ICO 2151886 2|0]f7
ICZ smluvniho ZzZ| 8| 8| oo 1{0o]o0]o0O

ZDRAVOTNI POJISTOVNA

VSEOBECNA
//(5x CESKE REPUBLIKY

Cislo smlouvy 2 | 4 | 8 | 8 | N[0 | 0 | 1 | | Nazev ICO | Nemocnice AGEL Novy Ji¢in a.s.

PRILOHA & 2 - Vstupni formulaf / V-01/9.10.10 /4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB

Platnost smlouvy ode dne |1.1.2025

Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od 1.1.2025
Datum uplatnéni do 31.12.2029

Formuldf obsahuje ¢ast

(e Smluvni i informativni |r Jen smluvni | Jen informativni

Typ CA PRACOVISTE AMBULANTNI PECE

soucast primariatu uvedeného ve formulafi typu C
(¢ast smluvni)

IDENTIFIKACNI GISLO PRACOVISTE (ICP) 8[8|ofo] 1]8]3]6]

NAZEV PRACOVISTE ORL - ambulance

CGISLO PRIMARIATU o[o]olo[o]o]o]s

VARIABILNI SYMBOL 28] 1[ofo] | Genjelipiidelenvszz)

ADRESA PRACOVISTE

Maésto / Obec Ulice C. orientaéni  |C. popisné PSC
Novy Jic¢in K Nemocnici 76 775 741 01
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 7)o 1]

CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE

Pocet dnti poskytovani péce v tydnu 5

Pocet hodin poskytovani péce v tydnu | | 4 | 0

(zaokrouhleno na celé hodiny)

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)
od do od do misto provozovani

Pondéli 07:00 15:00 K Nemocnici 775/76, 741 01 Novy Ji¢in
Uter)" 07:00 15:00 K Nemocnici 775/76, 741 01 Novy Ji¢in
Stfeda 07:00 15:00 K Nemocnici 775/76, 741 01 Novy Ji¢in
Ctvrtek 07:00 15:00 K Nemocnici 775/76, 741 01 Novy Ji¢in
Patek 07:00 15:00 K Nemocnici 775/76, 741 01 Novy Ji¢in
Sobota

Nedéle
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KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE

Specializovand zptisobilost v oboru

Funk¢ni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specialn{ odbornd zptisobilost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE —- NELEKARE

Odbornd zptisobilost v oboru

Specializovand zptisobilost v oboru

Zvlastni odbornd zptisobilost v oboru

Jind specialn{ odbornd zptisobilost

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnt v tydnu

Pocet hodin v tydnu

5
| | 2| 0| (zaokrouhleno na celé hodiny)

SOUCET KAPACIT ZDRAVOTNICKYCH PRACOVNIKU POSKYTUJICICH PECI NA PRACOVISTI

(dle kategorie - vCetné vedouctho pracovisté)

Skupina  |Kategorie pracovnika Kapacita
L3 | Lékar se specializovanou zpisobilosti nebo se zvlastni odbornou zpisobilosti 40,00
Lékat s odbornou zpisobilosti k vykonu povolani bez odborného dohledu na zikladé certifikdtu o absolvovani zakladniho
Lékafi L2 | kmene. Symbol L2 se pouZije také u 1ékatd, kteti doposud nespliiuji podminky absolvovan{ zakladniho kmene, 0,00
avsak nejpozdéji do 31. 12. 2007 byli zafazeni do specializa¢niho vzdélavani
L1 |Lékat s odbornou zptsobilosti k vykonu povolani 0,00
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zptsobilost{, nebo se zvld3tni odbornou zpisobilosti,
K3 | ptip. s daldf specializovanou zpisobilosti. 0,00
VNP Fyzioterapeut s Osvédcenim k vykonu povolani bez odborného dohledu a po prokdzani zvlastni odborné zpisobilosti.
ﬁ?ﬁ%ggﬁg"g’ K2 | Klinicky psycholog, Klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zptisobilosti. 0.00
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvédc¢enim k vykonu zdravotnického povolanf bez odborného dohledu. ’
K1 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim s odbornou zpiisobilosti k vykonu povoldni. 0.00
Fyzioterapeut i bez VS vzdéldni nebo s vy$§{m odbornym vzdéldnim ’
VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializadnim vzdéldnim
Jop J2 A oot k vg e o 0,00
(iing V& vadelany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zpiisobilosti k vykonu zdravotnického povolani
praconilcve zdr) J1 | VSvzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se ziskanou odbornou zptsobilost{ v ptislu§ném oboru 0,00
$4 | NLZP s VS vzd&lanim, specializovanou zptisobilosti nebo zvld$tni odbornou zptisobilosti 0,00
g3 |NLZP zpiisobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu se specializovanou zpisobilosti (ZPBD 40.00
s ptislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpisobilosti ’
NLZP §2 | NLZP zptisobily k vykonu zdravotnického povoldni bez odborného dohledu (ZPBD) 136,00
(nelékaisky §1 |NLZP zptsobily k vykonu zdravotnického povoldni pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD) 0,00
zdravotnicky
pracovnik) SBM | NLZP zpiisobily k vykonu povoldni pod odbornym dohledem - bez maturity 0,00
DI |Pracovnik dopravy — Dispecer
DD | Pracovnik dopravy - Ridi¢ vozidla zdchranné sluzby
DZS | Pracovnik dopravy - Ridi¢ zdravotnického vozidla DRNR
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SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - dal$i vikony (seznam ¢&. 2b)

s.2b |Kdd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
ol1l3lols ;\IZXZCI})EPNI}F%KAZANTIGENU SARS-COV-2 - DIAGNOSTIKA U SYMPTOMATICKYCH 112025 31.12.2029
olal1l2]s ggg{(\)\\]/g%g%ggi%%i?\maLATKY, KTERA JE HRAZENA Z VEREJNEHO 112025 31.12.2029
5| 0| 8 |LOKALNT OSETRENT GINGIVY/SLIZNICE 1.1.2025 31.12.2029
0 |SUTURA RANY SLIZNICE DO 5CM, 1 VRSTVA 1.1.2025 31.12.2029
5| 0 |JODSTRANENI UZDICKY JAZYKA 1.1.2025 31.12.2029
ololilils E&B?g RBIg)LL(;)SICCIéEg% %%gi%mw JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI 112025 31.12.2029
0|9 1] 1|7 |ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
o9l 1] 1]9|ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
09| 1] 2] 1|PUNKCE PARENCHYMATICKEHO ORGANU NEBO DUTINY 1.1.2025 31.12.2029
ol9]|1]|3]|3|SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.1.2025 31.12.2029
ol9]|1|3]|9|UzVYSETRENI TRI A VICE ORGANU V NEKOLIKA ROVINACH 1.1.2025 31.12.2029
0ofl9l2] 1] 3|NEODKLADNA KARDIOPULMONALNI RESUSCITACE ZAKLADNI A 10 MINUT 1.1.2025 31.12.2029
ol9]21]5|INJEKCELM,,S.C,LD. 1.1.2025 31.12.2029
ol9]2]| 1|7 |INTRAVENOZNI INJEKCE U KOJENCE NEBO DITETE DO 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
of9l2]1]9|INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
0/9]|2]2|0|KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE 1.1.2025 31.12.2029
0/9]|2]|2]| 1|INFUZE U KOJENCE NEBO DITETE DO 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
of9l2]2]3|INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
0f9l2] 3] 3|INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE 1.1.2025 31.12.2029
0l9]|2|3]|5|ODSTRANENI MALYCH LEZI KUZE 1.1.2025 31.12.2029
olol2lsls %SEE:{/IRA%NIAPREVAZRANYVCETNEOSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCIDO || | 5o,c 31122029
0|9l2]3]|9|SUTURA RANY A PODKOZI DO 5 CM 1.1.2025 31.12.2029
0[9|2]4]| 1|OSETRENI A PREVAZ RANY, KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI 10 CMA2 - 30 CMA2 1.1.2025 31.12.2029
0|9|2]4]|5|ZAVEDENI GASTRICKE SONDY PRO ENTERALNI VYZIVU 1.1.2025 31.12.2029
0ol9]|5]|0]|7|PSYCHOTERAPIE PODPURNA PROVADENA LEKAREM NEPSYCHIATREM 1.1.2025 31.12.2029
0f[9|5]0]9|OSETRENI HANDICAPOVANEHO PACIENTA 1.1.2025 31.12.2029
0/9]5] 1] 1|MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.1.2025 31.12.2029
0|9|5] 1] 3|TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICITHO LEKARE PACIENTEM 1.1.2025 31.12.2029
0|95]2]3|EDUKACNI POHOVOR LEKARE $ NEMOCNYM CI RODINOU 1.1.2025 31.12.2029
0|l9|5]2]5|ROZHOVOR LEKARE S RODINOU 1.1.2025 31.12.2029
0l9l5]3]2|VYKONPROHLIDKY DISPENZARIZOVANE OSOBY 1.1.2025 31.12.2029
ololslals EIEEQ\L/I:; ;/3](501\}1) g;l&l%%gg I:/:ZSIE;RENI/DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK |, | 50 31122029
ololslslo INFORMACEQVYDAI}H' RQZEIOQNU?I QDQ(?ASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO 112025 31122029
ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANTI (PECE)
ololsls IINFORMACEOVYDANI ROZHODNUTIOUKOI\ICENI DOEVZASNE?RAVCOV}\H) B 112025 31.12.2029
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANTI (PECE)
0l9]|5]|5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.1.2025 31.12.2029
0l9]5]| 5|6 |OSETRENI DITETE OD 6 DO 12 LET 1.1.2025 31.12.2029
0ol9]|5]|5]|7|OSETRENI DITETE OD 12 LET DO 18 LET 1.1.2025 31.12.2029
0|95/ 6]|4|PECESPOJENA S PREVZETIM PACIENTA OD ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY 1.1.2025 31.12.2029
0|l9|5]6]|7|ZAKROK NA LEVE STRANE 1.1.2025 31.12.2029
0|l9l5]6]9|ZAKROK NA PRAVE STRANE 1.1.2025 31.12.2029
ol9]|5]|7]|2|VICECETNY ZAKROK 1.1.2025 31.12.2029
2(5] 2] 3|5 |INHALACNI AEROSOLOVA LECBA 1.1.2025 31.12.2029
215] 26| 0|DOMACI MERENI FLOW A SATURACE KYSLIKU 1.1.2025 31.12.2029
215]2]6]| 1|VICEPARAMETROVE MONITOROVANI SPANKOVEHO SYNDROMU 1.1.2025 31.12.2029
Slslalels STANOVENI OPTIMALNIHO PRETLAKU PRO LECBU SYNDROMU SPANKOVE APNOE |, | 5« 31.12.2029

POMOCI AUTO CPAPU
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501 1] 1] 1|OPERACE CYSTY NEBO HEMANGIOMU NEBO LIPOMU NEBO PILONIDALNI CYSTY 1.1.2025 31.12.2029
5018 1] 1|INCIZE A DRENAZ ABSCESU NEBO HEMATOMU 1.1.2025 31.12.2029
5(1]|8]|2]|5|SEKUNDARNI SUTURA RANY 1.1.2025 31.12.2029
5| 1| 8| 4|9 |PRUBEH PODTLAKOVE TERAPIE 1.1.2025 31.12.2029
5(1]|8]|5]|0|PREVAZ RANY METODOU NPWT ZALOZENE NA KONTROLOVANEM PODTLAKU 1.1.2025 31.12.2029
sl ilslsls MI{LTIDISCIPLINAI}NI INDIKACNI spMINAR K URCENI: OPTIMALNI’HQ ZPGSOBU 112025 31122029
LECBY U NEMOCNYCH SE ZHOUBNYM ONKOLOGICKYM ONEMOCNENIM
1| 1] 1] 1 |PRIMARNI OSETRENI TRAUMATICKE TETOVAZE A 20 MIN. 1.1.2025 31.12.2029
1| 1| 1| 3 |REVIZE, EXCIZE A SUTURA PORANENI KUZE A PODKOZI A PRIPADNE FASCIE 5 - 10 CM|1.1.2025 31.12.2029
el il ilils EIE/IVIZE, EXCIZE A SUTURA PORANENI KUZE A PODKOZI A PRIPADNE FASCIENAD 10 |, 1 . 31122029
6| 1] 1] 2] 3|EXCIZE KOZNI LEZE OD 2 DO 10 CMA2, BEZ UZAVRENI VZNIKLEHO DEFEKTU 1.1.2025 31.12.2029
6| 1] 1] 2] 5|EXCIZE KOZNI LEZE NAD 10 CMA2, BEZ UZAVRENI VZNIKLEHO DEFEKTU 1.1.2025 31.12.2029
6| 1] 1]2]9|EXCIZE KOZNI LEZE, SUTURA OD 2 DO 10 CM 1.1.2025 31.12.2029
6| 1| 1] 3| 1|EXCIZE KOZNI LEZE, SUTURA VICE NEZ 10 CM 1.1.2025 31.12.2029
6| 1]1]4]|7|UZAVRENI DEFEKTU KOZNIM LALOKEM MISTNIM DO 10 CMA2 1.1.2025 31.12.2029
el il ilals I;fizé\ﬁ{ENI DEFEKTU KOZNIM LALOKEM MISTNIM DO 10 CMA2 - ZA KAZDY DALSI 112025 31122029
6| 1]1]4]9|UZAVRENI DEFEKTU KOZNIM LALOKEM MISTNIM OD 10 DO 20 CMA2 1.1.2025 31.12.2029
el il ilslo gigffigé 1I?IEFEKTU KOZNIM LALOKEM MISTNIM OD 10 DO 20 CMA2 - ZA KAZDY 112025 31122029
62| 1|2]|0|POPALENINY - OSETRENI A PREVAZ (NOS, TVAR, RET, UCHO, SKALP, KRK, VICKO) 1.1.2025 31.12.2029
6|216] 1|0 |ODBER DERMOEPIDERMALNIHO STEPU DO 1 % POVRCHU TELA 1.1.2025 31.12.2029
6|5]1] 1] 1|DIAGNOSTICKA EXCIZE Z USTNI DUTINY 1.1.2025 31.12.2029
6|5]|1] 1| 5|DPIAGNOSTICKA PUNKCE MEKKYCH TKANI 1.1.2025 31.12.2029
6|5]|6]| 1| 5|EXCIZE LEZE V USTNI DUTINE - DO 2 CM (VCETNE JAZYKA) 1.1.2025 31.12.2029
6|5|9] 4| 1|OPERACE MUKOKELY SLIZNICE DUTINY USTNI 1.1.2025 31.12.2029
6|59 5]|3|OPERACE RANULY 1.1.2025 31.12.2029
71 1]0] 2| 1 [KOMPLEXNI VYSETRENT OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 0]l 2] 2 |CILENE VYSETRENI OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 0] 2| 3 |KONTROLNI VYSETRENT OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2025 31.12.2029
1ilolsly SIGNALNI VYKON LATERALITY KE SCREENINGU A RESCREENINGU SLUCHU - UCHO ||| . 31.12.2029
PRAVE, NEGATIVNI SCREENING, SLUCH V NORME
1ilolsls SIGNA‘LNI' VYKON)LATERALITY KE SCREENINGU A RESCREENINGU SLUCHU - UCHO [, | 55c 31.12.2029
PRAVE, POZITIVNI SCREENING, PORUCHA SLUCHU
1ilolsls SIGNALNT VYKON LATERALITY KE SCREENINGU A RESCREENINGU SLUCHU - UCHO |, 31.12.2029
LEVE, NEGATIVNI SCREENING, SLUCH V NORME
1ilolsla SIGNALNT VYKON LATERALITY KE SCREENINGU A RESCREENINGU SLUCHU - UCHO || | . 31.12.2029
LEVE, POZITIVNI SCREENING, PORUCHA SLUCHU
71 1] 1] 1| 1 |[TONOVA AUDIOMETRIE 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 1] 1|2 |AUDIOMETRICKY SCREENING SLUCHU DITETE VE VEKU 5 LET 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 1] 1| 3 |KALORICKY TEST 1.1.2025 31.12.2029
71 1| 1| 1| 5 |VYSETRENI SEMISPONTANNICH VESTIBULARNICH JEVU 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 1] 2| 3 |[ROTACNI TESTY K VYSETRENI PORUCH ROVNOVAHY 1.1.2025 31.12.2029
A1l ilals ;g]ngRENI SPONTANNIHO VESTIBULARNIHO NYSTAGMU A VESTIBULOSPINALNICH |, | 5 31122029
71 1] 1] 2|9 |VYSETRENI SLUCHU RECI A LADICKAMI 1.1.2025 31.12.2029
71 1| 1] 3| 1|POUZITI VYSETROVACIHO MIKROSKOPU V ORL AMBULANTNI PRAXI 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 1] 3| 3 |[OTOSKOPICKE VYSETRENI POMOCI OPTIKY - OBOUSTRANNY VYKON 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 1] 3| 9 [ENDOSKOPIE S UZKOPASMOVYM ZOBRAZENIM V OTORINOLARYNGOLOGII 1.1.2025 31.12.2029
71 1|2 1| 1|BIOPSIE Z NOSU 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 2] 1| 3 |ENDOSKOPIE PARANASALNI DUTINY 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 2] 1| 4 [RINOMANOMETRIE JEDNODUCHA 1.1.2025 31.12.2029
71112 1| 6 |]OLFAKTOMETRIE 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 3] 1| 3 [NEPRIMA LARYNGOSKOPIE ZVETSOVACI ENDOSKOPICKOU OPTIKOU 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 3] 1| 5 |LARYNGOSKOPIE NEBO EPIFARYNGOSKOPIE FLEXIBILNI OPTIKOU 1.1.2025 31.12.2029
71 1| 3] 1|7 [NASOEPIFARYNGOSKOPIE RIGIDNI OPTIKOU 1.1.2025 31.12.2029
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71 11| 3| 3| 0 |FLEXIBILNI ENDOSKOPICKE VYSETRENI POLYKANT (FEES) 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 5] 1] 1 |VYIMUTI CIZIHO TELESA ZE ZVUKOVODU 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 5| 1] 7 |ODSTRANENI CIZIHO TELESA ZE STREDOUSI 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 5] 1|9 |RESEKCE BOLTCE S PRIMARNI SUTUROU 1.1.2025 31.12.2029
7| 1] 5] 2| 1 |RESEKCE BOLTCE S POSUNEM KOZNTHO LALOKU MISTNE 1.1.2025 31.12.2029
71 1| 5] 2| 3 [INCIZE A DRENAZ BOLTCE PRO PERICHONDRITIDU NEBO HEMATOM 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 5] 2| 5 |[LOKALNI ODSTRANENI POLYPU ZE ZVUKOVODU 1.1.2025 31.12.2029
71 1| 5| 3| 3 |PARACENTEZA BUBINKU EVENTUALNE S ASPIRACI 1.1.2025 31.12.2029
71 1| 5] 3| 5 |PARACENTEZA VCETNE ASPIRACE SE ZAVEDENIM DRENAZE 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 5| 4] 4|ZAKRYT PERFORACE V BUBINKU PROTEZKOU 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 5| 6| 3 |KATETRIZACE EUSTACHOVY TUBY JEDNOSTRANNA 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 5] 6| 5 |POLITZERACE 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 5]| 8|0 |VYCISTENI TREPANACNI DUTINY 1.1.2025 31.12.2029
71 1|6 1| 1 |[VYNETI CIZIHO TELESA Z NOSU - JEDNODUCHE 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6] 1| 3 [INTRAMUKOZNI INJEKCE DO NOSNI SLIZNICE JAKO SAMOSTATNY VYKON 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6] 1| 4 |ANEMIZACE S ODSAVANIM Z VEDLEJSICH NOSNICH DUTIN 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6] 1| 5 |EXCIZE JEDNOHO NOSNIHO POLYPU 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6] 1|7 |EXCIZE VICECETNYCH NOSNICH POLYPU 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6] 2| 1 |ELEKTROKOAGULACE NOSNI SLIZNICE 1.1.2025 31.12.2029
7| 1| 6| 2| 3 |TERAPIE EPISTAXE KAUTERIZACI 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6] 2| 5 |PREDNI TAMPONADA NOSNI PROVEDENA OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6] 2|7 |ZADNI TAMPONADA NOSNI PRO EPISTAXI 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6] 2| 9 |ODSTRANENI ZADNI NOSNI TAMPONADY 1.1.2025 31.12.2029
BALONKOVA NOSNI TAMPONA R A
7| 116 3| 0| oTORINOLARYNGOLOGEM ADA PRIEPISTAXI PROVEDENA 1.1.2025 31.12.2029
71116/ 3| 1 |EXCIZE Z NAZOFARYNGU 1.1.2025 31.12.2029
71 1| 6| 3| 3 |DRENAZ HEMATOMU NEBO ABSCESU NOSNIHO SEPTA 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6] 5| 3|ZAVRENA REPOZICE FRAKTURY KUSTEK NOSNICH 1.1.2025 31.12.2029
71 1]6]| 6| 1|VYPLACH CELISTNI DUTINY 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 6| 6| 3 |PUNKCE CELISTNI DUTINY A VYPLACH JEDNOSTRANNE 1.1.2025 31.12.2029
il s Eg}g&g;ﬁ}ééﬁgﬁ(g&;(égsTRANENIMLEZENEBOCIZIHOTELESA 112025 31.12.2029
71 1] 7] 1|9 |VYMENA TRACHEOSTOMICKE KANYLY 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 7] 2|6 |VIMENA HLASOVE PROTEZY 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 7] 6| 7 [SIALOLITEKTOMIE 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 7| 8] 1|SONDAZ, DILATACE, VYPLACH SLINNE ZLAZY 1.1.2025 31.12.2029
il 1sls %%Ig% ll;\iil;gi{l{’fRITONZILARNIHO EVENTUALNE FARYNGEALNIHO ABSCESU 112025 31122029
7| 1| 7] 8| 9 |[DILATACE PO INCIZI PERITONZILARNTHO ABSCESU 1.1.2025 31.12.2029
71 1] 8] 2| 3 [POUZITI MIKROSKOPU PRI OPERACNIM VYKONU A 10 MINUT 1.1.2025 31.12.2029
7121 1] 1|3 |VYSETRENI PRO KOREKCI SLUCHOVE VADY SLUCHADLEM (PRVNTI) 1.1.2025 31.12.2029
7121 1] 1|4 [INDIVIDUALNI NASTAVENI DIGITALNIHO SLUCHADLA A JEHO VYDEJ (1 UCHO) 1.1.2025 31.12.2029
712 1] 1| 5|VYSETRENI PRO APLIKACI SLUCHADLA KONTROLNI 1.1.2025 31.12.2029
72| 1] 1|7 [VYSETRENI INDEXU VNITRNI INFORMACE RECI (DOSPELI) 1.1.2025 31.12.2029
Aol il il gl%I}(I;EPCNI TEST U DETI NEBO VYSETRENI INDEXU VNITRNI INFORMACE RECI U 112025 31122029
Aal1l2l g{%}g& SLKX?&E\JEE?S g&g;@ PRED BUBINKEM PRO OBJEKTIVNI PRIZPUSOBENI 11,2025 31122029
1| 3| 9 |VYSETRENI SCHOPNOSTI ODEZIRANTI 1.1.2025 31.12.2029
2| 3] 1| 3 |ZVETSOVACI STROBOSKOPIE NEBO STROBOSKOPIE FLEXIBILNT OPTIKOU 1.1.2025 31.12.2029
2151515 1XZ}IE(())%(();/}EII\IIIJ(():EI(S)KUZVUKOVODUABOLTCEPROVYROBU INDIVIDUALNT USNI 112025 31122029
712 3] 2| 3|OPRAVA INDIVIDUALNI USNI VLOZKY 1.1.2025 31.12.2029
_nnr 1FSF%E(S)}/NIAUDIOMETRIEDOSLUCHATEKNEBOVEVOLNEMPOLI, DISKRIMINACNI 112025 31122029
3 1| 3 |TESTY NA AGRAVACI A SIMULACI 1.1.2025 31.12.2029
1| 5 [SPECIALNI AUDIOMETRICKE TESTY 1.1.2025 31.12.2029
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71310]| 1| 7 |ORIENTACNI IMPEDANCMETRIE 1.1.2025 31.12.2029
71310/ 1|9 |VYSETRENI IMPEDANCE STREDOUSNI A STREDOUSNICH REFLEXU 1.1.2025 31.12.2029
71310 2|7 |VYPOCET ZTRAT SLUCHU V PROCENTECH DLE FOWLERA 1.1.2025 31.12.2029
7130/ 2| 8 |SCREENING SLUCHU U NOVOROZENCE - OTOAKUSTICKE EMISE 1.1.2025 31.12.2029
71310/ 2|9 |RESCREENING SLUCHU U NOVOROZENCE (KOJENCE) - OTOAKUSTICKE EMISE 1.1.2025 31.12.2029
716 8| 0| 1 |POUZITI TELEVIZNIHO RETEZCE PRI ENDOSKOPICKEM VYKONU A 10 MINUT 1.1.2025 31.12.2029
71818 2|0|ZAJISTENI DYCHACICH CEST PRI ANESTEZII 1.1.2025 31.12.2029
(VZP) KOD POUZE PRO CENTRA DLE VYHL. 368/2006 - SLOUZI PRO VYKAZANI ZULP,
9(9|9|9]| 1|KTERY JE APLIKOVAN MIMO CENTRUM, NEBO ‘AMBUVLANVTNI')HO ZULP 1.1.2025 31.12.2029
APLIKOVANEHO V CENTRU (SPOLU S KLINICKYM VYSETRENIM)
SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)
s. 7 [Skupina |Kéd Nazev Smluvni cena |Datum od Datum do
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SPECIALNI SMLUVN{ UJEDNANTI

JINE SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI UJEDNANI

Tento formulaf je t¢inny od 1.1.2025.

PZS garantuje zajisténi emergency piijmu, v¢. zajistén{ komplementu v rezimu 24/7.
K%
Vykony 72114 a 72313, které jsou nasmlouvdny na ICP 88001836 odb. 701 s G¢innosti od 1.2.2022, nejsou dtivodem pro zménu ve vypoctu Ghrad hrz zenych

sluzeb a regula¢nich omezeni.
K%

Vykon 71214, ktery je nasmlouvan na ICP 88001836 odb. 701 s G¢innosti od 1.4.2022, n: n{ dttvodem pro zménu ve vypoctu tthrad hrazenych sluzeb a

regulacnich omezeni.
K%

Vykony 61148 a 61150, které jsou nasmlouvdny na ICP 88001836 odb. 701 s G&innosti od 1.7.2023, nejsou dtivodem pro zménu ve vypoctu Gthrad hrz zenych
sluzeb a regula¢nich omezeni.

A%k

A%k

Vykon 99991 naveden s d¢innosti od 1.11.2023 z d@ivodu rozsiteni ZS o dg. skupinu ORL.

Vykony 51849 a 51850, které jsou nasmlouvdny na ICP 88001836 odb. 701 s G¢innosti od 1.10.2024, nejsou diivodem pro zménu ve vypoctu dhrad hrazenych
sluzeb a regula¢nich omezeni.
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