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Dodatek č. 2 

ke Smlouvě o účasti na řešení grantového projektu č. 18-02550S 
 

Smluvní strany: 

 

Biotechnologický ústav AV ČR, v. v. i. 

Sídlo: Průmyslová 595, 252 50 Vestec 

IČO: 86652036  

Zastoupen: prof. Ing. Bohdanem Schneiderem, CSc., DSc., ředitelem 

Bankovní spojení: KB, a.s. Praha 7                     č.účtu: 43-1218610287/0100 

dále jen „příjemce“ na straně jedné  

 

a 

 

Institut klinické a experimentální medicíny 

Sídlo: Vídeňská 1958/9, 140 21 Praha 4 

IČO: 00023001  

Zastoupen: Ing. Michalem Stiborkem, MBA, ředitelem 

Bankovní spojení: ČNB                                      č.účtu: 42334041/0710 

dále jen „další účastník“ na straně druhé 

 

 

uzavřely tento dodatek: 

I. 

Mezi shora uvedenými stranami byla dne 8. 2. 2018 uzavřena smlouva o účasti na řešení grantového projektu č. 18-
02550S, ve znění dodatku č. 1 ze dne 3. 5. 2019 (dále jen „Smlouva“), jejímž předmětem je řešení grantového 
projektu: 

Název grantového projektu: Specifická eliminace senescentních buněk pomocí mitochondriálně cílených látek 
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Registrační číslo grantového projektu: 18-02550S 

(dále jen „Projekt“) 

Datum zahájení grantového Projektu: 1. 1. 2018 

Datum ukončení grantového Projektu: 31. 12. 2020 

Odpovědný řešitel Projektu: xxxx 

(dále jen „řešitel“) 

Spoluřešitel Projektu: xxxxxx 

(dále jen „spoluřešitel“) 

Východiskem pro vypracování tohoto dodatku je smlouva o poskytnutí dotace na podporu grantového projektu č. 
18-02550S panelu č. P304 uzavřená mezi příjemcem a Českou republikou – Grantovou agenturou České republiky 
jako poskytovatelem (dále jen „poskytovatel“) dne 26.02.2018. 

 

II. 

Smlouva se na základě ustanovení čl. II. odst. 5 Smlouvy tímto dodatkem mění tak, že se do jejího čl. VI doplňuje 
následující ustanovení: 
 
„Pro kalendářní rok 2020 řešení Projektu činí výše podpory z veřejných prostředků poskytnutá příjemcem dalšímu 
účastníkovi celkem 760 tis. Kč (z toho je částka 343 tis. Kč určena na pokrytí osobních nákladů dalšího účastníka 
a částka 417 tis. Kč je určena na pokrytí věcných nákladů dalšího účastníka). Částka ve výši 760 tis. Kč bude 
převedena na bankovní účet dalšího účastníka do 30 kalendářních dnů od jejího obdržení od poskytovatele.“  

 

III. 

1. Jakékoli změny či doplňky tohoto dodatku mohou být provedeny pouze v písemné formě a po předchozím 
souhlasu obou smluvních stran. Neplatnost jakéhokoliv ustanovení tohoto dodatku se nedotýká jeho platnosti 
jako celku nebo platnosti kterékoliv jiné jeho části. Pojmy použité v textu tohoto dodatku mají stejný význam, 
jako obdobné pojmy použité a definované v rámci Smlouvy nebo na které Smlouva odkazuje. Ustanovení 
Smlouvy, která nejsou tímto dodatkem dotčena, zůstávají beze změny. 

2. Smluvní strany se dohodly, že příjemce zajistí uveřejnění tohoto dodatku v souladu se zákonem č. 340/2015 
Sb., o zvláštních podmínkách účinnosti některých smluv, uveřejňování těchto smluv a registru smluv, v 
platném znění (zákon o registru smluv). Uveřejněna bude plná textace tohoto dodatku vyjma osobních údajů.  

3. Tento dodatek nabývá účinnosti dnem uveřejnění v registru smluv. 

4. Řešitel a spoluřešitel prohlašují, že byli s obsahem tohoto dodatku seznámeni a jeho obsah stvrzují svým 
podpisem z hlediska odborné úrovně Projektu (a to i tehdy, je-li příjemce nebo další účastník současně 
řešitelem nebo spoluřešitelem). 

5. Tento dodatek je sepsán ve třech vyhotoveních v českém jazyce s platností originálu, z nichž poskytovatel, 
příjemce a další účastník obdrží po jednom vyhotovení. 
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Za příjemce:                ..................................................                            datum:. …………………… 

prof. Ing. Bohdan Schneider, CSc., DSc., ředitel 

Biotechnologický ústav AV ČR, v. v. i. 

 

 

                          

                  

Řešitel:                     .................................................                                   datum:.......................... 

xxxx 

 

 

 

 

Za dalšího účastníka:    .....................................................                            datum:.......................... 

                                   Ing. Michal Stiborek, MBA, ředitel 

                              Institut klinické a experimentální medicíny 

 

 

 

 

Spoluřešitel:            ......................................................                                   datum:........................... 

  xxxxxx 


