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Smlouva o vypl‘ijéce zdravotniho prosti‘edku 11y 2.
uzavfené ve smyslu § 2 193 an. obéanského zékoniku mezi

pfijéitelem : Nutricia a.s.

se sidlem Praha 4, Na ebenech II 1718/10,

16 63079640, DIC: CZ63079640

zapsané v obchodnim rejstffku pod spis. znaékou B/3207 vedenou u Méstske’ho souduv Praze,

oddil B, vloika 3207,

zastoupené: _na zékladé plné moci

déle jen ”pfijéitel“

vypfijéitelem: Fakultni nemocnici Hradec Krélove’

1)

2)

3)

4)

5)

se sidlem: Sokolské 581, 500 05 Hradec Krélové — Novy Hradec Krélové

16 00179906 DIC: CZOOI79906

zastoupené: prof. MUDr. Vladimirem Paliékou, CSc,. dr. h. c., feditelem

déle jen ,,vypfijéitel“

I.

Pi‘edmét vypfijéky

Pfijéitel touto smlouvou pfijéuje vypfijéiteli zdravotnicky prostfedek- pumpu pro dévkovém’ enterélni viliivy, a to:

typ FLOCARE® INFINITY“, poéet a vyrobni éisla, uvedené v pl‘iloze 6. 1 te'to Smlouvy

, vy’rrobce-Nutricia Medical Device b.v., Schipol Boulevard 261, 1118 EH Schipol Airport, The Netherlands, pol‘izovaci cena

v Ké 29 390 Ké/ ks, véetné distribuéni pl‘iréiky a DPH,

(dale spoleéné jen ,,pf'edmét vypfijéky“).

Pfijéitel prohla§uje, 2e pfedmét vypfijéky je zdravotnicky’rm prostfedkem, u kterého vilrobce stanoveny'Im zpfisobem posoudil

soulad jeho vlastnosti s technicky’rmi poiadavky stanovenymi zvlé§tnimi prévnimi pfedpisy s pfihlédnutim k uréenému uéelu

pouiiti, a vydal 0 tom pisemne’ prohlé§eni o shodé. Kopie prohlé§eni o shodé byla vypfijéiteli pfedéna pfi podpisu te’to

smlouvy, coi vypfijéitel potvrzuje.

Vypfijéitel je po dobu trvéni vypfijéky oprévnén uiivat pfedmét vfijéky za fiéelem poskytovém’ zdravotm' péée na sve’m

pracovi§ti uréeném pro kaidou jednotlivou pumpu podle vyrobniho éisla v pfiloze 6. 1 této Smlouvy k podévéni enterélni

vyzivy, a to bezfiplatné.

Vypfijéitel je také oprévnén pfedmét vfijéky déle pfijéit k uiiva’mi sve’mu pacientovi, pokud je u pacienta pouZiti pfedmétu

vSrpfijéky indikovéno, a to bezfiplatné.

Pfedmét vyipfijéky zfistévé ve vlastnictvi pfijéitele.

II.

Préva a zévazky pfijéitele

Pfijéitel se zavazuje:

1)

2)

Protokolémé pfedat vypfijéiteli pfedmét vilpfijéky s pfislu§enstvim a névodem k pouZivéni v éeském jazyce ve stavu

zpfisobilém k fédnému uzivéni (vzor pfedévaciho protokolu je uvedeny v pfiloze (E. 3 této smlouvy),

instruovat vypfijéitele o fédne’m uiivéni pfedmétu vy’Ipfijéky, v pffloze (E. 2 této smlouvy je pfiloien protokol o za§koleni ve

sprévném pouZivéni enterélni pumpy.
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vdobé trvani vypfijéky prostrednictvim povérené osoby provadét servis a opravy predmétu vypfijéky véetné vyrobcem

predepsanych bezpecnostné technickych kontrol, dle §65 zakona é. 268/2014 Sb., V platném znéni, a to na svuj naklad

predat vypujéiteli protokol o provedeni bezpeénostné technické kontroly dle pokynfi vyrobce a dle zakona c. 268/2014 Sb.,

v platném znéni’,

predat vypfijéiteli doklad osoby, které je pouéena vyirobcem k provédéni instruktaie,

predat vypfijéiteli doklad osob, které jsou pro§koleny vyirobcem nebo osobou autorizovanou vyirobcem k provadéni odbome’

fidriby

pfedat vypfijéiteli ES prohlé§eni o shodé vyrrobku (EC Declaration of Conformity),

oznémit opravnény’Im osobam vypfijéitele min 3 dny pfeden termin predéni vypfijéky, a to pani Pavliné Veselé, staniéni sestre

JIP VD, tel: 495 832 731, panu Petru Wohlhofnerovi, technikovi DK, tel: 495 832 723 a zérovefi Veronice Simfmkové, OZT,

495 833 265, email: veronika.simunkova@fnhk,cz

III.

Préva a zévazky vypfijéitele

Vypfijéitel se zavazuje:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

10)

11)

12)

1)

predmét vyipfijéky uZivat radné a pouze k fiéelu, k jakému je vyirobcem uréen,

doeovat ve§keré pokyny vyrobce uvedene’ v névodu k pouiiti predmétu vyipfijéky,

provadét éi§téni a fidribu pfedmétu VjIpfijéky pouze v souladu s névodem k pouZiti na svfij naklad,

pfedmét vfijéky chrénit pied poékozenim, zniéenim a ztratou,

nepfenechévat pfedmét vyrpfijéky dal§im osobam kuiivéni vyjma dal§i vyipfijéky podle 61. I odst. 4; vtakovém pripadé

vypfijéitel odpovida pfijéiteli za pfedmét vyipfijéky ve stejném rozsahu, jako by predmét vypfijéky uiival sém,

poskytne-li vypfijéitel podle 61. I odst. 4 predmét VYpfijéky pacientovi, je povinen

a. pacienta pouéit o fadne’m a bezpeéne’m pouiivani pfedmétu vypfijéky,

b. predat pacientovi névod k pouiiti v oeském jazyce,

c. vést dokumentaci téchto vypfijéek zpfisobem, ktery mu umoini zajistit bezodkladné vréceni pi‘edmétu VSIpfijéky pfijéiteli,
nastane-li néktera ze skuteénosti podle této smlouvy anebo podle prévnich pfedpisfi, které zaklédé povinnost vypfijéitele
vrétit predmét vypfijéky pfijéiteli;

na vyiédéni u zésmpce kliniky pani Pavliné Veselé, email: pavlina.vesela@fnhk.cz, tel: 495 832 731, predloiit pfijéiteli
kopii smlouvy o vypfijéce uzavrené s pacientem; v prfibéhu doby trvéni vyipfijéky oznémit bez zbyteéne’ho odkladu pfijéiteli
v§echny zévady a poruchy pf'edmétu vypfijéky, popi‘. provedeni bezpeénostné technické kontroly, a to na mail:

info@nutricia.cz.

p0 skonéeni doby trvani vyipfijéky vratit pfedmét vpfijéky ve stavu v jake’m jej prevzal sprihlédnutim k obvyklému

opotfebeni,

pfedloiit pfedmét vyipfijéky k provedeni pravidelnYch servisnich kontrol predmétu vyipfijéky v souladu s pokyny vyrobce;

kontaktni adresa pro zasléni pumpy k pravidelné servisni kontrole: HV Medic, Jaroslav Vitou§, tel: 603862352, adresa: Jiim'

796, Hradec Krélove', 500 03, email: hvmedic.servis@gmail.com

pfedloiit pfedmét vyrpfijéky pfijéiteli k provedeni inventarizace majetku pfijéitele,

vrétit neprodlené predmét vypfij éky pfijéiteli v pfipadé skonéeni vypfij éky;

v pfipadé poékozeni pfedmétu vyipfljéky, které vzniklo uZivanim v rozporu s navodem k pouiiti, nebo v rozporu s instruktéii

o pouiiti predmétu vyipfijéky, anebo vzniklého jinSIm zavinénYm jednanim, a dale v pripadé zniéeni nebo ztréty pfedmétu

VSIpfijéky nahradit pfijéiteli §kodu.

IV.

Doba uiivéni

Vypfijéka se sjednavé na dobu uréitou v trvéni 2 let ode dne pfedz'mi predmétu vyrpfijéky, nejdéle v§ak do nabyti platnosti

nove’ vy’rpfijéni smlouvy mezi vypfijéitelem a vybranYm uchazeéem (v ramci verejné zakazky), jejiZ pfedmét bude shodny
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nebo obdobny s predmétem této smlouvy.“

vypfijéka zaniké, je-li predmét vypfijéky zniéen anebo poékozen tak, ie se stane nezpfisobily k pouiitl’ ke stanovenému I’léelu
a nelze jej obvylm zpfisobem opravit; nérok pfijéitele na néhradu §kody tim neni dotéen. Dojde-li k zniéenr’ nebo po§kozeni
podle pfedchozi véty, nebo ke ztrété jen nékteryIch enterélnl'ch pump, tato smlouva nezaniké ve vztahu ke svajicim
enterélnim pumpém, u ktech takove’ zniéeni, po§kozeni nebo ztréta nenastaly. JestliZe v§ak dojde ke ztrété nékteré enterélnl'
pumpy, je Pfijéitel oprévnén tuto smlouvu ukonéit pisemnou vovédi z tohoto dfivodu, jejii fiéinky nastanou doruéenim

vypfijéiteli.

Pfijéitel je oprévnén tuto smlouvu kdykoli vypovédét bez udénl’ dfivodfi. VYpovédni doba se pro tento pfipad sjednévé v trvém’
1 mésice a zaéiné béZet dnem, kdy je pisemné vyipovéd’ doruéena vypfijéiteli. Smlouva zaniké uplynutim vypovédm’ doby.

O vréceni predmétu vyipfijéky a o jeho stavu v okamiiku vréceni sepiéi strany protokol, ktery podepi§i zéstupci obou stran.
Vzor predévaciho protokolu a protokolu o vrécem’ je uvedeny v priloze (E. 3 te’to smlouvy

Smluvni strany sjednévaji, Ze vypfijéitel je oprévnén kdykoli pred ukonéem’m doby dle odstavce 1 tohoto éle’mku smlouvy
vrétit pfijéiteli cely predmét vfijéky, nebo jeho éést, je—li pfedmétem vypfijéky vice zdravotnickych prostredkfi. V takovém
pripadé se smluvni strany zavazuji mezi sebou o predém' vrécene’ho predmétu vypfijéky-zdravotnického prostredku podepsat
pfedévaci protokol, jehoi vzor je uvedeny vpfiloze (‘3. 3 této smlouvy. Vtakovém pripadé smlouva zaniké vrécem’m

posledniho zdravotnického prostredku, resp. vrécenim celého predmétu vypfijéky.

V.

Zévéreéné ustanovem’

Vypfijéitel vyislovné prohlaéuje, ie predmét vypfijéky pfevzal v fédne'm a uZivéni schopne’m stavu, coZ souéasné potvrzuje
podpisem této smlouvy a pfedévaciho protokolu.

Vypfijéitel déle prohlaéuje, 2e byl rédné instruovén o zpfisobu uiivéni predmétu vypfijéky odbomé zpfisobilou osobou, a
prevzal névod k pouiiti v éeském jazyce.

Vypfijéitel bude kontaktovat pfijéitele ve vécech tykajicich se te'to smlouvy na tel. 61516 regionélniho zéstupce firmy Nutricia
a.s.: Mgr. Kristyna Holendové tel. 601 592 189, mail: kristyna.holendovafl11utricia.c01n. pf‘ipadné

recepcenutricia@danone.com.

Nedilnou souéésti této smlouvy jsou jeji pfilohy — pfl’loha 6. 1 — Seznam vypfijéenywh pump pro dévkovéni enterélni vyiivy,
priloha 6. 2 - protokol o zaékoleni ve sprévném pouZivéni enterélni pumpy a pfiloha 6. 3- predévaci protokol a potvrzeni o
vréceni.

Vypfijéitel neni oprévnén tuto smlouvu ani préva a povinnosti 2 mi postoupit na jakoukoliv treti stranu bez predchoziho
pisemne'ho souhlasu pfijéitele.

Smluvni strany se dohodly, 26 v rémci smlnvm’ho vztahu zaloieného touto smlouvou nebude aplikovén
§ 2197 obéanského zékonfku, tzn. 2e vypfljéitel je oprévnén kdykoliv vrétit predmét vyipfijéky pfijéiteli v souladu s 61. IV,
odst. 5 této smlouvy.

Smluvni strany souhlasi se zverejnénim smlouvy dle platnYCh prévnich predpisfi.

Smlouva je sepséna ve tfech vyhotovenich, z nichi dvé vyhotoveni obdrii vypfijéitel a jedno pfijéitel.

Smlouva navé fiéinnosti dnem podpisu obéma smluvm’mi stranami.

05. 06. 2019
V Hradci Krélove’ dne ............................

.........fig..." 11.16 1mm
vypfijéit

prof. MUDr. Vladimir Paliéka, CSc., dr. h. c., reditel

rebenech 11 1718/10, 140 00 Praha 4 Fakmmi nemocnice Hradec Krélove'
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.f' Pfiloha E. l /

2&7?e m.
Seznam vypfij éenYch pump pro enterélni vyiivu na pracovifité-

' '

Pi‘edmét V éislo Pracovi§té Posledni BTK
enterélni 76401987 Détské. klinika. 7.3.2018
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Pfiloha E. 2 Zéznam o za§koleni pracovm’ka vypl‘ijéitele ve sprévném pouiivz’lm’ enterélni pumpy

Pfed uvedenim zdravotnického pfistroje do provozu byla u niie uvedenYch pracovnikfi provedena instrukta’i

k obsluze a laické fidribé v souladu s névodem k obsluze a tito pracovnici byli seznémeni s bezpeénostm’mi

pfedpisy pro tento zdravotnicky pfistroj, indikacemi a kontraindikacemi jeho pouZiti. Déle byli seznémenj

s moinostmi oéisty a dekontaminace (pfipadné sterilizace, pokud se zdravotnicky pfistroj pouiivé sterilm’)

zdravotnického pflstroje jak pfi béiném zneéifiténi, tak pfi zneéi§téni biologickimi materiély (napf. krev,

moé) a to zejména 0d pacientfi s infekénimi onemocnénimi. Instruktéii porozuméli a vzali na védomi.

Zdravotnicky prosti‘edek, typ: Pumpa enterélni, typ: Flocare Infinity

Pfislu§enstvi= ..................................................................................................................

Skolitel:

Jméno a pfijmeni Podpis Skolitele

Skolitel svjam podpisem stvnuje, ieje die § 6} odsl. 2 mkona 6. 2680014 Sb. aprévnén provédét instruktaie na vjr’se uvcdenj zdravotnick}? prostfedek‘

Skolenec/pracovnik:

Datum Titul, jméno a pfijmeni Funkce, osobni éislo Podpis

V Hradci Krélové dne:

A‘:
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Pfi’loha (“3. 3

Potvrzeni o pi‘edéni a pi‘evzeti pi‘edmétu vypfijéky

( Pi‘edévaci protokol meziz)

pfijéitelem : v
Nutricia, a.s. se sidlem Praha 4, Na ebenech 11 1718/10, IC 63079640, zapsané v obchodnim rej stfiku

vedeném Méstskym soudem v Praze oddil B, vloika 3207,

a

vypfij éitelem: Fakultni nemocnici Hradec Krélove', Sokolské 581

500 05 Hradec Krélove’ — Novy Hradec Krélové

IC: 0017179906

klinika/oddéleni: Khmka—enke—legiea-wéretefapie

Piedmét vypl‘ijéky dle niie uvedené specifikace by] pfedzin a pf'evzat dne...............................

Pi‘edmét vy'pi’ljéky Virobm' éislo Typ Pracovifité
Pumpa enterélnl' 76401987 Infinity Détské klinika.

Popis stavu pfedmétu vypfij éky ke dni pfedéni a pf'evzeti:

a) nebyly zjiétény zj evné vady

b) byly zji§tény nésledujici vady:

Pfedal (jme’no, razitko a podpis):

Pfevzal (jméno, razitko a podpis):
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Potvrzenl' 0 vrz'lcem' pi‘edmétu vypfijéky

pfijéitel : Nutricia, a.s. se sidlem Praha 4, Na ebenech 11 1718/10, 163 63079640,

zapsané V obchodm'm rej stfi’ku vedeném Méstskfzm soudem v Praze odd1’l B,

vloika 3207

a

vypfijéitel: Fakultni nemocnici Hradec Krélove', Sokolské 581

500 05 Hradec Krélové — NOV)” Hradec Krélové

klinika/oddélem': IG-i-nflea—enkeiegte—a—rad-ie’cerapie—

Pi‘edmét vypfijéky dle niie uvedené specifikace by] vrzicen dne...............................

Pfedmét vypfljfiky erobni éislo Typ PracoviEté

Pumpa enterélni 7640 I 98? Infinity Détské klinika.

Popis stavu pfedmétu Vypfijéky ke dni pfedéni a pfevzeti:

a) nebyly zjiétény zjevné vady
b) byly zjiétény nésledujici vady:

Pfedal (jméno, razitko a podpis):

Pfevzal (jméno, razitko a podpis):


