
Opis úhradového ohlášení

Výrobce ZP

Sídlo v ČR: Ne

IČ: HRB 117406

Název: Reganemed GmbH

Web:

Adresa sídla

Ulice a č.p.: Klingerstrasse 24

FrankfurtObec:

PSČ: 60313

Stát: Německo

Ohlašovatel úhrady

Sídlo v ČR: Ano

IČ: 04728742

Název: LERAM pharmaceuticals s.r.o.

Web: www.leram-pharma.cz

Adresa sídla

Páteřní 1216/7Ulice a č.p.:

Obec: Brno

PSČ: 63500

Stát: Česká republika

Kontaktní osoba

Jméno a přijímení: MUDr. David Vaněček

Telefon: 603198102

Email: david.vanecek@leram-pharma.cz

Data ohlášení

Kód 5017253

Název Roztok elastoviskózní ChondroPlus 2ML

Doplněk názvu předplněná injekční stříkačka pro intraartikulání podání

Úhradová skupina - kód 11

Úhradová skupina - název ZP nekategorizované

Výrobce Reganemed GmbH

Země výrobce Reganemed GmbH

Konečná cena (MFC) 3206,5
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MJ/Typ balení Kus/Balení

Počet MJ v balení 1

DPH v % 21

Nejvyšší cena bez DPH a marže 2120

Výše úhrady 1603,25

Výše úhrady 2

Výše úhrady 3

Užitná doba v měsících

Počet ks za užitnou dobu

Poznámka

Přílohy žádosti:

Název Popis Typ přílohy Název souboru

Ceník ChondroPlus CZ Ceník nebo doklad
o ceně

Chondroplus_ceník CZ.pdf

CE certifikát ChondroPlus Certifikát ke
zveřejnění

Reganemed EC Design Examination
Certificate_CZ.pdf

Hodnocení nákladové
efektivity ChondroPlus

Hodnocení
nákladové efektivity
ke zveřejnění

HODNOCENÍ NÁKLADOVÉ EFEKTIVITY
Chondroplus_fin.docx

Návod k použití
Chondroplus

Návod k použití ke
zveřejnění

IFU_CZ Chondroplus 40mg.pdf

Prohlášení o shodě
Chondroplus

Prohlášení o shodě
ke zveřejnění

Reganemed Declaration of
Conformity_CZ.pdf

CER Chondroplus Závěrečná zpráva z
klinického
hodnocení nebo
hodnocení funkční
způsobilosti

Chondroplus Clinical evaluation Report-
07 x - redacted.pdf

Souhlas MZ Souhlas MZ ke
zveřejnění

Souhlas Ministerstva zdravotnictví s 50_
úhradou_ChondroPlus 2ML.pdf

Způsob doručení Osvědčení o digitálním úkonu: Nedoručovat

Podáno dne: 17.4.2024
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