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FPefiatka a2 podpis

f Urad pre dohlad nad zdravotnou
starosthivostou )
__Pobocka Kogice

15 -04- 201

Doslo:

Cislo zdznamu:

[Grad pre doning
nad zdm
starostlivestey romeu
Paboakn Kogloe

-8 -04- 201

Doslo:
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FAKTURA
Dodavatel IO 36601284 IC DPH SK2022108704 Faktura ¢islo 26110046
DIC 2022108704 Variabilny symbol 26110046
Vychodoslovensky tstav srdcovych a cievnych chordb,a.s. Konst. symbol 308
Ondavska 8 Zmluva-obj.éislo ZM ¢€.800/43/2006
i Odberatef €O 30796482  IC DPH
e :1 NG DIE 2021904456
Ucet: gzll&%s(z)ggglgggg 0004 4595 2274 Urad pre dohrad nad zdravotnou
BIC: GIBASKBX starostli rmst’gu
Slovenska sporitelfia a.s., Koice Zellova 2 | Urad pre dohlud tiad zdravetnou
Zapisana v Obch.reg. Okr.stdu Kosice i.,vi.€.1360/V,0dd.:Sa 829 24 PBratislavasturastlivostou
. Pohotka Kofice
Prijemca -
Urad pre dohfad nad zdravotnou :
Zellova 2 Doflo: 1 5 -04- 2011
829 24 Bratislava - S
Cislo za’znambu, Cislo spisu
Prilohy: v
Kone&ny prijemca m bh

Dodacie podmienky

Sposob dopravy Datum vystavenia 12.4.2011
Datum splatnosti 12.6.2011
Forma uhrady Prevodny prikaz Datum vz.dan.pov. 31.3.2011

Fakturujeme Vam na zaklade Zmiuvy o poskytovani odbornych sluZieb ¢.800/43/2006

wwkonavanie nrnhlmdnl( mrhl\mh“ za obdobie 01-03/2011 nodla nrll 7eny ch dokladov v

v ynwHaavall LE=10.102 G VUMD UV itUorAY [ 2% L] 1874

celkovej hodnote

37 obhliadok x 9,80 € = 362,60 €

SPOLU BEZ DPH: 362,60
SUMA NA UHRADU: € 362,60
Konverzny kurz 1 EUR= 30,1260 SKK: SKK 10 923,69
Rekapitulacia DPH za zdanitefné plnenie:
Sadzba[%] Zaklad dane DPH Spolu s DPH
0 362,60 0,00 362,60
Spolu 362,60 0,00 362,60
Oslobodené od DPH podfa § 29 Zak. 222/2004 Z.z.

Dovolujeme si Vam oznamit, ze pr| nedodrZani datumu splatnosti Vam mézeme G&tovat
urok z omeskania, ktory je dvojnasobok diskontnej sadzby uréenej NBS platnej k prvému
dfiu omeSkania.

Vyhotovil: Janette Takagova petiatka, podpis
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Vytacdtovanie konzultaénej éinnosti konzuitanta
k druhu dosléch faktar é.

Objedndvka é.: Zo diia: 20.02.2011
Meno a priezvisko konzultanta : |
Bydlisko:
Odbornost:
Cislo zmluvy: = , Zo diia: 1‘ . 9,044
Cislo tidtu: ) o

)(;fig?

Nézov poskytovatela:
Sidlo poskytovatela:
Micsto vykonu: _

Maona o nriazrak.
VLTIV a PLICLVION

o . . -

Miesto a datum: " Podpis konzultanta:
N B I9)

=t 4

\
Popis préac vykonanjch konzultantom:
Pracu prevzal: MUDr. Nata$a Regendova Dita: /. 4 277
Sprava obsahuje zaver, resp. jednoznaéné stanovisko:@ nie

Vyska odmeny: 34 € Slovom: tridsattyri
1. Vecné preskiimanie:

vedici ODPNZS

7
MUDr. Nataga Regendova Détum: / % W// Podpis: m /

Formalne preskimanie:

Riaditel pobodky I /
MUDr. Dusan Dzurjo, MPH Datum: A/ .z F77/ Podpis: W)\,./\f
; .

Predbezna finanéna kontrola;

Riaditel pobotky ,
MUDr. Dusan Dzurjo, MPH Ditum: A/, #. J#7/ Podpis: MN/\I

IL. vypfiia sekeia ekonomiky

Pripusinost financne_] opericie:

| Riaditel sekcie

| MUDr. Eva Vivodova : - Détum: Podpis:

Platobny prikaz

Ubradte ..oeee EUR a zauiétujte na farchu Gétu 7000198055/8180

Podpisy opravnenych zamestnancov podla podpisového vzoru:

R/SE Datum: )
XSk Datum: P

R/ORF Dalum: Podpis:

Uétovaci predpis faktiry: 3 (0)/3 Y: E—

MD Dal zaliéfovan}’i diia: e ZaliGtOVALL Schvalil:
Meno a podpis:

Zadal na Ghradu do SP: diia: ) &islo bankového vypisu........
Meno a podpis zamestnanca:

Kontroloval:

Povinné prilohy: 1) Objednévka na vykon odbornych konzulta&nych &nnosti (képia)




Vytctovanie konzultaénej ¢innosti konzultanta
k druhu doslych faktar ¢.

Objednavka é.: - . Zo dria: 21.2.2011
Meno a priezvisko konzultanta -

Bydlisko: /
Odbornost:
Cislo zmluvy:

Cislo tiétu:

e Zo difa:

e o

Nézov poskytovatel'a:
Sidlo poskytovatela: s e
Miesto vykonu: -

Meno a priezvisko pacienta, ddtum narodenia:

a datum: Podpis kor=itantay

1esto
j&hay J703. 2047

Popis prac vykonanych konzultantom: ~ - -
Pracu b%’ s ﬁ/’Dna e <4

rava obsahuje zaver, resp jednoznaéné stanovisko: AfG-> nie
Vyska odmeny: 100€ Slovom: jednosto eur

1. Vecné preskiimanie: /[ 4
/

R/ODZS alebo vedici skupiny vykonavajiicej dohl'ad
MUDr.NataSa Regendova Datum: ¢ & gvty Podpis: V\ / /

1%
Formaélne preskiimanie; / ;
[R/sekcie_alebo R/pobotky N /

IT/IUDr. Dusan Dzurjo, MPH Datum: _J7. //////Podpis: [ \l ;

PredbeZna finanéna kontrola:
R/sekcie _alebo R/pobotky W |

MUDr. Dusan Dzurjo, MPH Ditum: /7.4 477/ Podpis:

11. vypfiia sekcia ekonomiky

Pripustnost finanénej operacie:

[ Riaditel sekcie

[ MUDr. Eva Vivodova Déatum: Podpis:

Platobny prikaz

Uhradte ..... EUR a zatictujte na tarchu Gétu 7000198055/8180

Podpisy opravnenych zamestnancov podfa podpisového vzoru:

R/SE Datum: Podpis:

R/ORF Datum: Podpis:

U&ovaci predpis faktary: doklad: ...ccocoeereenennnns -

MD Dal zatétovany diia: ........cccvceunen zatétoval: Schvalil:
Meno a podpis:

Zadal na hradu do SP: diia: &islo bankového vypisu........ Kontroloval:

Meno a podpis zamestnanca:

Povinné prilohy: 1) Objednévka na vykon odbornych konzultaénych ¢innosti (kopia)



20 /10 2405

podpis konzultanta

Vytétovanie konzultaénej éinnosti konzultanta

Objedndvka é.: S e
Meno a priezvisko kanziltanta -
Odbornost:

Cislo zmluvy:

R R

Cislo Gétu: ,

k druhu doslych faktir €.

Zo dna: 16.03.2011

i

Néazov poskytovatela: *
Sidlo poskytovatela:
Miesto vikonu:

Meno a priezvisko pacienta, bydlisko

r

Migstoaditum: /1, (2 A

o

, datum narodenia *

. ! -
Podpis konzultanta, = .. ..,
1

Popis prac vykonanych konzultantom:

Pracu prevzal: MUDr. Medvecka

Diia: - 4 pzry

Spréava obsahuje zaver, resp. jednoznaéné stanovisko: (g'@ nie

Vyska odmeny: 100€
1. Vecné preskiimanie:

Slovom: jednosto eur

R/ODZS alebo vedici skupiny vykondvajiicej dohfad

MUDr. Natasa Regendova

Datum: 277 p;////

Podpis:

Formalne preskiimanie:

R/sekcie alebo R/pobocky

MUDr. Dusan Dzurjo, MPH

Datum: 77~ #. 2277

Podpis:

PredbeZna finanéna kontrola:

R/sekcie alebo R/poboéky

MUDr. Dusan Dzurjo, MPH

Datum: 7/ # £777 Podpis:

II. yypiﬁa sekcia ekonomiky

- S S . S A
Pripusinosti iinancnej opera

ie:

[ Riaditel sekcie
MUDr. Eva Vivodova Datum: Podpis:
Platobny prikaz
Uhradte ..... EUR a zatétujte na tfarchu Gétu 7000198055/8180
Podpisy opravnenych zamestnancov podfa podpisového vzoru:
R/SE Détum: Podpis
R/ORF Détum: Podpis
Uétovaci predpis faktary: doKad: ....ccoecrnrrrernnns
MD oo Dal ccoeeecrreiseninns zaGétovany dfia: ...ecceeecercvnnee zatiftoval Schvalil
Meno a podpis:
telefén: fax: e-mail: tvar:

+421-55-2852 629  +421-55-2852 600

it
jana.medvecka@udzs.sk oddelenie dohFadu nad poskytovanim zdravotnej starostlivosti



Vytétovanie konzultaénej éinnosti konzultanta
k druhu doslych faktir &.

22077 0073

Objednavkaé.. . ’ Zo diia: 07.03.2011
Meno a priezvisko konzuitanta; = :

Bydlisko: o

Odbornost: e

Cislo zmluvy: , Zo diia: jf 3. 207 7

Cislo tétu: )

Nézov poskytovatela: ™~
QLAY A ol mcratala. .-
IO PUDI\)’ wvailcia.

Miesto vikonu: ) 3 -
Meno a priezvisko pacienta, bydlisko, datum narodenia: ST

e
A8

K
El

Miesto a datum: ' Podpis konzultanta:

£ 4. zor]
Popis prac vykonanych konzultantom: .

Précu prevzal: /4777~ JIEEES foﬂ' 4 -~ LT

Sprava obsahuje zéaver, resp. jednoznaéné stanovisko: nie S & xpty

Vyska odmeny: 100€ Slovom: jednosto eur
1. Vecné presktimanie: b
R/ODZS alebo vediici skupiny vykonavajtcej dohPad / )
MUDr.Natasa Regendova Détum: v > Podpis:
7 GA7 >

Formalne preskiimanie:

R/sekcie alebo R/poboéky

/
MUDr. Dusan Dzurjo, MPH Datum: Wf / #2727 Podpis: —_ l

PredbezZna finanéna kontrola:

R/sekcie alebo R/pobocky | /
MUDr. Dugan Dzurjo, MPH Datum: A/ 77 /77 Podpis: Yr_ /
¥ ~\
11. vypina sckcia ekonomi
Pripustnost finanénej operacie:
Riaditel sekcie
MUDr. Eva Vivodova Datum: Podpis:
Platobny prikaz
Uhradte EUR 2 zatotaite na farchu Gotu 700016805~ /8180
ke (e s Ralzau sl femal e hulGeub oo o s e os e ST 85
Podpisy opravnenych zamestnancov podla podpisového vzoru:
R/SE Datum: Podpis:
R/ORF Datum: Podpis:
Uétovaci predpis faktiry: doKlad: c.oveereereeennne
MD ... Dal zaGétovany dila: ......ceeereeenenee zaGdétoval: Schvalil:
Meno a podpis:
Zadal na tthradu do SP: diia: ¢islo bankového vypisu:.......
Kontroloval:
PR P A Sy

Meno a podpis zamestnanca:

Povinné prilohy: 1) Objednavka na vikon odbornych konzultaénych éinnosti (képia)

telefon: fax: e-mail: Aitvar:

tvar:
+421-55-2852 632  +421-55-2852 600  juliana.scerbakova@udzs.sk oddelenie dohFadu nad poskytovanim zdravotnej starostlivosti



