Vseobecna fakultni nemocnice v Praze
U Nemocnice 499/2, 128 08 Praha 2
IC: 00064165, tel. 224 961 111

Seznam dodané zdravotnické techniky

Formular

F-VEN-416

Stranalz1

Verze ¢islo: 2

Dodavatel vyplni v§echny udaje krome vyrobniho cisla a prilozi ve své nabidce k navrhu smlouvy. Kompletné vyplnény formular bude dodavatelem
predlozen pri predani, prejimatel potvrdi spravnost udajii. Po prevzeti je formuldr postoupen Odboru zdravotnické techniky.

Dodéno na zakladé smlouvy PO ..../S/...

Za piejimatele: Datum pievzeti:

Inventarni tsek:

Priloha ¢. ...

Nakladové stredisko:

Nazev pristroje

Vyrobce

Typ

Vyrobni ¢islo

Ttida zdr.
prostiedku?

Perioda PBTK/
revize/ validace?

Protokol platné
PBTK/ revize/
validace®

Navod v
CJ4

Prohlaseni o
shode®

Instruktaz®

Za dodavatele (datum, jméno, podpis, razitko):

! Dle Natizeni vlady ¢. 54/2015 Sb.
2 Pravidelnd bezpenostng technicka kontrola (PBTK) — tzn. revize/kalibrace/validace/ZDS dle piedpisu vyrobee a dle §65, §67 a §68 zakona &. 268/2014 Sb., o zdravotnickych prostfedeich v platném zn&ni. Neni-li pfedepséana,
prosime tuto skute¢nost uvést.
3 Vyplitujte pouze u zdravotnickych prostiedki, které byly jiz nékdy pouzity i u jiného poskytovatele zdravotnich sluzeb, napt. vypijcka, dodavka demoverze, dar apod. Vyplite prosim ANO/NE.
4 Vyplitte prosim ANO/NE.
5 Vypliite prosim ANO/NE.
6 Instruktaz (u aktivnich zdravotnickych prostredki tfidy IIb a III, AIZP a tam, kde to stanovuje vyrobce) dle §61 zakona &. 268/2014 Sb., o zdravotnickych prostiedcich

Za ptejimatele (jméno, podpis, razitko pracoviste):
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