
Poř.

č.
KOD NAZ DOP DRZ ZEM SDC

1. 0238353 ERLEADA 60MG TBL FLM 112 JAI B xxxxxxxxx

2. 0238354 ERLEADA 60MG TBL FLM 120 JAI B xxxxxxxxx

3. 0271909 ERLEADA 240MG TBL FLM 30 JAI B xxxxxxxxx

4. 0271910 ERLEADA 240MG TBL FLM 30 JAI B xxxxxxxxx

1. Výše uvedená dohodnutá cena se vztahuje na všechy dodávky uvedeného léčivého přípravku na trh ČR.

V Praze dne: 16.10.2023 V Praze dne: 13. 10. 2023

Za pojišťovny: Za Firmu:

razítko a podpis razítko a podpis

……………………………………… ………………………

Ing. Magdalena Vondráčková, Ph.D. Ing. Jiří Šlesinger, MBA

pověřena řízením Lékové komise jednatel

Svazu zdravotních pojišťoven ČR Janssen-Cilag s.r.o.

uzavřená dohodou smluvních stran 

PŘÍLOHA Č. 1

SMLOUVY O DOHODNUTÉ CENĚ  LÉČIVÉHO PŘÍPRAVKU

2. Výše uvedená dohodnutá cena je platná ke dni podpisu poslední smluvní stranou a účinná od prvního dne kalendářního 

měsíce bezprostředně následujícího po měsíci, ve kterém došlo ke zveřejnění Smlouvy v registru smluv, nebo dnem 

předběžné vykonatelnosti rozhodnutí či vykonatelnosti rozhodnutí, není-li předběžně vykonatelné, Ústavu v Předmětném 

správním řízení, kterým dojde k rozšíření podmínek úhrady Přípravku, nastane-li tento okamžik později. 


