov a o zmene a doplneni nisktorych zikonov.

14. Této dohoda sa vzatvara na dobu trvania pracovnej cesty Specifikovanej v tejto dohode.
Vyjadrenie prislusného priameho nadriadeného zamestnanca (riaditel/nadmestmik riaditela, vedaci

oddelenia......)
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