
IČO

IČZ  smluvního ZZ 

Číslo sm louvy

2 6 0 9 5 1 4 9

3 3 1 0 0 0 0 0

1 8 3 3 N 0 0 Náz ev IČO Nemocnice Česk ý Krumlov, a.s.

VŠEOBECNÁ
ZDRAVOTN Í POJIŠŤOVNA 

Z/<±) ČESKÉ REPUBLIKY

PŘ ÍL OH A č. 2 -  Vstupní formulář / V-01 /9.1 0.10 /4_1 2 
SM LOUVY O  P O SK Y TO V Á N Í A  Ú H R A D Ě  H R AZENÝCH  SL UŽ EB

Platn ost sm louvy ode dne 

Číslo složky 

Číslo do datku 

Datum  uplatnění  od 

Datum  uplatnění  do

Formulář obsahuje část (ř  Smluvní i info rmat ivní C  Jen smluvní C  Jen in formativní

Typ CC PRAC O V IŠ TĚ LŮŽKOVÉ PÉ ČE
součást primariátu uvedeného ve formuláři typu C

(část smluvní)

IDEN TIF IKA ČN Í ČÍSLO  PR ACOVIŠTĚ (IČP) 

NÁZEV  PRA COVIŠTĚ 

ČÍSLO PRIMARIÁTU 

VARIABILNÍ SYMB OL

3 3 1 0 0 0 8 1

jednotka intenzivní péče chirurg, odd.

0 3 0 0 0 3 0 4
(jen je-li  přidě len v  SZZ)1 5 0 6 2

ADRESA PRACOVIŠTĚ

Měst o / O bec Ulic e Č. ori entač ní Č. p op isn é PSČ

Česk ý Krumlov Nem ocniční 429 381 27

HLA VN I SM LUVN Í ODBORNO ST PRA COVIŠTĚ 5 I 1

SMLUVNÍ (IND IVI DUÁLNÍ)  LÉ KOVÝ PAU ŠÁL

DALŠÍ  ODBOR NOSTI Odb ornost
Smluvní lékový 

paušál

KVALIFIKACE VEDOUCÍHO LÉKAŘE PRACOVIŠTĚ

Specializovaná způsobilost v  oboru

Funkční licence k výkonu odborných a diagnost ických metod

Jiná spec iální odborná způsobi lost

Osvědčení ČL K pro  výkon funkce vedoucího lékaře a primáře

DOBA OBVYKLÉ PŘÍTOMNOSTI VEDOUCÍHO LÉKAŘE NA PRACOVIŠTI

Počet  dnů v týdnu 5

Počet  hodin  v týdnu 2 0

St ra na : C C /1










