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ZMLUVA O VYKONE AMBULANTNEJ POHOTOVOSTNEJ SLUZBY PRE

DOSPELYCH

uzatvorena podl’a § 269 ods. 2 a nasl. zikona ¢. 513/1991 Zb. Obchodného zikonnika

v platnom zneni
medzi

Organizator:

Hornooravska nemocnica s poliklinikou Trstena
Mieru 549/16, 028 01 Trstena

v zastipeni: MUDr. Marian Tholt, riaditel

Bankové spojenie/IBAN: SK 13 8180 0000 0070 0048 1117

ICO: 00634891

DIC: 2020573445

IC DPH: SK2020573445
(d’alej len ,,organizator®)

Poskytovatel’:

Obchodné meno:MUDr.Stanislav Fukas,SADIF,s.r.o.
Sidlo:ZS Tvrdosin Medvedzie Sidlisko 234

v zastipeni:MUDr. Stanislav Fukas

Odborny zastupca: MUDr. Stanislav Fukas

Kod odborného zastupcu:

Bankové spojenie/IBAN:SK89 0200 0000 0032 70068359
ICO: 47686235

DIC: 2024091113

IC DPH:

mail:sfukas@orava.sk

(d’alej len ,,poskytovatel™)

: CLL
Uvodné ustanovenia

I Ambulantnd pohotovostna sluzba je zdravotna starostlivost’, ktorou sa zabezpecuje
dostupnost’ zdravotnej starostlivosti v rozsahu poskytovania vSeobecnej ambulantne;
starostlivosti pri ndhlej zmene zdravotného stavu osoby, ktord bezprostredne
neohrozuje jej Zivot alebo bezprostredne neohrozuje niektort zo zékladnych

zivotnych funkecii.

2 Ambulantnad pohotovostna sluzba sa poskytuje ako pevna ambulantnd pohotovostna
sluzba poskytovana organizatorom, ktory je opravneny na zdklade vydaného
povolenia prevadzkovat ambulanciu pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby
(d’alej len ,,organizitor) v pracovnych diioch v ¢ase od 16. do 22. hodiny a v diioch

pracovného pokoja v ¢ase od 7. do 22. hodiny.



3 Rozpis sluZieb na prislusny kalendérny mesiac vykonu ambulantnej pohotovostnej
sluzby, ktorého sa rozpis tyka, uréi organizitor po dohode s jednotlivymi
poskytovatel'mi, ktori uzatvorili zmluvy o vykone ambulantnej pohotovostnej sluzby,
najneskdr do piateho kalendarneho diia v mesiaci, ktory predchddza 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 dodrZanti odoslanim rozpisu sluZieb e-mailom na
kontaktni e- mailovi adresu uvedenu v zéhlavi tejto zmluvy. V pripade, ak k dohode
ohl'adne rozpisu sluZieb medzi poskytovatefom a organizatorom neddjde, ma
rozhodujice slovo  organizator.

CLIL
Predmet zmluvy

1. Poskytovatel’ sa zavizuje poskytovat’ ambulantnii pohotovostni sluzbu v ambulancii
pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby pre dospelych, pre pevny Trstena, v sidle
organizétora v sulade s oznamenim.

2. Organizitor sa zavdzuje zaplatit' poskytovatelovi za uskutodnenti ambulantni
pohotovostni sluzbu odmenu podr'a ¢l. III. tejto zmluvy.

ClL 1L
Odmena a sposob dhrady

1, Poskytovatel'ovi patri odmena za vykonanti ambulantnt pohotovostnu sluzbu vo vyske
a) v pracovny deni 17,5 , €/za kazdu odpracovanu hodinu.
b) v soboru a nedel'u 20,00 € / za kazdd odpracovanti hodinu
¢) vo sviatok 20,00 € / za kazdu odpracovani hodinu

2. Organizator a poskytovatel sa dohodli na zutovacom obdobi za vykonavanie
¢innosti podla tejto zmluvy vZdy za kalendarny mesiac. Poskytovatel' zasle
organizatorovi do 10. dna nasledujiceho mesiaca po mesiaci, ktorého sa
zhctovanie tyka, faktiru za vykonané Cinnosti. Faktira vystavena poskytovatelom je
splatna do 30 dni od datumu, kedy bola organizatorovi dorudena.

3. Za spravnost' idajov vo vystavenej faktire a za v€asnost’ jej vyhotovenia zodpoveda ta
zo zmluvnych stran, ktora ju vystavuje.

CLIV.
Miesto vykonu ambulantnej pohotovostnej sluzby

Miesto vykonu ambulantnej pohotovostnej sluZby, ako aj kazdu jej zmenu vykonu, oznimi
organizator poskytovatelovi s dostatoénym &asovym predstihom, najneskor 10 dni pred
zatatim jej vykonu alebo pri zmene najneskor 10 dni pred touto zmenou, ato pisomne na
emailovli adresu vykonavatel'a uvedenej v zdhlavi tejto zmluvy.



Ve
Materialno - technické zabezpecenie vykonu ambulantnej pohotovostnej sluzby

Za materidlno - technické zabezpefenie vykonu ambulantnej pohotovostnej sluzby
a zabezpeCenie sestry zodpoveda vzmysle tejto zmluvy organizitor. Pre vylucenie
pochybnosti sa zmluvné strany dohodli, Ze v pripade zaujmu poskytovatel'a upravit’ odlisne
rezim zabezpelenia sestry pre vykon ambulantnej pohotovostnej sluzby, uvedené bude
predmetom samostatnej zmluvy, resp. dodatku k tejto zmluve podl'a konkrétnych okolnosti.

¥
Trvanie a ukon¢enie zmluvy

¥ Tato zmluva sa uzatvara na dobu uréitd, na 6 rokov od u¢innosti rozhodnutia MZSR
Cislo $20098-2024-ONAaPP-1 t.j. od 02.07.2024.
2. Zmluvné strany mdzu vypovedat’ tuto zmluvu, ato aj bez uvedenia dévodu, s3

mesacnou vypovednou lehotou. Vypovedna lehota zaéne plynit’ prvym diiom mesiaca
nasledujuceho po mesiaci, v ktorom bola vypoved’ doru¢ena druhej zmluvnej strane.

VIL
Ostatné dojednania

1. Organizitor a poskytovatel sa zavédzuji k vzdjomnej suéinnosti pri uplatiovani
a kontrole dodrziavania ustanoveni tejto zmluvy.

2 Poskytovatel’ vyhlasuje, Ze ma ako poskytovatel’ vieobecnej ambulantnej starostlivosti
uzatvorené poistenie na Skodu spOsobeni v stvislosti s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti.

3. Poskytovatel' sa zavdzuje oznamit' organizatorovi meno, priezvisko a kod prideleny
UDZS odborne spdsobilej osobe — lekar so S$pecializaciou v odbore vieobecné
lekérstvo najneskor 10 dni pred zacatim vykonu tejto osoby v ramci ambulantnej
pohotovostnej sluzby. Organizator na zaklade tohto oznamenia prideli odborne
spOsobilej osobe vstupné kody do NIS.

4. Poskytovatel' sa zavidzuje dorucit’ organizitorovi podpisané vyhlésenie odborne
spdsobilej osoby zaviazanie k ml&anlivosti ktoré je prilohou &. 1 tejto zmluvy.

VIIL
Spolo¢né a zdverecné ustanovenia

1. Tuato zmluvu je mozno menit’ a dopliiiat’ 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 akéhokol'vek dovodu stani

neplatné, neudinné, alebo nevynutiteIné, nema to aani nebude mat za nasledok



neplatnost, net¢innost’, alebo nevynutitelnost’ ostatnych ustanoveni zmluvy. Zmluyné
strany si povinné v dobrej viere rokovat, aby bolo neplatné, ned&inné alebo
nevynutitelné ustanovenie pisomne nahradené inym ustanovenim, ktorého vecny
obsah bude zhodny alebo & najviac podobny ustanoveniu, ktoré je nahradzované,
pri¢om ucel a zmysel tejto zmluvy musi byt' zachovany.

3. Akékol'vek zmeny v udajoch uvedenych vzmluve st zmluvné strany povinné
bezodkladne pisomne ozndmit’ a preukazat’ druhej zmluvnej strane.
4. Zmluva nadobida platnost’ diiom podpisu vietkymi zmluvnymi stranami, najskor viak

diiom 2.7.2024. Utinnost nadobudne diiom nasledujucim po dni zverejnenia na
webovom sidle organizatora, najskor viak dilom 2.7.2024.

D Zmluva je vyhotovena v dvoch rovnopisoch, po jednej pre kazdi zmluvna stranu.

6. Zmluvné strany vyhlasuji, Ze si zmluvu preéitali, jej obsahu porozumeli a na znak
toho, Ze obsah zmluvy zodpoveda ich skuto¢nej a slobodnej voli, neuzavreli ju v tiesni
ani za nevyhodnych podmienok, na znak &oho ju vlastnoruéne podpisali.

V Trstenej dia 17.06.2024 V Trstenej diia 17.06.2024
Za organizatora: Za poskytgyatel’a:
anemocn
ou Trstena
yaTEN A
—zart 1Holt Mg L T
riaditel
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