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OIVSmlouva o výpujcce
I.

Smluvní Strany

Fakultní nemocnice Brno _
Jihlavská 20
625 00 Brno
zastoupená: MUDr. Romanem Krausem, MBA - ředitelem
ıčz 65 26 97 O5
Dıčz cz 65269705
Bankovní spojení: KB Brno-město, č. ů.: 71234621/0100
(dále jen vypůjčitel)

8

COVIDIEN ECE s.r.o., organizační Složka A
zapsán v obchodním rejstříku vedeném Městským soudem v Praze, oddíl A, vložka 54050
sídlo: Prosecká 852/66, 190 00 Praha 9
jednající: Ing.lveta Matysová, Matthias Rehor
ıčz 27445241
DIČ: CZ27445241
bank. spojení: Citibank Praha a.s.
č. účtu: 02046430101/2600
IBAN: IBAN CZ23 2600 0000 0020 4643 0101
SWIFT: SWIFT CITICZPX
/dále jen půjčitel/

uzavírají V souladu S ust. § 659 a násl. Obč. zák. následující smlouvu:

ll.
Předmět Smlouvy

Půjčitel přenechává vypůjčiteli kbezplatnému užívání generátor Force Triad (dále) jen
přístroj, cena přístroje 1.032.680,- Kč., vč. 21 % DPH.
Vpřípadě, že předmětem smlouvy je zdravotnický prostředek, půjčítel prohlašuje, že je
zařazen v klasifikační třídě Ilb.
Půjčitel současně prohlašuje, že výše uvedený přístroj je způsobilý k řádnému užívání a
jeho stav odpovídá příslušným předpisům. Současně půjčitel prohlašuje, že výrobce vydal
prohlášení o shodě k předmětu smlouvy v souladu s českými právními předpisy.

Opravy, údržbu a servis předmětu výpůjčky a zároveň provádění periodíckých
bezpečnostně-technických kontrol bude provádět na své náklady půjčitel. Kopie protokolů o
provedených prohlídkách a servisních zásazích budou neprodleně zasílány vypůjčiteli.
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Ill.
Povinnosti vypůjčitele

Vypůjčitel je povinen uvedený přístroj řádně užívat vsouladu s návodem kjeho obsluze
výhradně pro potřeby FN Brno, PDM, COS Ill, NS 7282, IÚ 014.
Vypůjčitel je povinen zapůjčený přístroj chránit před poškozením, ztrátou nebo zničením,
nesmí jej předat k užívání třetím osobám. Po skončení výpůjčky je Vypůjčitel povinen přístroj
dle čl. Il. této smlouvy vrátit půjčiteli ve stavu odpovídajícímu době jeho užívání.

IV.
Doba výpůjčky

Doba výpůjčky je stanovena na dobu do 31.12.2014 od podpisu této smlouvy oběma
smluvními stranami.
Smluvní strany mohou také ukončit výpůjčku dohodou.
V případě, že by Vypůjčitel užíval přístroj v rozporu s touto smlouvou, je půjčitel oprávněn
požadovat jeho vrácení i před skončením doby výpůjčky.

V.
Závěrečná ustanovení

Smlouva nabývá platnosti a účinnosti dnem podpisu obou smluvních stran.
Vyhotovuje se ve dvou stejnopisech, po jednom pro každou smluvní stranu.
Jakékoliv změny této smlouvy budou řešeny písemným dodatkem se souhlasem obou
smluvních stran. t “ N
Smluvní strany se zavazují, že sdělí ve lhůtě 30 dnů změny voznačení (název, sídlo,
statutární zástupce) druhé smluvní straně.

VPraze dne VBrně dne //* ÚZ?/LŤ5

/ f f *-“ P -' í ˇ*/lng.|veta~'“Matys%Matthias Rehor MUDr. Roman Kraus, MBA
za půjčí ele za vypůjčitele
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covıDıEN
Covidien ECE s.r.o., organizační složka

Pvøxøın Pøinı Bnıızıing B, Prønønıflá 852/óó, 190 00 Pvnhzn 9, Česká vøpnhıııfl
Společnost zapsaná v obchodním rejstříku vedeného Městským soudem v Praze, oddfl A, vložka 54050

Zákaznický servis:IČO: 274 45 241 Ta.: +420 239 000 456 Tøı.= +420 241 095 711
DIČ: CZ27445241 Fflxz +420 239 000 437 Fnxz +420 241 095 712

objednavks@covidien.cOm

ESprohlášení O shodě
Ohlašovatel zdravotnických pomůcek.:

Jméno firmy: Covidien ECE S.r.o., organizační Složka
Prosek Point Building B
Prosecká 852/66

ˇ 190 00 Praha 9
ICO: 274 45 241

pro/iľašuje słìoďu
na zdravotnické pomůcky

třídy IIb
Elektrochirurgické generátory

ForceEZ-8C(S), ForceFX-8C(S), ForceFX-8CA(S), FORCETRIAD, SURGII-8, SURGII-20

na základě certifikátů a dokumentace výrobce
Jméno firmy: Covidien llc (fonnerly Valleylab, a division of Tyco Healthcare Group LP)
Adresa: 15 Hampshire Street, Mansfield, Massachusetts 02048, USA

a v souladu S následující legislativou:
- Zákon č. 123/2000 Sb. o zdravotnických prostředcích a O změně některých souvisejících zákonů v znění
pozdějších předpisů
- Zákon č. 22/1997 Sb. o technických požadavcích na výrobky a o změně a doplnění některých zákonů
v znění pozdějších předpisů
- Nařízení vlády č. 65/2011 Sb., kterým se stanoví technické požadavky na zdravotnické prostředky
ve znění pozdějších předpisů

Výrobce zodpovídá za kvalitu a bezpečnost vyrobených zdravotnických pomůcek, které byly vyrobené
v souladu S normami a požadavky směrnice 93/42/EHS (MDD).

Podkladem pro vyhlášení o shodě byly doklady :
- Certifikát Systému řízení kvality výroby (ISO): FM71825 S platností do 15.11.2013
- EC certifikát komplexního Systému zabezpečení kvality: CE00500 S platností do 31.1.2015
- Prohlášení o shodě výrobce: 307A ze dne 8.3.2012

IŠ posuzování shody byla využita norma:
CSN EN ISO 14971 (855231) - Zdravotnické prostředky - Aplikace řízení rizika na ZP

V Bratislavě, dne 14.1.2013

Ing. Mhizflxnj I‹Lvšı<øvá
` .

RA/QA Senior Spécíiafilist Covidien ECE

1/I VALI



Dodatek ke Smlouvě č. O/1510/2008/Kt

Dodatek číslo: 2

, „ ,
*Uzavreno dne: 0
01.12.2009

Počátek účinnosti:
01.01.2010

Vyřizuje:
1 Ivana Kotanova

Ě Předmět:
Změna dodávky stravy

Text dodatku:


