
  

    
 

POTVRZENÍ 
 
Potvrzuji, že pacient(ka)…………………………..………………………………. podepsal(a) níže 
uvedenou „Trojstrannou dohodu o zaplacení regulačních poplatků“ s Moravskoslezským 
krajem a ……………………………………… dále jen zdravotnické zařízení. 

 
 

1. Moravskoslezský kraj se zavazuje poskytnout pacientovi jako dar finanční prostředky ve výši uvedené 
v jednotlivých dohodách. Pacient tento dar od Moravskoslezského kraje přijímá. 

2. Pacient nebo jeho zákonný zástupce se zavazuje přijatý dar použít na úhradu regulačního poplatku dle 
§ 16a odst. 1 písm a) až d) zákona č. 48/1997 Sb., o veřejném zdravotním pojištění a o změně 
a doplnění některých souvisejících zákonů, ve znění pozdějších předpisů. 

3. Pacient nebo jeho zákonný zástupce žádá, aby Moravskoslezský kraj zaslal dar poskytnutý pacientovi na 
základě této dohody na bankovní účet zdravotnického zařízení č. …, zdravotnické zařízení s tímto 
souhlasí. 

4. Zdravotnické zařízení se zavazuje použít tyto finanční prostředky převedené Moravskoslezským krajem 
na účet zdravotnického zařízení č. … na úhradu regulačních poplatků pacienta, které je pacient povinen 
hradit po datu 1. 2. 2009 ve zdravotnickém zařízení. 

5. Pacient nebo jeho zákonný zástupce čestně prohlašuje, že k datu podpisu této dohody celková částka 
jím nebo za něj jeho zákonným zástupcem uhrazená za regulační poplatky podle § 16a odst. 1 písm. a) 
až d) a za doplatky za předepsané ze zdravotního pojištění částečně hrazené léčivé přípravky nebo 
potraviny pro zvláštní lékařské účely, vydané na území České republiky, nepřekročila zákonem stanovený 
limit 5.000 Kč za kalendářní rok. 

6. Pacient nebo jeho zákonný zástupce, který byl informován v souladu s ustanovením § 9 písm. a) zákona 
č. 101/2000 Sb. o ochraně osobních údajů a o změně některých zákonů, ve znění pozdějších předpisů, 
jakož i o právech dle § 12 a § 21 citovaného zákona, tímto uděluje Moravskoslezskému kraji souhlas se 
zpracováním osobních údajů získaných v souvislosti s touto trojstrannou dohodou, a to nejméně 
v rozsahu údajů uvedených v této dohodě, na dobu nejméně 10 let, zejména pokud jde o uzavření této 
smlouvy, její plnění a kontrolu všech s tím souvisejících skutečností. 

7. Moravskoslezský kraj prohlašuje, že poskytnutí finančních prostředků podle této smlouvy je poskytnutím 
podpory de minimis ve smyslu Nařízení Komise (ES) č. 1998/2006 ze dne 15. 12. 2006, o použití článků 
87 a 88 Smlouvy na podporu de minimis (publikováno v Ústředním věstníku EU, dne 28. 12. 2006, 
v částce L379). Za den poskytnutí podpory de minimis podle této smlouvy se považuje den, kdy tato 
smlouva nabude účinnosti. 

8. Tato dohoda nabývá platnosti a účinnosti dnem jejího podpisu poslední ze smluvních stran. Strany 
dohody jsou srozuměny s tím, že pod každým z níže uvedených pořadových čísel dohody je uzavírána 
samostatná dohoda. 

9. Doložka platnosti právního úkonu dle ustanovení § 23 zákona č. 129/2000 Sb. o krajích (krajské zřízení), 
ve znění pozdějších předpisů: O uzavření dohody rozhodla rada kraje svým usnesením č. 6/214 ze dne 
21. 1. 2009.  

10. Strany dohody prohlašují, že se seznámily s jejím obsahem a že tato dohoda byla sepsána podle jejich 
pravé a svobodné vůle, nikoli v tísni nebo za nápadně nevýhodných podmínek, a na důkaz toho připojují 
své podpisy do hromadné listiny. 

 
 
 
V…….………………… dne …………… 
 
 
 
 …………………………… 
 razítko + podpis 


