ZMLUVA O VYKONE AMBULANTNEJ POHOTOVOSTNEJ SLUZBY

uzatvorena podla § 269 ods. 2 a nasl. zakona €. 513/1991 Zb. Obchodného zakonnika
v plathom zneni v spojeni s ustanoveniami zakona €. 576/2004 Z.z. o zdravotnej
starostlivosti v plathom zneni

medzi

Organizator APS :

Obchodné meno: Univerzitnd nemocnica Martin

Sidlo: Kollarova 2, 036 59 Martin

v zastupeni:

Rady riaditelov v zloZeni: MUDr. Dusan Krkoska, PhD.,MBA - generalny riaditel
Doc. MUDr. Dalibor Murgas, PhD. - medicinsky riaditel
Ing. Stanislav Skorfia - ekonomicky riaditel

V mene organizacie su opravneni konat najmenej dvaja ¢lenovia jej Statutarneho organu spoloc¢ne
Bankové spojenie/IBAN:

ICO: 00365327

DIC:

IC DPH:

dalej len , organizator”

Poskytovatel :

Obchodné meno: Martinska poliklinika, s.r.o.

Sidlo: Ceskoslovenskej armady 3, 036 01 Martin
v zastupeni: Ing. Jaroslav Kubica, konatel spolo¢nosti
Bankové spojenie/IBAN:

ICO:

DIC:

IC DPH:

mail:

(¢

dalej len ,, vykonavatel

(o I

Uvodné ustanovenia
1. Ambulantnad pohotovostna sluzba ( APS ) je zdravotna starostlivost, ktorou sa zabezpeduje
dostupnost zdravotnej starostlivosti v rozsahu poskytovania vseobecnej ambulantnej starostlivosti
pri nahlej zmene zdravotného stavu osoby, ktorda bezprostredne neohrozuje jej Zivot alebo
bezprostredne neohrozuje niektoru zo zakladnych Zivotnych funkcii.
2. APS sa poskytuje ako pevna ambulantnad pohotovostna sluzba pre deti a dorast poskytovana
organizdtorom, ktory je opravneny na zdklade poverenia MZ SR na docasné prevadzkovanie
ambulancie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby pre deti a dorast pre pevny bod Martin
prevadzkovat ambulanciu pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby pre deti a dorast (dalej len
,organizator”) v pracovnych dnoch v ¢ase od 16. do 22. hodiny a v diioch pracovného pokoja v ¢ase
od 7. do 22. hodiny.
Poverenie na docCasné prevadzkovanie ambulancie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby sa
povaZuje za povolenie na prevadzkovanie ambulancie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby.



3. Rozpis sluzieb na prislusny kalendarny mesiac vykonu ambulantnej pohotovostnej sluzby, ktorého
sa rozpis tyka, urci organizator po dohode s jednotlivymi poskytovatelmi, ktori uzatvorili zmluvy
o vykone ambulantnej pohotovostnej sluzby, najneskor do piateho kalendarneho dna v mesiaci, ktory
predchadza kalenddrnemu mesiacu vykonu ambulantnej pohotovostnej sluzby a oznami tento rozpis
sluzieb poskytovatelovi pisomne. Pisomna forma pre zasielanie sluZieb na prislusny kalendarny
mesiac sa povazuje za dodrzanu odoslanim rozpisu sluzieb e-mailom na kontaktnu e-mailovu adresu
uvedenu v zahlavi tejto zmluvy. V pripade, ak kdohode ohladne rozpisu sluZieb medzi
poskytovatelom a organizatorom nedojde, ma rozhodujuce slovo organizator.

cL .
Predmet dohody
1. Poskytovatel sa zavazuje poskytovat ambulantni pohotovostnt sluzbu v ambulancii pevnej
pohotovostnej sluzby pre deti a dorast pre pevny bod Martin prostrednictvom:

- odborne sposobilej osoby — lekara s profesijnym titulom pediater a to v pracovnych drioch v
Case od 16. do 22. hodiny a v drioch pracovného pokoja v ¢ase od 7. do 22. hodiny, v sidle
organizatora v sulade s oznamenim.

2. Organizator sa zavazuje zaplatit poskytovatelovi za uskutoé¢nent ambulantnd pohotovostnt sluzbu
odmenu podla ¢l. lll tejto zmluvy.

L.
Odmena a sposob thrady
1. Poskytovatelovi patri odmena za vykonanu ambulantnd pohotovostnu sluzbu vo vyske:
- 16,22 EUR/za kazdu odpracovanu hodinu/lekar.
Sucasne sa zavazuje uhradit organizator poskytovatelovi alikvétnu cast z 30 % sumy za vykony
v danom mesiaci, ktort obdrzi organizator od zdravotnych poistovni nad vysku pauséalnej Ghrady za
poskytovanie zdravotnej starostlivosti v ambulancii pohotovostnej sluzby. Alikvétna ¢ast sa vypocita
podla poctu sluZieb poskytovatela v danom mesiaci.
2. Organizator a poskytovatel sa dohodli na zu¢tovacom obdobi za vykonavanie ¢innosti podla tejto
zmluvy vZdy za kalenddrny mesiac. Poskytovatel vystavi faktlru organizdtorovi na zdklade ozndmenia
organizatora o vyske alikvotnej ¢asti odmeny podla ¢l. lll. bodu 1 a podla rozpisu sluZzieb v danom
mesiaci. Organizator je povinny poslat oznamenie poskytovatelovi e-mailom uvedenom v zahlavi
zmluvy do 10 dni od zUé¢tovania zdravotnou poistoviiou. Faktira vystavena poskytovatelom je splatna
do 30 dni od datumu, kedy bola organizatorovi dorucena.
3. Za spravnost Udajov vo vystavenej faktire a za véasnost jej vyhotovenia zodpoveda ta zo
zmluvnych stran, ktora ju vystavuje.

ClIv.
Miesto vykonu ambulantnej pohotovostnej sluzby
Miesto vykonu ambulantnej pohotovostnej sluzby, ako aj kazdi zmenu vykonu APS oznami
organizator poskytovatelovi s dostato¢nym ¢asovym predstihom, najneskor 10 dni pred zacatim jej
vykonu alebo pri zmene najneskér 10 dni pred touto zmenou ato pisomne na e-mailova adresu
poskytovatela uvedenej v zahlavi tejto zmluvy.



V.
Materialno technické zabezpecenie vykonu ambulantnej pohotovostnej sluzby
Za materidlno technické zabezpecenie vykonu ambulantnej pohotovostnej sluzby zodpoveda
v zmysle tejto zmluvy organizator.

VI.

Trvanie zmluvy
Tadto zmluva sa uzatvara na dobu urcitd, na dobu platnosti poverenia MZ SR na docasné
prevadzkovanie ambulancie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby pre deti a dorast pre pevny
bod Martin pre organizatora, najneskor do 31.12.2018, podla toho, ktord ztychto skutocnosti
nastane skor.
Zmluvné strany mozZu pisomne vypovedat tdto zmluvu ato aj bez uvedenia dévodu s 3 mesacnou
vypovednou lehotou.
Vypovedna lehota za¢ne plynut prvym driom mesiaca nasledujiceho po mesiaci, v ktorom bola
vypoved dorucena druhej zmluvnej strane.
Zmluvné strany sa dohodli, Ze poskytovatel ma pravo odstupit od tejto zmluvy v pripade, ak
organizator neuhradi odmenu v dohodnutom termine splatnosti.

VIL.

Ostatné dojednania
1. Organizator a poskytovatel sa zavazuju k vzajomnej sucinnosti pri uplatfiovani a kontrole
dodrzZiavania ustanoveni tejto zmluvy.
2. Poskytovatel APS vyhlasuje, Ze md ako poskytovatel zdravotnej starostlivosti  uzatvorené
poistenie na Skodu spdsobenu v suvislosti s poskytovanim zdravotnej starostlivosti.
3. Poskytovatel sa zavazuje oznamit organizatorovi meno, priezvisko a kdd prideleny UDZS odborne
spbsobilej osoby — lekdra so Specializaciou v odbore pediatria najneskor 10 dni pred zacatim vykonu
tejto osoby v ramci ambulantnej pohotovostnej sluzby. Organizator na zaklade tohto oznamenia
prideli odborne spAsobilej osobe vstupné kddy do NIS.
4. Poskytovatel sa zavazuje dorudit organizatorovi podpisané vyhlasenie odborne spdsobilej osoby
/lekdra/ zaviazanie k ml¢anlivosti - priloha €. 1 tejto zmluvy.
5. Poskytovatel sa zavazuje vykondvat ¢innost podla tejto zmluvy v sulade so vSeobecne zavaznymi
predpismi, zdravotnu starostlivost poskytnut spravne, v sulade s ustanoveniami § 4 ods. 3 a nasl.
ustanoveniami z. €. 576/2004 Z. z. v zneni neskorsich predpisov ako aj dalsimi prislusnymi vSeobecne
zavaznymi pravnymi predpismi, viest zdravotni dokumentaciu v rozsahu nim poskytnutej zdravotnej
starostlivosti a dodrziavat prislusné vSeobecne zavizné predpisy upravujice vedenie zdravotnej
dokumentiacie, postupovat pri predpisovani liekov v silade so vieobecne zavaznymi pravnymi
predpismi, ako aj dbsledne dodrzZiavat platné znenia vSeobecne zavaznych pravnych predpisov
upravujucich poskytnutie a Ghradu za poskytnutu starostlivost.
Poskytovatel zodpoveda za spravnost a pravdivost vykazovanych udajov.
6. Poskytovatel sa zavdzuje, Ze bez pisomného suhlasu organizatora nepostupi svoje penaziné
pohladavky, ktoré vzniknl ztejto zmluvy inym tretim osobdam. Postlpenie pohladavky zo strany
poskytovatela tretej osobe bez suhlasu organizatora je neplatné. Suhlas organizatora je platny len za
podmienky, Ze bol na takyto ukon udeleny predchadzajuci stihlas MZ SR.



VIII.

Spolocné a zaverecné ustanovenia
1. TGto zmluvu je mozno menit a doplifiat len pisomnou dohodou zmluvnych stran, vo forme dodatku
podpisaného opravnenymi zastupcami oboch zmluvnych stran.
2. V pripade, Ze niektoré ustanovenia zmluvy su, alebo sa z akéhokolvek dévodu stand neplatné,
neucinné, alebo nevynutitelné, nema to a ani nebude mat za nasledok neplatnost, nedcéinnost, alebo
nevynutitelnost ostatnych ustanoveni zmluvy. Zmluvné strany su povinné v dobrej viere rokovat, aby
bolo neplatné, neucinné alebo nevynutitelné ustanovenie pisomne nahradené inym ustanovenim,
ktorého vecny obsah bude zhodny alebo ¢o najviac podobny ustanoveniu, ktoré je nahradzované,
pricom Gcel a zmysel tejto zmluvy musi byt zachovany.
3. Akékolvek zmeny v udajoch uvedenych v zmluve su zmluvné strany povinné bezodkladne pisomne
oznamit a preukazat druhej zmluvnej strane.
4. Zmluva nadoblda platnost driom jej podpisania zmluvnymi stranami a Ucinnost driom
nasledujicim po dni jej zverejnenia v CRZ, najskor vsak 1.7.2018.
Zmluvné strany su uzrozumené s tym, Ze tato zmluva sa povaZzuje za povinne zverejiiovanui zmluvu v
zmysle zakona €. 211/2000 Z.z. o slobodnom pristupe k informaciam v zneni neskorsich predpisov.
Zaroven zmluvné strany suhlasia s tym, Ze organizator zverejni cely obsah tejto zmluvy v Centralnom
registri zmlav.
5. Zmluva je vyhotovena v dvoch rovnopisoch, po jednej pre kazdd zmluvnu stranu.
6. Zmluvné strany vyhlasujd, Ze si zmluvu precitali, jej obsahu porozumeli a na znak toho, Ze obsah
zmluvy zodpoveda ich skutocnej aslobodnej voli, neuzavreli ju vtiesni ani za nevyhodnych
podmienok, na znak ¢oho ju vlastnoruc¢ne podpisali.



Poskytovatel :

Obchodné meno: Martinskd poliklinika, s.r.o.

Sidlo: Ceskoslovenskej armady 3, 036 01 Martin
v zastupeni: Ing. Jaroslav Kubica, konatel spolo¢nosti
Bankové spojenie/IBAN:

ICO:

DIC:

IC DPH:

mail:

Kdédy lekarov :
MUDr. Katarina Michalova
MUDr. Sylvia Januskova



Priloha ¢.1

ZAVIAZANIE K MLCANLIVOSTI

podla § 79, zdkona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych Udajov a 0 zmene a doplneni niektorych
zakonov (dalej len ,,zakon“)

Titul, meno, priezvisko, osobné ¢islo / datum narodenia fyzickej osoby

1. Menovany/4 sa zavazuje dodrziavat mléanlivost o vsetkych osobnych udajoch, s ktorymi
pride do styku u prevadzkovatela, alebo ktoré mu/jej budd poskytnuté, bez ohladu na formu
a podobu ich poskytnutia alebo ziskania.

2. Menovany/a tieto osobné Udaje nebude vyuzivat pre svoju osobnu potrebu alebo pre
potrebu tretich os6b, nepouZije ich vrozpore s ucelom ich spracovania avykona vsetky
opatrenia potrebné pre zabezpecenie osobnych udajov.

3. Povinnost ml€anlivosti trva aj po zaniku tohto zmluvného vztahu.

4. Povinnost ml¢anlivosti neplati, ak je to nevyhnutné pre plnenie Gloh sudu, organov cinnych
v trestnom konani, Uradu na ochranu osobnych tdajov podla zadkona a osobitného zdkona.

5. Pripadné porusenie mil¢anlivosti bude sankcionované podla zakona.

Zaviazaniu o povinnosti zachovavat mlc¢anlivost som porozumel/a v celom rozsahu a svojim podpisom
sa zavazujem ju zachovavat.



