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	INFORMOVANÝ SÚHLAS KLIENTA
vrátane Vyhlásenia o práci so zdravotnými podkladmi



	IDENTIFIKÁCIA STRÁN

	Poskytovateľ:
FATUL s. r. o.
Sídlo: Rakovo 198, 038 42 Rakovo
IČO: 54 613 744  |  Odd.: Sro, Vložka č.: 79710/L
Registrový súd: Okresný súd Žilina
Konajúca prostredníctvom : Oskar Fatul - konateľ
prevádzkujúca Trenerpohybu
	Klient:
Meno a priezvisko:  ................................................
Dátum narodenia:   ...................................................
Adresa:             ...............................................................
Kontakt (tel./e-mail): .....................................................

	Dátum podpisu:  ...............................................
	Miesto podpisu:  ..................................................



ČL. I  —  CHARAKTER POSKYTOVANÝCH SLUŽIEB

Klient berie na vedomie a potvrdzuje, že spoločnosť FATUL s. r. o., prevádzkujúca Trenerpohybu (v tomto dokumente ako „Poskytovateľ“), poskytuje výlučne vzdelávacie, pohybové a konzultačné služby zamerané na pozorovanie pohybu, vysvetlenie biomechanických súvislostí, nácvik pohybových stratégií a edukáciu v oblasti pohybu (v tomto dokumente spoločne ako „Pohybová terapia“).

Pohybová terapia v zmysle tohto dokumentu:
1. nie je zdravotnou starostlivosťou podľa zákona č. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, službách súvisiacich s poskytovaním zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplnení niekoľkých zákonov;
1. nie je fyzioterapiou ani výkonom regulovaného zdravotníckeho povolania v zmysle platného práva Slovenskej republiky;
1. nenahrádza vyšetrenie, diagnostiku ani liečbu lekárom, fyzioterapeutom alebo iným zdravotníckym pracovníkom;
1. nezahŕňa zdravotnícku diagnostiku, určovanie diagnóz ani predpisovanie liekov;
1. nezaručuje dosiahnutie konkrétneho zdravotného výsledku, odstránenie bolesti ani zlepšenie akéhoľvek diagnostikovaného stavu.

Poskytovateľ nie je poskytovateľom zdravotnej starostlivosti podľa zákona č. 576/2004 Z. z. a nevystupuje v postavení lekára, fyzioterapeuta ani iného zdravotníckeho pracovníka.

ČL. II  —  ZDRAVOTNÝ STAV A INFORMAČNÁ POVINNOSŤ KLIENTA

Klient vyhlasuje, že pravdivo a úplne informoval Poskytovateľa o všetkých skutočnostiach dôležitých pre bezpečné poskytovanie Pohybovej terapie, predovšetkým o:
1. aktuálnych zdravotných obmedzeniach, diagnózach a chronických ochoreniach;
1. prekonaných úrazoch, chirurgických zákrokoch a operáciách;
1. neurologických príznakoch, poruche rovnováhy, bolestiach vyžarujúcich do končatín;
1. tehotenstve alebo plánovanom tehotenstve;
1. liekových prípravkoch, ktoré môžu ovplyvniť pohybové schopnosti alebo vnímanie bolesti;
1. akútnych alebo závažných zdravotných stavoch, ktoré sú mu v čase podpisu tohto dokumentu známe.

Klient je povinný bezodkladne informovať Poskytovateľa o každej zmene zdravotného stavu, ku ktorej dôjde počas trvania spolupráce a ktorá môže mať vplyv na bezpečnosť alebo vhodnosť poskytovaných služieb, najmä o úraze, operácii, novozistenej diagnóze, zmene liekovej liečby alebo tehotenstve.

Klient zodpovedá za pravdivosť a úplnosť informácií poskytnutých Poskytovateľovi. Poskytovateľ nezodpovedá za následky spôsobené tým, že Klient poskytol neúplné, nepravdivé alebo zavádzajúce informácie o svojom zdravotnom stave.

ČL. III  —  VYHLÁSENIE O PRÁCI SO ZDRAVOTNÝMI PODKLADMI

Klient berie na vedomie, že môže Poskytovateľovi dobrovoľne predložiť zdravotné podklady, predovšetkým:
1. správy z magnetickej rezonancie (MRI) a počítačovej tomografie (CT);
1. röntgenové (RTG) snímky a ich popisy alebo nálezy;
1. lekárske správy, prijímacie a prepúšťacie správy, neurologické nálezy;
1. fyzioterapeutické záznamy a rehabilitačné plány;
1. akékoľvek iné zdravotné dokumenty týkajúce sa stavu klienta.

Predloženie zdravotných podkladov je výlučne dobrovoľné; klient k nemu nie je povinný. Klient podpisom tohto dokumentu potvrdzuje, že zdravotné podklady Poskytovateľovi predkladá na nižšie uvedený účel.

Poskytovateľ nie je povinný overovať správnosť, úplnosť ani aktuálnosť predložených zdravotných podkladov a vychádza z nich výlučne v rozsahu, v akom ich klient dobrovoľne poskytol.

Poskytovateľ je oprávnený použiť predložené zdravotné podklady výlučne ako informačný podklad pre nastavenie pohybových odporúčaní a pohybovej edukácie. Poskytovateľ v tejto súvislosti:
1. nevykonáva zdravotnícku diagnostiku a neposkytuje zdravotnú starostlivosť na základe predložených podkladov;
1. nenahrádza odborné medicínske vyhodnotenie príslušným zdravotníckym pracovníkom;
1. neposudzuje správnosť ani nesprávnosť stanovených diagnóz;
1. neodporúča zmenu, ukončenie ani odmietnutie liečby stanovenej lekárom;
1. uchová predložené zdravotné podklady v súlade so Zásadami ochrany osobných údajov (GDPR) Poskytovateľa.

Klient berie na vedomie, že pohybové odporúčania Poskytovateľa vychádzajú z pohybového pozorovania a predložených podkladov, nie z klinického vyšetrenia, a nepredstavujú záväznú zdravotnícku odbornú radu.

ČL. IV  —  DOBROVOLNÁ ÚČASŤ A PREVZATIE RIZIKA

Klient potvrdzuje, že sa zúčastníva Pohybovej terapie dobrovoľne a na základe vlastného informovaného rozhodnutia. Klient bol oboznámený s tým, že:
1. pohybová práca môže dočasne vyvolať svalový diskomfort alebo únavu, čo je prirodzenou súčasťou pohybovej adaptácie;
1. v ojedinelených prípadoch môžu pohybové aktivity aktivovať oblasti tela, ktoré klient dovtedy nevnímal ako problematické;
1. výsledok Pohybovej terapie závisí od individuálnych predpokladov klienta, jeho spolupráce a faktorov mimo kontroly Poskytovateľa.

Klient uplatňuje pohybové odporúčania Poskytovateľa na základe vlastného uváženia a na vlastnú zodpovednosť. Klient berie na vedomie, že ak sa počas Pohybovej terapie alebo po nej objaví výrazná bolesť, zhoršenie zdravotného stavu alebo iné neobvyklé príznaky, je povinný bezodkladne prerušiť vykonávanie odporúčaných aktivít a vyhľadať odbornú zdravotnú pomoc. Poskytovateľ nezodpovedá za škody vzniknuté nedodržaním odporúčaní, samostatným cvičením mimo dohľadu Poskytovateľa alebo v dôsledku zdravotného stavu, o ktorom Klient Poskytovateľa neinformoval.

ČL. V  —  ODPORÚČANIE LEKÁRSKEHO VYŠETRENIA A ODMIETNUTIE SLUŽBY

Poskytovateľ je oprávnený kedykoľvek počas spolupráce odporúčiť klientovi konzultáciu s lekárom, fyzioterapeutom alebo iným odborníkom, ak to považuje za vhodné s ohľadom na priebeh Pohybovej terapie alebo zdravotný stav klienta.

Poskytovateľ je ďalej oprávnený odmietnuť poskytnutie Pohybovej terapie alebo ukončiť spoluprácu, ak má dôvodné podozrenie, že zdravotný stav Klienta vyžaduje prednostné odborné lekárske vyšetrenie alebo zdravotnú starostlivosť, alebo ak Klient opakovane odmietol odporúčané lekárske vyšetrenie napriek závažným príznakom.

Poskytovateľ je oprávnený odmietnuť poskytnutie služby alebo ukončiť spoluprácu aj v prípade, ak klient neposkytne pravdivé informácie o svojom zdravotnom stave alebo opakovane nedodržiava odporúčania Poskytovateľa.

ČL. VI  —  OBMEDZENIE ZODPOVEDNOSTI

Poskytovateľ nezodpovedá za:
1. rozhodnutia Klienta týkajúce sa jeho zdravotného stavu, liečby, užívania liekov alebo odmietnutia zdravotnej starostlivosti;
1. ušlý zisk, nepriamu škodu, následnú škodu ani nemajetkovú ujmu, pokiaľ takéto dôsledky nemožno vylúčiť podľa kogentných ustanovení právnych predpisov;
1. škody vzniknuté v dôsledku nepravdivých, neúplných alebo zavádzajúcich informácií poskytnutých Klientom.

ČL. VII  —  VZŤAH K VŠEOBECNÝM OBCHODNÝM PODMIENKÁM

Tento Informovaný súhlas je neoddeľiteľnou súčasťou zmluvného vzťahu medzi Klientom a Poskytovateľom a dopĺňa Všeobecné obchodné podmienky Poskytovateľa („VOP“). V prípade rozporu medzi týmto dokumentom a VOP vo veciach zdravotného ohradenia, práce so zdravotnými podkladmi a obmedzenia zodpovednosti má prednosť tento Informovaný súhlas. Ostatné otázky neupravené týmto dokumentom sa riadia VOP a právnym poriadkom Slovenskej republiky.

ČL. VIII  —  VYHLÁSENIA KLIENTA

Klient podpisom tohto dokumentu výslovne potvrdzuje:

	☐
	Oboznámil/a som sa s obsahom tohto Informovaného súhlasu v plnom rozsahu, rozumiem mu a súhlasím s ním.



	☐
	Beriem na vedomie, že Pohybová terapia nie je zdravotnou starostlivosťou, fyzioterapiou ani lekárskym ošetrením v zmysle zákona č. 576/2004 Z. z. a nenahrádza vyšetrenie ani liečbu lekárom ani fyzioterapeutom.



	☐
	Beriem na vedomie, že Poskytovateľ nevykonáva zdravotnícku diagnostiku, neurčuje diagnózy a neposkytuje zdravotnú starostlivosť.



	☐
	Pravdivo som Poskytovateľovi oznámil/a všetky relevantné informácie o svojom zdravotnom stave, diagnózach, úrazoch, operáciách a aktuálnej liekovej liečbe.



	☐
	Dobrovoľne sa zúčastňujem Pohybovej terapie a pohybové odporúčania Poskytovateľa budem uplatňovať na základe vlastného uváženia a na vlastnú zodpovednosť.



	☐
	Zdravotné podklady (MRI, RTG, CT, lekárske správy a pod.) predkladám Poskytovateľovi dobrovoľne, výlučne ako informačný podklad pre nastavenie pohybových odporúčaní, a beriem na vedomie, že Poskytovateľ ich nevyhodnocuje ako zdravotnícky odborník. — zaškrtnite iba ak predkladáte zdravotné podklady.



	☐
	Oboznámil/a som sa s Všeobecnými obchodnými podmienkami Poskytovateľa dostupnými na webovej stránke www.trenerpohybu.sk a súhlasím s nimi.



	☐
	Beriem na vedomie, že Poskytovateľ mi neodporučil ukončiť, nahradiť alebo meniť liečbu určenú lekárom a že akékoľvek rozhodnutia týkajúce sa môjho zdravotného stavu zostávajú výlučne na mne a na mojom ošetrujúcom lekárovi.



ČL. IX  —  PODPISY



		  

	Klient – meno, priezvisko a podpis



	
		  

	Poskytovateľ / poverený zamestnanec – podpis






	Poznámka: maloletý klient
Ak je Klientom osoba mladšia ako 18 rokov, tento Informovaný súhlas podpisuje zákonný zástupca (rodič alebo opatrovník alebo iný zákonný zástupca). Zákonný zástupca podpisuje aj zdravotný dotazník.
Meno a priezvisko zákonného zástupcu:  ....................................................    Vzťah ku klientovi:  ...............................



Spracúvanie osobných údajov vrátane zdravotných podkladov sa riadi Zásadami ochrany osobných údajov (GDPR) Poskytovateľa dostupnými na www.trenerpohybu.sk. Klient má právo na prístup k osobným údajom, ich opravu a výmaz, ako aj ďalšie práva podľa nariadenia (EÚ) 2016/679 (GDPR) a zákona č. 18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov.
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