ZMLUVA O SPOLUPRACI & =% 7/ 77

uzatvorend podFa § 269 ods. 2 zdkona & 513/1991 Zb. Obchodny zdkonnik v platnom

Nazov:

Sidlo:

1CO:

DIC:

Bankové spojenie:

Cislo w¢tu v tvare IBAN:

Zastipené:

dalej len "objedndvatel"

Nazov:
Sidlo:
1CO:
DIC:

Cislo ti¢tu v tvare IBAN:

Zastdpena:
Zapisana:

dalej len "poskytovatel"

zneni
b -
(d alej len ,,zmluva*)

medzi zmluvnymi stranami:

Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky
Limbov4 2, 837 50 Bratislava

00 165 565

2020830141

Stdtna iokladnica

MUDr. Marek Kraj¢i, minister

a

microDENT clinic s.r.o.

P Hostinského 2593, 979 01 Rimavskd Sobota
52736130

2121131903

Radovan Ceglédy
Obchodny register Okresného stidu v Banskej Bystrici 37725/S

(dalej spolotne oznacovani aj ako ,,zmluvné strany®)

Preambula

Zmluvné strany, objedndvatel na strane jednej a poskytovatel' na strane druhej,
uzatvdrajd na zdklade § 269 ods. 2 Obchodného zdkonnika tito zmluvu
o spoluprdci, v nadviznosti na aktudlny vyvoj epidemiologickej situdcie
v Slovenskej republike vyvolanej §frenfm nového koronavirusu SARS-CoV-2,
ktory sposobuje ochorenie COVID-19 s ciefom ochrany verejného zdravia, a to
7a nasledujtcich podmienok.



11.

12

L3,

2.1.

ClL L
Predmet zmluvy

Poskytovatel sa zavizuje, 7e zabezpeCi vykondvanie odberu vzoriek biologického
materidlu  a ndslednd diagnostiku infekéného respiracného ochorenia COVID-19,
vyvolaného novym koronavirusom SARS-CoV-2, prostrednictvom antigénového testu
(d’alej ~diagnostické vySetrenie® alebo »Sluzba“), a to v rozsahu a spOsobom, ktoré sd
uvedené niZSie v zmluve.

Poskytovatel sa zavizuje, e nebude vyZadovat dhradu (akykolvek poplatok) od 0sGb,
ktoré sa rozhodnd vyuzit sluzby mobilného odberového miesta na diagnostiku
infek¢ného respiraéného ochorenia COVID-19 prostrednictvom antigénového testu (1j.
poskytovatel nemdZe poZadoval za vykonanie diagnostického vySetrenia od
vySetrovanej osoby thradu).

Objedndvatel sa zavizuje poskytnit poskytovatefovi pri plnent Jeho povinnost{
vyplyvajicich ztejto zmluvy potrebni  sidinnost vrozsahu podPa tejto zmluvy
a zaplatit poskytovatelovi dohodnutd cenu.

CL I
Prava a povinnosti zmluvnych strén

Poskytovatel sa zavizuje vykondval diagnostické vySetrenia pre testované osoby,
konkrétne sa zavizuje vykondvat tieto &innosti:

a) odoberat’ vzorky biologického materidlu sterom z nosohltanu,
b) vyhodnocovat’ odobrati vzorku prostrednictvom antigénového testu,
c) informovat’ testovant osobu o vysledku testu formou sms spravy zasielanej

prostrednictvom aplikdcie Moje ezdravie. V pripade nefunk&nosti aplikdcie sms
informovat testovand sprivu ovysledku testu odovzdanim certifikdtu alebo
potvrdenia o vykonan{ testu,

d) nahldsit miestne prislu$nému regiondlnemu dradu verejného zdravotnictva
kaZdy pozitivny vysledok prostrednictvom aplikdcie IS COVID, a to najneskor do
9 —tej hodiny rannej za predchddzajici defi. Pre bezplatné poskytnutie
uZivateIského pristupu do aplikdcie IS COVID poskytovatel' poZiada spravcu
systému IS COVID prostrednictvom e-mailovej adresy momag @uvzsr.sk.

&) nahldsit Nédrodnému centru zdravotnickych informdcii agregované ddta
o vysledkoch testovania za kazdy defi testovania za predchddzajiici vySetrovaci def
najneskor do 9.00 hod nasledujiceho difa. Ak poskytovatel nemd vytvoreny pristup
do informaéného systému NCZI, poZiada o jeho vytvorenie na emailovej adrese
nczisk@nczisk sk.




f)zabezpedit materidlne a technické vybavenie mobilného odberového miesta v silade
Vyhlaskou Ministerstva zdravotnictva SR & 183/2020 7. 7. 0 minimdlnych
poZiadavkich na persondlne zabezpeCenie a materidlno — technické vybavenie
mobilného odberového miesta

g) likvidovat’ osobné ddaje dotknutych oséb po splneni d¢elu pinenia predmetu
tejto zmluvy

h) likvidoval biologicky odpad 7 testovania v silade s prisluSnymi pravnymi
predpismi.

Diagnostické vySetrenia sa poskytovateF zavizuje vykondvat odo diia d&innosti zmluvy
v rozsahu min. 6-tich dni v ty#dni z toho min. 1 defi bude deji pracovného voPna alebo
pracovncého pokoja, min. 8 hodin denne, najskoér od 8. hodiny ranne; (dalej len
~dohodnuty &as“). Zoznam miest, s uvedenim presnej adresy, na ktorych sa budd
vykondval diagnostické vySetrenia, spolu s kontaktnymi tdajmi a zavidznymi
prevadzkovymi hodinami, si obsahom Prilohy ¢&. 1 tejto zmluvy ako Jjej neoddelitelnd
sucast. V pripade, ak bude poskytovatel poskytovat diagnostické vySetrenia aj 7. dern
Vv ty7dni, objedndvatel sa zavizuje uhradit mu odplatu podra bodu 3.1.1.2. alebo
3.12.2. tejto Zmluvy. V pripade, ak poskytovatel' chce skrdtit alebo zmenit
prevadzkové hodiny poskytovania diagnostickych vySetrent, je povinny nie neskor ako
72 hodin pred zmenou prevddzkovych hodfn, pisomne (emailom na uréent kontaking
osobu) poZiadat Objednavatela o Upravu prevddzkovych hodin; min. poZiadavky na
dohodnuty &as uvedené v prvej vete tohto bodu tym nie si dotknuté. Zmena
previdzkovych hodin je moZnd len na zdklade pisomného sthlasného stanoviska
Objedndvatefa z dévodu informovania objednanych 0sdb a tpravy prevddzkového Gasu
v aplikdcii Moje ezdravie. V pripade, ak poskytovatel zmeni prevddzkové hodiny
poskytovania slu7by bez predchddzajiceho pisomného sihlasu objedndvatefa, vznikd
objedndvatefovi ndrok na zaplatenie zmluvnej pokuty vo vySke 500 EUR za kazdy deri
nedodrZania dohodnutého &asu. Skrétenie dohodnutého Casu je moZné len z dévodu
nezabezpeCenia persondlnych kapacit, a to najviac v rozsahu 4 hodiny daného dfia a to
maximadlne dva dni v tyZdni. Poskytovatel m4 v pripade takéhoto skratenia dohodnutého
Casu poskytovania SluZby ndrok na odplatu len v rozsahu alikvotnej &asti.

Poskytovatel sa zavizuje zabezpeit’ svoje materidlne a persondlne kapacity tak, aby bol
schopny vykonal v dohodnutom &ase minimalne 250 diagnostickych vyZetreni za
8 hodin prevadzky mobilného odberového miesta, Za tymto tucelom sa poskytovatel
zavézuje zabezpeCit poskytovanie SluZby piatimi (5) osobami (min. 1 osoba odborne
spdsobild na odber biologickej vzorky, min. 2 osoby na diagnostiku odobratej vzorky,
min. 2 osoby urfené na administrativu pacientov vyuZivajicich Sluzbu) v jednom
odberovom tfme a Objedndvatel m4 pravo kontrolovat spinenie tejto povinnosti, a to aj
prostrednictvom poverenej osoby alebo prislusnikov Policajného zboru Slovenske;j
republiky. PoskytovateP sa zavizuje strpief takyto vykon kontroly. V pripade, ak
poskytovatel nebude zabezpedovar poskytovanie sluZby piatimi osobami, m4




2.3,

2.6.

objedndvatel ndrok na zaplaienie zmluvne; pokuty vo vyske 200 EUR/den, a to za
kazdd chybajticu osobu. Poskytovatel prehlasuje, Ze bude pristupovat’ k materidlnemu
a persondlnemu zabezpeceniu mobilného odberového miesta s odbornou starostlivostou
ascicTom kontinudlneho zabezpedenia prevadzky mobilného odberového miesta
v silade s bodom 2.1. Zmluvy, a to vrdtane moZnej potreby zabezpecenia ndhradného
persondlu z dévodu praceneschopnosti Clena odberového timu.

Poskytovatel bude odoberal vzorky biologického materidlu minimdlne v dohodnutom
Zase osobdm, ktoré sa prostrednictvom formuldra korona.gov.sk objednali na
diagnostické vySetrenie a dostavia sa na odberové miesto. Poskytovatel pocas
prevddzkovej doby prioritne vykondva diagnostické vySetrenie objednanym obCanom,
pokiaP sa ob&an na odberné miesto neobjedna a poskytovatel kapacitne vie vykonat
diagnostické vySetrenie méZe v aplikdcii Moje ezdravie vytvorif novi poZiadavku na
odber. PoskytovateP je na tdcely objedndvania v aplikdcii Moje ezdravie povinny do
2 pracovnych dni odo dila G¢innosti tejto zmluvy pisomne poZiadal Urad verejného
zdravotnictva o pristupové prdva do aplikdcie Moje ezdravie, ato prostrednictvom
vyplnenej prilohy & 5 Zmluvy dorudenej listinne na prisluny regiondlny Urad
verejného zdravotnictva a stidasne emailom na adresu HEEEEE—G—GE
V pripade, vypadku aplikicie Moje ezdravie moZe poskytovatef poskytovat sluzby
osobam, ktoré o fiu prejavia zdujem prichodom na mobilné odberové miesto.

Objedndvatel sa zavizuje poskytnidt poskytovatefovi potrebni sti¢innost pre riadne
plnenie povinnost{ poskytovatela vyplyvajicich mu z tejto zmluvy, konkrétne sa
7aviizuje zabezpeit poskytovateTovi antigénové sety, v pripade potreby aj certifikdty
alebo potvrdenia podra prilohy &.3 tejto Zmluvy. Poskytovatel si vyzdvihne antigénove
testy a v pripade potreby aj certifikdty alebo potvrdenie podla prilohy ¢. 3 na miestne
prisluSnom okresnom trade.

Poskytovatel sa zavizuje vyuZival zriadené mobilné odberové miesto v ¢ase uvedenom
v bode 2.2. tejto Zmluvy a pouZif diagnostické sety vyluéne na ucely poskytovania
sluZieb podfa tejto zmluvy (fj. poskytovatel nemdze v danych priestoroch vykondvart
ind Sinnost alebo ich zdieFat s inou osobou na ini &innost’ ako je plnenie tejto zmluvy).
Poskytovatel sa zavizuje vratit nepouZité diagnostické sety a certifikdty
objednédvatefovi najneskor do 5 pracovnych dni po ukonleni zmluvného vztahu.
Sudastou preberacicho protokolu bude vyd¢tovanie stihrnného poctu dodanych
diagnostickych setov a sihmny pocet vykonanych vySetreni. Poskytovatel je v pripade
zdujmu o hromadné diagnostické vySetrenia tretimi osobami oprdvneny zriadit
vyjazdové mobilné odberové miesto, ktorym uspokoji dopyt tretej osoby po hromadnom
diagnostickom vySetreni. Nédklady na zriadenie a prevadzku vyjazdového mobilného
odberového miesta bude zndSal tretia osoba, ktord si takiito sluzbu u poskytovatela
objednd. Zabezpelenie diagnostickych vySetreni vyjazdovym mobilnym odberovym
miestom nesmic mat Ziaden vplyv na poskytovanie SluZby podfa tejto Zmluvy.
V pripade, ak by zriadenim vyjazdového mobilného odberného miesta doslo




k preruSeniu poskytovania SluZby v zmysle tejto zmluvy v zriadenom mobilnom
odbernom mieste, Objedndvatel md ndrok na zaplatenie zmluvnej pokuty vo vyske
500 EUR, a to za kaZdy dei preruSenia poskytovania SluZby.

2.7. Poskytovatel vyhlasuje, Ze:

a) je poskytovatefom zdravotnej starostlivosti podfa § 4 zdkona & 578/2004 Z.z.
o poskytovatefoch zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch,
stavovskych organizdcidch v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zdkonov
v zneni neskor§ich predpisov, s pridelenym kodom poskytovatela zdravotnej
starostlivosti P92502802202 Uradom pre dohl'ad nad zdravotnou starostlivostou,

b) spliia vietky podmienky a poZiadavky v tejto zmluve stanovené aZe je plne
kompetentny tito zmluvu uzatvorit a schopny riadne plnit’ v celom rozsahu zaviazky
v nej obsiahnuté,

¢) vedome nezamlfal objedndvatelovi Ziadne informdcie vo vzfahu k schopnosti
poskytovatePa poskytovat SluZzbu podla tejto zmluvy alebo také informdcie, ktoré by
podstatne zmenili alebo ovplyvnili rozhodnutie objedndvatela uzatvorit tito zmluvu,

d) disponuje pravoplatnym povolenim na prevadzkovanie kaZdého mobilného
odberového miesta uveden¢ho v prilohe ¢. 1 tejto zmluvy vydaného prislusnym
regiondlnym tradom verejn¢ho zdravotnictva,

e) je pripraveny v nim uréenych prevdadzkovych hodindch otestovat’ min. 250 os6b, ktoré
prejavia zdujem o diagnostické vySetrenic. Poskytovate? moZe prejavif zdujem
vykonat diagnostické vySetrenia aj viac ako 250 osobdm v jeden prevddzkovy defi
(dalej len ,roziirenie kapacity diagnostickych vySetreni“). Za udéelom
zodpovedajliceho nastavenia aplikdcie urCenej na objedndvanie Moje ezdravie, v
pripade takéhoto zdujmu poskytovatel' nahldsi kontaktnej osobe objedndvatela, ¢i
roz8irenie kapacity diagnostickych vySetreni zabezpe&i:

a. posilnenim personalnych kapacit vur€eny prevadzkovy <&as mobilného
odberového miesta, alebo
b.  prediZenim denného prevadzkového asu mobilného odberového miesta.
Poskytovatel' nahlasuje roz3irenie kapacit diagnostickych vySetreni najneskér 72 hodin
pred plinovanym spustenim roz8irenych kapacit diagnostickych vysetrent.
Poskytovatel zmenu alebo ukonCenie rozsirenych kapacit diagnostickych vySetren{
nahlasuje objedndvatelovi najneskor 3 pracovné dni pred pldnovanou zmenou alebo
ukon&enim rozSirenych kapacit diagnostickych vySetreni ato zdévodu potreby
preobjednania 0sdb, ktoré prejavili zdujem o diagnostické vySetrenie.
Poskytovatel prehlasuje, 7e si je vedomy toho, 7e za vykonanie diagnostickych
vySetreni na zdklade rozsirenia kapacit diagnostickych vySetreni mu prindleZi odmena
podfa bodu 3.1.1.3. alebo 3.1.2.3 tejto zmluvy a tdto odmena je ndrokovatelnd len
v rozsahu zodpovedajticom redlnemu poctu vykonanych diagnostickych vy3etrenf nad
ramec 250 diagnostickych vySetren{ v jeden prevddzkovy deii.
2.8. Poskytovatel sa zavizuje vykondval diagnostické vySetrenie v stlade so vSeobecne
zdvdznymi pravnymi predpismi Slovenskej republiky a Metodikou k testovaniu formou
antigénovych testov, ktord je zverejnend na webovom sidle Objedndvatela tak, aby




mohol byl dosiahnuty d¢el pouitia vzorky na diagnostiku, najmi dodr¥iavar
podmienky pouZitia diagnostického selu, manipuldcie s odberovym materidlom,
podmienok odberu, ochranu chranenych tdajov o testovanej osobe a za tymto tcelom
riadne usmernit testovani osobu k stdinnosti.

Poskytovatel zabezped riadne oznacenie kaZdej odobratej vzorky testovanej osoby a jej
nespochybnitel'né sparovanie s testovanou osobou.

. V pripade nefunkénosti alebo vypadku aplikdcic Moje ezdravie Poskytovatel
zaznamendva tdaje o testovanych osobach do samostatného formuldra, v ktorom bude
uvedené poradové &fslo, meno a priezvisko, rodné ¢&islo, bydiisko a telefénne &fslo

osoby. Vzor formuldra tvori Prilohu & 2 tejto zmluvy, to neplati, ak Poskytovatel
dokdZe v dany defi zabezpedit export tychto ddajov 7 aplikdcie Moje ezdravie.

1. V pripade nefunk&nosti alebo vypadku aplikdcie Moje ezdravie Poskytovatel ozna&{

vydany certifikdt alebo potvrdenie o vykonani testu svojou pediatkou a podpisom
poverenej osoby.

- Poskytovatel je povinny vykonavat diagnostické vy3etrenie riadne a odborne v silade
s poZiadavkami pri zohladneni sticasnych poznatkov lekdrskej vedy avsilade so
Standardnymi diagnostickymi postupmi pri zohfadnen{ individudlneho stavu testovanej
osoby a s prihliadnutim na technické parametre odberového materidlu.

2.13. Diagnostické vySetrenie je vykonané spravne, ak bolo vykonané s potrebnou odbornou

starostlivostou, pri dodrZanf vietkych bezpetnostno-technickych opatrent, ktoré st pri
takomto odbere a diagnostike potrebné (najmd vzorka nesmie byt kontaminovand, musi
byt odobratd zo spravneho miesta a musi byt sprdvne priradend testovanej osobe).

2.14.Za odber aspravnost vysledku diagnostického vySetrenia zodpovedd Poskytovaterl

v miere, akd sa dd pricitat Specificite a senzitivite antigénovych testov. Objedndvatef
berie na vedomie, 7e poskytovatel nezodpovedd za akikoPvek Skodu spGsobent
objedndvatelovi alebo tretim osobdm pripadnym S$irenim infek&ného respiratného
ochorenia COVID-19, vyvolaného novym koronavirusom SARS-CoV-2, spdsobenou
falo8nou negativitou na zdklade anti génovyich testov poskytnutych objedndvatePom.

2.15. Objedndvatel nezodpovedd za omeskanie a pripadni Skodu spdsobent nesplnenim

zdvazkov zo strany tretich subjektov, najmé, no nielen tym, e treti subjekt riadne a v&as
nedodd diagnostické sety pre idel plnenia predmetu tejto zmluvy.

2.16.V pripade, ak objedndvaterl, resp. miestne prislusny okresny tirad nezabezpedi

poskytovatelTovi  diagnostické sety riadne a vas (tj. poskytovatel _nebude mat"



k dispozicii diagnostické sety na vySetrenie 0sob), nemd to vplyv na povinnost
objedndvatefa uhradit poskytovatefovi odplatu podra &. 111 tejto zmluvy.

- Poskytovatel sa zavizuje, e bude na poZiadanie objedndvatefa s nim konzultovat
otdzky vyplyvajiice z tejto zmluvy aj telefonicky, ak je to vzhPadom na ich obsah
mo7né, a na poZiadanie objedndvatel'a aj osobne na dohodnutom mieste.

- Poskytovatel sa zavizuje bez zbytotného odkladu podaf na Zadost objedndvatela
spravu o priebehu diagnostickych vySetreni a informovat ho o novych skutotnostiach,
ktoré vysli v stvislosti s diagnostickymi vySetreniami najavo, najmi sa poskytovatel
zavizuje, Ze bude objedndvatela bez zbytodného odkladu informovaf o zistenych
nedostatkoch pri vykondvani diagnostickych vySetreni. Zmluvné strany vynaloZia vo
vzdajomnej stucinnosti vietko potrebné tsilie na ich odstranenie.

. Poskytovatel sa zavizuje, Ze pri plneni zdvizkov podla tejto zmluvy bude bez
zbytotného odkladu prerokivat s objedndvatePom vSetky otdzky, ktoré by mohli
negativne ovplyvnit priebeh a vysledok sledovany touto zmluvou a 7e mu bude
oznamovart vSetky okolnosti, ktoré by mohli ohrozit oprdvneny zdujem objedndvatela a
iniciativne ddvat ndvrhy na odvrdtenie tejto hrozby.

Zmluvné strany sa dohodli, 7e akékolvek iné konanie poskytovatela, ako konanie s
vedomou nedbanlivostou alebo dimyselne je okolnostou vylucujicou zodpovednost
Poskytovatefa. Zodpovednost poskytovatela a ndhrada spOsobnej Skody, s vynimkou
Skody spdsobenej umyselne a vedomou nedbanlivostou, v stvislosti s poskytovanim
SluZby podra tejto zmluvy sa riadi ust. § 373 a nasl. Obchodného zdkonnika.

Poskytovatel sa zavizuje pouZit diagnostické sety vyluCne na vykonanie
diagnostického vySetrenia podla tejto zmluvy. Poskytovatel sa zavizuje vrdtit
nepouZit€ diagnostické sety a certifikdty objedndvatelovi najneskor do 5 pracovnych dni
po ukonceni zmluvného vztahu. Stddastou preberacieho protokolu bude vytdétovanie
sihrnného poc¢tu dodanych diagnostickych setov, certifikdtov a sihrnny pocet
vykonanych vysetreni.

V pripade, ak si poskytovatel nesplneni povinnosti uvedené v bode 2.1. pism. ¢), d)
ae) tohto Cldnku, objedndvatel md ndrok na zmluvni pokutu vo vyske 200 EUR za
kaZdud nesplnentd povinnost, a to i opakovane.

2.23. Zmluvné strany sa vyslovne dohodli, 7e akdkoPvek komunikdcia sdvisiaca s plnenim
tejto Zmluvy bude uskutonend pisomne, prostrednictvom tychto kontaktnych oséb:

Kontaktnd osoba za Objedndvatefa je: Krizové koordinaéné centrum, lel.-



emailom: yyzvamomag@health.gov.sk.

3.1,

Kontaktnd osoba za Poskytovatela je: Radovan Ceglédy, funkcia: konatel tel.:-,

ClL 11
Cena plnenia a platobné podmienky

Zmluvné strany sa dohodli, 7e objedndvatel zaplati poskytovatelovi za riadne plnenie

predmetu tejto zmluvy odplatu, a to za podmienok uvedenych v tomto &ldnku zmluvy,
pricom odplata zdvisi od umiestnenia mobilného odberového miesta a je tvorend
tymito Castami:

3.1.1. V pripade kaZdého mobilného odberového miesta zriadeného
a prevadzkovaného v exteriéri podlfa Vyhldsky Ministerstva zdravotnictva SR
¢. 183/2020 Z. z. o minimdlnych poZiadavkdch na persondlne zabezpedenie
a matenidlno — technické vybavenie mobilného odberového miesta:

S k1

3112,

3.1.1.3.

z jednorazovej platby vo vyske 1.118,87 EUR (slovom:
jedentisicstoosemndst 87/100 EUR) za materidlno — technické
zabezpeCenie vybavenia mobilného odberového miesta. Poskytovatel ma
ndrok na tito ¢ast odmeny po zriadeni mobilného odberového miesta.

za Ucelom uhradenia ndkladov spojenych s vykondvanim
diagnostickych vySetreni md poskytovatel ndrok na uhradenie odplaty vo
vySke 871,05 EUR /pracovny deii poskytovania diagnostickych vy3etrent
za kaZdé prevddzkované mobilné odberové miesto, (slovom:
osemstosedemdesiatjeden 05/100 EUR) alebo vyske 1 295,35 EUR /deii
pracovného pokoja alebo sviatok, v ktory budi poskytované diagnostické
vySetrenia a za ka7dé prevadzkované mobilné odberové miesto, (slovom:
Jedentisicdvestodevitdesiatpit 35/100 EUR). V pripade, ak poskytovatel
nezabezpeCi plnenie predmetu zmluvy v silade sbodom 2.2, vyska
odplaty sa alikvotne znfZi. V pripade, Ze bude kontrolou zistené, 7e si
poskytovatel nesplnil povinnost podfa bodu 2.2. Zmluvy, nebude mu
uhradeny pausdl za prislusny defi.

V pripade, 7e poskytovatel v prevddzkovy defi vykond viac ako 250
vySetreni, potom md ndrok na priplatok za kadé daldie vykonané
diagnostické vySetrenie v sume 2,50 EUR / diagnostické vySetrenie (1j.
poskytovatel md ndrok na tento priplatok za kaZdé vykonané
diagnostické vySetrenia nad rdmec zmluvne vyZadovanych 250
diagnostickych vySetreni).

3.1.2. V pripade kaZdého mobilného odberového miesta zriadeného v interiéri podra



Vyhldsky Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 183/2020 Z. z. o minimdlnych
poZiadavkdch na persondlne zabezpecenie a materidlno — technické vybavenie
mobilného odberového miesta:

3.1.2.1. z jednorazovej platby vo vyske 1.118,87 EUR (slovom:
Jedentisicstoosemndst 87/100 EUR) za materidlno — technické
zabezpelenie vybavenia mobilného odberového miesta. Poskytovatel md
ndrok na tito ¢ast’ odmeny po zriadeni mobilného odberového miesta.

3.1.22. za icelom uhradenia ndkladov spojenych s vykondvanim
diagnostickych vySetren{ md poskytovatel ndrok na uhradenie odplaty vo
vysSke 844,52 EUR /pracovny defl poskytovania diagnostickych vySetren{
za kaZdé prevddzkované mobilné odberové miesto, (slovom:
osemstostyridsatstyri 52/100 EUR) alebo vySke 1 156,10 EUR /deni
pracovného pokoja alebo pracovného volna, v ktory budd poskytované
diagnostické vySetrenia a za kaZdé prevadzkované mobilné odberové
miesto, (slovom: jedentisicstopdtdesiatSest 10/100 EUR). V pripade, ak
poskytovatel nezabezpeci plnenie predmetu zmluvy v silade s bodom 2.2,
vySka odplaty sa alikvotne zniZi. V pripade, Ze bude kontrolou zistené, 7e
si poskytovatel nesplnil povinnost podla bodu 2.2. Zmluvy, nebude mu
uhradeny pausdl za prislusny den.

3.1.23.  V pripade, Ze poskytovatel' v prevadzkovy deii vykond viac ako 250
vySetreni, potom md ndrok na priplatok za kaZdé dalsie vykonané
diagnostické vySetrenie v sume 2,50 EUR / diagnostické vySetrenie (ij.
poskytovatel md ndrok na tento priplatok za ka’dé vykonané diagnostické
vySetrenia nad rdmec zmluvne vyZadovanych 250 diagnostickych
vySetreni).

V cene podla bodu 3.1. tohto ¢ldnku zmluvy sd zahruté vietky a akékol'vek ndklady
poskytovatefa vynaloZené na plnenie predmetu tejto zmluvy, okrem diagnostickych
testov a certifikdtov.

Poskytovatel méd pravo na odplatu vzmysle Cl. III bodu 3.1.1.2. a3.1.2.2. tejto
zmluvy aj v tom pripade, ak sa zrealizuje mensi poCet vySetreni ako je uvedené v Cl.
II bode 2.3. tejto zmluvy. Zdroveii viak plati, 7e ak nastanti okolnosti skrdtenia
poskytovania SluZzby podfa bodu 2.2. tejto zmluvy, md poskytovatel ndrok na
alikvotni Cast odplaty podla 3.1.1.2. resp. 3.1.2.2. Poskytovatel nemd ndrok na
odplatu podra Cl. III bodu 3.1.13. a3.1.2.3. v pripade, ak sa zrealizuje mens$i pocet
vyetrenf ako je uvedené v Cl. I bode 2.3. tejto zmluvy.

Objedndvatel' uhradi Poskytovatefovi odplatu podfa bodu 3.1.1.1. a3.1.2.1. na




zdklade faktiry predloZenej Poskytovatelom po zriadeni mobilného odberového
miesta a po zriadeni registrdcii v systémoch podla CL. 11 bodu 2.1. pism. c) d) a e) tejto
Zmluvy. Splnenie tejto podmienky overuje objedndvatel vlastnymi Kkapacitami.
Splatnost’ faktiry bude 15 kalenddrnych dni odo diia dorucenia faktiry, ktord bude
spifial’ ndleZitosti podfa bodu 3.4. tejto zmluvy. Objednavatel uhradf PoskytovatePovi
odplatu podla bodu 3.1.1.2. a3.1.1.3. a bodu 3.1.2.2 a 3.1.2.3. tejto zmluvy na zdklade
faktiry predloZenej poskytovatefom najneskor do 15. dfia nasledujticeho kalenddrneho
mesiaca, ktorej splatnost bude 15 kalenddrnych dni odo dria jej doruCenia, za
predpokladu, Ze Poskytovatel doru¢il Objedndvatefovi faktiru, ktord bude spliiaf
ndleZitosti podla bodu 3.4. tejto zmluvy.

Faktira musi obsahoval vSetky ndleZitosti darfiového a tuctovného dokladu podla
pravncho poriadku Slovenskej republiky. Prilohou faktiry je vyplnend priloha & 4
Zaznam o vykone. Podla § 29 zdkona ¢&. 222/2004 Z.7. o danmi z pridanej hodnoty, je
poskytovanie zdravotnej starostlivosti od dane z pridanej hodnoty oslobodené.

PokiaP faktira nebude obsahovat predpisané alebo dohodnuté ndleZitosti, vrdtane
priloh, objedndvatel' je oprdvneny vrdtit ju poskytovatelovi bez thrady na opravu
alebo doplnenie, pricom sa nedostane do omeSkania so splnenim svojho pefaZzného
zdvizku voci poskytovatelovi. Dorucenim opravenej alebo doplnenej faktiry plynie
novd lehota splatnosti.

Objedndvatel je opravneny vykondval kontrolu dodrZiavania ustanoveni tejto zmluvy,
a to 1 prostrednictvom inych Stdtnych orgdnov. Pri zisteni nedostatkov je poskytovatel
povinny vykonal neodkladné opatrenia na zabezpeCenie odstrdnenia nedostatkov
a sulad s touto zmluvou a platnymi pravnymi predpismi Slovenskej republiky.

CL V.
Vy3Sia moc

4.1. Ziadna zo zmluvnych strdn nebude zodpovednd za nedodrZanie zdvizkov, pokial' toto
nedodrZzanie vznikne v dosledku vonkajSich udalosti, ktoré nemohli byt ovplyvnené
zmluvnymi stranami alebo nimi predvidané.

4.2.  Obidve zmluvné strany sa zavidzuji bezodkladne si vzdjomne ozndmit zadiatok a
koniec "vySSej moci”.



3.,

6.1

6.2.

ClL V.
Mi¢anlivost

Zmluvné strany sa dohodli, Ze vietky skutonosti, informdcie a ddaje, o ktorych sa
poskytovatel dozvie pri vykondvani diagnostickych vySetreni sd povaZované za
déverné informdcie, o ktorych sd obe zmluvné strany zaviizuji zachovdvat' mi¢anlivost,
pokial' pravny predpis platny a 1¢inny na dzemi Slovenskej republiky alebo pisomnd
dohoda zmluvnych strdn nestanovuje inak. Tento zdvizok zahffia povinnost zachovdvat
micanlivost o osobnych tdajoch testovanych 0s6b. Povinnost mi¢anlivosti podla tohto
Clanku trvd aj po zruen{ alebo zdniku tejto zmluvy.

Zmluvné strany sa zavizuji, Ze déverné informdcie bez predchddzajiceho pisomného
stihlasu druhej zmluvnej strany nevyuZijii pre seba a/alebo pre tretie osoby, neposkytni
tretim osobdm a ani neumoZnia pristup tretich oséb k ddvemnym informdcidm, pokial
tato zmluva neustanovuje inak. Ak zmluvnd strana akymkolvek spdsobom porusi
povinnost miCanlivosti podla tohto ¢ldnku zmluvy, je druhej zmluvnej sirane povinnd
nahradit tym spdsobent §kodu v plnej vyske.

Zmiuvné strany sa dohodli, 7e musia zabezpeCit, aby sa povinnost mlcanlivosti
vyplyvajlica z tohto Clanku zmluvy vztfahovala aj na osoby, ktoré realizuji prdiva a
povinnosti 7 tejto zmluvy vyplyvajice.

CL VL.
Ustanovenia o ochrane osobnych tdajov

Poskytovatel' je povinny pri spractivani osobnych tdajov testovanych osob na tdely
plnenia predmetu tejto zmluvy postupoval (vrdtanc splnemia vSetkych povinnosti
ochrany osobnych ddajov tykajicich sa samotného poskytovatela) v silade s
Nariadenim Eur6pskcho Parlamentu a Rady (EU) 2016/679 7 27. aprila 2016 o ochrane
fyzickych os6b pri spraciivanf osobnych tdajov a o voPnom pohybe takychto tdajov,
ktorym sa zruSuje smernica 95/46/ES (vicobecné nariadenie o ochrane tudajov) a

zdkonom ¢&. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych ddajov a o zmene a doplnenf niektorych -

zdkonov v znenf neskordich predpisov.

Poskytovatel plni  dlohy v postaveni Prevadzkovatefa, ktoré si uvedené v &l. 11
zmluvy av § 2 ods. 3 zdkona ¢. 576/2004 Z. 7. o zdravotnej starostlivosti, sluZbdch
suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych
zdkonov za Gcelom vySetrenia osoby oznafenej za moZny zdroj rychlo sa §iriacej a Zivot
ohrozujticej ndkazy, diagnostika a lie¢ba osoby s rychlo sa Siriacou a Zivot ohrozujticou



nakazou.

Poskylovatel spractiva osobné tdaje v rozsahu: poradové ¢islo, meno, priezvisko,
rodné Cislo, bydlisko, telefénne ¢&islo, vysledok testu za déelom ich nahratia do systému
IS COVID a nahldsenia NCZI agregované ddta.

Prijemcami osobnych ddajov o pozitivnych osobdch st Regiondlne trady verejného
zdravotnictva a prijemcom agregovanych ddt je NCZI.

Cl. VIL
Trvanie zmluvy

Zmluva sa uzatvdra na dobu urditi, a to do 31.3.2021. Zmluvné strany sa dohodli, 7e
objedndvatel md pravo uplatnit opciu, ktorou si objednd poskytovanie sluZieb do
30.6.2021. V takomto pripade objedndvatel najneskor 2 pracovné dni pre skonenim
platnosti tejto zmluvy ozndmi poskytovatelovi uplatnenie opcie.

Zmluvny vztah zaloZeny touto zmluvou moZno skonéit dohodou zmluvnych strdn,
vypovedou alebo odstipenim od tejto zmluvy.

Zmluvu je mo7né ukoncit na zdklade vzdjomnej dohody zmluvnych strdn ku diiu
uvedenom v dohode.

Objedndvatel aj poskytovatel méZe ukoncitf zmluvu vypovedou aj bez uvedenia
dovodu. Zmluvny vztah sa v pripade vypovede skon&i uplynutim posledného diia
vypovednej lehoty, ktord je stanovend na 14 dnf a ktord za¢ne plyndt od nasledujiceho
dnia po dni preukdzatelného doruCenia vypovede druhej zmluvnej strane.

Ak ktordkolvek zmluvnd strana podstatne porusf niektord zo svojich povinnosti podla
tejto zmluvy (najmd v pripade, ak poskytovatel porusi svoje povinnosti stanovené
vbodoch 1.2.,2.1.,2.2,,23.,2.4, 2.5, 2.6. veta prvé, 2.7, 2.8., 2.9., 2.10. , 2.12 tejto
zmluvy alebo ak sa akékoPvek vyhldsenia poskytovatela v tejto zmluve ukdZu byt
nepravdivé, zavddzajice alebo netipiné a objedndvatef najmi v pripade, ak porusi
svoju povinnost podla bodov 2.5. a 3.1. tejto zmluvy), je druhd zmluvnd strana
oprdvnend od tejto zmluvy odstipif. Odstipenim od zmluvy nezanikajd odstupujticej
zmluvnej strane uZ vzniknuté ndroky, ani ndroky na ndhradu vzniknutej §kody, vrétane
Skody vzniknutej v dosledku odstipenia od zmluvy.



8.5.

8.6.

Odstipenie od zmluvy podPa bodu 7.5. musi maf pisomnd formu, musi byt
preukdzatelne dorudené druhej zmluvnej strane a musi v fiom byt uvedeny konkrétny
d6vod odstiipenia, inak je neplatné.

Poskytovatel sa zavizuje, 7e pred ukoncenim tejto zmluvy upozornf objedndvatePa na
vetky opatrenia potrebné na to, aby sa zabrdnilo vzniku Skody bezprostredne
hroziacej objedndvatelovi nedokonenim niektorej z innost{ podra tejto zmluvy.

Ak zmluvny vzfah medzi zmluvnymi stranami zanikne odstipenim od tejto zmluvy
alebo inym spésobom, ktory pripidtaji ustanovenia tejto zmluvy alebo prislugné
ustanovenia Obchodného zdkonnika, nepouZité diagnostické sety je poskytovatel
povinny odovzdat objedndvatePovi do 5 dnf odo diia zaniku zmluvného vzfahu.

CL. VIIIL.
Zaveredné ustanovenia

Téato zmluva sa vyhotovuje v Styroch (4) origindlnych vyhotoveniach, z ktorych
obidve zmluvné strany dostan po dve (2) vyhotovenia.

Zmeny a doplnky tejto zmluvy moZno vykonat iba pisomnou formou, a to pisomnymi
dodatkami k tejto zmluve podpisanymi oboma zmluvnymi stranami.

Vzfah oboch zmluvnych strdn sa riadi v¥lucne touto zmluvou, prisluSnymi
ustanoveniami Obchodného zdkonnika a dal¥imi vieobecne zdvdznymi pradvnymi
predpismi Slovenskej republiky.

Ak niektoré ustanovenia tejto zmluvy nie sd celkom alebo siasti G&inné alebo neskér
stratia t¢innost’, nie je tym dotknutd platnost’ ostatnych ustanoveni. Namiesto
neucinnych ustanoveni a na vyplnenie medzier sa pouZije tprava, ktord, pokial je to
prdvne moZné, sa o najviac pribliuje zmyslu a d&elu tejto zmluvy, pokial pri
uzatvdrani tejto zmluvy zmluvné strany tito otdzku brali do ivahy.

Postipenie pohPaddvky poskytovatela, vzniknutd z tejto zmluvy, na tretiu osobu sa
bez predchddzajiceho pisomného sihlasu objedndvatela vyluduje, bez ohladu na
pravny titul, pravnu formu alebo sp6sob postipenia. Takéto postiipenie pohfadavky sa
bude povaZovat za neplatné.

Poskytovatel podpisom tejto zmluvy potvrdzuje, Ze na jeho majetok nebol vyhldseny
konkurz, ani nebolo vo&i nemu  zadaté konkurzné konanie, nemsd #Ziadne dariové
nedoplatky, nic je v omeskani s platenim zdravotného a nemocenského poistenia
ani - déchodkového zabezpedenia a prispevku na poistenie nezamestnanosti pre



svojich zamestnancov, Ye mu nehrozi tupadok a nie si mu zndme #adne okolnosti,
ktoré by mohli ohrozit riadne plnenie jeho povinnosti a zavizkov podra tejto Zmluvy.
Nepravdivost, aj ¢iastodnd, prehldsenia poskytovatela podfa tohto bodu zaklad4
pravo  objedndvatela odstipit od tejto zmluvy.

Poskytovatel' berie na vedomie, Ye ak sa na ncho vzt ahuje povinnost' zapisovat sa do
registra partnerov verejného sekiora podfa zikona & 315/2016 Z. 7. o registri
partnerov verejného sektora a o zmene a doplneni niektorych zdkonov, je povinny
dodrZat’ tito povinnost.

Tdto zmluva nadobdda platnost diiom jej podpisu oboma zmluvnymi stranami
a tcinnost’ dfiom nasledujicom po dni jej zverejnenia v Centrdlnom registri zmldv.

Zmluvné strany vyhlasuju, Ze si tdto zmluvu precitali, jej obsahu porozumeli a na znak
toho, Ze obsah tejto zmluvy zodpovedd ich skutocne;j a slobodnej voli, ju podpisuju.

Prilohy:

Priloha & 1 - Zoznam mobilngch odberovych miest poskytovateFa

Priloha €. 2 - Hldsenie o testovanych osobdch

Priloha &. 3 — Potvrdenie o vykonanf testu

Priloha &. 4 — Zaznam o vykone

Priloha ¢&. 5 — Ziadost o udelenie pokynu sprostredkovatelovi na spristupnenie osobnych
tidajov prostrednictvom systému Moje ezdravie

V Bratislave diia

- ObjedngvateP: " | Poskytovatef: T
k. Y i |
Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej microDENT ¢lific s r/,o

! republiky | Radovan Ceglslly— /

MUDr. Marek Krajé&( konatel
_minister _
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Obchodné meno poskytovatel'a
1CO

Adresa

Meno, priezvisko osoby zodpovednej za
koordindciu odbernych miest uvedenych v
tabul'ke

Telefonicky kontakt

E-mail

Adresa umiestnenia jednotlivych MOM:

Poznamka k umiestneniu
Meno a tel. kontakt na osobu MOM (exteriérové MOM/
P.c. Okresné mesto Ulica Cislo Prevadzkové hodiny zodpovedni za prevadzku MOM interiérové MOM)
1 Rimayska Sobota Hlavné ndmestie 19/A 8.00 - 16:00 Radovan Ceglédy | N interiérové MOM
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15




ADRESA ODBERNEHO MIESTA

obchodné meno

ulica

wmmu mesto

Meno, priezvisko, kontakinej osoby
Telefonicky kontakt
E-mail

Meno Priezvisko Datum narodenia Rodné &islo Ulica Mesto PSC Tel. kontakt Poznamka

o
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Priloha &. 3

Potvrdenie o vykonanf testu
Meno, priezvisko, titul Seettstestttsetitaeteses st sban e srns s s sssnsaneranseennensonansnns
Bydlisko Seeteneattesattieatsssaassssanasnrnsssntnessrnassstassnnsssneesnnn
Datum narodenia Sestamsssessesressannnsasastesenassnssstttisassnnssssnnessasassssatane
Vysledok pozitiv / positive ............. negativny / negative *

(*) Nehodiace sa pretiarknite

 LST———" |

podpis a pediatka
opravnenej osoby

Poutenie pre osoby s pozitivnym vysledkom vySetrenia a osoby Zijice s nimi v spoloénej
domadcnosti:
Pocas obdobia 10 dni od vySetrenia s pozitivnym vysledkom vySetrenia na COVID-I9 osoba
dodr7iava:
izoldciu v domdcom alebo inom vhodnom ubytovani, opatrenia zamerané na obmedzenie
fyzického kontaktu, vratane neprijimania cudzej osoby v obydli, resp. objekte uréenom na izoldciu
zdkaz stretdvania sa s inymi osobami okrem 0s6b v spoloc¢nej domdcnosti, zdkaz cestovania
v karanténe st siicasne vietky tizke kontakty s pozitivnym na COVID-19, najmi osoby Zijice v
spolo¢nej domacnosti
o vysledku testu informujte svojho vieobecného leksra (v pripade diefata vieobecného lckdra pre
deti a dorast) telefonicky, mailom, SMS a pod. o
denné sledovanie vlastnych priznakov typickych pre ochorenie COVID-19 (asponi jedného z
priznakov: kadel, dychavi¢nost’, horicka, strata chuti alebo ¢uchu)
denné meranic a zaznamendvanie teploty
prisnu hygienu rik a nosenie rdgok
vSetky opatrenia Specifikované na https://korona.gov.sk/ &ast ,,Co mdm robif ked som Covid 19
pozit* a ,,Co mdm robit , ked som bol v tizkom kontakte s Covid 19 pozit osobou®

V' pripade objavenia sa nicktorého 7 vySSie uvedenych priznakov (kaSel, bolest hrdla,
dychavi¢nost, horicka) Je potrebné telefonicky kontaktovat svojho oSetrujiceho lekdra alebo

wa

uzemne prislusny regiondlny trad verejn¢ho zdravotnictva a ndsledne sa riadif ich pokynmi.



Priloha ¢. 4 - Zaznam o vykone

vyplnit datumy - cely mesiac




- verejného zdravotnictva
' Slovenskej republiky :
Trnavska cesta 52
' 826 45 Bratislava i

LT p——

| Vas list &islo / zo dfa: | Nase ¢&islo:

i

Bratislava, 21.01.2021

| Vybavuje / linka:

Vec: Ziadost o udelenie pokynu sprostredkovatelovi na spristupnenie osobnych udajov
prostrednictvom systému Moje ezdravie

vazeny Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky,

v nadvaznosti na zmluvu medzi Uradom verejného zdravotnictva Slovenskej republiky (dalej aj len ,UVZSR*)
ako prevadzkovatelom a Narodnym centrom zdravotnickych informacii (dalej aj len ,NCZI“) ako
sprostredkovatefom zo dria 24.04.2020 o povereni NCZI spractvanim osobnych tddajov v mene UVZSR pri
plneni dloh UVZSR v oblasti verejného zdravia v stivislosti so irenim ochorenia COVID-19 na tzemi Slovenskej
republiky (dalej aj len ,,Zmluva“) Vas Jiadame o udelenie pisomného pokynu pre NCZI na spristupnenie

e e P e i e

spracuvanych osobnych tidajov_na3ej_organizicii_prostrednictvom systému Moje ezdravie vrozsahu

e D S

a sposobom definovanym nizdie:

Identifikatné tdaje organizacie (nazov, sidlo, ICO): microDENT dlinic s.ro., P. Hostinského 2593, 979 01
Rimavska Sobota, IC0: 52736130

Fyzické osoby poverené spractivanim osobnych Udajov: Radovan Ceglédy

Meno a mailova adresa: _

Rozsah spristupnenych osobnych tidajov:

A) MOM_Ag

Doba spristupnenia/poskytovania:  Pocas prevadzkovania Mobilného odberného miesta na odoberanie

vzoriek pre diagnostiku ochorenia COVID 19, metddou AG testami. v zmysle zmluvy uzatvorenej medzi MZSR
a microDENT clinic s.r.o.

O spristupnenie osobnych Gdajov nasej organizacii ¥iadame znasledovnych dévodov: Na ziklade zmluvy
medzi MZSR a microDENT dlinic s.r.0. o vykonavani Mobilného odberného miesta
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