Zmluva

o poskytovani odbornych sluzieb ¢. 200/03/2012
uzavreta medzi

Objednavatel’:
Urad pre dohl'ad nad zdravotnou starostlivostou
Sidlo: Zellova 2, 829 24 Bratislava 25 (d’alej len ,,irad*)
ICO: 30 796 482
DIC: 2021904456
Zastupca: Ing. Stefan Mikula, riaditel’ pobo¢ky Trnava, na zaklade poverenia
zo dnia 02.11.2010
Bankové spojenie: Statna pokladnica
Cislo G¢tu: 7000198055/8180
Urad bol zriadeny na zaklade zikona ¢&. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach, dohl'ade
nad zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich
predpisov
(dalej len ,,objednavatel™)

Poskytovatel’ (pravnicka osoba):

Obchodné meno: EDMA — MED s.r.0.

Sidlo/miesto podnikania: Sidl. M. Corvina 1961/35, 932 01 Vel'ky Meder

ICO: 46 537 929

DIC: 2023489171

Zastapeny: MUDr. Eduard Matica

Bankové spojenie: Slovenska sporitelnia, a.s.

Cislo t¢tu / kdéd banky: 5028088553/0900

Zapisany v: Obchodny register OS Trnava, oddiel Sro, vl. ¢. 29302/T

(dalej len ,,poskytovatel™)

Zmluvné strany uzatvaraji v zmysle ustanovenia § 269 ods. 2 zakona ¢. 513/1991 Zb.
Obchodného zakonnika vzneni neskorsich predpisov (dalej len ,,Obchodny zakonnik®)
zmluvu o poskytovani odbornych sluzieb (dalej len ,zmluva“) za tychto vzijomne
dohodnutych podmienok.

CL L
Uéel zmluvy

Udelom zmluvy je odborne zabezpedif ¢innost objednavatela pri vykonavani prehliadok
mrtvych.

Cl. 11
Predmet zmluvy

1. Predmetom zmluvy je zaviazok poskytovatela zabezpecit vykonanie prehliadky mftveho
lekdrom, ktory méi udelené pisomné poverenie Uradu pre dohlad nad zdravotnou
starostlivostou podla § 42 zadkona €. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach
savisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych
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zakonov v zneni neskorsich predpisov (d’alej len ,zakon ¢. 576/2004 Z. z.), za podmienok
uvedenych v zmluve.

Poskytovatel sa zavidzuje zabezpelit vykonavanie ¢innosti podla bodu 1 tohto ¢lanku
zmluvy v stilade s metodickym usmernenim predsedu Uradu pre dohl'ad nad zdravotnou
starostlivostou k vykonévaniu prehliadky mrtveho a k vykonaniu pitvy (vid: www.udzs-
sk.sk).

Cl. I11.
Prava a povinnosti poskytovatel’a

Pri vykonévani ¢innosti podla ¢l. IT bod 1 zmluvy je poskytovatel povinny zabezpecit, aby
lekar vykonavajuici prehliadku mftveho postupoval s odbornou starostlivostou a za tymto
ucelom pouzival primerané prostriedky, potrebné a obvyklé na vykonanie tejto ¢innosti.
Poskytovatel zabezpeCuje vykonavanie cinnosti podla ¢l. II. bod 1 zmluvy
prostrednictvom o0s6b, ktoré st s poskytovatelom v pracovnom pomere, s ktorymi ma
poskytovatel uzavreté dohody o pracach vykonavanych mimo pracovného pomeru, resp.
iné dohody a zmluvy podla platnych v§eobecne zavaznych pravnych predpisov.
Poskytovatel m4 pravo na tihradu za vykonanu ¢innost vo vyske dojednanej v zmluve.

CL. 1IV.
Uhrada poskytovanych sluzieb

Objednavatel sa zavizuje zaplatit poskytovatelovi tthradu vo vyske 9,80 € (slovom
devit eur a osemdesiat centov) za kazda vykonanu prehliadku mftveho tela a priplatok
3,20 € (slovom tri eura advadsat centov) za vykon prehliadky mftveho mimo
zdravotnickeho zariadenia.
. Vpripade, Ze dopravu lekara na prehliadku mftveho zabezpeéi in4 dopravna zdravotna
sluzba alebo iny poskytovatel, ktory méa s aradom uzavretti zmluvu o doprave lekarov na
vykonavanie prehliadok, poskytovatel podla tejto zmluvy ma narok len na zaplatenie
uhrady podla odseku 1 tohto ¢lanku.
. Vpripade, ze prehliadajaci lekar uskutoéni dopravu na prehliadku mrtveho vlastnym
motorovym vozidlom, ma narok na pausalnu thradu, a to za kazda vykonana dopravu na
prehliadku mftveho tela a spat vo vyske :

* 3,30 € priprepravnej vzdialenosti do 25 km ,

e 6,60 € pri prepravnej vzdialenosti od 26 do 50 km ,

* 9,90 € pri prepravnej vzdialenosti od 51 km do 75 km ,

* 13,20 € pri prepravnej vzdialenosti od 76 km do 100 km ,

* 16,50 € pri prepravnej vzdialenosti od101 km do 125 km ,

* 19,80 € pri prepravnej vzdialenosti od 126 km do 150 km ,

e 20,00 € pri prepravnej vzdialenosti nad 150 km .
Poskytovatel bude fakturovat vysku thrady Stvrtroéne, vidy k poslednému diu
kalendarneho S$tvrtroka, za ktory thrada prinalezi. Pri fakturacii nad 300,00 eur
mesacne moéze poskytovatel fakturovat vysku thrady mesacne, vzdy k poslednému dnu
kalendarneho mesiaca, za ktory thrada prinalezi. Prilohou fakttry je :
a) Sprava o prehliadke mitveho k prehliadke mftveho vykonanej mimo zdravotnickeho
zariadenia (vzor prilohy je uvedeny v prilohe ¢.3 zmluvy) resp. List o prehliadke
mftveho k prehliadke mftveho vykonanej v zdravotnickom zariadeni,
b) Vyhlasenie o sposobe dopravy lekdra na prehliadku mftveho, ktorého vzor je prilohou
zmluvy.
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Splatnost faktary je 30 dni od dorucenia faktary prislusnej pobocke objednévatela.
Vpripade, ak dorucend faktira nebude obsahovat vsetky potrebné nalezitosti,
objednavatel je opravneny vratit fakttru poskytovatel'ovi na jej opravu alebo doplnenie.
V tomto pripade zacina plyniat nové lehota splatnosti fakttry po jej opatovnom doruceni
prislusnej pobocke objednéavatela.

SARd

Cl.v
Zaverecéné ustanovenia

1. Zmluva sa uzatvara na dobu neurcitu.
2. Zmluva nadobtda platnost diiom podpisu oboma zmluvnymi stranami a i¢innost den
nasledujuci po jej zverejneni v Centralnom registri zmlav.
3. Zmluva zanika
a) pisomnou dohodou zmluvnych stréan,
b) pisomnou vypovedou ktorejkol'vek zmluvnej strany aj bez udania dévodu; vypovedna
doba je 1 mesiac azacina plynatf prvym diiom mesiaca nasledujiceho po mesiaci,
v ktorom bola pisomna vypoved doruéena druhej zmluvnej strane,
c) zruSenim povolenia poskytovatela zdravotnej starostlivosti na zaklade rozhodnutia
prislusného organu.
4. Pravne vztfahy neupravené touto zmluvou sa riadia prisluSnymi ustanoveniami
Obchodného zakonnika.
5. Menit alebo dopiiat ustanovenia zmluvy je moZné iba formou oé¢islovanych dodatkov
v pisomnej forme, podpisanych obidvomi zmluvnymi stranami.
6. Zmluva je vyhotovend vdvoch rovnopisoch s platnostou originalu, zktorych jedno
vyhotovenie obdrzi poskytovatel a jedno vyhotovenie obdrzi objednavatel.
7. NeoddeliteI'nou sucastou zmluvy st tieto prilohy:
Priloha €. 1 — Vzor vyhlasenia poskytovatel'a o sposobe dopravy lekara na prehliadku
mftveho
Priloha ¢. 2 — Povolenie poskytovatel'a na prevadzku zdravotnickeho
zariadenia/zriad'ovacia listina poskytovatel'a
Priloha ¢. 3 — Sprava o prehliadke mrtveho

V Trnave dia ....ccceeeveeennenn. Vo dia .....ccceeeueennee
Za objednéavatela: Za poskytovatel'a:
Ing. Stefan Mikula MUDr. Eduard Matica
riaditel konatel
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Priloha ¢. 1 zmluvy ¢. 200/03/2012

Vyhléasenie poskytovatel'a o sposobe dopravy lekara
k prehliadke mitveho

Poskytovatel zabezpecujici vykonanie prehliadky mftveho

Obchodné meno:
Sidlo:
1CO:

Meno a priezvisko
mftveho

Miesto amrtia
(prehliadky)

DIC:

Déatum
prehliadky

Prehliadajaci
lekar

Sposob dopravy k mitvemu

Hradena lekarom Dopravni

sluzba (nazov)

v

dna

Podpis a peciatka poskytovatel'a



Priigm 7 v 516075’4/40@,
TRNAVSKY SAMOSPRAVNY KRAJ

P.0O. BOX 128, Starchdjska 10, 917 01 Trava

Cislo: TA/1179/2012/0ZaHF-005 Trnava 20.03.2012

Rozhodnutie

Trnavsky samospravny kraj ako vecne a miestne prisludny organ vykondvajici pdsobnost” §11
ods. 2 pism. a) zakona & 578/2004 Z.z. o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti,
zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizicidch v zdravotnictve a o zmene a doplneni
niektorych zikonov (d'alej len ,zdkon o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti™) a v zmysle
§47 zakona &. 71/1967 Zb. o spravrom konani (spravny poriadok) v konani o vydanie povolenia
na previidzkovanie zdravotnickeho zariadenia z ddvodu zmeny fyzickej osoby na pravnick( oscbu
po predloZeni potrebnych podkladov rozhodol

takto:

siadosti EDMA — MED, S.r.0,

zastGpenej konatelom:
MUDr. Eduardom Maticom, nar. e
bytom Sidl. M. Corvina 1961/35, 932 Q1 Velky Meder,
so sidlom spoloénosti Sidl. M. Corvina 1961/35, 932 01 Velky Meder

o zmenu povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho zariademia vydaného Travskym
samospraviym krajom dfia 19.04.2006 pod & TA/2006/2182, ktoré nadobudlo pravoplatnost’ dfia
03.05.2006 sa vy h ovuj e, pretode si splnené podmienky podlia §12 a §13 zakona
o poskytovatePoch zdravotnej starostlivosti a Ziadatel'ovi sa povoluje v silade s §7 ods. 3 pism. a)
bod 1 zikons o poskytovateloch zdravotnej starestlivosti prevadzkovat” zariadenie ambulantnej
zdravotnej starostlivosti — ambulancin v odbore:

vieobecné lekarstvo

Qdbomnym zastupcom je MUDY. Eduard Matica, nar.
bytom Sidl. M. Corvina 1961/35, 932 01 Vel'ky Meder,
ob&an Slovenskej republiky, v povolani Iekir v odbore vieobecné lekdrstvo.

Miesto prevadzkovania zdravotnickeho zarizdenia je
Obvodné zdravoiné stredisko 930 28 Okoi.

Cinnost’ prevadzkovania zdravotnickeho zariadenia zadina

diiom 1. jina 2012.
Sutasne sa diiom 31,5.2012 zruSuje povolenie na previdzkovanie zdravotnickeho zariadenia
MUDr. Eduarda Maticu, nar. . , bytom Sidl. M. Corvina 1961/35, 932 01 Velky Meder
Telefén Fax E-mail Internct 1o

033755 59 492 033755 59495 zdravoinictvo{@imava-vue sk www irnava-vac.sh 37836901
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Cislo : 1179/2012/0ZaHF-005

vodborc vieobecné lekarstvo & TA/2006/2182 zo diia 19.04.2006 vydaného Trmavskym
samospravnym krajom s miestorn vykonu éinnosti Obvodné zdravotné stredisko 930 28 Okoé z
dévodu zmeny fyzicke] osoby na pravnickd osobu,

DrZitel' povolenia je povinny prevadzkovaf zdravotnicke zariadenie v silade so zdkonom
a poskytovateloch zdravotnej starostlivosti ako iza podmienok ustanovenjch v prilohe, ktord je
neoddelitelnou siiast’ou tohto rozhodnutia.

Odévodnenie:

Trnavskému samospraviemu  kraju bole dita 03.02.2012 dorudend Ziadost EDMA-—
MED,s.r.o.. zastipend konatefom MUDr. Eduardom Maticom, nar. , bytom Sidl. M.
Carvina 1961/35, 932 01 Velky Meder, so sidlom spolo¢nosti Sidl. M. Corvina 1961/35, 932 01
VelPky Meder, ktorou Ziadatel' poZiadal o vydanie povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho
zariadenia v odbore vieobecné lekérstvo s miestom vykonu &innosti Obvodné zdravotné stredisko
930 28 Oko¢ z dévodu zmeny fyzickej osoby na privnickd osobu.

Ucastnik konania v zmysle §12 a §13 citovaného zdkona k Ziadosti o vydanie povolenia na
previdzkovanie zdravotnickeho zariadenia doloZil potrebné doklady: Sestné vyhlasenie, pdvodné
povolenie, pravoplatny posudok Regiondlneho uradu vergjného zdravotnictva, ndjommi zmiuvu,
licenciu na vykon éinnosti odborného zastupeu, zakladatePski listinu.

Po preskamani Ziadosti bolo zistené, Ze Ziadatel' splnil-vEetky podmienky uvedené §12 a §13
zékona o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti a preto spravny organ rozhodol tak, ako je to
uvedené vo vyrokovej ¢asti tohto rozhodnutia.

Pouécenie:

Proti tomuto rozhodnutiu je mo#né v zmysle §54 ods. 1 a 2 zakona & 71/1967 Zb. o sprdvnom
konani podat’ odvolanie do 15 dni odo diia doruéenia cestou Tinavského samospravneho kraja na
Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky. Toto rozhodnutie je po nadobudnuti
pravoplatnosti preskimatel'né sidom.
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Podmienky k prevadzkovaniu zdravotnickeho zariadenia

Priloha k rozhodnutiu & TA/F179/2012/0ZaHI-005
zo diia 20.03.2012

Samwspravay  kraj v stlade  so zékonom &. 578/ 2004  Z. z. o poskytovatel'och zdravotng
strostlivosti.  zdeavotnickych  pracovnikoch,  stavovskych  organizicidch v zdravetnictve a o zmene
a doplaeni niektorych  zakonov  urduje podmienky, na zdklade ktorych poskyiovatel:

'Lfn

0.

Viditel'ne oznaéi druh ZZ, jeho odborné zameranie, obchedné meno a mene a priezvisko drzitela
povolenia. o pravnickej osoby aj meno apriezvisko odborného zastupcu; oznafenic musi byt
s Stiinom jazyke. Ak ide o Z2, v ktorom sa poskytuje ambulantnd ZS, umiestni na viditelnom mieste
ap schvaleng ordinaéné hodiny VUC.

I'evadzkuje ZZ v stlade s poZiadavkami na jeho materidino-technické vybavenie a persongine
eabezpedenic - zamestnd v pracavnom pomere zdravotnickych pracovnikov s prisiudnou odborrou
spasubilostou pre vykon uréeny v rozsahu poskytovangj ZS. spotu snimi je povinny zachovaval
mltunlivost' o skutoEnostiach, o ktorych sa dozvedel v siivisiosti s vykonam svajho povolania.

Lizatvori s poistoviiou zmluvu o poisten( za $kodu spdsobent osobdm v siivislosti s poskytovanim ZS
ada dia jej poskytovania na zdklade tohto povolenia; poistenie musi trvat’ po cel¥ ¢as, potas kiorého
Jje poskytovatel’ opravneny poskytovat' Z8.

Ak uzatvorl zmiuvu so zdravotnymi poisfovitami (ZP) vykonavajicimi verejné zdravotné poistenie
0s8b; umiestni na viditePrnom mieste zoznam ZP, s ktorymi md uzatvorend zmiuvu o poskytovani ZS.
AK poskytuje ZS bez zmluvy so ZP, takisto tiito skutonost’ umiestni na viditeI'nom mieste.

Vapred informuje osobu, jej zdkonného zédstupeu atebo osobu blizku o rozsahu a podmienkach nim
poskytovanej Z$ a o tom. & md uzatvorenil zmluvu o poskytovani ZS so ZP. v kiorej je tito osoba
vergjne poistena.

Limiestni na vidite'nom mieste ceanik zdravotnych wykonov uskutogiiovanych na Ziadost osoby 2
vyiky thrad za sluZby sdvisiace s poskytovanim ZS s okruhom oslobodenych osob: o vy3ke dhrady.
ktord ubrddza osoba za poskytnutd Z8 alebo sluZbu sovisiacu s poskytovanim ZS. je povinny vydat’
doklad

Vedie a uchovava zdravotnli dokumentdciu, ako aj spraciiva, poskytuje a spristupfiuje Gdaje v ngj
v zmysle ustanoveni zdkona & 576/ 2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach sdvisiacich
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zikonov.

Je povinny bezodkladne pisomne informovat' osobu s odstipenim od dohody o poskyiovani ZS$
a v Jovodoch odstiipenia od tejto dohody.

de povinny poskytovat® Ministerstvu zdravotnictva Slovenskej republiky a inym opravinenym organom
bezodkladne, dplne a pravdivo vetky poZadovand ddaje.

Zabezpetit' zastupovanie v rozsahu povolenia poas dodasnej nepritomnosti a siiéasne na viditeI'nom
mieste bezodkladne uviest’ poskytovatel'a, ktory vykondva zastupovanie a tito skutognost’ oznamit

prislunému samospravnemu kraju, uvedené sa nevztahuje na poskytovatela ustavnej zdravotnej

starostlivosti.




R L e g e

Poskyine bez zbytotného adkladu kazdej oscbe neodkladnt ZS ana pokyn operagného strediska
zdchrannej zdravotnej sluzby (ZZS) poskytne sdinnost” poskytovatelovi ZZS. Kazdy zdravotnicky
pracavnik je okrem toho povinny poskyloval' bez meskania prvil pomoc kazdej osobe, ak by bez
takejto pomoci bol ohrozeny jej Zivot alebo bolo ohrozené jej zdravie. azk je to nevyhnutné,
zabezpedit' podla potreby dal¥iu odborni zdravotn( starostlivost’

Je povinay v rozsahu ustanovenom zakonom zdgastiioval sa na priprave. poskytnit’ vecné pinenie a
asobné dkony pe vzniku mimoriadnych udatosti a potas krizovych situdcii.

e povinny povolif vstup do zdravotnickeho zariadenia organu pristusnému na vykan dozoru alebo na
vikon dohl'adu a reviznym lekarom ZP.

Oznédmi samospravnemu krajo, zadiatok previdzkovania ZZ a to formou uzatvorenia_zmluvy
s niektorou ZP alebo bez uzatvorenis zmluvy; a takisto do 15 dni mu cznami vietky zmeny,
litoré sa tykaji iidajov uvedenyeh v poveleni.

Poskytoval lekdrsku sfuZbu prvej pomoci podla rozpisu urdeného samospravinym krajom, ak ide
o poskytovatela, ktory poskytuje vieobecnG ambulantnii starostiivost’ v 3pecializatnom odbore
vieobeené lekdrstvo alebo pediatria aposkytovatels, ktory poskytuje 3pecializovand ambulantnd
starostlivost' v odbore zubné lekarstvo.

Uzatvorit' zmluvu o poskytovani zdravotngj starostlivosti s prislusnou zdravotnou poistoviiou. ak ide
o poskytovatela vieobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti. ktory ma uzatvareni dohodu
o poskytovani vieobecnej ambulantne] zdravotnej starostlivosti najmene] s jednym poistencom
zdravotnej poistovné a paskytuje zdravotni starostlivost’ pine uhridzand alebo 2iastotne uhradzand
na zéklade verejného zdravotného poistenia.

Bezodkladne pisomne informovat’ o schvdleni a potvrdeni ordinagnych hodin drad pre dohfad
& zdravotni poiscavitu s ktorou mé uzatvorend zmluvu o poskytovani zdravatne] starostlivosti. ak ide
o zdravatnicke zariadenie, v ktorom sa poskytuje ambulantnd zdravotnd starostlivost’

Ummiestnit' na viditePnom mieste ordinainé hodiny schvalené a potvrdené samospravnym krajom, ak
ide o zdravotnicke zariadenie v ktorom sa poskytluje ambulantni zdravotna starostlivost’ a schvalené
ordinagné hadiny aj dodrZiavat.
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Priloha ¢. 1 zmluvy ¢. 200/03/2012

Sprava o prehliadke n¥tveho

Meno a PriezvisKo: ......ccoeeviieeeeeeiieeeeeee e ROANECISIO: ..vvvviiciiieeieeeeeeeeeeeeee,

Y0 5] o U UPURR

Anamneéza @ OKOINOST SIMIi.......coiiiiii e e e e e e e e e e eaaeaaaaeaaeaaas

Policia

Pritomn& — nepritomna 010V 1
MENO: .ceveveeeeeeeieiiieee e kontakt: .........ccoeeeviiiiinnns

Popis miesta nalezu mtvoly (byt — typ vykurovania, ulica, poloha tela, stdqyi):

(02T 0] 010 1S 1 odovzdané (KOMU) ........cevvieeeeeciiiiiiiiiieeeeeeeennn

Posmrtné Skvrny

pritomné — nepritomné farba: ..........ooceeeeeeneiene lokalizacia: ........cceeeeeeieeeeiennnnnn,
Ad: ostrasekovité — zainaju splyvad — difizne splyvaju

vytigel'nog”: 'ahko —tazSie — vemi taZko - nevytlaitelné

Posmrtna stuhnuto®’
pritomna — nepritomna  Zuvacie svalstvo: slahnuta - plne vyvinuta - vymiznuta
hornénkatiny: slabo vyvinuta - plne vyvinuta - vymiznuti
dolné ko¥atiny: slabo vyvinuta - plne vyvinuta - vymiznuta

Hnilobné zmeny
pritomné — nepritomné  hlava — krk — hrudnikucho — chrbat — HK — DK

zeleid@rbenie koze — vyziana cievna kresba fywgiere —
odluCovanie pokozky — vytok hnilobnej tekutiny z st asa — uvénovanie vlasov,
ochlpenia, nechtov — pritomnbsgajicok, lariev hmyzu — mumifikacia — zmydlovatenie

Znamky zranenia
pritomné — nepritomné  hlava — krk — hrudnikucho — chrbat — HK —DK
RS (0] )V 0T o] 1SS

PIICINA SN oot e e e e et e e e e e e e e e aeeeeeeeaesssaannseeeeeaeaaaaeaaeens
Kontakt na prehliadajuceho IEKAIa...........ccooiiiiiiii e



