


vedouc! pracoviště

Příjmení, jméno, titu l

bez lomítkaRodné číslo

Kategorie
pracovníka Typ pracovníka Datu m od Datu m do Kapacita

pracovníka

L3 X 1.7.2020 31.12.2023 24,00

Funkční licence

KVALIFIKACE VEDOUCÍHO PRACOVIŠTĚ -  LÉKAŘE

Rozh odnu tí MZ ČR o získání  specializované způsobilosti v oboru

Atestace v oboru neurologie II. s t. , vystaveno dne  27.6.1985, Osvědčení ČLK pro  obor neurolog ie

Funkční licence k výkonu odborných a diagnostických metod

Jiná speciální odborná způsobilost absolvoval kurz  elektromyografii v roce 1981

KVALIFIKACE VEDOUCÍHO PRACOVIŠTĚ -  NELÉKAŘE (VNP, JOP nebo NLZP)

Rozh odnu tí MZ ČR o přiznán í způsobilosti k výkonu 
odpovídajícího  zdravotnického povolání

Osvědčení MZ ČR k výkonu zd ravotnického povolání bez 
odborného dohledu v oboru
Odborná způsobilost v oboru

Specializovaná způsobilost v oboru

Zvláštní odborná způsobilost v oboru

Jiná speciální odborná způsobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVÁNÍ PÉČE (hh:mm)

od do od do

Pondě lí 08:00 12:00 12:30 14:30

Úterý 08:00 12:00 12:30 14:30

Středa 08:00 12:00 12:30 14:30

Čtv rtek 08:00 12:00 12:30 14:30

Pátek 08:00 12:00 12:30 14:30

Sobota

Neděle

DOBA OBVYKLÉ PŘÍTOMNOSTI VEDOUCÍHO PRACOVNÍKA NA PRACOVIŠTI

Počet dnů v týdnu 

Počet hodin  v týdnu

3

2 4 (zaokrouhleno na  celé hodiny)

DOKLAD O STATUTU LÉKAŘE ŠKOLITELE
Rozh odnu tí MZ ČR o udělení akreditace v oboru

Platnost od

Platnost do
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SPEC IÁLN Í SMLUVNÍ UJEDNÁNÍ

JINÉ SMLUVNÍ UJEDNÁNÍ K ZUM

DALŠÍ UJEDNÁNÍ

Všeobecná sestra  

 

Poskytovate l odpovídá za provádění  pravidelných period ických p rohlídek a revizi přístrojového vybavení a na  požádá m je povinn o předložit  pověřenému 
zaměstnanc i VZP revizní zprávu, kte rou je zařízení uzná no sc hopným trvalého užívání  nebo používán í a bezpečného provozu  a je v souladu s platnými 
technickými norm ami  dle příslušných právních  předpisů.

PZS garantuje zajištění emergency příjmu,  vč. zajištění komplem entu  v režimu 24/7.

Tato P říloha č. 2 s účinností od 1.1.2022 nahrazuje Přílohu č. 2 s účinností od 1.1.2021.

Elektronický podpis za Zdravotnické zařízení Elektronický podpis za Pojišťovnu

Tatjana Hamplová DN: cn=Tatjana Hamplová, sn=Hamplová, gfrenName=TW)ana, c=CZ, 
o=Nemocnke Český Krumlov, a.*., 00=7367, title=refercnt, serlalNumber=P300671 
Dáte; 2022.02.10 13:3831 +01W

JUDr . Lenka Havlasová
DlgHaHy Signed By: JUDr. Lenka Havlasovi
DN: cn=JUDr. Lenka Havlasovi, an-Havlasovú, ghefiName=Lenka, c-CZ, o=V5eobrená 
zdravotní pojišťovna Česká republiky, ou—44D0031, úde-fieditelka RP. nimistkynř ředitele 
VZP ČR, íerialNumber=P216872
Dáte: 2022.01.27 09:53:32 +01W
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