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VSeobecné podmienky
poskytovania zdravotnej starostlivosti a doplnkovych sluzieb
v Andel Elite Dental Center

l. Uvodné ustanovenia

1. Tieto VSeobecné podmienky poskytovania zdravotnej starostlivosti v zariadeni Andel Elite Dental
Center (dalej len ,,Andel Elite Dental Center), (dalej len ,,VP*) upravuju prava a povinnosti vo
vztahoch, ktoré vznikaju medzi spolo¢nostou A2 dent, s.r.o. so sidlom R. Dilonga 1, 920 01
Hlohovec, ICO: 52 126 951, zapisanou v Obchodnom registri Okresného stdu Trnava, oddiel:
Sro, vlozka ¢.: 43561/T, podnikajucou na zaklade Rozhodnutia ¢. TA/00217/2019/0Z-13
vydaného Trnavskym samospravnym krajom dfia 15.02.2019, a spolo¢nost'ou Andel Dental, s.r.o.
so sidlom R. Dilonga 1, 920 01 Hlohovec, ICO: 50 659 758, zapisanou v Obchodnom registri
Okresného stdu Trnava, oddiel: Sro, vlozka ¢&.: 39041/T, podnikajicou na zaklade Rozhodnutia
¢. TA/02100/2019/0Z-7 vydaného Trnavskym samospravnym krajom dna 25.02.2019,
a spolupracujucim timom zdravotnickych odbornikov (d’alej vo vzt'ahu ku kazdému z uvedenych
poskytovatel'ov len ,,Poskytovatel*) a pacientmi / klientmi, ktori vyuzivaju zdravotnu starostlivost’
a ostatné doplnkové sluzby poskytované z jeho strany (d’alej len ,,Klient/i).

2. Tieto VP tvoria neoddelitelnu sucast’ kazdej Dohody o poskytovani zdravotnickej starostlivosti
a doplnkovych sluzieb uzatvaranej medzi Poskytovatelom a Klientom pri poskytnuti zdravotnej
starostlivosti a doplnkovych sluzieb (d’alej len ,,Dohoda*). V pripade, ak VP obsahuju ustanovenia
odlisné od Dohody, maju ustanovenia Dohody prednost’ pred ustanoveniami VP. Na platnost’
aucinnost od VP odlisnych alebo dodato¢nych podmienok dohodnutych Poskytovatel'om
a Klientom v Dohode sa vyzaduje ich pisomna forma.

3. Utelom VP je vymedzit podrobnosti pravnych vztahov zalozenych medzi Poskytovatelom
a Klientom Dohodou a tymito VP pri poskytovani zdravotnej starostlivosti a doplnkovych sluzieb
(dalej len ,,Zdravotna starostlivost’™).

4. VP sa vztahuju asu platné pre Zdravotnu starostlivost’, ktora nie je plne hradend z verejného
zdravotného poistenia alebo ktorej cena presahuje rozsah stomatologickych vykonov uhradzanych
z verejného zdravotneho poistenia a ktor Poskytovatel’ poskytuje pre Klienta ako:

a. jednotlivé (jednorazové, nepravidelné, akutne, ojedinelé) vykony Zdravotnej starostlivosti
poskytované Klientovi, ktorych cena bude uréena podla cennika Poskytovatela; v pripade
Casovo a/alebo materidlovo naroc¢nejSich a/alebo S$pecifickych vykonov Zdravotnickej
starostlivosti bude cena prislusného vykonu Zdravotnej starostlivosti uréena Poskytovatel'om
po dohode s Klientom;

b. Zdravotn( starostlivost poskytovanu Klientovi na zaklade LieCebného planu v zmysle
¢lanku 11, ods. 3. VP;

c. dlhodobé poskytovanie Zdravotnej starostlivosti Klientovi, ktorej cena bude uréena podla
cennika Poskytovatel'a; v pripade ¢asovo a/alebo materidlovo naro¢nejSich a/alebo
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Specifickych vykonov Zdravotnickej starostlivosti bude cena prislusného vykonu Zdravotnej

starostlivosti ur¢ena Poskytovatel'om po dohode s Klientom.
(pismend a., b. a c. d’alej spolu aj len ,,.Druh/y Zdravotnej starostlivosti)

5. Poskytovatel ponika a poskytuje za odplatu v zariadeni ambulantnej zdravotnej starostlivosti
komplexné rieSenia pre Klientov v oblasti zachovnej stomatoldgie, ortodoncie, chirurgie,
implantoldgie, pedostomatologie a hygieny. V ramci Andel Elite Dental Center sa nachédzaju
$pecializované pracoviska, ktoré su klimatizované a vybavené najmodernej$imi technologiami,
ktoré zabezpedia maximalny komfort Klientov i 0s6b poskytujucich Zdravotnu starostlivost’.

1. Poskytovanie Zdravotnej starostlivosti, uzatvorenie a trvanie Dohody

1. Poskytovatel’ sa na z&klade platnej a G¢innej Dohody zavizuje poskytnut/poskytovat’ Klientovi
Zdravotnt starostlivost’ $pecifikovanti v dohodou Klienta a Poskytovatela a/alebo v LieGebnom
plane za odplatu sam a/alebo prostrednictvom snim spolupracujucich osetrujacich
zdravotnickych pracovnikov, a to podl'a dohodnutého Druhu Zdravotnej starostlivosti.

2. 'V Dohode musia byt uvedené Poskytovatel'om pozadované tidaje Klienta, a to v rozsahu meno,
priezvisko, adresa trvalého pobytu, meno a priezvisko zakonného zastupcu maloletého diet’at’a,
telefonne ¢islo, e-mailova adresa a zdravotna poistoviia.

3. V pripade poskytovania Druhu Zdravotnej starostlivosti podl'a ¢lanku I. ods. 4. pism. b. VP
Poskytovatel’ na zaklade prvotného vySetrenia a zhotovenej dokumentécie vypracuje a Klientovi
predlozi Lieebny plan, v ktorom bude urCeny spdsob arozsah planovanej Zdravotnej
starostlivosti a predpokladana cena planovanych sluzieb Zdravotnej starostlivosti a ndkladov
snimi spojenych (d’alej len ,,LieCebny plan“). Podmienkou zadatia poskytovania Zdravotnej
starostlivosti je odsthlasenie Lie¢ebného planu zo strany Klienta vyjadrené podpisom
Lie¢ebného planu a uzatvorenie Dohody zo strany Poskytovatel’a a Klienta.

4. Liecebny plan moze byt pocas poskytovania Zdravotnej starostlivosti meneny v pripadoch, ak sa
objavia nové skutocnosti, ktoré neboli zistené pred spracovanim LieCebného planu, resp. sa
vyskytli v stvislosti s uz poskytnutou Zdravotnou starostlivostou. Podmienkou platnosti zmeny
Lie¢ebného planu je obojstranne vyjadreny pisomny suhlas Klienta aj Poskytovatela. V pripade,
ak sa Poskytovatel’ a Klient na zmene Liecebného planu nedohodnu, je Poskytovatel’ opravneny
jednostranne skon¢it’ poskytovanie Zdravotnej starostlivosti.

5. Poskytovatel’ je opravneny zvysit' cenu v LieCebnom plane naplanovanych nakladov spojenych
s poskytovanim Zdravotnej starostlivosti, ak sa tieto nasledne objektivne zvysia. So zvySenim
ceny Vv Lie¢ebnom poriadku naplanovanych sluzieb Zdravotnej starostlivosti musi Klient vopred
suhlasit, v pripade, ak sa Poskytovatel a Klient na zvyseni ceny v LieCebnom poriadku
naplanovanych sluzieb Zdravotnej starostlivosti nedohodnu, je Poskytovatel opravneny
jednostranne skon¢it’ poskytovanie Zdravotnej starostlivosti.
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6.

Poskytovatel’ je povinny informovat’ Klienta o uéele, povahe, nasledkoch a rizikach poskytnutia
Zdravotnej starostlivosti, 0 moznostiach vol'by navrhovanych postupov a rizikdch odmietnutia
poskytnutia Zdravotnej starostlivosti (d’alej len ,,Poucenie”) v sulade s ustanovenim § 6 zakona
¢. 576/2004 Z.z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zdkonov, v zneni neskorSich predpisov.
Poskytovatel' je povinny poskytnit' poucenie zrozumitelne, ohladuplne, bez natlaku,
S moznost'ou a dostatocnym c¢asom slobodne sa rozhodnut’ pre informovany suhlas a primerane
rozumovej a vol'ovej vyspelosti a zdravotnému stavu Klienta, ktorého ma poucit’.

Klient, ktory ma pravo na Poucenie podla odseku 5. vyssie, resp. jeho zakonny zastupca ma aj
pravo Poucenie odmietnut’. O odmietnuti Poucenia sa urobi pisomny zaznam a Poskytovatel’ je
opravneny jednostranne odmietnut’ poskytovanie Zdravotnej starostlivosti.

Pri poskytovani Zdravotnej starostlivosti ma kazdy Klient pravo na:

a. ochranu dostojnosti, reSpektovanie svojej telesnej integrity a psychickej integrity,

b. informacie tykajlce sa jeho zdravotného stavu,

c. poskytnutie Poucenia,

d. odmietnutie poskytnutia Zdravotnej starostlivosti okrem pripadov, v ktorych podl'a vSeobecne
zavazného pravneho predpisu mozno poskytnut Zdravotni starostlivost’ bez informovaného
sthlasu,
odmietnutie odoberania a prenosu tkaniv a buniek,

f. zachovanie mlcanlivosti o vSetkych udajoch tykajucich sa jeho zdravotného stavu,
0 skuto¢nostiach stvisiacich s jeho zdravotnym stavom, ak v pripadoch ustanovenych
osobitnym, vSeobecne zavdznym pravnym predpisom nie je Poskytovatel’ zbaveny tejto
mlcanlivosti,

g. zmiernenie utrpenia/bolesti,

h. humanny, eticky a déstojny pristup Poskytovatela.

i. 'V zaujme efektivneho a véasného poskytovania Zdravotnej starostlivosti je Klient povinny
dodrzat’ dohodnuté terminy oSetrenia, na ktoré bol objednany. V pripade, ak Klientovi bréani
v dodrZani terminu oSetrenia, na ktory bol objednany, vazna prekazka, je Klient povinny tdto
skutoénost’ Poskytovatel'ovi oznamit’ najneskor sedem (7) kalendarnych dni pred planovanym
terminom oSetrenia a preobjednat’ sa na iny termin OSetrenia. Ak sa Klient nedostavi na
objednané osetrenie, ktoré nie je plne hradené z verejného zdravotného poistenia alebo
ktorého cena presahuje rozsah stomatologickych vykonov uhradzanych z verejného
zdravotného poistenia, véas a svoje nedostavenie neoznami Poskytovatel'ovi najneskdr sedem
(7) kalendarnych dni pred planovanym terminom osetrenia, je Poskytovatel’ opravneny voci
takémuto Klientovi uplatnit’ sankény poplatok vo vyske 50% z ceny planovaného vykonu
Zdravotnickej starostlivosti, ktort by mal Klient zaplatit’ Poskytovatel'ovi,

j. svoje nedostavenie sa oznami Poskytovatel'ovi v ¢ase kratSom ako 24 hodin pred planovanym

terminom oSetrenia, je Poskytovatel opravneny voci takémuto Klientovi uplatnit’ sankény
poplatok vo vyske 100% z ceny planovaného vykonu Zdravotnickej starostlivosti, ktoru by
mal Klient zaplatit’ Poskytovatel'ovi (d’alej len ,,Sankény poplatok®)

Vseobecné podmienky poskytovania zdravotnej starostlivosti
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Poskytovatel’ je opravneny uplatnit’ si ndrok na Sankény poplatok voc¢i Klientovi fakturou —
danfiovym dokladom, pri¢om Klient je povinny Sankény poplatok zaplatit’ Poskytovatel'ovi na
vyzvanie v hotovosti alebo bezhotovostnym prevodom v prospech bankového ucétu
Poskytovatela. Ak sa Klient dostane do omeskania so zaplatenim Sank¢ného poplatku podla
tohto bodu, vznikne Poskytovatel'ovi voci Klientovi narok na zaplatenie urokov z omeskania
vo vyske 0,05% z dlznej sumy za kazdy den omeskania. Poskytovatel’ si vyhradzuje pravo
zapocitat’ si jeho narok na zaplatenie Sank¢éného poplatku a Urokov z omeskania oproti prvej
Casti odplaty zaplatenej Klientom podl'a clanku III. ods. 4. pism. a. VP,

9. Dohoda sa medzi Poskytovatelom a Klientom uzatvara na dobu neur¢itut. Dohoda moéze byt
skoncena:
a. pisomnou dohodou Klienta a Poskytovatel’a;
b. odstapenim od Dohody zo strany Poskytovatela, pricom Poskytovatel’ je opravneny od
Dohody odstupit’ v pripadoch, ak:
i. sa Klient dostane do omeskania so zaplatenim o ilen Casti odplaty za poskytnut
Zdravotnu starostlivost o viac ako 7 dni,
ii. Klient sa opakovane nedostavi na planovany termin oSetrenia a Svoje nedostavenie sa
riadne Poskytovatel'ovi vopred neozndmi,
iii. Poskytovatel' sa dozvie, ze Klient vo vztahu k tretim osobam poSkodzuje dobré meno
a/alebo povest’ Poskytovatel'a a/alebo Andel Elite Dental Center;
C. pisomnou vypoved’'ou Klienta alebo Poskytovatela s vypovednou lehotou 2 tyzdnov, ktora
zacina plynat’ odo diia dorucenia vypovede ucastnikovi Dohody, ktorému je urcena;
d. odvolanim sthlasu so spracivanim osobnych udajov udeleného v zmysle ¢lanku V. VP zo
strany Klienta.

1. Odplata

1. Klient podpisanim Dohody potvrdzuje, Ze si je vedomy a sGhlasi stym, Ze cenu vykonov
Zdravotnej starostlivosti, ktora nie je plne hradena z verejného zdravotného poistenia alebo ktora
presahuje rozsah stomatologickych vykonov uhradzanych z verejného zdravotného poistenia, je
povinny zaplatit’ Poskytovatel'ovi.

2. Klient je povinny na poziadanie zaplatit’ Poskytovatel'ovi za poskytnutl Zdravotnu starostlivost’
néklady suvisiace s poskytovanim Zdravotnej starostlivosti a odplatu $pecifikovani a uréena
podla poskytnutého Druhu Zdravotnej starostlivosti, uréenti podla cennika Poskytovatel’a alebo
Liecebného planu, resp. jeho zmien platnych podl'a VP alebo osobitnou dohodou Klienta
a Poskytovatel’a (nahrada nakladov a odplate d’alej spolu len ,,Odplata“).

3. Klient zaplati Poskytovatel'ovi Odplatu spdsobom zavislym od skuto¢nosti, ¢i si u Poskytovatel'a
vopred objedna oSetrenie. V pripade, ak si Klient vopred neobjedna oSetrenie u Poskytovatel’a, je
povinny zaplatit Poskytovatelovi cela Odplatu bezprostredne po poskytnuti Zdravotnej
starostlivosti, ktord nie je plne hradena z verejného zdravotného poistenia alebo ktorej cena
presahuje rozsah stomatologickych vykonov uhradzanych z verejného zdravotného poistenia,
pokial’ sa s Poskytovatel'om nedohodne inak.

Vseobecné podmienky poskytovania zdravotnej starostlivosti
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4. V pripade, ak si Klient u Poskytovatel'a objedna konkrétne osSetrenie, ktoré nie je plne hradené
z verejného zdravotného poistenia alebo ktorého cena presahuje rozsah stomatologickych
vykonov uhrddzanych z verejného zdravotného poistenia, je povinny zaplatit' Poskytovatel'ovi
Odplatu za Zdravotnu starostlivost, ktorda by mu mala byt poskytnutd, pokiall sa

s Poskytovatel'om nedohodne inak, v dvoch ¢astiach nasledovne:
a. prvu Cast’ Odplaty (depozitni platbu) vo vyske 50% predpokladanej Odplaty (dalej len
»Prva Cast Odplaty”) je Klient povinny zaplatit Poskytovatelovi bezhotovostnym
prevodom na ucet Poskytovatela v sllade s potvrdenim objednavky oSetrenia, ktoré mu

Poskytovatel' poskytne (odovzda osobne alebo zaSle elektronicky alebo postou) a ktoré
bude obsahovat’ identifikaciu Klienta, Specifikdciu objednaného oSetrenia, Prvej casti
Odplaty, ktora ma byt’ zaplatena, ako aj ¢islo u¢tu/IBAN Poskytovatel’a a variabilny symbol
(dalej len ,Potvrdenie objednavky oSetrenia®). Po zaplateni Prvej casti Odplaty

Poskytovatel’ vyuctuje Klientovi prijati Prvl cast’ Odplaty faktirou — dailovym dokladom,
ktori odovzda Klientovi pri zaplateni v pripade platby v hotovosti, pred poskytnutim
objednaného oSetrenia alebo zasle poStou v pripade uplatnenia sankéného poplatku podla
¢lanku II. ods. 9. VP;

Klient je povinny zaplatit’ Poskytovatel'ovi Prva Cast’ Odplaty najneskor do troch (3) dni
odo dna obdrzania Potvrdenia objednavky oSetrenia, inak sa objedndvka oSetrenia Klienta
rusi. Ak Klient pisomne poziada Poskytovatela o zrusenie prislusnej objednavky osetrenia
aspon 48 hodin pred okamihom, kedy by malo byt poskytnuté (za relevantny sa povazuje
okamih dorucenia pisomnej ziadosti Klienta Poskytovatel'ovi; lehota na oznamenie podla
tejto vety plynie a poéita sa vylu¢ne len pocas/v ramci pracovnych dni), a sucasne vo svojej
Ziadosti poziada o vratenie k dotknutej zruSenej objednavke oSetrenia viazucu sa zaplaten(
Prva cCast Odplaty, priCom uvedie ¢islo bankového uctu, na ktory pozaduje poukazat
vratend Prva Cast’ Odplaty, Poskytovatel' Klientovi vrati dotknuta Prva cast Odplaty
bezhotovostnym prevodom na bankovy ucet uvedeny Klientom v lehote do 7 dni odo dna
dorucenia pisomnej ziadosti Klienta Poskytovatel'ovi.

b. druhu ¢ast’ Odplaty vo vySke, ktora sa uré¢i odpoéitanim Klientom zaplatenej Prvej Casti
Odplaty od celkovej vysky Odplaty uréenej na zaklade skutocne poskytnutych vykonov
Zdravotnej starostlivosti, je Klient povinny zaplatit' Poskytovatel'ovi bezprostredne po
poskytnuti Zdravotnej starostlivosti, pokial’ sa s Poskytovatel'om nedohodne inak.

V. Zaruka

1. Poskytovatel poskytuje Standardne zarukou za akost materidlov a vyrobkov pouzitych pri
poskytnuti Zdravotnej starostlivosti v trvani 24 mesiacov alebo v dlh§om trvani osobitne uréenom
Poskytovatelom v Liecebnom plane alebo inom pisomnom dokumente, pricom zaru¢na doba
zaéina plynat ditlom skoncenia oSetrenia, pri ktorom sa pouzili dotknuté materidly a/alebo
vyrobky. Zaruka sa nevztahuje na problémy (vady), ktoré si spdsobil Klient s&m alebo su
sposobené zasahom tretej osoby, ktorych pri¢ina nespociva v chybnom materiali, na pripady, kde
zohrava ulohu biologicky faktor a na poSkodenia vonkaj$im zavinenim - Urazy Klienta, pady
alebo udery do tvare, ktorych vysledkom je mechanické poskodenie. Podmienkou danosti

Vseobecné podmienky poskytovania zdravotnej starostlivosti
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a trvania zaruky su pravidelné kontroly a hygienické recally (vySetrenia a oSetrenia na dentalnej

hygiene) u Poskytovatel'a, ktorych periodicitu Poskytovatel ur¢i pri skonceni oSetrenia, pri
ktorom sa pouzili dotknuté materialy a/alebo vyrobky, na ktoré sa ma zaruka vztahovat'.

2. Klient je povinny uplatnit’ si u Poskytovatel'a reklaméaciu problémov (vad), na ktoré sa vzt'ahuje
zaruka, bezodkladne po ich zisteni. Kazda reklamacia sa posudzuje individualne.

V. Ochrana osobnych Gdajov

1. Klient ako dotknuta osoba v stlade s nariadenim Eurépskeho parlamentu a rady (EU) 2016/679
0 ochrane fyzickych osob pri spracivani osobnych udajov a o volnom pohybe takychto tidajov a
zdkonom ¢. 18/2018 Z.z. oochrane osobnych udajov v platnom zneni vyplnenim
a odoslanim/zadanim  Kontaktného formulara a/alebo Objednavkového formulara udel'uje
Poskytovatel'ovi dobrovolny vyslovny pisomny sthlas so spracovanim svojich osobnych dajov
v rozsahu poskytnutom v Kontaktnom formulari a/alebo Objednavkovom formulari, a to:

a. sUhlas pre ucely poskytovania zdravotnej starostlivosti a doplnkovych sluzieb, vratane
objednavania, zu¢tovania, komunikacie a vedenia/vybavovania suvisiacej agendy,
vratane komunikécie s vyuzitim elektronickych prostriedkov a/alebo prostrednictvom postového

styku s dotknutym Klientom.

2. Klient vyjadruje svoj suhlas so spracuvanim svojich osobnych tdajov na ucely S$pecifikované
Vv predchadzajuicom bode VP formou zakliknutia/zaskrtnutia prislusného policka o sthlase so
spracovanim osobnych (dajov pri vyplneni apred odoslanim Kontaktného formuléra
a/alebo Objednavkového formulara Poskytovatel'ovi na webovej stranke www.andeldental.sk
alebo pri osobnom uzavreti Dohody v Andel Elite Dental Centre.

3. Klient je opravneny kedykol'vek uéinne odvolat’ svoj suhlas so spracovanim osobnych udajov
podla VP oznamenim preukazatelne doruc¢enym Poskytovatelovi v pisomnej forme alebo
s vyuzitim elektronickych prostriedkov; odvolanie sthlasu ma za nasledok okamzity
zéanik/skoncenie Dohody v zmysle ¢lanku II. odseku 11. pism. d. VP.

4. Klient podpisom Dohody potvrdzuje, Ze je uzrozumeny(-8) Stym, ze Poskytovatel' je za
podmienok podla vSeobecne zavéznych pravnych predpisov platnych a G¢innych na tzemi SR
opravneny poskytnat/spristupnit’ udaje z jeho zdravotnej dokumentacie tretim osobam, najméa na
vedecké ucely. Poskytovatel udaje zo zdravotnej dokumentacie Klienta poskytne/spristupni
primeranym spdsobom vzhladom na sledovany ciel’, reSpektujiic podstatu prava na ochranu
osobnych Udajov aso zabezpeCenim vhodnych a konkrétnych opatreni na zabezpecenie
zakladnych prav a zaujmov Klienta (¢o moZzno najvyssia anonymizacia)

VI. Zaverecné ustanovenia

1. Klient a Poskytovatel’, resp. nim poverene fyzické osoby budl pri vyhotovovani a podpisovani
akychkol'vek prehlaseni, suhlasov, zmllv, dohdd a/alebo akychkol'vek inych dokumentov
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stvisiacich so Zdravotnou starostlivostou a vyuctovanim Odplat vyuzivat' papierovii formu
a/alebo elektronicku formu — s pouzitim elektronickych prostriedkov, ktoré umoziiuju zachytenie
obsahu pravneho ukonu a uréenie osoby, ktord pravny Ukon urobila, vratane pripadného
zaznamenania vlastnoru¢nych podpisov ukladanych v digitalnej podobe — elektronickom subore,
v ramci ktorého budi( prostrednictvom technického zariadenia - elektronického pera a tabletu
zachytené charakteristiky predmetného podpisu, ktorymi su najmé rychlost’, tlak a sklon.

2. 'V pripade, ak Klient v postaveni spotrebitel'a reklamoval poskytnuti Zdravotnu starostlivost’ a
nebol spokojny s vybavenim reklamécie zo strany Poskytovatel’, alebo ak sa Klient — spotrebitel’
obrétil na Poskytovatel'a so ziadostou o napravu a nebol spokojny so spésobom jej vybavenia,
alebo ak sa domnieva, Ze Poskytovatel’ porusil jeho prava, ma Klient v postaveni spotrebitel’a
pravo obratit’ sa na Poskytovatela so ziadostou o napravu. Ak Poskytovatel’ na takato ziadost’
odpovie zamietavo alebo na fiu neodpovie do tridsiatich (30) dni odo dnia jej odoslania, ma Klient
V postaveni spotrebitela pravo podat navrh na zacatie alternativneho rieSenia sporu nim
vybraného subjektu alternativneho rieSenia sporov. Subjektom alternativneho rieSenia sporov
moze byt ktorakol'vek prislusna opravnena pravnickd osoba zapisand v zozname subjektov
alternativneho rieSenia sporov vedenom Ministerstvom hospodarstva Slovenskej republiky.

3. Klient v postaveni spotrebitel'a ma okrem prava na alternativne rieSenie sporu prostrednictvom
nim vybraného subjektu v zmysle prechadzajiceho bodu VP aj pravo pouzit’ eurdpsku platformu
rieSenia sporov online (d’alej len ako ,,RSO*), ato vjazyku ktori si Klient zvoli. Klient
V postaveni spotrebitel'a moze na alternativne rieSenie svojho sporu vyuzit' platformu RSO, ktora
je dostupna na webovej stranke http://ec.europa.eu/consumers/odr/.

4. VP st neoddelitelnou sucastou kazdého odoslaného Kontaktného formulara a/alebo
Objednavkového formulara a/alebo Dohody. Klient vyplnenim a odoslanim Kontaktného
formulara a/alebo Objednavkového formuldra (so zakliknutim prislusného policka) a/alebo
podpisom Dohody prehlasuje, Ze sa v celom rozsahu oboznamil s ustanoveniami VP, pricom tieto
zodpovedaju jeho zaujmom a zamerom, sthlasi s ich obsahom a dikciou, a to skuto¢ne, slobodne
a vazne, nie Vv tiesni za napadne nevyhodnych podmienok. Klient potvrdzuje, ze mal dostatoény
Casovy priestor oboznamit’ sa s VP a Poskytovatel mu vyslovne poskytol moznost’ sa k nim
vyjadrit’.

5. Pravne vztahy zaloZené vyplnenim a odoslanim Kontaktného formulara a/alebo Objednavkového
formulara a/alebo Dohodou a VP sa riadia pravnymi predpismi platnymi na Uzemi Slovenskej
republiky.

6. V pripade, ze niektoré z ustanoveni Dohody alebo VP je alebo bude v tplnosti alebo ¢iasto¢ne
neplatné, netcinné alebo nevykonatel'né, nedotkne sa to platnosti, uc¢innosti alebo vykonatelnosti
ostatnych ustanoveni Dohody a/alebo VP. Neplatné, neucinné alebo nevykonatel'né ustanovenie
bude nahradené takym platnym, u¢innym alebo vykonateInym ustanovenim, ktoré je podla
moznosti ¢im bliz§ie hospodarskemu obsahu neplatného, neti¢inného alebo nevykonatel'ného
ustanovenia Dohody a/alebo VP.
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7. Dohoda méze byt zmenena alebo doplnena na zaklade vzajomnej dohody jej Gcastnikov vyluéne

formou vzostupne ocislovaného pisomného dodatku podpisaného oboma ucastnikmi Dohody na
jednej listine, inak su jej zmeny a doplnky neplatné.

8. Poskytovatel si vyhradzuje pravo na zmenu a/alebo doplnenie VP, priCom nim upravené znenie
VP sa stava pre Klienta zavaznym okamihom ich zverejnenia v Andel Elite Dental Center a na
webovej stranke Poskytovatel'a www.andeldental.sk.

Toto znenie VP je u¢inné od 17.10.2023

A2 dent, s.r.o.
Andel Dental, s.r.o.
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