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P20.419 36084328 2002NsPl000214 27 0223

Dodatok é. 27
k zmluve o poskytovaní zdravotnei starostlivosti

ö. 2002NsPlfilo2l4

Union zdravotná poistovóa, a. s.
zastúpená: lng. Jozef Koma. PhD., riaditel'sekcie poistenia
so sídlom: Kaíadziéova 10, 814 53 Bratislava
töo: 36 284 831
oznaóenie registra: okresn}i stld BraüsIava l, oddiel: Sa, vlozka öíslo: 3832/8, právna forma: akciová spoloönost'
kód Union zdravotnej poistovne, a, s.: 27
(d'alej len'zdravotná poisfovha')

a

V|TAL|TA n. o. LEHNlcE
zastúpeny: lng, Július slovák, riaditel'
so sídlom: Lehnice ,l13, 93037 Lehnice
löo: 36084328
identifikátor poskytovatela (prwch §esf znakov kódu poskytovatela): P20419
(d'alej len "poskytovatel"')

(spoloöne aj 'zmlwné strany')

Zmluvné strany uzatvára.iú tento dodatok é. 27 k zmluve o poskytovaní zdravotnej starostlivosti é. 2002NsPí000214 (d'alej
len'zmluva'):

Ölánok 1

predmet dodatku

Na základe ölánku lX bodu 9,5, zmluvy sa zmluvné strany dohodli na tejto zmene zmluvy;

1, V prílohe ö.2b kzmluve v öasü l. Ústavná zdravotná starostlivost' sa V bode 1mení tabul'ka Snázvom 'cenou
o§etrovacieho dia' a znie nasledovne:

kód odbornosí Wéka
úhradv v €

Podmienky úhrady za hospitalizáciU poistenca

027
tyziatria, ba|neo|ógia a
lieéebná rehabilitácia í3,|,-

Podmienkou úhrady je predchádzajúci písomn}' súhlas revíZneho lekáía
poist'ovne s poskytnUtím zdravotnej starostlivosíi poistencovi na 2áklade
písomnej ziadosti poskytovatel'a,
Revízny |ekár poist'ovne Udelí súhlas s poskytnutím zdravotnej
starostlivosti len tim poistenmm, ktori spíóajú niektorú (najmenejjednu)
z nasledovn}i,ch zdravotnych indikácií na hospitalizáciu:
1, staw po operácii na pohybovom apaláte s wraznym obmedzením
hybnosli ale s tendenciou k zlep§ovaniu (najmá stavy po TEP s
komplikáciami stavy po operácii hernie disku s paretickimi prejavmi .la
konöatinách a periféIne obrny): dlzka hospitalizácie maximálne 35 dní,
írekvencia jedenkrát do roka po opeíácii:
2. a) po akútnei cievnei mozgovei príhode konzeíVatíVne lieöenej (aj
po prípadnej mechanickej trombektómii), s reziduálnym neurologickym
deficitom, s pe§peKívou zlep§ovania neurologického deficitu najneskör
do 6 mesiacov od príhody a toleíanciou zál'aze kardiovaskulárneho
systému V zmysle aktíVnej rehabilitaönej lieéby:

b) osobit\i, písomní súhlas revízneho lekára poisfovne sa Vyzadu.ie aj na
2iadost poskytovatela o predízenie pobytu, ak predpokladaná dízka
pobytu poistenca V zdravotníckom zariadení presiahne:
,21 dní u poistenca s l'ahkym reziduálnym neurologickym deficitom
. 63 dní U poistenca so záyazn,lm reziduálnym neurologickym deficitom
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NeurorehabilitáciU posMujú fyzioterapeuti pod Vedením lekára FBLR,
logopéd, psychológ; denne sa poskytuje minimálne 6 röznych druhov
teraDií vrátane intervencie psvcholóoa a loqopéda,

ústavná o§etrovatel'ská
starostlivosf

do
31.12.2023

78,-

od
01.0,1.2024

82.-

2, ostatné Ustanovenia Zmluvy ostáVajú tymto dodatkom nezmenené,

Ölánok 2
spoloóné a závereöné ustanovenia

1. Tento dodatok je neoddelitelnou súöasfou zmluvy. Tento dodatok ie Whotoven}i vo dvoch rovnopisoch, z koryó sa
kaád,i pova2u]e za oigináL Kúdá zo zmluvnych strán obdru í po jednom Vyhotovení dodatku,

2, súhlas s obsahom dodatku Vyjadria zástupcovia zmluvnych strán svojím podpisom na poslednej strane tohto dodatku.

3, zmluvné stíany Vyhlasujú, ze ich spoloönym úmyslom a záujmom bolo uzavriet tento dodatok s úöinnosfou
od 01.02.2023. Preto sa zmluvné strany dohodli na úhrade zdravotnej starostlivosti podra bhto dodatku aj za obdobie
od 01,02,2023 do dna nadobudnutia úöinnosti tohto dodatku.

4, Ak nae je dojednané inak, tento dodatok nadobúda platnosf a úéinnost dÉom podpisu oboma zmluvnymi stranami.

V Bratislave dóa 28,02,2023

Union zdravotná Doist'ovó,a . c V1TAL;TA n, o, LEHN;6E

lng. Jozef Koma, PhD, lng, Július stováx, |iá'dttel
riaditel sekcie poistenia
na zál(lade poverenia

U
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