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Smlouva	o	spolupráci	v	oblasti	zajištění	teoretické	části	specializačního	
vzdělávání	

uzavřená v souladu s ustanovením § 1746 odst. 2 zákona č. 89/2012 Sb., občanský zákoník, ve znění 
pozdějších předpisů 

Čl.	1 	
Smluvní	strany	

1.1 Univerzita	Karlova,	Lékařská	fakulta	v	Plzni 

Sídlo: alej Svobody 1655/76, 323 00 Plzeň 

Zastoupená: prof. MUDr. Jindřichem Fínkem, Ph.D., MHA, děkanem fakulty  

IČO: 00216208 

DIČ: CZ00216208 

(dále	jen	„Fakulta“)	

1.2 Léčebna	tuberkulózy	a	respiračních	nemocí	Janov	

Sídlo: U léčebny 500, 338 43 Mirošov 

Zastoupená:  pověřený řízením LTRN Janov 

IČO: 00669784 

(dále	jen	„Poskytovatel“)	

Čl.	2 	
Předmět	smlouvy	

2.1 Smluvní strany se uzavřením této smlouvy dohodly na spolupráci při zajišťování specializačního 
vzdělávání lékařů ve smyslu zákona č. 95/2004 Sb., o podmínkách získávání a uznávání odborné 
způsobilosti a specializované způsobilosti k výkonu zdravotnického povolání lékaře, zubního 
lékaře a farmaceuta, ve znění pozdějších předpisů. 

2.2 Předmětem této smlouvy o spolupráci je závazek Fakulty zajistit pro Poskytovatele provádění 
povinných vzdělávacích aktivit podle příslušných vzdělávacích programů (teoretické vzdělávání) a 
závazek Poskytovatele uhradit Fakultě náklady na realizaci těchto vzdělávacích aktivit. 
Jedná se zejména o: 

 Pneumologie a ftizeologie 
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Čl.	3 	
Práva	a	povinnosti	smluvních	stran	

3.1 Fakulta se zavazuje, že v souladu s touto smlouvou a rozhodnutím o udělení akreditace pro výše 
uvedené obory bude vyvíjet součinnost při zajišťování teoretické části výuky specializačního 
vzdělávání účastníků dle příslušných právních předpisů, resp.  vzdělávacího programu a plánu 
výuky a umožní účastníkům absolvovat na jejím pracovišti teoretickou část vzdělávání. Tyto 
činnosti budou zajišťovány dostatečně kvalifikovanými pracovníky Fakulty, popř. externími 
pracovníky v souladu se žádostí o udělení akreditace pro teoretickou část vzdělávání ve výše 
uvedeném vlastním specializovaném výcviku. 

3.2 Fakulta se zavazuje, že s ohledem na provoz příslušného pracoviště vytvoří odpovídající podmínky 
pro průběh teoretické části vzdělávacího programu a bude udržovat jeho odbornou kvalitu na 
patřičné úrovni. 

3.3 Fakulta se zavazuje umožnit účastníkům přístup na pracoviště, kde bude teoretická část 
vzdělávacího programu probíhat, případně do dalších souvisejících prostor. Umožní jim také 
odkládání osobních věcí a užívání hygienických zařízení. 

3.4 Poskytovatel se zavazuje, že za umožnění absolvování výuky účastníků zaplatí Fakultě kurzovné dle 
aktuálního platného ceníku v době konání kurzu. 

3.5 Poskytovatel dále prohlašuje, že účastníci jsou platně proškoleni v oblasti bezpečnosti práce a 
ochrany zdraví při práci. Poskytovatel se zavazuje, že účastníci budou s ohledem na rozsah a obsah 
vzdělávání vybaveni odpovídajícími osobními ochrannými prostředky, pracovním oděvem a obuví. 

3.6 Poskytovatel prohlašuje, že má uzavřené pojištění odpovědnosti za škody způsobené jejími 
účastníky, a že se tato pojistka vztahuje i na ně. Současně se zavazuje, že případné škody nekryté 
pojištěním uhradí. 

Čl.	4 	
Ukončení	smlouvy	

Tato smlouva může být ukončena následujícími způsoby: 

a) písemnou dohodou smluvních stran; 

b) odstoupením od smlouvy jednou ze smluvních stran z důvodu porušení smluvních 
závazků druhou stranou; 

c) výpovědí smlouvy některou ze smluvních stran, přičemž výpovědní lhůta činí jeden měsíc 
a její běh počíná prvním dnem měsíce následujícího po doručení výpovědi druhé smluvní 
straně. 

Čl.	5 	
Závěrečná	ustanovení	

5.1 Tato smlouva je uzavírána na dobu neurčitou. Smlouva nabývá platnosti a účinnosti dnem jejího 
podpisu oběma smluvními stranami. 

5.2 Každá ze smluvních stran může tuto smlouvu vypovědět i bez udání důvodů, výpovědní doba je 6 
měsíců a její běh počíná prvním dnem měsíce následujícího po doručení výpovědi druhé smluvní 
straně. 

5.3 Tato smlouva může být měněna a doplňována pouze formou písemných dodatků, které se stanou 
nedílnou součástí této smlouvy. 
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5.4 Tato smlouva je vyhotovena v elektronické podobě a je podepsána pomocí uznávaného 
elektronického podpisu osobami oprávněnými jednat za smluvní strany. 

5.5 Smluvní strany si tuto smlouvu řádně přečetly, s jejím obsahem souhlasí, což stvrzují 
vlastnoručními podpisy. 

 

 

V Plzni dne      V Plzni dne 

 

 

 

 

…………………………………………………………  ………………………………………………………… 

Univerzita Karlova, Lékařská fakulta v Plzni  Léčebna tuberkulózy a respiračních nemocí Janov 
prof. MUDr. Jindřich Fínek, Ph.D., MHA   
děkan fakulty      pověřený řízením LTRN Janov 




