ZMLUVA O SPOLUPRACI 04/ 0021
uzatvorena podla § 269 ods. 2 zikona &, 513/1991 Zb. Obchodny zakonnik v platnom
Zzneni
(dalej len »Zmluva®)

medzi zmluvnymi stranami:

Nizov: Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky
Sidlo: Limbova 2, 837 50 Bratislava

I1CO: 00 165 565

DIC: 2020830141

Bankové spojenie: Statna pokladni
Cislo uétu v tvare IBAN:
Zastiupené: r. Marek Kraj¢i, minister

(dalej len "objednavatel™)

a
Nazov: ZATEL, s.r.o.
Sidlo: Weberova 12220 080 01 Presov
ICO: 46610189
DIC: 2023484034
Cislo 6étu v tvare IBAN:
Zastipena: artin Kocis
Zapisana: v Obchodnom registri Okresného stidu PreSov, oddiel: Sro,

vlozka ¢, 25840/P

(d’alej len "poskytovatel™)
(dalej spoloéne oznadovani aj ako ,,zmluvné strany*)

Preambula

Zmluvné strany, objedndvatel’ na strane jednej a poskytovatel’ na strane druhej,
uzatvaraji na zéklade § 269 ods. 2 Obchodného zikonnika tito zmluvy
o spolupraci, v nadviznosti na aktudlny vyvoj epidemiologickej situdcic
v Slovenskej republike vyvolanej $irenim nového koronavirusu SARS-CoV-2,
ktory spésobuje ochorenie COVID-19 s cielom ochrany verejného zdravia, a to
za nasledujucich podmienok.
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I.1.

1.2.

L.3.

2.1.

CL1.

Predmet zmluvy

Poskytovatel sa zavizuje, %¢ zabezpedi vykondvanie odberu vzoriek biologického
materialu a nasledmi diagnostiku infekéného respiratného ochorenia COVID-19,
vyvolaného novym koronavirusom SARS-CoV-2, prostrednictvom antigénového testu
(dalej ,.diagnostické vySetrenie®* alebo ,,Sluzba®), a to v rozsahu a spdsobom, ktoré st
uvedené niZzdie v zmluve.

Poskytovatel’ sa zavizuje, Ze nebude vyZadovat' Ghradu (akykofvek poplatok) od osob,
kioré sa rozhodn vyuZitf sluzby mobilného odberového miesta na diagnostiku
infek&ného respiraéného ochorenia COVID-19 prostrednictvom antigénového testu (4.
poskytovatel’ neméZe pozadovat za vykonanie diagnostického vySetrenia od vySetrovanej
osoby thradu).

Objednavatel’ sa zavizuje poskytnit poskytovatelovi pri plneni jeho povinnosti
vyplyvajiicich z tejto zmluvy potrebna si¢innost’ v rozsahu podla tejto zmluvy a zaplatit
poskytovatelovi dohodnutt cenu.

¢l 1L
Prava a povinnosti zmluvnych stran

Poskytovatel sa zaviizuje vykondvat diagnostické vySetrenia pre testované osoby,
konkrétne sa zavizuje vykondvat tieto ¢innosti:

a) odoberat’ vzorky biologického materialu sterom z nosohltanu,

b) vyhodnocovat’ odobrati vzorku prostrednictvom antigénoveho testu,

¢) informovaf testovanii osobu o vysiedku testu formou sms sprdvy zasiclanej
prostrednictvom aplikécie Moje ezdravie. V pripade nefunknosti aplikacie sms
informoval testovant spravu o vysledku testu odovzdanim certifikitu alebo
potvrdenia o vykonani testu,

d) nahlasit miestne pristu§nému regionalnemu Gradu verejného zdravotnictva kaZdy
pozitivay vysledok prostrednictvom aplikacie IS COVID, a to najneskdr do 9 —tej
hodiny rannej za predchadzajici defi. Pre bezplatné poskytnutie uZivatel'ského
pristupu do aplikicie 1S COVID poskytovatel’ poZiada spraveu systému IS COVID
prostrednictvom e-mailovej adresy momag(@uvzsr.sk.

¢) nahlésit Narodnému centru zdravotnickych informécif agregované data o vysledkoch
testovania za kazdy defi testovania za predchadzajici vySetrovaci defi najneskor do
9.00 hod nasledujiceho diia. Ak poskytovatel nema 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 sulade
Vyhlagkou Ministerstva zdravotnictva SR & 183/2020 Z. z. o minimalnych
poZiadavkach na persondlne zabezpetenie a materidlno — technicke vybavenie
mobilného odberového miesta
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2.2

2.3.

g) likvidovat’ osobné idaje dotknutych osdb po splneni ideiu plnenia predmetu tejto
zmluvy
h) likvidovat biologicky odpad z testovania v siilade s prisludnymi prédvnymi predpismi.

Diagnostické vySetrenia sa poskytovatel’ zaviizuje vykondvat’ odo dila u¢innosti zmluvy
v rozsahu min. 6-tich dni v tyZdni z toho min. 1 defi bude defi pracovného volna alebo
pracovného pokoja, min. 8 hodin denne, najskér od 8. hodiny rannej (dalej len
,dohodnuty &as®). Zoznam miest, s uvedenim presncj adresy, na ktorych sa budd
vykonivat diaghostické vySetrenia, spolu skontaktnymi Odajmi a zavizoymi
prevadzkovymi hodinami, si obsahom Prilohy &. 1 tejto zmluvy ako jej neoddelitelna
sadast’, V pripade, ak bude poskytovatel’ poskytovat’ diagnostické vysetrenia aj 7. defi
v ty¥dni, objednavatel sa zaviizuje uhradit’ mu odplatu podl'a bodu 3.1.1.2. alebo 3.1.2.2.
tejto Zmluvy. V pripade, ak poskytovatel’ chee skratit’ alebo zmenit’ prevadzkové hodiny
poskytovania diagnostickych vySetrent, je povinny nie neskor ako 72 hodin pred zmenou
prevadzkovych hodin, pisomne (emailom na urfenti kontaktnll osobu) poZiadal
Objednévatela o Gpravu prevadzkovych hodin; min. poZiadavky na dohodnuty &as
uvedené v prvej vete tohto bodu tym nie st dotknuté. Zmena prevadzkovych hodin je
mo#na len na zdklade pisomného suhlasného stanoviska Objednavatela z ddvodu
informovania objednanych 0s6b a Gpravy prevadzkového Casu v aplikacii Moje ezdravie.
V pripade, ak poskytovatel zmeni prevadzkové hodiny poskytovania sluiby bez
predchadzajuceho pisomného sthlasu objednévatel’a, vznika objedndvatel'ovi narok na
zaplatenie zmluvnej pokuty vo vyske 500 EUR za kazdy defi nedodrZania dohodnutého
¢asu. Skratenie dohodnutého ¢asu je mozné len z dovodu nezabezpedenia personalnych
kapacit, a to najviac v rozsahu 4 hodiny daného dila a to maximalne dva dni v tyZdni.
Poskytovatel’ ma v pripade takéhoto skratenia dohodnutého ¢asu poskytovania Sluzby
narok na odplatu len v rozsahu alikvotnej casti.

Poskytovatel’ sa zaviizuje zabezpetit' svoje materidlne a persondlne kapacity tak, aby bol
schopny vykonat' v dohodnutom Sase minimalne 250 diagnostickych vySetreni za 8 hodin
prevadzky mobilného odberového miesta. Za tymto idelom sa poskytovatel zavizuje
zabezpetit' poskytovanie Sluzby piatimi (5) osobami (min. I osoba odborne spdsobild na
odber biologickej vzorky, min. 2 osoby na diagnostiku odobratej vzorky, min. 2 osoby
uréené na administrativu pacientov vyuzivajicich SluZbu) v jednom odberovom time
a Objednéavatel’ ma pravo kontrolovat' spinenie tejto povinnosti, a to aj prostrednictvom
poverenej osoby alebo prislugnikov Policajného zboru Slovenskej republiky.
Poskytovatel sa zaviizuje strpiet’ takyto vykon kontroly. V pripade, ak poskytovatel
nebude zabezpefovat’ poskytovanie shuzby piatimi osobami, ma objednavatel’ narok na
zaplatenie zmiuvnej pokuty vo vyske 200 EUR/defi, a to za kaZda chybajicu osobu.
Poskytovatel' prehlasuje, Ze bude pristupovat’ k materidinemu  a persondlnemu
zabezpedeniv mobilného odberového miesta s odbornou starostlivestou a s ciclom
kontinualneho zabezpetenia previdzky mobilného odberového miesta v silade s bodom
2.1. Zmluvy, a to vratane moZnej potreby zabezpedenia nahradného personélu z dovodu
praceneschopnosti ¢lena odberového timu,



2.4. Poskytovatel bude odoberat’ vzorky biologického materidlu minimélne v dohodnutom
Case osobam, ktoré sa prostrednictvom formulara korona.gov.sk objednali na diagnostickeé
vydetrenie a dostavia sa na odberové miesto. Poskytovatel’ podas prevadzkovej doby
prioritne vykondva diagnostické vysetrenie objednanym obdanom, pokial’ sa obéan na
odberné miesto neobjednd a poskytovatel’ kapacitne vie vykonat’ diagnostické vySetrenie
mdze v aplikacii Moje ezdravie vytvorit’ novil poZiadavku na odber. Poskytovatel’ je na
icely objedndvania v aplikacii Moje ezdravie povinny do 2 pracovnych dni odo diia
Uinnosti tejto zmluvy pisomne poZiadat’ Urad verejného zdravotnictva o pristupové
prava do aplikacie Moje ezdravie, a to prostrednictvom vyplnenej prilohy &. 5 Zmluvy
dorucenej listinne na pristugny regiondlny Urad verejného zdravotnictva a sucasne

emailom na adresu V pripade, vypadku aplikicie Moje
ezdravic méZe poskytovatel' poskytovat sluzby osobam, ktoré o fiu prejavia Zaujem

prichodom na mobilné odberové miesto.

2.5. Objedndvatel' sa zaviizuje poskytnit poskytovatelovi potrebni si¢innost’ pre riadne
plnenie povinnosti poskytovatel’a vyplyvajlcich mu z tejto zmhuvy, konkrétne sa zavizuje
zabezpetit' poskytovatelovi antigénové sety, v pripade potreby aj certifikaty alebo
potvrdenia podl'a prilohy &.3 tejto Zmluvy. Poskytovatel’ si vyzdvihne antigénove testy
avpripade potreby aj certifikity alebo potvrdenie podla prilohy ¢ 3 na miestne
prisluSnom okresnom tirade.

2.6. Poskytovatel’ sa zavizuje vyuzivat’ zriadené mobilné odberové miesto v ase uvedenom
vbode 2.2. tejto Zmluvy a pouit diagnostické sety vylucne na ucely poskytovania
sluzieb podra tejto zmluvy (tj. poskytovatel' neméze v danych priestoroch vykonavat’ int
Cinnost’ alebo ich zdielat’ s inou osobou na ina &nnost ako je plnenie tejto zmluvy).
Poskytovatel sa zavizuje vratit’ nepouzité diagnostické sety a certifikaty objednavatePovi
najneskér do 5 pracovnych dni po ukonéeni zmluvného vztahu. Sucast'ou preberacieho
protokolu bude vyuctovanie stthrnného poctu dodanych diagnostickych setov a sthrnny
pocet vykonanych vysetreni. Poskytovatel’ Jje v pripade z4ujmu o hromadné diagnostické
vySetrenia tretimi osobami opravneny zriadif vyjazdové mobilné odberové miesto,
ktorym uspokoji dopyt tretej osoby po hromadnom diagnostickom vysetreni. Naklady na
zriadenic a prevadzku vyjazdového mobilného odberového miesta bude znafat’ tretia
osoba, ktora si takuto sluzbu u poskytovatela objednd. Zabezpedenie diagnostickych
vySetreni vyjazdovym mobilnym odberovym miestom nesmie mat’ ¥iaden vplyv na
poskytovanie Sluzby podla tejto Zmluvy. V pripade, ak by zriadenim vyjazdového
mobilného odberného miesta doglo k preruSeniu poskytovania Sluzby v zmysle tejto
zmluvy v zriadenom mobilnom odbernom mieste, Objednavatel’ ma nirok na zaplatenie
zmluvnej pokuty vo vyske 500 EUR, a to za kazdy defi prerugenia poskytovania Sluzby.

2.77. Poskytovatel’ vyhlasuje, e:
a) je poskytovatefom zdravotnej starostlivosti podla § 4 zikona & 578/2004 Z.z.
o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych
organizacidich v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni
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neskordich predpisov, s pridelenym koédom poskytovatela zdravotnej starostlivosti
P71082647201 Uradom pre dohPad nad zdravotnou starostlivostou,

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

c) vedome nezamlfal objednavatelovi Ziadne informacie vo vztfahu k schopnosti
poskytovatela poskytovat’ Sluzbu podPa tejto zmluvy alebo také informécie, ktoré by
podstatne zmenili alebo ovplyvnili rozhodnutie objednévatel’a uzatvorit’ tito zmluvu,

d) disponuje pravoplatmym povolenim  na prevadzkovanie kazdého mobilného
odberového miesta uvedeného v prilohe ¢. 1 tejto zmhuvy vydaného pristuSnym
regionalnym uradom verejného zdravotnictva,

¢) je pripraveny v nim uréenych prevadzkovych hodinach otestovat’ min. 250 osdb, ktoré
prejavia zaujem o diagnostické vySetrenie. Poskytovatel’ méZe prejavit’ zaujem vykonat’
diagnostické vySetrenia aj viac ako 250 osobam v jeden prevddzkovy dei (dalej len
,roz8irenie kapacity diagnostickych vySetreni®). Za tucéelom zodpovedajiceho
nastavenia aplikacie uréenej na objednavanie Moje ezdravie, v pripade takéhoto zaujmu
poskytovatel nahldsi kontakinej osobe objednavatela, & rozSirenie kapacity
diagnostickych vySetreni zabezpedi:

a. posilnenim persondlnych kapacit v ureny prevadzkovy cas mobilného

odberového miesta, alebo
b. prediZenim denného prevadzkového €asu mobilného odberového miesta.

Poskytovatel’ nahlasuje roziirenic kapacit diagnostickych vygetreni najneskor 72 hodin
pred planovanym spustenim rozdirenych kapacit diagnostickych vySetreni.
Poskytovatel’ zmenu alebo ukonlenie roz8irenych kapacit diagnostickych vySetreni
nahlasuje objednavatelovi najneskdr 3 pracovné dni pred planovanou zmenou alebo
ukondenim rozfirenych kapacit diagnostickych vySetreni ato z dbvodu potreby
preobjednania osdb, ktoré prejavili zaujem o diagnostické vySetrenie.
Poskytovatel' prehlasuje, Ze si je vedomy toho, Ze za vykonanie diagnostickych
vySetreni na zdklade roz§irenia kapacit diagnostickgch vy$etreni mu prindlezi odmena
podla bodu 3.1.1.3. alebo 3.1.2.3 tejto zmluvy a tito odmena je narokovatelna len
v rozsahu zodpovedajlicom realnemu poftu vykonanych diagnostickych vysetreni nad
ramec 250 diagnostickych vySetreni v jeden prevadzkovy defi.

2.8. Poskytovatel' sa zavizuje vykonavat' diagnostické vySetrenie v stlade so vSeobecne
zaviznymi pravaymi predpismi Slovenskej republiky a Metodikou k testovaniu formou
antigénovych testov, ktord je zvercjnend na webovom sidle Objednévatel’a tak, aby mohol
byt dosiahnuty Widel pouzitia vzorky na diagnostiku, najmi dodrZiavat podmienky
pouzitia diagnostického setu, manipulacie s odberovym materidlom, podmienok odberu,
ochranu chranenych tdajov o testovanej osobe a za tymto UCclom riadne usmernit’
testovanil osobu k sicinnosti.

2.9. Poskytovatel’ zabezpedi riadne oznadenie kaZdej odobratej vzorky testovanej osoby a jej
nespochybnitel'né sparovanie s testovanou osobou.
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2.10.

2.11.

2.12,

Vpripade nefunkénosti alebo vypadku aplikicie Moje ezdravie Poskytovatel
zaznamenava Udaje o testovanych osobich do samostatného formulara, v ktorom bude
uvedené poradové &islo, meno a priezvisko, rodné Cislo, bydlisko a telefénne ¢islo 0soby.
Vzor formulara tvori Prilohu &. 2 tejto zmluvy, to neplati, ak Poskytovatel’ dokaze v dany
deti zabezpecit’ export tychto idajov z aplikacie Moje ezdravie.

V pripade nefunkénosti alebo vypadku aplikacic Moje ezdravie Poskytovatel oznagi
vydany certifikit alebo potvrdenic o vykonani testu svojou peciatkou a podpisom
poverenej osoby.

Poskytovatel’ je povinny vykonavat diagnostické vySetrenic riadne a odborne v stlade
s poZiadavkami pri zohladneni stdasnych poznatkov lekarskej vedy a v silade so
Standardnymi diagnostickymi postupmi pri zohl'adneni individualneho stavu testovanej
osoby a s prihliadnutim na technické parametre odberového materialu.

2.13. Diagnostické vy§ctrenie je vykonangé spravne, ak bolo vykonané s potrebnou odbormou

starostlivostou, pri dodrZani vietkych bezpecnostno-technickych opatreni, ktoré s pri
takomto odbere a diagnostike potrebné (najma vzorka nesmie byt kontaminovana, musi
byt odobrata zo spravncho miesta a musi byt’ spravne priradena testovanej osobe).

2.14.Za odber a spravnost vysledku diagnostického vySetrenia zodpoveda Poskytovatel’

v micre, akd sa dd priditat $pecificite a senzitivite antigénovych testov. Objednavate?
beric na vedomie, Z¢ poskytovatel nezodpovedd za akikoPvek kodu sposobeni
objednédvatelovi alebo tretim osobam pripadnym Sirenim infekéného respiradného
ochorenia COVID-19, vyvolaného novym koronavirysom SARS-CoV-2, spdsobenou
faloSnou negativitou na zéklade antigénovych testov poskythutych objednavatelom.

2.15.Objednévatel’ nezodpovedd za omedkanic a pripadnti Skodu spdsobent nesplnenim

zévizkov zo strany tretich subjektov, najmi, no niclen tym, Ze treti subjekt riadne a véas
nedoda diagnostické sety pre el plnenia predmetu tejto zmbuvy.

2.16.V pripade, ak objedndvatel, resp. miestne prisluSny okresny trad nezabezpedi

2.17.

2.18.

poskytovatelovi diagnostické sety riadne a véas (tj. poskytovatel nebude mat
k dispozicii diagnostické sety na vySetrenie 0s0b), nema to vplyv na povinnost
objedndvatel'a uhradit’ poskytovatelovi odplatu podia ¢ 11 tejto zmluvy.

Poskytovatel’ sa zaviizuje, Ze bude na poZiadanie objedndvatel'a s nim konzultovat’ otazky
vyplyvajice z tejto zmluvy aj telefonicky, ak je to vzhPadom na ich obsah mo#né, a na
poZiadanie objedndvatel’a aj osobne na dohodmutom mieste,

Poskytovatel’ sa zaviizuje bez zbytoéného odkladu podat’ na Ziadost’ objednavatel’a spravu
o priebehu diagnostickych vysetreni a informovat’ ho o novych skutocnostiach, ktoré vyl
v suvislosti s diagnostickymi vySetreniami najavo, najmi sa poskytovatel zavizuje, e
bude objedndvatela bez zbytoiného odkladu informovaf o zistenych nedostatkoch pri
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vykonavani diagnostickjch vySetreni. Zmluvné strany vynaloZia vo vzdjomnej sicinnosti
vietko potrebné tsilic na ich odstranenie.

2.19. Poskytovatel sa zavizuje, Ze pri plneni zavizkov podla tejto zmluvy bude bez zbytocncho
odkladu prerokiivat’ s objednévatel'om victky otazky, ktoré by mohli negativne ovplyvnit’
priebeh a vysledok sledovany touto zmluvou a Ze mu bude oznamovat’ vSetky okolnosti,
ktoré by mohli ohrozif' oprivneny ziujem objednavatel’a a iniciativne davat’ navrhy na
odvratenie tejto hrozby.

2.20. Zmluvné strany sa dohodli, ¥¢ akékol'vek iné konanie poskytovatela, ako konanie s
vedomou nedbanlivostou alebo imyselne je okolnostou vyluéujicou zodpovednost
Poskytovatela. Zodpovednost’ poskytovatel'a a ndhrada spdsobnej Skody, s vynimkou
$kody sposobenej umyselne a vedomou nedbanlivostou, v suvislosti s poskytovanim
Shuzby podPa tejto zmluvy sa riadi ust. § 373 a nasl. Obchodného zdkonnika.

2.21. Poskytovatel sa zavizuje pouZit’ diagnostické sety vylucne na vykonanie diagnostického
vySetrenia podFa tejto zmluvy. Poskytovatel’ sa zavizuje vratit’ nepouzité diagnosticke
sety a certifikaty objednévatel'ovi najneskdr do 5 pracovnych dni po ukonceni zmluvného
vztahu. Sutastou preberacicho protokolu bude vyuétovanie sithrnného poctu dodanych
diagnostickych setov, certifikatov a sithrany poéet vykonanych vySetreni.

2.22. V pripade, ak si poskytovatel’ nesplneni povinnosti uvedené v bode 2.1. pism. ¢), d) a ¢)
tohto &lanku, objedndvatel’ méa narok na zmluvni pokutu vo vyske 200 EUR za kazdn
nesplnent povinnost), a to i opakovane.

2.23. Zmluvné strany sa vyslovne dohodli, Ze akakol'vek komunikacia suvisiaca s plnenim tejto
Zmluvy bude uskutoénena pisomne, prostrednictvom tychto kontaktnych osob:
Kontaktna osoba za Objednavatela je: Krizové koordinagné centrum, tl. |G
emailom: vyzva.momag(@health.gov.sk.
Kontaktna osoba za Poskytovatel'a je: Marek Kos¢, funkcia: riaditel’, tel.:_
oo

¢l 11
Cena plnenia a platobné podmienky

3.1.  Zmluvné strany sa dohodli, Ze objednéavatel’ zaplati poskytovatelovi za riadne plnenie
predmetu tejto zmluvy odplatu, a to za podmienok uvedenych v tomto Elanku zmluvy,
pri¢om odplata zavisi od umiestnenia mobilného odberoveho miesta a je tvorena tymito
Castami:

3.1.1. Vpripade kaZdého  mobilného  odberového  miesta  zriadené¢ho
a prevadzkovaného v exteriéri podla Vyhlasky Ministerstva zdravotnictva SR €.
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[83/2020 Z. z. ominimalnych poriadavkich na persondlne zabezpedenie
a materialno ~ technické vybavenie mobiluého odberového miesta:

3.1.1.1. zjednorazovej platby vo wvytke 1.118,87 EUR (slovom:
Jjedentisicstoosemnast  87/100 BEUR) za materidlno — technické
zabezpetenie vybavenia mobilného odberového miesta. Poskytovate!l’ ma
nérok na tito ast’ odmeny po zriadeni mobilného odberového miesta.

3.1.1.2. za fiéelom uhradenia nakladov spojenych s vykondvanim diagnostickych
vySetreni m& poskytovatel ndrok na uhradenie odplaty vo vyske
871,05 EUR /pracovny deit poskytovania diagnostickych vySetreni za
kazdé  previdzkované mobilné  odberové miesto,  (slovom:
osemstosedemdesiatjeden 05/100 EUR) alebo vytke 1 295,35 EUR /deit
pracovného pokoja alebo sviatok, v ktory budd poskytované diagnostické
vySetrenia a za ka¥#dé prevadzkované mobilné odberové miesto, (slovom:
Jedentisicdvestodevit'desiatpat’ 35/100 EUR). V pripade, ak poskytovatelP
nezabezpeti plnenie predmetu zmluvy v stlade s bodom 2.2, vyska
odplaty sa alikvotne zni%i. V pripade, ¥e bude kontrolou zistené, Ze si
poskytovatel’ nesplnil povinnost’ podla bodu 2.2. Zmiuvy, nebude mu
uhradeny paugal za pristuiny de.

3.1.1.3. Vpripade, Z¢ poskytovatel v prevadzkovy defi vykond viac ako 250
vySetreni, potom ma ndrok na priplatok za kazdé daldie vykonané
diagnostické vySetrenie v sume 2,50 EUR / diagnostické vySetrenie (tj.
poskytovatel’ md narok na tento priplatok za kazdé vykonané diagnostické
vySetrenia nad rdmec zmluvne vyzadovanych 250 diagnosticlgch
vysetreni).

3.1.2. 'V pripade kazdého mobilného odberového miesta zriadeného v interiéri podla
Vyhlasky Ministerstva zdravotnictva SR & 183/2020 Z. . 0 minimélnych
poziadavkich na persondlne zabezpeSenie a materidlno — technické vybavenie
mobilného odberového miesta;

3.1.2.1.z jednorazovej  platby vo  vygke 1.118,87 EUR  (slovom:
jedentisicstoosemndst’ 87/100 EUR) za materidlno — technicks zabezpedenie
vybavenia mobilného odberového miesta. Poskytovatel' md narok na tito
Cast’ odmeny po zriadeni mobilného odberového miesta.

3.1.2.2.2a u¢elom uhradenia nakladov spojenych s vykonavanim diagnostickych
vySetreni ma poskytovatel narok na uhradenie odplaty vo vyike
844,52 EUR /pracovny defi poskytovania diagnostickych vySetreni za kazdé
prevadzkované mobilné odberové miesto, (slovom: osemstodtyridsattyri
52/100 EUR) alebo vske 1 156,10 EUR /deft pracovného pokoja alebo
pracovncho voPna, v ktory budt poskytované diagnostické vySeirenia a za
kazdé prevadzkované  mobilné  odberové miesto,  (slovom:
jedentisicstopitdesiat¥est  10/100 EUR). Vpripade, ak poskytovatef
nezabezpedi plnenie predmetu zmluvy v silade s bodom 2.2, vyska odplaty
sa alikvotne zniZi, V pripade, %e bude kontrolou zistené, Ze si poskytovatel
nesplnil povinnost’ podf'a bodu 2.2. Zmluvy, nebude mu uhradeny pausal za
prislugny deti.
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3.2,

3.3.

34.

3.5.

3.6.

3.1.2.3.V pripade, Ze poskytovatel v previdzkovy defi vykona viac ako 250
vySetreni, potom ma narok na priplatok za kazdé dalsie vykonané
diagnostické vySetrenie v sume 2,50 EUR / diagnostické vySetrenie (tj.
poskytovatel’ ma narok na tento priplatok za kaZzdé vykonané diagnostické
vySefrenia nad ramec zmluvne vyZadovanych 250 diagnostickych
vysetreni).

V cene podfa bodu 3.1. tohto ¢lanka zmhuvy st zahrnuté vietky a akékolfvek naklady
poskytovatela vynaloZené na plnenie predmetu tejto zmluvy, okrem diagnostickych
testov a certifikatov.

Poskytovate!’ mé pravo na odplatu v zmysle CL. III bodu 3.1.1.2. a 3.1.2.2. tejto zmhuvy
aj v tom pripade, ak sa zrealizuje men8i potet vySetreni ako je uvedené v Cl. II bode
2.3. tejto zmluvy. Zaroven viak plati, Zc ak nastant okolnosti skratenia poskytovania
Sluzby podla bodu 2.2. tejto zmluvy, mé poskytovatel narok na alikvotnil €ast’ odplaty
podfa 3.1.1.2. resp. 3.1.2.2. Poskytovatel’ nemé nérok na odplatu podfa Cl. III bodu
3.1.1.3.2 3.1.2.3. v pripade, ak sa zrealizuje mendi podet vySetreni ako je uvedenév CI
I bode 2.3. tejto zmluvy.

Objednévatel’ uhradi Poskytovatel'ovi odplate podla bodu 3.1.1.1. a 3.1.2.1. na zéklade
faktdry predloZenej Poskytovatel'om po zriadeni mobilného odberového miesta a po
zriadeni registracii v systémoch podPa CIL 1T bodu 2.1, pism. ¢) d) a ¢) tejto Zmhuvy.
Splnenie tejto podmienky overuje objedndvatel vlastnymi kapacitami. Splatnost
faktiry bude 15 kalendarnych dni odo dfia dorudenia faktiry, ktora bude splitat
naleZitosti podla bodu 3.4. tejto zmluvy. Objednéavatel’ uhradi Poskytovatefovi odplatu
podla bodu 3.1.1.2. a 3.1.1.3. a bodu 3.1.2.2 a 3.1.2.3. tejto zmluvy na zaklade faktiry
predloZenej poskytovatelom najneskdr do 15, diia nasledujiceho kalendarneho
mesiaca, ktorej splatnost’ bude 15 kalenddrnych dni odo dila jej dorucenia, za
predpokladu, ¥e Poskytovatel' dorudil Objednévatelovi faktiru, ktord bude splhat
nalezitosti podl'a bodu 3.4. tejto zmluvy.

Faktira musi obsahovat vietky naleZitosti dafiového a ugtovného dokladu podfa
pravncho poriadku Slovenskej republiky. Prilohou faktGry je vypinena priloha €. 4
Zaznam o vykone. Podl'a § 29 zakona €. 222/2004 Z.z. o dani z pridanej hodnoty, je
poskytovanie zdravotnej starostlivosti od dane z pridangj hodnoty oslebodené.

Pokial faktira nebude obsahovat predpisané alebo dohodnuté néleZitosti, vratane
priloh, objednavatel’ je opravneny vrétit’ ju poskytovatel'ovi bez thrady na opravu alebo
doplnenie, priCom sa nedostane do omeskania so splnenim svojho pefiazZného zdvizku
voéi poskytovatelovi. Doruéenim opravenej alebo doplnenej faktiry plynie nova lehota
splatnosti.

Objednavatel’ je oprdvneny vykonavat’ kontrolu dodrZiavania ustanoveni tejto zmluvy,
a to i prostrednictvom inych Statnych organov. Pri zisteni nedostatkov je poskytovatel



4.1.

4.2.

5.1.

5.2.

5.3,

6.1.

povinny vykonat' neodkladné opatrenia na zabezpedenic odstrancnia nedostatkov
a siilad s touto zmluvou a platnymi pravaymi predpismi Slovenskej republiky.

LIV,
Vyssia moc

Ziadna zo zmluvnych strdn nebude zodpovedna za nedodiZanie zavizkov, pokial’ toto
nedodrZanie vznikne v ddsledku vonkajsich udalosti, ktoré nemohli byt ovplyvnené
zmluvnymi stranami alebo nimi predvidang.

Obidve zmluvné strany sa zavizuji bezodkladne si vzajomne oznamit zadiatok a koniec
"vy§sej moci”.

CLv.
Mléanlivost

Zmluvné strany sa dohodli, ¢ vetky skutoénosti, informécie a udaje, o ktorych sa
poskytovatel’ dozvie pri vykonavani diagnostickych vySetreni st povaZované za déverné
informécie, o ktorych st obe zmluvné strany zavazuji zachovavat’ mléanlivost, pokial
pravny predpis platny a Géinny na tizemi Slovenskej republiky alebo pisomnéa dohoda
zmluvnych stran nestanovuje inak. Tento zavizok zahfiia povinnost’ zachovdvat
mlcanlivost’ o osobnych idajoch testovanych osdb. Povinnost mléantivosti podla tohto
clanku trvd aj po zrudeni alebo zaniku tejto zmluvy.

Zmluvné strany sa zaviizujli, Ze doverné informacic bez predchadzajiceho pisomného
sthlasu druhej zmluvnej strany nevyuZziju pre seba a/alebo pre tretie osoby, neposkytna
tretim osobdm a ani neumoznia pristup tretich oséb k dovernym informaciam, pokial’ tato
zmluva neustanovuje inak. Ak zmiuvna strana akymkol'vek sposobom porusi povinnost
micanlivosti podfa tohto &lanku zmluvy, je druhej zmluvnej strane povinna nahradit’ tym
spdsoben Skodu v plnej vyike.

Zmluvné strany sa dohodli, e musia zabezpegit, aby sa povinnost mléanlivosti
vyplyvajuca z tohto Elanku zmluvy vzfahovala aj na osoby, ktoré realizuji prava a
povinnosti z tejto zmluvy vyplyvajiice.

<L vIL

Ustanevenia o ochrane osobnych idajov

Poskytovatel' je povinny pri spracivani osobngch udajov testovanych oséb na téely
plnenia predmetu tejto zmluvy postupovat’ (vratane splnenia vSetkych povinnosti ochrany
osobnych udajov tykajlicich sa samotného poskytovatela) v stlade s Nariadenim
Eurépskeho Parlamentu a Rady (EU) 2016/679 7 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych
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7.6.

7.7.

7.8.

8.1.

8.2.

8.3.

8.4.

8.5.

3.6.

tejto zmluvy odstipit’. Odstipenim od zmluvy nezanikaji odstupujiicej zmluvnej strane
uZ vzniknuté ndroky, ani naroky na nahradu vzniknutej $kody, vratane Skody vzniknutej
v dbsledku odstipenia od zmluvy,

Odstiupenie od zmiuvy podla bodu 7.5. musi mat' pisommi formu, musi byt
preukazatel'ne doruené druhej zmluvnej strane a musi v fiom byt’ uvedeny konkrétny
dévod odstipenia, inak je neplatné.

Poskytovatel’ sa zavizuje, e pred ukondenim tejto zmluvy upozorni objednavatel’a na
vietky opatrenia potrebné na to, aby sa zabranilo vzniku §kody bezprostredne hroziacej
objednavatel'ovi nedokonéenim niektorej z Einnosti podla tejto zmluvy.

Ak zmluvny vztah medzi zmluvaymi stranami zanikne odstipenim od tejto zmluvy
alebo inym spdsobom, ktory pripGitaju ustanovenia tejto zmluvy alebo prisluine
ustanovenia Obchodného zakonnika, nepouZité diagnostické sety je poskytovatel
povinny odovzdat’ objednavatelovi do 5 dnf odo diia zdniku zmluvného vztahu.

¢l VIIL
Zavereéné ustanovenia

Tato zmluva sa vyhotovuje v Styroch (4) origindlnych vyhotoveniach, z kforych obidve
zmiuvné strany dostanii pe 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 strin sa riadi vylufne touto zmluvou, prisiuSnymi
ustanoveniami Obchodného zakonnika a dal§imi vieobecne zAvéznymi pravnymi
predpismi Slovenskej republiky.

Al niektoré ustanovenia tejto zmluvy nie st celkom alebo s¢asti 0¢inné alebo neskor
stratia u€innost, nie je tym dotknutd platnost’ ostatnych ustanoveni. Namiesto
neuéinnych ustanoveni a na vyplnenie medzier sa pouZije Uprava, ktora, pokial je to
privhe mozZné, sa o najviac priblizuje zmyslu a ufelu tejto zmluvy, pokial pri
uzatvarani tejto zmluvy zmluvné strany tito otazku brali do uvahy.

Postiipenie pohladavky poskytovatela, vzniknuti z tejto zmluvy, na tretiu osobu sa bez
predchadzajuceho pisomného siihlasu objednavatel'a vylucuje, bez ohladu na pravny
titul, pravnu formu alebo spdsob postipenia, Takéto postipenie pohladavky sa bude
povaZovat' za neplatné.

Poskytovatel' podpisom tejto zmluvy potvrdzuje, Ze na jeho majetok nebol vyhlaseny
konkurz, ani neholo vodi nemu zadaté konkurzné konanie, nemd Ziadne dailové
nedoplatky, nie je v omeskani s platenim zdravotného a nemocenského poistenia
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6.2.

6.3.

6.4.

7.1.

7.2.

7.3.

7.4.

7.5.

0s0b pri spractivani osobnych tdajov a o volnom pohybe takychto tidajov, ktorym sa
zruSuje smernica 95/46/ES (vieobecné nariadenie o ochranc udajov) a zdkonom ¢&,
18/2018 7. z. o ochrane osobnych dajov a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v
zneni neskorsich predpisov.

Poskytovatel’ plni 1lohy v postaveni Prevadzkovatela, ktoré st uvedené v &1, I1 zmluvy
av § 2 ods. 3 zékona &. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluZbéch stvisiacich s
poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zdkonov za
icelom vySetrenia osoby oznadenej za mozny zdroj rychlo sa Siriacej a Zivot ohrozujticej
nakazy, diagnostika a lictba osoby s rychlo sa $iriacou a ivot ohrozujucou nakazou.

Poskytovatel’ spractiva osobné idaje v rozsahu: poradové Cislo, meno, priezvisko, rodné
Cislo, bydlisko, telefonne &islo, vysledok testu za tgclom ich nahratia do systému IS
COVID a nahlasenia NCZI agregované dita.

Prijemcami osobnych udajov o pozitivaych osobach st Regionalne trady vercjného
zdravotnictva a prijemcom agregovanych dat je NCZL

CL VIL
Trvanie zmluvy

Zmluva sa uzatvara na dobu urdit, a to do 31.3.2021. Zmluvné strany sa dohodli, e
objednavatel’ ma pravo uplatnit opciu, ktorou si objednd poskytovanie sluZieb do
30.6.2021. V takomto pripade objednavatel najneskdr 2 pracovné dni pre skondenim
platnosti tejto zmluvy ozndmi poskytovatelovi uplatnenie opcie.

Zmluyny vztah zaloZeny touto zmluvou mo¥no skonéif dohodou zmluvnych strim,
vypoved'ou alebo odstiipenim od tejto zmluvy.

Zmiuvu je moZné ukondit’ na ziklade vzajomnej dohody zmluvnych stran ku diin
uvedenom v dohode,

Objednavatel’ aj poskytovatel méze ukongit® zmluvu vypovedon aj bez uvedenia
dévodu. Zmluvny vztah sa v pripade vypovede skonéi uplynutim posledného dita
vypovednej lehoty, ktord je stanovend na 14 dni a ktora zadne plymit’ od nasledujiuceho
diia po dni preukézatelného dorucenia vipovede druhej zmluvnej strane.

Ak ktordkol'vek zmluvng strana podstatne porugi niektord zo svojich povinnosti podla
tejto zmluvy (najmé v pripade, ak poskytovatel porugi svoje povinnosti stanovené
vbodoch 1.2.,2.1,, 22,23, 2.4, 2.5.,2.6. veta prva, 2.7, 2.8., 2.9, 2.10., 2.12 tejto
zmluvy alebo ak sa akékofvek vyhldsenia poskytovatela v tejto zmluve ukazu byt
nepravdivé, zavadzajice alebo nedplné a objednavate? najmi v pripade, ak porusi svoju
povinnost’ podl'a bodov 2.5. a 3.1. tejto zmluvy), je druhd zmhuvna strana opravnend od
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ani ddchodkového zabezpedenia a prispevku na poistenie nezamestnanosti pre
svojich zamestnancov, Ze mu nehrozi ipadok a nie st mu zndme Ziadne okolnosti, ktoré
by mohli ohrozit' riadne plnenie jeho povinnosti a zavizkov podla tejto Zmluvy.
Nepravdivost, aj &iastoéna, prehlasenia poskytovatela podla tohto bodu zaklada
pravo objednavatela odstapit’ od tejto zmluvy.

8.7. Poskytovatel berie na vedomie, Z¢ ak sa na ncho vzt'ahuje povinnost’ zapisovat’ sa do
registra partnerov verejného scktora podla zakona €. 315/2016 Z. z. o registri partnerov
verejného sektora a o zmene a doplneni niektorych zédkonov, je povinny dodrzat’ tiito
povinnost.

8.8. Tato zmluva nadobuda platnost ditom jej podpisu oboma zmluvnymi stranami
a udinnost’ ditom nasledujucom po dni jej zverejnenia v Centralnom registri zmluv.

8.9.  Zmluvné strany vyhlasuju, Ze si tito zmluvu preéitali, jej obsahu porozumeli a na znak
toho, Ze¢ obsah tejto zmluvy zodpoveda ich skutoénej a slobodnej véli, ju podpisuju.

Prilohy:

Priloha ¢. 1 - Zoznam mobilnych odberovych miest poskytovatela

Priloha ¢. 2 - Hlasenie o testovanych osobach

Priloha ¢&. 3 — Potvrdenie o vykonani testu

Priloha ¢. 4 — Zaznam o vykone

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

V Bratislave dfia .....eeeveveeernnennanes

Poskytovatel’:

ZATEL, s.r.0.
republiky Martin Koci§ — konatel’ spolo¢nosti
MUDrz. Marek Krajéi
minister
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Zoznam mobilnVch odbernvch miest na antigénové testovanie

Obchodné meno poskytovatela S
160 46610189

Weberova 12220 080 01 Presov
Adresa

Meno, priezvisko osoby zodpovednej za

koordindciu odbernych miest uvedenych |Marek Kos¢
v tabul'ke

Telefonicky kontakt

E-mail

Adresa umiestnenia jednotlivych MOM:

Poznamka k umiestnenin
Meno a tel. kontakt na osobu | MOM (exteriérové MOM/
Okresné mesto Ulica Cislo Prevadzkové hodiny zodpovednn za prevadzin MOM interiérové MOM)

=
o<

Sabinov parkovisko Kpt.Nalepku pondelok - nedela, 13:00 hod-21:00 hod Marek Kosé exteriérové
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ot
(387

p—
[FS]

s
I

—
w







* Hl4senie o testovanych osobdch

obchodné meno

ulica

PSC, mesto

ADRESA ODBERNEHO MIESTA

ZATEL sro.

Kpt Nilepku

08301 Sabinoy _

Meno, priezvisko, kontaktnej osoby

Telefonicky kontakt

E-mail

Marek Ko§g

Meno

o
Q(

Priezvisko

Datum narodenia

Rodné &islo

Ulica

Mesto

PSC

Tel. kontakt

Poznamka

ey ey 1o P RC=R =2 BT = BN Y B D g ¥

-~
N
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Priloha ¢. 3
Potvrdenie o vykonani testu

Meno, priezvisko, titul eetasbisbissieisssebRRRLISRSENSESSE SRR SRV RO SR TS BRSSP RE SRS R e S
Bydlisko earrsmsasivsshssesssnesasnsnseasrerinns DO
Datum narodenia EeebeseterEbesAeAaRSRaE R SRR eSS R SRS RAR ARG SRR R SRR SRR A
Vysledok pozitiv / positive ............. negativny / negative *

(*) Nehodiace sa prediarknite

V Presove., dia

podpis a peciatka
opravnenej osoby

Pounéenie pre osoby s pozitivnym vysledkom vySetrenia a osoby Zijlice s nimi v spolotnej
domacnosti:

Potas obdobia 10 dni od vyietrenia s pozitivnym vysledkom vySetrenia na COVID-I9 osoba
dodrZiava:

e izoliciu v doméacom alebo inom vhodnom ubytovani, opatrenia zamerané na obmedzenie
fyzického kontaktu, vratane neprijimania cudzej osoby v obydli, resp. objekte uréenom na izolaciu
e zakaz stretAvania sa s inymi osobami okrem 0sdb v spoloénej domacnosti, zékaz cestovania

e v karanténe su suc¢asne vietky tizke kontakty s pozitivnym na COVID-19, najmé osoby Zijlice v
spoloCnej domacnosti

o 0 vysledku testu informujte svojho vieobecného lekara (v pripade diet'ata vSeobecného lekara
pre deti a dorast) telefonicky, mailom, SMS a pod. |

e denné sledovanie vlastnych priznakov typickych pre ochorenie COVID-19 (aspoti jedného z
priznakov: ka¥el’, dychaviénost, horiéka, strata chuti alebo cuchu)

e denné meranie a zaznamenavanie teploty

e prisnu hygienu ruk a nosenie riSok

e vietky opatrenia ¥pecifikované na https://korona.gov.sk/ cast’ ,,Co méam robit’ ked” som Covid 19
pozit“ a ,,Co mam robif, ked’ som bol v izkom kontakte s Covid 19 pozit osobou*

V pripade objavenia sa niektorého z vyi¥ie uvedenych priznakov (kalel, bolest’ hrdla,
dychaviénost, horticka) je potrebné telefonicky kontaktovat' svojho oSetrujiceho lekéra alebo
Yizemne prislusny regionalny irad verejného zdravotnictva a nasledne sa riadit’ ich pokynmi.

Telefon Fax E-mail Internet
+421 259373 111 +421 2 547 77 983 mzsr.podatelma@health.gov.sk www.health.gov.sk







Priloha €. 4 - Zdznam o vykone
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Urad verejného zdravotnictva
Slovenskej republiky
Trnavska cesta 52

826 45 Bratislava

K rukam: ..........
Vas list ¢islo / zo dna: Nage ¢islo: Vybavuje / linka: Miesto a datum:
Bratislava,
Vec: Ziadost o udelenie pokynu sprostredkovatelovi na spristupnenie osobnych

udajov prostrednictvom systému Moje ezdravie

Vazeny Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky,

v nadviznosti na zmluvu medzi Uradom verejného zdravotnictva Slovenskej republiky (dalej aj len ,,UVZSRY)
ako prevadzkovatelom aNédrodnym centrom zdravotnickych informacii (dalej aj len ,NCZI“) ako
sprostredkovatelom zo drfia 24.04.2020 o povereni NCZI spracivanim osobnych tidajov v mene UVZSR pri
plneni Gloh UVZSR v oblasti verejného zdravia v stvislosti so irenim ochorenia COVID-19 na tzemf Slovenskej
republiky (dalej aj len ,Zmluva”) Vas Ziadame o udelenie pisomného pokynu pre NCZI na spristupnenie
spracivanych osobnych tdajov naSej organizdcii prostrednictvom systému Moje ezdravie vrozsahu
a sposobom definovanym nizsie:

Identifikaéné Gidaje organizacie (ndzov, sidlo, ICO): ZATEL, s.r.0., Weberova 12220, 080 01 Preov,
ICO: 46610189

Fyzické osoby poverené spractvanim osobnych tdajov: Marek Kos¢

Rozsah spristupnenych osobnych Gdajov:

A) MOM_Ag
Doba spristupnenia/poskytovania: Podas prevddzkovania Mobilného odberného miesta na odoberanie
vzoriek pre diagnostiku ochorenia COVID 19, metédou AG testami. v zmysle zmluvy uzatvorenej medzi MZSR

a ZATEL, s.r.0.

O spristupnenie osobnych Udajov nadej organizicii Ziadame z nasledovnych dévodov: Na zéklade zmluvy
medzi MZSR a ZATEL, s.r.o. o vykondvani Mobilného odberného miesta

S pozdravom

Telefon E-mail Internet









