= VSEOBECNA
1co 0[0]0]%]8]8]9]2 AA ZDRAVOTNI POJISTOVNA
ICZ smluvnihoZZ | 8 | 9| 3|0 | 1|0 0] 0 ( ¢ €ESKE REPUBLIKY

Cislo smlouvy 2 | 4 | 8 | 9 |M 0 | 0 | 1 | | Nazev ICO | Fakultni nemocnice Olomouc

PRILOHA ¢&. 2 - Vstupni formula¥ / V-13/9.10.10 /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
'Typ B PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU
IDENTIFIKACNT CISLO PRACOVISTE (ICP) glof3|o]1]2]0]2
PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU @® Ano C Ne
CISLO PRIMARIATU oofofofo]o]2]0
NAZEV PRACOVISTE V$eobecnd ambulance
VARIABILNI SYMBOL 2lof2]1] | |

ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE

Meésto / Obec Ulice C. orienta¢ni |C. popisné PSC Pot.
Olomouc Zdravotnikt 7 248 779 00 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 4 | 0 | 4
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano (¢ Ne

CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE

Nepfretrzity provoz / nepretrzita dostupnost

poskytovéni péce (" Ano (¢ Ne
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) Poiadi 1

od do od do misto provozovani
Pondéli 07:00 12:00 12:30 15:30 77900 Olomouc, Zdravotnikt 248/7
Utery 07:00 12:00 12:30 15:30 77900 Olomouc, Zdravotniki 248/7
Stfeda 07:00 12:00 12:30 15:30 77900 Olomouc, Zdravotnikt 248/7
Ctvrtek 07:00 12:00 12:30 15:30 77900 Olomouc, Zdravotnika 248/7
Patek 07:00 12:00 12:30 15:30 77900 Olomouc, Zdravotniki 248/7
Sobota
Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE

piment jmeno. it | | C

K i K -
ategorrle Typ pracovnika Datum od Datum do ap ac1Fa
pracovnika pracovnika
L3 X 1.7.2024 31.12.2029 24,00

Funkéni licence | | | | | | | | | | |

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskéni specializované zptsobilosti v oboru |

Funkeéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jina specialni odborna zptsobilost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — NELEKARE (VNP, JOP nebo NLZP)

Rozhodnuti MZ CR o ptiznani zptsobilosti k vykonu
odpovidajiciho zdravotnického povolani

Osvédeeni MZ CR k vykonu zdravotnického povolani bez
odborného dohledu v oboru

Odborna zpusobilost v oboru

Specializovana zptisobilost v oboru

Zvlastni odbornd zptisobilost v oboru

Jina specidlni odbornd zpusobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do

Pondéli 07:00 10:00 12:30 15:00
Ijtery'r 07:00 10:00 12:30 14:00
Stieda 07:30 10:00 12:30 15:00
Ctvrtek 07:00 10:00 12:30 15:00
Patek 07:00 10:00

Sobota

Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnti v tydnu 5

Pocet hodin v tydnu | | 2 | 4| (zaokrouhleno na celé hodiny)

DOKLAD O STATUTU LEKARE SKOLITELE

Rozhodnuti MZ CR o udéleni akreditace v oboru

Platnost od

Platnost do
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SOUCET KAPACIT ZDRAVOTNICKYCH PRACOVNIKU POSKYTUJICICH PECI NA PRACOVISTI

(dle kategorie - v¢etné vedouciho pracovisté)

Skupina  |Kategorie pracovnika Kapacita
L3 |Lékar se specializovanou zpusobilosti nebo se zvlastni odbornou zptisobilosti 188,00
Lékar s odbornou zpusobilosti k vykonu povolani bez odborného dohledu na zékladé certifikatu o absolvovani zakladniho
Lékati L2 | kmene. Symbol L2 se pouzije také u 1ékaid, ktefi doposud nespliiuji podminky absolvovéni zdkladniho kmene, 0,00
avsak nejpozdéji do 31. 12. 2007 byli zarazeni do specializa¢niho vzdélavani
L1 |Lékat s odbornou zptisobilosti k vykonu povoldni 0,00
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdéldnim se specializovanou zptisobilosti, nebo se zvlastni odbornou zpiisobilosti,
K3 | ptip. s dalsi specializovanou zpiisobilosti. 0,00
VNP Fyzioterapeut s Osvéd¢enim k vykonu povolani bez odborného dohledu a po prokazani zvlastni odborné zpusobilosti.
l(ﬁ;‘::fj;ylg;;]:‘;l‘)g K2 | Klinicky psycholog, Klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zpisobilosti. 0.00
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvédcenim k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu. ’
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélinim s odbornou zptsobilosti k vykonu povoléni.
K1 . . & o xlht . 14 0,00
Fyzioterapeut i bez VS vzdélani nebo s vy$$im odbornym vzdélanim
VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializaénim vzdélanim
jop )2 ! , PO C o .y - 0,00
(jing VS vzdélany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zptisobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracomiicezdr) J1 | VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se ziskanou odbornou zpisobilosti v piislusném oboru 0,00
$4 |NLZP s VS vzdélanim, specializovanou zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti 0,00
s3 |NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu se specializovanou zpusobilosti (ZPBD 240.00
s prislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpusobilosti ’
NLZP S$2 | NLZP zptisobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu (ZPBD) 0,00
(nelékafsky S1 |NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD) 0,00
zdravotnicky
pracovnik) SBM | NLZP zptisobily k vykonu povolani pod odbornym dohledem - bez maturity 0,00
DI |Pracovnik dopravy — Dispecer 0,00
DD | Pracovnik dopravy - Ridi¢ vozidla zdchranné sluzby 0,00
DZS | Pracovnik dopravy - Ridi¢ zdravotnického vozidla DRNR 0,00

KAPACITA POSKYTOVANE PECE

Maximalni pocet pacientt, D]]
kterym miize byt poskytnuta péce soucasné

SMLUVENA UZEMNI OBLAST PRO NAVSTEVNI SLUZBU NEBO PRACOVISTE DOPRAVY
(adaj v km, prip. vyjmenovat piislusné obce - pro pracovisté dopravy rozsah v rezimu mistni prepravy)

UZEMNI OBLAST GARANTOVANA POSKYTOVATELEM ZDRAVOTNICH SLUZEB
(kromé 1ékar registrujicich pojisténce)

Prislusny okres (e Ano (" Ne (dle sidla SZZ)

Dals{ okresy (e Ano (" Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Kraj (e Ano (" Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Ceska republika (" Ano (e Ne

Seznam okrest a krajiu

Nazev Kod

Olomoucky kraj 071
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NAVSTEVNI SLUZBA
(pouze domaci péce, fyzioterapie nebo porodni asistentky, popt. PL)

Nasmlouvany kod dopravy

Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy

Kod

Nazev

Sazba Pocet boda

Pausal

SEZNAM PRACOVNIKU POSKYTUJICICH PECI NA PRACOVISTI (seznam ¢&.1)

s. |Rodné ¢islo
1 |(bez lomitka)

oo . . . Kat. |Typ Kapa (Fun. |Fun. |Fun. |Fun. (Fun. (Fun. (Fun. |Fun. |Fun. |Fun.
Prijmeni Jméno Titul prac |prac Datum od Datum do cita [lic.1 |lic.2 [lic.3 |lic4 [lic.5 [lic.6 |lic.7 |[lic.8 [lic.9 |li.10

L3 O |1.1.2020 31.12.2029 2,00

L3 O |1.11.2010 31.12.2029 36,00

L3 O |1.11.2010 31.12.2029 28,00

L3 O [1.1.2013 31.12.2029 14,00

S3 O |1.10.2021 31.12.2029 40,00

L3 O |1.1.2020 31.12.2029 12,00

S3 O (1.4.2021 31.12.2029 40,00

S3 O [1.1.2016 31.12.2029 40,00

S3 O |1.1.2024 31.12.2029 40,00

S3 O [1.7.2014 31.12.2029 40,00

L3 O [1.1.2024 31.12.2029 32,00

S3 O |1.1.2024 31.12.2029 40,00

L3 O [1.7.2024 31.12.2029 16,00

L3 O [1.4.2021 31.12.2029 16,00

L3 O [1.1.2024 31.12.2029 8,00

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 1. zikladni soubor vykonti (seznam &. 2a)

s. 2a|Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
0[9]| 1] 1|9 |ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
09| 1]|3]|3|SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.1.2025 31.12.2029
0[9|2]|1]|5|INJEKCEL M,,S.C,1D. 1.1.2025 31.12.2029
0(9]2]| 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]|3|INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
0]9]2]3]| 3 |INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE 1.1.2025 31.12.2029
ololalsla osETRENI NEHTU, INCIZE SUBKUTANNIHO ABSCESU NEBO HEMATOMU, OSETRENT

RANY STERISTRIPEM 1.1.2025 31.12.2029
0[9|2]|3]|5|ODSTRANENI MALYCH LEZI KUZE 1.1.2025 31.12.2029
ololalsls OSETRENI A PREVAZ RANY VCETNE OSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI DO

10 CMA2 1.1.2025 31.12.2029
0(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 OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM 1.1.2025 31.12.2029
0|9|5]3]|2|VYKON PROHLIDKY DISPENZARIZOVANE OSOBY 1.1.2025 31.12.2029
ololslals SIGN1§L1§H yYKON KLINICKEHO VYSETRENI / DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK

ZA NAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN 1.1.2025 31.12.2029
ololslaly (VZP) SIGNALNI VYKON REGULACNI POPLATEK - POJISTENEC OD UHRADY

POPLATKU OSVOBOZEN 1.1.2025 31.12.2029
ololslslo INFORMACEQVYDAI}IT RQZHOQNUTIQDquSNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO

ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANTI (PECE) 1.1.2025 31.12.2029
ololsls 1INFORMACEOVYDANT ROZHODNUTIOUKOI\{CENI Dog‘jASNE ?RAVCOV’NT’ N

NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANTI (PECE) 1.1.2025 31.12.2029
0|9]|5]|5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.1.2025 31.12.2029
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0[9|5|6]| 1|VYBAVENI PACIENTA PRO PECI MIMO ZDRAVOTNICKE ZARIZENI 1.1.2025 31.12.2029
0(9]|5]|6]|7|ZAKROK NA LEVE STRANE 1.1.2025 31.12.2029
0[9]|5]|6]|9|ZAKROK NA PRAVE STRANE 1.1.2025 31.12.2029
0/9|5]|7]2]|VICECETNY ZAKROK 1.1.2025 31.12.2029
1/2] 1|20 |REFLEXNI TEPELNA VAZODILATACE 1.1.2025 31.12.2029
1/2]1]3|0|VODNICHLADOVY POKUS 1.1.2025 31.12.2029
1{2|2] 1|0 |KAPILAROSKOPIE 1.1.2025 31.12.2029
2|72 1| 0|KOZNI TEST ALERGENEM INTRADERMALNI 1.1.2025 31.12.2029
2(1712]|2|0|INTRADERMALNI TEST JINY 1.1.2025 31.12.2029
44|00 4|KOMPLEXNI VENEROLOGICKE VYSETRENT 1.1.2025 31.12.2029
4|4]0]0|5|CILENE VENEROLOGICKE VYSETRENI 1.1.2025 31.12.2029
4|4]0| 0|6 |KONTROLNI VENEROLOGICKE VYSETRENI 1.1.2025 31.12.2029
alalolols VENEROL'OG}CKE EPIPEMIOLOGICKO-PSYCHOLOGICKE SETRENT A DEPISTAZ
SEXUALNE PRENOSNYCH CHOROB 1.1.2025 31.12.2029
4|4|0]|2]| 1 |KOMPLEXNI VYSETRENI DERMATOVENEROLOGEM 1.1.2025 31.12.2029
44|02/ 2 |CILENE VYSETRENI DERMATOVENEROLOGEM 1.1.2025 31.12.2029
414|023 |KONTROLNI VYSETRENI DERMATOVENEROLOGEM 1.1.2025 31.12.2029
4(4(1|1]|1|KOZNIFOTOTEST 1.1.2025 31.12.2029
dlalilils HODNOCENI EFEKTU SYST}?MOVE ;ECBY CHRONICKEHO KOZNTHO ONEMOCNENT
STANDARDIZOVANOU SKALOVACI METODOU 1.1.2025 31.12.2029
44| 1| 1|3|KOZNITEST EPIKUTANNI 1.1.2025 31.12.2029
44| 1| 1|5 |FYZIKALNI KOZNI TESTY 1.1.2025 31.12.2029
4|4 1] 1|6 |VYSETRENI RUCNIM DERMATOSKOPEM 1.1.2025 31.12.2029
44| 1] 1|9 |VYSETRENI WOODOVOU LAMPOU 1.1.2025 31.12.2029
4(4|1|2]|1|TRICHOGRAM 1.1.2025 31.12.2029
4(4|2|0|9 |MANUALNI LYMFODRENAZ - ANTIFIBROTICKE HMATY 1.1.2025 31.12.2029
4|4(2]1|1|MANUALNI LYMFODRENAZ 1.1.2025 31.12.2029
4|4|2| 1|3 |KOMOROVA NEBO STRIDAVA TLAKOVA LECBA MIZNTHO OTOKU PRISTROJEM 1.1.2025 31.12.2029
4|42 1|7 |LOKALNI FOTOTERAPIE OPTIMALNIM UV SVETLEM 1.1.2025 31.12.2029
4|42 1|9 |ELEKTROKAUSTIKA, DIATERMOKOAGULACE DROBNYCH KOZNICH LEZI (1 SEZENT)  [1.1.2025 31.12.2029
dlalalaly DALSI SKLEROTIZACE METLICKOVYCH A RETIKULARNICH VARIXU NEBO
HEMANGIOMU 1.1.2025 31.12.2029
alalalals SKLEROTERAPIE METLICKOVITYCH A RETIKULARNICH VARIXU NEBO
HEMANGIOMU 1.1.2025 31.12.2029
414 7 |KRYODESTRUKCE KOZNICH LEZI (1 - 2 LEZE) 1.1.2025 31.12.2029
4|4 9 [INFILTRACE KOZNICH LEZI (1-5 VPICHU) 1.1.2025 31.12.2029
EXCIZE KUZE ROTACNIM PRI"JBO]MKEM - JEDEN VZOREK K BIOPTICKEMU
4|4|2|3|3|VYSETRENL PRIPADNE ODSTRANENI NEZADOUCIHO PROJEVU Z TERAPEUTICKYCH
DUVODU 1.1.2025 31.12.2029
4|4|2|3|5|CELKOVA FOTOTERAPIE OPTIMALNIM UV SVETLEM 1.1.2025 31.12.2029
4(4|2|3|7|KRYALIZACE 1.1.2025 31.12.2029
4|4|2|3|9|OSETRENI A PREVAZ BERCOVEHO VREDU LEKAREM (1 BEREC) 1.1.2025 31.12.2029
4|4|2]4|5|SNESENI MNOHOCETNYCH MOLUSEK 1.1.2025 31.12.2029
44|25 1|KOMPRESIVNI LECBA HORNI KONCETINY S OTOKEM TLAKOVYM OBVAZEM 1.1.2025 31.12.2029
4|4|2|5]|3|KOMPRESIVNI LECBA DOLNI KONCETINY S OTOKEM TLAKOVYM OBVAZEM 1.1.2025 31.12.2029
alalals 1APLII'(ACEVDERMATQLQGICKYCH ZEVNICH LECIV (LOKALIZOVANA DO PLOCHY
MENSI NEZ 25 % KOZNTHO POVRCHU) 1.1.2025 31.12.2029
dlalalsls APLIKACE DERMATOQOGICKYCH ZEVNICH LECIV (LOKALIZOVANA DO PLOCHY
VETSI NEZ 25 % KOZNIHO POVRCHU) 1.1.2025 31.12.2029
4|4]|2| 8| 1|DIGITALNI EPILUMINISCENCNI VIDEOMIKROSKOPIE 1.1.2025 31.12.2029
alalalsls FOKUSOVANA FOTOTERAPIE CHRONI‘CKE LQKALIZOVANE‘ PSORI/%ZY
MONOCHROMATICKYM EXCIMEROVYM SVETLEM - NA JEDNO LOZISKO 1.1.2025 31.12.2029
5[1[8] 1| 1|INCIZE A DRENAZ ABSCESU NEBO HEMATOMU 1.1.2025 31.12.2029
sl 1lslsl MQLTIDISCIPLINABNT INDIKACNI SEMINARKURCENi OPTIMALNIHQ ;PUSOBU
LECBY UNEMOCNYCH SE ZHOUBNYM ONKOLOGICKYM ONEMOCNENIM 1.1.2025 31.12.2029
1)1 3 |EXCIZE KOZNI LEZE OD 2 DO 10 CMA2, BEZ UZAVRENI VZNIKLEHO DEFEKTU 1.1.2025 31.12.2029
1| 1|29 |EXCIZE KOZNI LEZE, SUTURA OD 2 DO 10 CM 1.1.2025 31.12.2029
210]|4]| 9 [MIKROSKOPICKE VYSETRENI PO BEZNEM OBARVENI (GRAM, ZIEHL - NIELSEN AJ.) 1.1.2025 31.12.2029
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812|053 |MIKROSKOPICKE VYSETRENI NATIVNIHO PREPARATU 1.1.2025 31.12.2029
82|05 5 |MIKROSKOPICKE VYSETRENI V ZASTINU 1.1.2025 31.12.2029
84|01 2|5 |DIAGNOSTIKA SARCOPTES SCABIEI 1.1.2025 31.12.2029
819|8]| 1| 1|TERMOGRAFIE NA JEDNOM NEBO VICE MISTECH 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 AMBULANTNIHO ZULP
APLIKOVANEHO V CENTRU (SPOLU S KLINICKYM VYSETRENIM) 1.1.2025 31.12.2029
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 2. dalsi vykony (seznam &. 2b)
s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
0[9|5]|5]|6|OSETRENIDITETE OD 6 DO 12 LET 1.1.2025 31.12.2029
0[9|5]|5]|7|OSETRENIDITETE OD 12 LET DO 18 LET 1.1.2025 31.12.2029
SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢&. 3)
> |K6d ZTV  |Nazev dle ZP Souhrnn}r nazev Yyrobm P?,c et Vyrobce Nazevod ZZ Datum od |Datum do
3 pro skupinu cislo pristr.
Pfistroj pro fototerapii . .
. , . Lécba svétlem GME German
W000000744excimerovym svétlem (fototerapie) 10000059 1 Medical Engi 1026279 1.1.2025 31.12.2029
(UVB)
0000000249 |Kamera termovizni 1023619 1 FLIRV SYSTEMS 1023619 ., 1.1.2025 31.12.2029
AB, Svédsko kamera termovizni
1016193
Kryokauter ( cena dle reg. CHIRANA e R
0000000283 listu 230 000,.) 1016193 1 Brno CR pfistroj kryochirurgicky |1.1.2025 31.12.2029
(kryokauter)
Mikroskop s imersnim Carl Zeiss, Jena, |{C003183
0000000356 objektivem (cena dle reg. lis 003183 ''ppr mikroskop laboratorni 1.1.2025 - 131.12.2029
Mikroskop s imersnim ) 1017201
0000000356 objektivem (cena dle reg. lis 1017201 1|Made in Japan mikroskop laboratorni 1.1.2025 31.12.2029
SAALMANN
GmbH, Postfach D075380
0000000394 [Multitester D075380 1{2612, D-32016 .. [1.1.2025 31.12.2029
Salmann med-tester mini
Herford,
Germany
SAALMANN 1019222
0000000473 |[PUVA 1019222 1 GmbH pistroj pro fototerapii 1.1.2025 31.12.2029
0000000473 |[PUVA 1019223 1 SAALMANN 103922.3 .. 1.1.2025 31.12.2029
GmbH ptistroj pro fototerapii
Pristr. pro celotél. fototerapii Waldmann - 1023050
0000000475 optim. UV svétlem 1023050 ! Némecko zaric UV 1.1.2025 31.12.2029
Pfistr. pro celotél. fototerapii Saalmann - 1019223
0000000475 optim. UV svétlem 1019223 1 Némecko pfistroj pro fototerapii 1.1.2025 31.12.2029
0000000475 Prls.tr. pro cel?tel. fototerapii 1019225 1 Sa:almann - 10}922.5 ) 11,2025 31.12.2029
optim. UV svétlem Némecko ptistroj pro fototerapii
Pfistr. pro celotél. fototerapii Saalmann - 1019222
0000000475 optim. UV svétlem 1019222 ! Némecko pfistroj pro fototerapii 1.1.2025 31.12.2029
Videomikroskop digitalni v DermoScan 10028230 Dermatoskop
0000000923 cené 0,5 mil. K& 0511-00589 1 GmbH digitélni 1.1.2025 31.12.2029
SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢. 4)
s.4 |Nazev vybaveni Pocet kusi |Datum od Datum do
ru¢ni dermatoskop 1{1.1.2025 31.12.2029
SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)
s. 7 |Skupina |Kod Nazev Smluvni cena |Datum od Datum do
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NASMLOUVANE KODY DOPRAVY
(pouze pracovisté DZS, ZZS a pro prevozy na pitvu a z pitvy)

Nasmlouvany kod dopravy

Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy

Kod

Nazev

Sazba

Pocet bodu

Pausal
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SEZNAM ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI
PRO NASMLOUVANE KODY DOPRAVY (seznam & 5)

s.5 Registl& ;i)nzi)znaéka " ,‘:x) (1,]:)() (1,S,x) (1,1:x) (1,f:x) (1,};{) (1Sx) Tovarni znacka Datum od Datum do

SUMAR ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI PRO

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY - nevyplnuje ZZ

Skupina [Nazev Celkem
A |pro prepravu zdravotnickych odbornikd, krve a krevnich derivatt 0
B |pro dopravu ranénych, nemocnych a rodicek 0
C  |pro rychlou zdravotnickou pomoc bez lékare (RZP) 0
D  |pro rychlou lékatfskou pomoc (RLP) 0
E  |pro RLP v setkdvacim rezimu ( tzv. randez - vous) systém 0
F pro prepravu nedonosenych novorozenct 0
G |pro poskytovani LSPP 0

Pocet vozidel (SPZ) pro pracovisté celkem 0
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SPECIALNI SMLUVNI UJEDNANI

JINE SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

viz platny ¢iselnik a metodika VZP - "Z" kddy

DALSI UJEDNANI

Poskytovatel garantuje, Ze vécné a technické vybaveni a jeho udrzba odpovida platnym pravnim predpistim. Na vyzvani Pojistovny predlozi doklady o
vlastnictvi pristroji potfebnych k provedeni nasmlouvanych vykoni a také prohlaseni o shod¢ a protokoly o provedenych revizich pfistroji, pokud jim
podle prislusnych pravnich ptedpistt podléhaji.

Nositel vykonti 44209 a 44211:

25 5 5 5 5 6 6 2 2 2 S 54 5 2 5 5 5 % 3k 2k 2 2 5 5 54 5 5 5 6 6 26 k2 2 2 2 2 54 5 5 5 5 6 6 3k 3 2 2 2 2 2 5 56 5 5 5 5 6 6 2 2k 2 2 2 2 5 5 5 2 5 6 b 2 2 2k 2 24 5 5 5 5 5 5 5 6 6k 2 2k 2 2 54 5 5 5 5 5 5 4 3k 3k 3 2 2 S 5 2 6 k% % %

Vykony 44112, 44116, které jsou nasmlouvény na ICP 89301202 odb. 404 s G¢innosti od 1. 1. 2024, nejsou diivodem pro zménu ve vypoctu tthrad hrazenych
sluzeb a regula¢nich omezeni.

Vykon 09509, ktery je nasmlouvén na ICP 89301202 odb. 404 s u¢innosti od 1.1.2023, neni dttvodem pro zménu ve vypoétu thrad hrazenych sluzeb a
regula¢nich omezeni.

25 25 5 25 2 56 5 25 2 25 3 55 2 5 5 25 2 55 3 55 3 5 5 2 5 5 25 3 55 2 5 5 2 5 2 5 5 3 55 2 5 5 2 5 6 55 3 5 5 2 5 5 25 5 55 3 5 5 2 5 5 25 5 55 5 55 2 5 5 25 5 55 3 55 2 5 5 25 2 5 5 3 55 2 5 5 25 5 55 5 55 2 2 % %

Tento formulaf je platny od 1.1.2025.

Elektronicky podpis za Zdravotnické zafizeni Elektronicky podpis za Pojistovnu

I —
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