
 [Organon] Proprietary#

Smlouvy o sponzorování 

se zdrav. zařízeními / 

třetími stranami 

pověřenými zdrav. 

zařízeními pořádáním 

akce

Registrační poplatky Doprava a ubytování Platby/odměny

Platby nebo jiná plnění související s 

odměnou nebo sjednané v 

poradenské smlouvě včetně dopravy a 

ubytování příslušné k dané smlouvě

- -

- - 420023.27 625238.59 577953.76 1623215.62

- -
63 23 57 87

- - 100.00% 100.00% 100.00% -

Areál Lochotín-

Neurologická klinika
<blank> CZ <blank> 150000 150000

Česká gyn. a 

porod. společnost
<blank> CZ <blank> 227000 227000

Česká lékařská 

společnost JEP
<blank> CZ <blank> 60000 60000

Česká neurologická 

společnost
<blank> CZ <blank> 396000 396000

Česká neurologická 

společnost
<blank> CZ <blank> 576000 576000

Europe IVF 

International
<blank> CZ <blank> 45000 45000

Femme Palette 

s.r.o.
<blank> CZ <blank> 190000 190000

FertiCare Karlsbad 

Fertility
<blank> CZ <blank> 141500 141500

FL Service, s.r.o. <blank> CZ <blank> 400000 400000

Forinel Trading SE <blank> CZ <blank> 128394 128394

IVF Clinic a. s. <blank> CZ <blank> 85000 85000

Migréna-help, 

Spojené hlavy, z.s
<blank> CZ <blank> 50000 50000

Neurologická 

klinika-

Neurologická JIP

<blank> CZ <blank> 90368 90368

NextPage Media 

s.r.o.
<blank> CZ <blank> 180000 180000

Pronatal s.r.o. <blank> CZ <blank> 305000 305000

Reprofit 

International s.r.o.
<blank> CZ <blank> 240000 240000

Sanus <blank> CZ <blank> 80000 80000

Sdružení 

soukromých 

gynekologů

<blank> CZ <blank> 50000 50000

Slovenská 

Neurologická 

spoločnosť (SNeS) - 

 SK_A_27704

<blank> CZ <blank> 3000 3000

-

UVEDENÍ JEDNOTLIVÝCH NÁZVŮ - každé zdrav. zařízení na jeden řádek (tj. všechny platby nebo jiná plnění v průběhu roku na jednotlivé 
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Platby a jiná plnění spojená s výzkumem a vývojem

OSTATNÍ, NEUVEDENO VÝŠE - pokud informace nelze vzhledem k právním předpisům zveřejnit individuálně

Souhrnná částka připadající na platby nebo jiná plnění těmto příjemcům

Počet příjemců (případně jmenný seznam)

 % z celkových plateb nebo jiných plnění na jednotlivé zdrav. zařízení 
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i UVEDENÍ JEDNOTLIVÝCH JMEN - každý zdrav. odborník na jeden řádek (tj. všechny platby nebo jiná plnění v průběhu roku na jednotlivého zdrav. odborníka budou sečteny: podle potřeby se předkládá položkový rozpis pouze pro potřebu jednotlivých příjemců nebo veřejných orgánů)

OSTATNÍ, NEUVEDENO VÝŠE - pokud informace nelze vzhledem k právním předpisům zveřejnit individuálně

Souhrnná částka připadající na platby nebo jiná plnění těmto příjemcům

Počet příjemců (případně jmenný seznam) 

 % z celkových plateb nebo jiných plnění na jednotlivé zdrav. odborníky

Příloha B - ŠABLONA

Celé jméno

Zdravotničtí odborníci: místo 

výkonu hlavní praxe (obec),                      

             Zdravotnické zařízení: 

místo registrace (obec)

Stát výkonu hlavní 

praxe
Adresa hlavní praxe

Unikátní lokální 

identifikátor státu

 VOLITELNĚ

Dary a granty 

zdrav. zařízením

Příspěvky na náklady akcí Odměny za služby a konzultace

CELKEM

VOLITELNĚ


