“~ FAKUL:I'NA NEMOCNICA
TRENCIN
Legiondrska 28, 911 71 Trencin

ZMLUVA O VYBERE PORODNEJ ASISTENTKY
pri poskytovani zdravotnej starostlivosti pri zakroku
vo Fakultnej nemocnici Trené¢in

Zmluvné strany:

Poskytovatel’:

Fakultna nemocnica Trencin

Sidlo: Legionarska 28, 911 71 Trencin
zastpenie: Ing. Michal Plesnik, riaditel’

ICO: 00610470

bankové spojenie: Statna pokladnica

¢islo uc¢tu IBAN: SK23 8180 0000 0070 0028 0438
(d’alej aj len ako ,,Poskytovatel’™)

a

Pacientka:
TitUl, MENO, PHIEZVISKO: oo sttt s e e be b et s resre s reereeste e

FOANE CISIO: et e e ebr e e e s b e e arae e e e aaree s
0] ] 1] (o RSP SRRT
o3 1] (o 1 J &SRO PP PRSP
tel. CISIO [ €-MAIL: e et re e nre s
ZAraVOINA POISTOVIIAL eooieeeeeiesiese e ettt ettt s e e b e st e st et e e s stenbennetasenne e e neeneas

zastupend zakonnym zdstupcom:
B0 0 T o TR o1 1= 74 £ o TSR

rodné CISIO: et a e b nnrs
017 ] ] (o TSRS

CISI0 DR ettt

tel. CSIO [ 8-MAILT e et nne s

(dalej aj len ako ,,Pacient®)

Poskytovatel’ a Pacient (d’alej aj len ako ,,.Zmluvné strany*) v stlade s § 51 zékona cislo 40/1964 Zb.
Obcianskeho zakonnika v zneni neskorSich predpisov a Odbornym usmernenim Ministerstva
zdravotnictva SR ¢islo 27034-/2005-SP zo dna 7.12.2005, uverejnenom vo Vestniku Ministerstva
zdravotnictva SR, Ciastka 55 - 60, ro¢nik 53 a platnymi vnutornymi predpismi Fakultnej nemocnice

Trenéin, uzatvaraju nasledovnu Zmluvu o vybere pbrodnej asistentky pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti u Poskytovatel’a (d’alej aj len ako ,,Zmluva‘ alebo ,.tdto Zmluva*).
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l.
PREDMET A UCEL ZMLUVY

1. Predmetom tejto Zmluvy je Uprava prav a povinnosti Zmluvnych stran v suvislosti s vyberom
porodnej asistentky (d’alej aj len ako ,,pérodnd asistentka™) na ziadost’ Pacienta, pri poskytovani
zdravotnej starostlivosti u Poskytovatel'a podl'a odseku 3 tohto ¢lanku Zmluvy a pri zabezpeceni
vsetkych sluzieb suvisiacich s vyberom uvedenej porodnej asistentky.

2. Zmluvné strany sa dohodli, Ze na zaklade ziadosti Pacienta za G¢elom poskytnutia zdravotnej
starostlivosti u Poskytovatel’a v stilade s nasledujucim odsekom tohto ¢lanku Zmluvy (d’alej aj len
»~Ziadost’) je vybranou porodnou asistentkou:

POTodnd @SISTENTKA: e et st re e

S 0dbornou SPOSODIIOSTOU: oo ,
ktorej sthlas s uvedenym vyberom jej osoby Pacientom podla tejto Zmluvy je siéastou Ziadosti.
Rovnako suhlas primara kliniky/ namestnika pre zdravotnu starostlivost’ s realizaciou zdravotnej
starostlivosti Pacientom vybranou porodnou asistentkou je siiéastou Ziadosti.

3. Poskytnutie zdravotnej starostlivosti pérodnou asistentkou u Poskytovatel’a v stilade so zdravotnou
dokumentaciou Pacienta je naplanované na deni (d’alej aj len ako ,,predpokladany termin®).

(d’alej aj len ako ,,zdkrok™).

4. Poskytovatel’ sa zavidzuje vyber porodnej asistentky v sulade s odsekom 2 tohto ¢lanku Zmluvy
organizaéne zabezpecCit, t.j. zabezpecit’ vSetky sluzby stvisiace s vyberom porodnej asistentky pri
zakroku (d’alej aj len ako ,,Sluzba‘) a Pacient sa zavizuje za uvedenu Sluzbu zaplatit’ odplatu vo
vyske a za podmienok uvedenych v ¢lanku II. tejto Zmluvy.

5. Poskytovatel' sa zavézuje zdravotnu starostlivost vykonat v stilade so stanovenymi odbornymi
postupmi a koncepciou prislusného medicinskeho odboru.

6. Pacient podpisom tejto Zmluvy berie na vedomie, Ze tato Zmluva, rovnako aj pripadné odstupenie
od tejto Zmluvy alebo dohoda o skonceni tejto Zmluvy Vv stlade s ¢lankom III. tejto Zmluvy sa
stava stiGast’ou jeho zdravotnej dokumentacie.

1.
ODPLATA A PLATOBNE PODMIENKY

1. Pacient podpisom tejto Zmluvy potvrdzuje, Ze bol oboznameny S tym, ze Sluzba nie je hradena z
verejného zdravotného poistenia, ako aj so skutocnostou, ze pravo vybrat’ si porodnu asistentku
v stlade s ¢lankom 1. tejto Zmluvy nema charakter sluzby suvisiacej s poskytovanim zdravotne;
starostlivosti v zmysle § 38 zakona cislo 577/2004 Z. z. orozsahu zdravotnej starostlivosti
uhradzanej na zaklade verejného zdravotného poistenia a 0 thradach za sluzby stvisiace
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti v zneni neskorSich predpisov, ¢o vSak nema Ziaden vplyv
a nezakladd Zziadnu zmenu zodpovednosti Poskytovatela za turoven a spravnost celkovo
poskytovanej zdravotnej starostlivosti.

2. Pacient sa zavdzuje zaplatit' Poskytovatelovi odplatu za Sluzbu Vv sulade s Cennikom platenych
sluzieb Poskytovatel’a v platnom zneni.



3. Zmluvné strany sa dohodli, Ze vySka odplaty za Sluzbu podl'a ¢lanku I. odsek 4 tejto Zmluvy je:

[ ] |200,- € za organizaéné zabezpelenie spojené svyberom pdrodnej asistentky pri
poskytovani zdravotnej starostlivosti

(dalej aj len ako ,,Odplata®).
Poskytovatel’ sa zaviazuje vyplatit’ porodnej asistentke po vykonani zakroku odmenu vo vyske 50 %
z tejto Odplaty, v sulade s vnitornymi predpismi Poskytovatela.

4. Odplata vo vyske podla predchadzajuceho odseku tohto ¢lanku Zmluvy je Pacientom splatna:

a) Vv pripade bezhotovostného prevodu na uéet Poskytovatel’a ¢islo / IBAN: SK23 8180 0000 0070
0028 0438 vedeny v Statnej pokladnici, Bratislava, najneskor 3 pracovné dni pred samotnym
uskuto¢nenim zakroku, pricom:

- ako VS bude uvedené Cislo: .....c.cocvvviiiiinirinnns (¢islo nakladového strediska Kliniky, prip.
ambulancie).
- do poznamky Pacient uvedie svoje meno a priezvisko.

b) v pripade hotovostnej platby, najneskor v den uskutoénenia zakroku tak, aby pred samotnym
vykonanim zakroku bola Odplata uhradena do pokladne Poskytovatela (prizemie budovy
riaditel'stva Poskytovatela), pricom:

- ako VS bude uvedené Cislo: .....ccoovverviiiininnns (¢islo nakladového strediska Kliniky, prip.
ambulancie)
O uhrade Platby bude Pacientovi Poskytovatel'om vydané potvrdenie.

5. Dokladom o uhrade Odplaty (Vv pripade bezhotovostnej platby vypis z tiétu Pacienta, Vv pripade
hotovostnej platby potvrdenie o ithrade vydané Poskytovatel’om) je Pacient povinny sa preukazat
pred vykonanim zakroku.

6. Uhradent Odplatu Poskytovatel' vrati Pacientovi, do 30 dni od zistenia a preukazania
nasledovnych skuto¢nosti:

a) doslo k odstapeniu od tejto Zmluvy Pacientom alebo Poskytovatel'om, alebo ku skonéeniu
vztahu zalozeného touto Zmluvou doslo na zaklade dohody oboch Zmluvnych stran,

b) nedoslo k naplneniu Zmluvy, t.., k vykonaniu zakroku z objektivnych dévodov (z dovodu
zmeny rozhodnutia primara kliniky pri necakanej zmene zdravotného stavu Pacienta,
neplanovanid nepritomnost’ porodnej asistentky v praci (ochorenie, OCR a pod.), potreba
akatneho vykonu zakroku v inom ako dohodnutom termine, objektivna nemoznost’ poérodnej
asistentky prist véas k zakroku z dovodu neodkladnych pracovnych povinnosti; vykonanie
zakroku Pacientovi v inom zdravotnickom zariadeni a pod.).

1.
OSOBITNE DOJEDNANIA

1. Tato Zmluva sa uzatvara na dobu urcitd, a to do vykonania zakroku podl'a ¢lanku I. odsek 3 tejto
Zmluvy.

2. Zmluvny vztah zalozeny touto Zmluvou sa skon¢i:
a) pisomnym odstipenim od Zmluvy ktoroukol'vek zo Zmluvnych stran v stilade s nasledujicimi
odsekmi tohto ¢lanku Zmluvy,
b) pisomnou dohodou Zmluvnych stran.

3. Pacient aj Poskytovatel’ maju pravo odstupit’ od tejto Zmluvy aj bez udania dévodu, najneskor pred
samotnym vykonanim zakroku.

4. Pacient berie na vedomie, ze odstupenie od tejto Zmluvy zo strany Pacienta je potrebné v zaujme
predchadzania akymkol'vek nedorozumeniam v budicnosti urobit’ jasne, uréite, pisomnou formou
a preukazatel'ne doruéit’ Poskytovatel'ovi prostrednictvom vybranej porodnej asistentky.



. Odstipenie od tejto Zmluvy zo strany Poskytovatela zabezpeci pravny referat Poskytovatela,
vyhotovenim pisomného odstipenia od tejto Zmluvy, podpisaného riaditel'om Poskytovatel’a.

.V pripade vzniku neodkladnej situacie, pri ktorej by hrozilo riziko poskodenia zdravia alebo smrti
Pacienta, postupuje oSetrujici lekar pri poskytovani zdravotnej starostlivosti tak, akoby tato
Zmluva nebola uzavreta.

\VA
ZODPOVEDNOST ZA SKODU

. Pacient zavizne vyhlasuje, ze bol Poskytovatel'om riadne oboznadmeny o rizikach vyplyvajacich
Z jeho osobnej vol'by vyberu porodnej asistentky a aj napriek tymto skuto¢nostiam, je tato Zmluva
prejavom jeho slobodnej vole vyjadrenej urcite, zrozumitel'ne a vazne. Pacient ¢estne prehlasuje, ze
je plne opravneny a sposobily na pravne ukony, a tato jeho sposobilost’ nie je obmedzena ziadnym
rozhodnutim stdu, a jeho vol'ba v tomto smere nie je nijako ovplyvnena jeho zdravotnym stavom
alebo inou fyzickou osobou (rodinnymi prislusnikmi, blizkymi osobami alebo zdravotnickymi
pracovnikmi).

. Zodpovednostné vztahy Zmluvnych stran za sposobenu $kodu sa riadia § 420 a nasledujucimi
ustanoveniami zakona ¢islo 40/1964 Zb. Obcianskeho zakonnika v zneni neskorSich predpisov
(d’alej aj len ako ,,Obciansky zakonnik®).

. Za Skodu na zdravi Pacienta zodpoveda Poskytovatel'. Tym nie je dotknutd zodpovednost’ porodne;j
asistentky za Skodu v stlade s prislusnymi ustanoveniami zakona ¢. 311/2001 Z. z. Zakonnika
prace V zneni neskorsich predpisov.

V.
ZAVERECNE USTANOVENIA

. Zmluva nadobuda platnost’ a i¢innost’ ditom jej podpisania Zmluvnymi stranami.

. Prava a povinnosti Zmluvnych stran, ktoré nie s upravené touto Zmluvou sa riadia prislusnymi
ustanoveniami zakona ¢&. 576/ 2004 Z. z. o zdravotne] starostlivosti, sluzbach suvisiacich s
poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorsich predpisov (d’alej aj len ako ,,Zdkon o zdravotnej starostlivosti), zakona ¢. 577/2004 Z.
z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhrddzanej na zdklade verejného zdravotného poistenia a o
uhradach za sluzby stvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti v zneni neskorsich predpisov

a Obéianskeho zakonnika.

. Tato Zmluva je vyhotovend v 2 rovnopisoch, z ktorych jedno vyhotovenie bude odovzdané
Pacientovi, jedno si ponecha Poskytovatel’.

. Zmluvné strany zavézne vyhlasuju, Ze sa s obsahom Zmluvy dostatocne oboznamili a podmienkam
porozumeli. K Zmluve pristupuju na zaklade prejavov svojej véle vyjadrenej slobodne, urlite a
vazne.

. Informovany sthlas Pacienta podl'a § 4 odsek 4 Zakona 0 zdravotnej starostlivosti, na poskytnutie
zakroku podl'a ¢lanku I. odsek 3 tejto Zmluvy, ostava touto Zmluvou nedotknuty.

V Trenéine, dna :

Za Poskytovatel’a: Pacient (Zakonny zastupca Pacienta):




