
SMLOUVA o WPOJCCE ZDRAVOTNICKEHO PROSTIVREDKU PRiSTROJovEHo CHARAKTERU
(DALE JEN ,.ZP)

PROTOKOL o PREDANI’A INSTALACI
”CuEC “"39 (Doba vfijéky ZP nepiesahqSmésicfl)

Pfljéitelz Videris s.r.o. Vypfljéitel: Fakultni nemocnice Hradec Krélové

Se sidlem: Shiran Tower, Luiné 716/2, Praha 6, 160 00 Se sidlem: Sokolska’ 581, 50005 Hradec Krélové — Nov»? Hradec Krélové

Zast.: Ing. Jan Tichy, jednatel Zast.: MUDr. Aleéem Hermanem, Ph.D.

ID schrénky: 9ijagnk ID schrénky: v7zqi84

IC: 27189112 DIC: CZ27189112 IC: 00179906 DIC: CZ00179906

Reg. v OR: u Méstského soudu v Praze, oddl'l C, vloika 103082

DATUM PIVREDA'Ni PREDMETU WPUJCKY A INSTALACE ZP: 27. 5. 2024

DATUM UKONCENiVYPUJCKY: 24. 6. 2024

NAZEV A P§ESNY TYP ZP: Terapeuticky’l pFI’stroj pro suché oko Rexon-Eye

CENA ZP BEZ/VC. DPH: 842.560; Ké bez DPH/1.019.497,6 K6 5 DPH

VY’ROBNI’ CI’SLo ZP: E04165029 ROK VYROBY: 2019

UMI’STENI’ ZP: 06m klinika NS 4831

souéAST DODAVKY:
- ES prohlééem’ o shodé eobku (EC Declaration of Conformity) ANO - NE El

— Névod k obsluze v (":eském jazyce v listinné a elektronické podobé

(elektronické verze pro odbor zdravotnické techniky, listinné pro pracoviété vypfijéitele) ANO - NE
I:

— Doklad o instruktéii (proékolenl’) obsluhy v souladu se zékonem 63. 375/2022 5b., 0 zdravotnickych prostfedcich a diagnostickf/ch

prostFedcich in vitro (déle takéjen zékon o zdravotnickych prostFedcn’ch) ANO NE -

— Platné BTK (revize) dle za’kona é. 375/2022 5b., 0 zdravotnicch prostFedCI’ch,

vé. protokolu ANO - NE III

— Doklady osoby, které je pouéena vy'lrobcem k provédénl' instruktéie daného zdravotnického prostFedku
-

(viz § 41 za’kona E. 375/2022 8b., 0 zdravotnickych prostiedcu’ch). AND N E

— Doklady osob, které jsou proékoleny vyrobcem nebo osobou autorizovanou vf/robcem, k provédém’ odborné adriby

(viz § 41 za‘kona E. 375/2022 5b., 0 zdravotnicch prostfedcfch). ANO NE -

PFedmétem této smlouvy je zévazek pfijéitele pfenechat vypfijéiteli k bezplatnému uiivénl' vV§e uvedenf/ ZP.

Pfljéitel prohlaéuje, 2e pFedmét vfijéky nemé ia’dné patentm’ nebo jiné prévni vady, odpovn’dé véem platnym prévm’m pFedpisCIm a norma’m,

je podle prévm’ch pfedpisfl zpflsobilv k pouiitl' pfi poskytova’m’ zdravotm’ péée a byla u néj podle prévnl'ch pFedpisfl posouzena shoda jeho

vlastnosti se zékladnl’mi poiadavky na zdravotnické prostFedky s pfihlédnutim k uréenému UEeIU pouiitl’ a eobce nebo jeho zplnomocnény’l

zéstupce vydali pisemné prohlééem’ o shodé.

Pfijéitel je povinen zajistit vypfijéiteli servis a pravidelné kontroly event. validace pfedmétu Wpfijéky v souladu se zékonem 63. 375/2022 5b., 0

zdravotnickych prostFedcich, na vlastnl’ néklady po dobu vypfijéky a to 0d doby uvedeni do provozu 5 mm, 2e opravy pFedmétu vfijéky budou

provédény dle moinostl' pfijéitele v co nejkratél' dobé.

Pfijéitel mé pra’vo na provedenl’ kontrol u vypfljéitele, a to za UEeIem prova’dém’ oprav na pFedmétu Wpfljéky, v6. preventivnich prohlidek,

a 23 L’Jéelem kontroly uiiva’ni pFedmétu vypfljéky vypfljéitelem.

Vypfljéitel je povinen pFedmét Wpfljéky Fédné uil'vat, chrénit jej pfed poékozem’m, ztrétou nebo zniéem’m.

V pfl’padé konektivity do datové sité vypfijéitele je nutné bezodkladné p0 podpisu smlouvy, nejdéle v§ak 4 ty’dny pfed plénovanou instalaci,

informovat IT oddélenl'vypfijéitele na adrese helgdesfnhk.cz. Oznémenl' o skuteéném datu instalace je nutné provést nejdéle 3 pracovm’

dny pFedem.

Smluvm’ strany se dohodly, ie V rémci smluvnl’ho vztahu zaloieného touto smlouvu bude aplikovén § 2197 obéanského zékoniku, t2n.,

2e vypfijéitel je oprévnén kdykoli vrétit pfedmét vfijéky pfljéiteli.

Smluvm’ strany souhlasi se zveFejném’m smlouvy dle platch prévnich pfedpisfi.
Tato smlouva je vyhotovena ve tFech stejnopisech, z nichi 1 stejnopis obdrii pfljéitel a 2 stejnopisy vypfljéitel. V pFI’padé elektronického

podpisu, je tato smlouva pouze v 1 vyhotovem’.

Tato smlouva navé platnosti a CIEinnosti dnem jejiho podpisu oprévném’tmi zéstupci obou smluvm’ch stran.

Smluvnl’ strany prohlaéujl’, 2e tato smlouva vyjadF'uje jejich svobodnou, pravou, véinou a Uplnou villi, prostou omylfl. Na dfikaz shora

uvedeného pFipojuji opra’vném’ za’stupci smluvnich stran své podpisy.

Za pfijéitele: Za vypfljéitele:

v v Hradci Krélové

dne dne: Datum: 2024.05.13
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Ing. Lenka Kojzarové MUDr. Ale§ Herman, Ph.D.

Referentka obchodu a servisu Feditel
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