
Darovacia zmluva 

uzatvorená v súlade s § 628 zákona č. 40/1964 Zb. Občianskeho zákonníka v platnom znení (ďalej len 

„Občiansky zákonník“) medzi týmito zmluvnými stranami(ďalej len „Zmluva”):  

 

Zmluvné strany: 

 

DÔVERA zdravotná poisťovňa, a. s. 

sídlo:    Einsteinova 25, 851 01 Bratislava 

IČO:    35 942 436 

DIČ:    2022051130 

Zapísaná v Obchodnom registri Okresného súdu Bratislava I, odd.: Sa, vložka č.: 3627/B 

V zastúpení:  Ing. Martin Kultan, predseda predstavenstva 

   MUDr., Mgr. Marian Faktor, čle predstavenstva 

Bankové spojenie:  Štátna pokladnica 

Číslo účtu:   SK42 8180 0000 0070 0017 0001  

(ďalej ako „Darca“) 

 

a  

 

Dolnooravská nemocnica s poliklinikou MUDr. L. Nádaši – Jégého Dolný Kubín 

sídlo:    Nemocničná 1944/10, 026 14 Dolný Kubín 

IČO:    00634905 

DIČ:    2020563754 

Zaregistrované:              Štatistický úrad Slovenskej republiky  

Zastúpenie:  PhDr. Jozef Mintál, MBA, MEng., riaditeľ nemocnice 

Bankové spojenie:  Štátna pokladnica 

IBAN:    SK1781800000007000481045 

(ďalej len „Obdarovaný“) 

 

(Darca a Obdarovaný ďalej aj spolu ako „Zmluvné strany“) 

 

 

 

Čl. I.  

Predmet zmluvy 

 

1. Predmetom tejto Zmluvy je poskytnutie finančného daru vo výške 20.000 € (slovom: 

Dvadsaťtisíc eur) (ďalej len „Finančné prostriedky“) Darcom Obdarovanému.  

 

2. Obdarovaný sa zaväzuje, že finančné prostriedky použije na zakúpenie medicínskej techniky 

s príslušenstvom, jej dopravu a zaškolenie zamestnancov na jej používanie. 

 

 

Čl. II.  

Podmienky darovania a ostatné dohodnuté podmienky 

 

1. Darca sa zaväzuje poskytnúť Finančné prostriedky uvedené v čl. I. tejto zmluvy najneskôr do 30 

dní od podpísania tejto Zmluvy bankovým prevodom na bankový účet Obdarovaného uvedený v 

záhlaví tejto Zmluvy. 

 

2. Obdarovaný tieto Finančné prostriedky prijíma a zaväzuje sa ich použiť výlučne v súlade s čl. I. 

ods. 2 tejto Zmluvy najneskôr do 29.02.2020. 
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3. Obdarovaný sa zaväzuje, že najneskôr do 31.3.2020 preukáže Darcovi finančné vyúčtovanie 

poskytnutých Finančných prostriedkov v súlade s čl. I bod 2 tejto Zmluvy.  

4. Darca má právo odstúpiť od Zmluvy v prípade podstatného porušenia zmluvných povinností 

Obdarovaným, pričom za podstatné porušenie zmluvných povinností sa považuje ak: 

a)   Obdarovaný použije Finančné prostriedky na iný účel ako je dohodnutý v čl. I. ods. 2 tejto 

Zmluvy, 

b)   Obdarovaný sa bude voči Darcovi správať v rozpore s dobrými mravmi, poškodí dobré meno 

Darcu alebo jeho oprávnené záujmy, 

c)   Obdarovaný nepredloží doklady o použití Finančných prostriedkov podľa  čl. II. ods. 3 tejto 

Zmluvy. 

5. Odstúpenie od Zmluvy je účinné dňom doručenia písomného oznámenia o odstúpení 

Obdarovanému. Obdarovaný je povinný do 10 dní odo dňa odstúpenia od Zmluvy vrátiť 

poskytnuté Finančné prostriedky na bankový účet Darcu uvedený v záhlaví tejto Zmluvy. Za deň 

doručenia odstúpenia sa považuje aj deň, v ktorý odoprie Obdarovaný doručovanú písomnosť 

prevziať, alebo v ktorý márne uplynie odberná lehota pre vyzdvihnutie si zásielky na pošte.  

 

 

Čl. III. Záverečné ustanovenia 

 

1. Zmluva nadobúda platnosť a účinnosť dňom jej podpísania obidvoma Zmluvnými stranami. 

2. Zmluvné vzťahy touto Zmluvou neupravené sa riadia predovšetkým ustanoveniami Občianskeho 

zákonníka. 

3. Zmluva je vyhotovená v štyroch (4) exemplároch, z ktorých obidve Zmluvné strany získajú 

po dvoch (2) exemplároch. 

4. Zmluvné strany zhodne vyhlasujú, že si túto Zmluvu pred jej podpisom prečítali, že bola uzavretá 

po vzájomnom prerokovaní podľa ich pravej a slobodnej vôle, určite, vážne a zrozumiteľne, na 

znak čoho ju oprávnení zástupcovia Zmluvných strán podpisujú. 

 

 

V Dolnom Kubíne, dňa ......................   V Bratislave, dňa ........................... 

 

  

Dolnooravská nemocnica s poliklinikou   DÔVERA zdravotná poisťovňa, a. 

MUDr. L. Nádaši – Jégého Dolný Kubín    

 

 

......................................     ......................................... 

PhDr. Jozef Mintál, MBA, MEng. Ing. Martin Kultan   

riaditeľ nemocnice predseda predstavenstva  

  

         

         

       ......................................... 

 MUDr., Mgr. Marian Faktor   

 člen predstavenstva    

 


