- VSEOBECNA
1co 0[0)6]3]>]1]6]2 A/ 5 ZDRAVOTNI POJISTOVNA
ICZ smluvnthoZZ| 9| 1|0 0| 1[0]0]0 ( ¢ CESKE REPUBLIKY

Cislo smlouvy 1 | 8 | 9 | 1 |N 0 | 0 | 2 | | Nazev ICO | Méstskd nemocnice Ostrava

PRILOHA ¢&.2 - Vstupni formulaf / V-05/8.11.11 /4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB

Platnost smlouvy ode dne |1.1.2019
Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od 1.1.2019
Datum uplatnéni do 31.12.2023

Formulaf obsahuje ¢ast |(\ Smluvni i informativni | (@ Jen smluvni |C Jen informativni

Typ CB PRACOVISTE - PRIJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM
nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soucast luzkového oddéleni - primariatu uvedeného ve formulafi typu C (¢ast smluvni)

IDENTIFIKACNI GISLO PRACOVISTE (ICGP) ol 1]oo]1]7]5]3]
NAZEV PRACOVISTE Pt{jmova dermatovenerologickd ambulance
CISLO PRIMARIATU ofofofofofoo]s
VARIABILNI SYMBOL | | | | (jen je-li pridélen v SZZ)
ADRESA(Y) PRACOVISTE
Mésto / Obec Ulice C.orientaéni  |C. popisné PSC
Ostrava Nemocniéni 20a 898 702 00

SMLUVNI ODBORNOST/I PRACOVISTE V RAMCI NASMLOUVANEHO OBORU/U PRIMARIATU

Smluvni odbornost - hlavni n

DALSI SMLUVNI ODBORNOSTI Odbornost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO LEKARE PRACOVISTE
Specializovand zptisobilost v oboru IIEEERNNEEENNRNEEE

Funk¢ni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specidlni odbornd zpusobilost

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO LEKARE NA PRACOVISTI

Pocet dnti v tydnu 5

Pocet hodin v tydnu | | | 8
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SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - dalsi vykony (seznam ¢. 2b)

s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
olol1l1ls gfl\)ggggfggg&g% E/;%’E%}IALU JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI A0 .
0|9| 1| 1|7 |ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 1.1.2019 31.12.2023
0/9] 1| 1|9|ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2019 31.12.2023
09| 1]|3]|3[SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.1.2019 31.12.2023
0l9]2]1]|5]|INJEKCEIL M,,S.C.,LD. 1.1.2019 31.12.2023
ololalile ILIE]C}Eé(fEDO MEKKYCH TKANINEBO INTRADERMALNI PUPENY V RAMCI REFLEXNI |, | 0 o L
0]9]|2] 1|7 |INTRAVENOZNI INJEKCE U KOJENCE NEBO DITETE DO 10 LET 1.1.2019 31.12.2023
0[9]2] 1|9 |INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.1.2019 31.12.2023
09|22/ 3|INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2019 31.12.2023
0[9]2[2]|7|LV.APLIKACE KRVE NEBO KREVNICH DERIVATU 1.1.2019 31.12.2023
0[9]2]3]|3|INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE 1.1.2019 31.12.2023
0|9]2]3]|5|ODSTRANENI MALYCH LEZI KUZE 1.1.2019 31.12.2023
ololalsly %SE’;IRZENIAPREVAZRANYVCETNEOSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCIDO |, | 0o T
0|9|2]|3]|9|SUTURA RANY A PODKOZI DO 5 CM 1.1.2019 31.12.2023
0][9]2]4]| 1|OSETRENI A PREVAZ RANY, KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI 10 CM2 - 30 CM2 1.1.2019 31.12.2023
0(9|5]| 1] 1|MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.1.2019 31.12.2023
0|9|5]| 1|3 |TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM 1.1.2019 31.12.2023
ololsllals ;IAGEII:I\}I;I;E\SIKEOI\II) glﬁiTTcé(IfgggX;sITIRENll DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK |, | .. g .
ololslslo SIGNALNTVYKON-INFORMACEOVYDANIIfOZIV{O]'DNLVITIQ DQC@SVNE PRACOVNI LA LR
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANI (PECE)
SIGNALNI yYKON - INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTIVO UKONCENI DOCASNE
0]9]5]5]| 1|PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY 1.1.2019 31.12.2023
OSETROVANI (PECE)
0[9]|5]5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.1.2019 31.12.2023
0|9|5]|6]|3|VYKON USTAVNI POHOTOVOSTNI SLUZBY 1.1.2019 31.12.2023
4|4|0]0|5|CILENE VENEROLOGICKE VYSETRENI 1.1.2019 31.12.2023
4|4|0]|0|6|KONTROLNI VENEROLOGICKE VYSETRENI 1.1.2019 31.12.2023
4|40 2|2 |CILENE VYSETRENI DERMATOVENEROLOGEM 1.1.2019 31.12.2023
4|4|0]2|3|KONTROLNI VYSETRENI DERMATOVENEROLOGEM 1.1.2019 31.12.2023
44| 1| 1| 1|KOZNIFOTOTEST 1.1.2019 31.12.2023
44| 1| 1| 3|KOZNITEST EPIKUTANNI 1.1.2019 31.12.2023
44| 1| 1]|5|FYZIKALNI KOZNI TESTY 1.1.2019 31.12.2023
44| 1] 1|7 |TESTY KOZNI TOLERANCE A REZISTENCE 1.1.2019 31.12.2023
4|4|2| 1|9 |ELEKTROKAUSTIKA, DIATERMOKOAGULACE DROBNYCH KOZNICH LEZI (1 SEZENT) |1.1.2019 31.12.2023
44| 22| 3|SKLEROTERAPIE ZILNICH SPOJEK A REZIDUI PO OPERACI VARIXU 1.1.2019 31.12.2023
SKLEROTERAPIE METLICKOVITYCH A RETIKULARNICH VARIXU NEB
414(2|2|5 |gEMANGIOMO D 1.1.2019 31.12.2023
4|4|2]2|9 [INFILTRACE KOZNICH LEZI (1-5 VPICHU) 1.1.2019 31.12.2023
EXCIZE KUZE BQTACNIM PRUBOJNIKEM - JEDEN VZOREK K BIOPTICKEMU
4|4]2]3|3|VYSETRENL PRIPADNE ODSTRANENI NEZADOUCIHO PROJEVU Z TERAPEUTICKYCH |1.1.2019 31.12.2023
DUVODU
3| 5 |CELKOVA FOTOTERAPIE OPTIMALNIM UV SVETLEM 1.1.2019 31.12.2023
4|4 4 | 1 |EPILACE A 30 MINUT 1.1.2019 31.12.2023
4|4 4 | 5 [SNESENI MNOHOCETNYCH MOLUSEK 1.1.2019 31.12.2023
allallzlal &I;glg;\lgzlazlﬁﬁgg\%%%ggfc;é Iil{:J\)/NICH LECIV (LOKALIZOVANA DO PLOCHY LA e
allalslals 3;181?;%1; gfiﬁgg%%gglggggg HZ[]?)VNICH LECIV (LOKALIZOVANA DO PLOCHY LA L5
4|4|2]|7| 1|LECEBNA KOUPEL Z DERMATOLOGICKE INDIKACE - HYDROLECBA 1.1.2019 31.12.2023
1| 1] 1| 1 |OPERACE CYSTY NEBO HEMANGIOMU NEBO LIPOMU NEBO PILONIDALNI CYSTY 1.1.2019 31.12.2023
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5(1(8| 1] 1|INCIZE A DRENAZ ABSCESU NEBO HEMATOMU 1.1.2019 31.12.2023
5(1]8| 1|7 |OSETRENI NEHTU 1.1.2019 31.12.2023
5(1[8]| 1|8 |OSETRENI A PREVAZ RANY, KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI NAD 30 CMA2 1.1.2019 31.12.2023
6| 1| 1]2]|3|EXCIZE KOZNI LEZE OD 2 DO 10 CMA2, BEZ UZAVRENI VZNIKLEHO DEFEKTU 1.1.2019 31.12.2023
6| 1| 1|2]|9|EXCIZE KOZNILEZE, SUTURA OD 2 DO 10 CM 1.1.2019 31.12.2023
82]0/|4]|9 |MIKROSKOPICKE VYSETRENI PO BEZNEM OBARVENI (GRAM, ZIEHL - NIELSEN AJ.) 1.1.2019 31.12.2023
82]0/|5]|3|MIKROSKOPICKE VYSETRENI NATIVNIHO PREPARATU 1.1.2019 31.12.2023
812]0]|5]|5[MIKROSKOPICKE VYSETRENI V ZASTINU 1.1.2019 31.12.2023
84|02/ 5 |DIAGNOSTIKA SARCOPTES SCABIEI 1.1.2019 31.12.2023
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - vykony na operaénich salech (seznam ¢&. 2d)

s.2d |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do

SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)

s. 7 |Skupina |Kod Nazev Smluvni cena |Datum od Datum do
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SPECIALNI SMLUVNI UJEDNANI

SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI SMLUVNI UJEDNANI
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