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Zmluva o poskytovani sluzieb &. 3/2011/FN
uzatvorena podla § 51 Obdianskeho zdkonnika

Fakultnd nemocnica Nitra, Spitdlska 6, Nitra
zastupend riaditelom: MUDr. Kamil Kolejdk, PhD.
IC0 : 17336007
IC DPH: SK 2021205197
Bankové spojenie: Stdtna pokladnica, Bratislava
Cislo t&tu: 7000280649/8180
/ dalej len FN Nitra/
a
ENDOPED AM s.r.o.
zast. konatelom: MUDr. Andrejom Morvayom
sidlo: Spitdlska ¢&.13, 949 01 Nitra
ICO: 45 633 410
DIC/IC DPH:
Bankové spojenie:
Rozhodnutie NSK Ni.: CS 5792/2010 zo drfia 31.08.2010
/dalej ako poskytovatel/
uzatvdraju tduto zmluvu:

UvoD
I. FN Nitra je poskytovatel zdravotnej starostlivosti na
zdklade prdvoplatného povolenia vydaného Nitrianskym

samosprdavnym krajom. pod ¢. Ni. CS 5147/2010 zo diha 12.7.2010.
Z. Poskytovatel je drzZitelom prdvoplatného povolenia na vykon
samostatnej zdravotnickej praxe v Studijnom odbore vSeobecné
lekdrstvo, v Specializacnych odboroch uvedenych v rozhodnuti
Nitrianskeho samosprdvneho kraja, ktoré tvori Prilohu &. 1
tejto zmluvy.

I.
Predmet zmluvy

1. Predmetom zmluvy je poskytovanie lekdrskej starostlivosti
pacientom FN Nitra v rozsahu Specifikovanom v prilohe ¢. 2.,

a to:
a/ vykondvanie konzilidrnej ¢innosti podla Kataldgu
zdravotnych vykonov - vykon 44 a 44a/ na Klinike novorodencov,

deti a dorastu FN Nitra.

2. Poskytovatel sa zavdzuje vykondvat dojednany predmet zmluvy
prostrednictvom MUDr. Andreja Morvaya, v zmysle platnej
legislativy. '

IT.
Miesto vykonu prace

Miestom vykonu prdce je Fakultnd nemocnica Nitra,
Spitdlska 6, Nitra.



IIT.
Dohodnuta odmena

1. Zmluvné strany  sa dohodli, Ze FN Nitra  poskytne
poskytovatelovi mesacnu odmenu vo vyske 100€ brutto /jednosto
Lur/.

2. Poskytovatel do 5. dia nasledujticeho mesiaca vyhotovi
danovy  doklad  faktitru, . ktorou si vyfakturuje lekdrsku
starostlivost podla vykazu ¢innosti.

3. FN Nitra faktturu odsthlasi a v lehote splatnosti 15 dni
uhradi poskytovatelovi na uclet vedeny v bankovej spolocdnosti,
Cislo uctu: uvod zmluvy, fakturovand diastku. V pripade, Ze vo
faktare budu neoprdvnene fakturované Ciastky, faktiuru vrdti na
orepracovanie do troch dni od dorucdenia. Doba splatnosti sa
pocita od jej dalsieho dorucenia.

4. Nalezitosti faktury: ndzov poskytovatela, ndzov nemocnice,
ICO a IC DPH nemocnice, d&islo faktiry, ddtum vystavenia,
ddtum zdanitelného plnenia, datum splatnosti, ¢&islo uétu
poskytovatela, wuvedené fakturované obdobie, text faktiury -
v zmysle zmluvy, fakturovand suma, 1co, DIC/IC DPH
poskytovatela, <c¢islo licencie, pecdiatka, podplis konatela,
priloha k fakture vykaz o poskytovanych sluzbdch za dany
mesiac, potvrdeny prednostom, resp. primdrom kliniky.

5. Dane, odvody  z vyplatenej odmeny si  bude  uhrddzat
poskytovatel.

Iv.
Zaverecné dojednania

1. Zmluvu mozZno vypovedat bez uvedenia dévodu. Vypovednd doba
je jeden mesiac. Vypovednd  lehota zacdina plynut  diiom
nasledujticim po doruceni vypovede.

2. Zmluvu mozno menit po vzdjomnej dohode pisomnymi dodatkami.
3. Zmluva nadobuda platnost’ dhom jej podpisom zmluvnymi
stranami a ucinnost dihom nasledujiicim po dni jej zverejnenia
v centrdlnom registri zmluv.

4. Zmluva sa uzatvdra na dobu urcitu do 31.01.2012.

5. Zmluva je vyhotovend v sStyroch exempldroch, z ktorych kazZdd
zmluvnd strana obdrzZzi dva exempldre.

Nitra, 04.03.2011 Nitra,

....... AL
MUDr. Kamil I\{‘Qlejék, PhD. ENDOPED .
riaditel FN Nitra zast. konatelom:

MUDr. Andrej Morvay

Pril. ¢.1: povolenie NSK



