


VEDOUCÍ PRACOVIŠTĚ

Příjmení, jméno, t itul

bez lomítkaRodné číslo

Kategorie
pracovn íka Typ pracovníka Datum  od Datum  do Kapacita

pracovníka

L3 X 1.10.2015 31.12.2029 14,00

Funkční licence

KVALIFIKACE LÉKAŘE

Rozhodnutí MZ ČR o získání specializované způsobi losti v oboru

Atestace v oboru

Funkční licence k výkonu odborných a diagnostických metod

Jiná speciální odborná způsobilost

KVALIFIKACE VNP NEBO JOP

Rozhodnutí MZ ČR o přizná ní způsobilosti  k výkonu odpovída jícího zdravotn ického povolání

Osvědčení MZ ČR k výkonu zdravotnického povolání bez odborného dohledu v oboru

Specializovaná způsobilost v oboru

Jiná speciální odborná způsobilost

DOKLAD O STATUTU LÉKAŘE ŠKOLITELE

Rozhodnutí MZ ČR o udělení  akreditace v oboru

Platnost od

Platnost do

SOUČET KAPACIT ZDRAVOTNICKÝCH PRACOVNÍKŮ POSKYTUJÍCÍCH PÉČI NA PRACOVIŠTI
(dle kategorie  - včetně vedoucího pracoviště)

Skupina Kategorie pracovníka Kapacita

Lékaři

L3 Lékař se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní odbornou  způsobilostí 35,00

L2
Lékař s odbor nou způsobilos tí k výkonu povolání bez odborného dohledu na základě certifikátu o absolvování základního 
kmene. Symbol L2 se použije také u  lékařů, kteř í doposud  nesplňují pod mínky absolvování základního kmene, 
avšak nejpozději do 31. 12. 2007 byli zařazeni do specializačního vzdělávání

0,00

LI Lékař s odbor nou způsobilos tí k výkonu povolání 0,00

VNP
(klinický psycholog,  
klinický logoped , 
fyzioterapeut)

K3
Klinický psycholog, klinický logoped s VŠ vzděláním se specializovanou způsobilostí, nebo se zvláštní odbornou  způsobilostí, 
příp. s další specializovanou způsobilostí.
Fyzioterapeut s Osvědčením k výkonu povolání bez odborného dohledu a po prok ázání zvláštní odborné způsobilosti.

0,00

K2 Klinický psycholog, klinický logoped s VŠ vzděláním se specializovanou způsobilostí.
Fyzioterapeut s Osvědčením k výkonu zdravotnického povolán í bez odb orného dohledu. 0,00

K1 Klinický psycholog, klinický logoped s VŠ vzděláním s odbornou  způsobilos tí k výkonu povolání.
Fyzioterapeut i bez VŠ vzdělání nebo s vyšším odborným  vzděláním

0,00

JOP
(jiný VŠ vzdělaný 
pracov ník  ve zdr.)

J2 VŠ vzdělaný pracovník ve zdravotnictv í se specializačním vzděláním
nebo akreditovaným kval ifikačním kurzem se způsobilostí k výkonu zdravotnického povolání

0,00

JI VŠ vzdělaný pracovník ve zdravotnictv í se získanou odbo rnou  způsobilos tí v příslušné m ob oru 0,00

NLZP
(nelékařský
zdra votnický
praco vník)

S4 NLZP s VŠ vzděláním, specializovanou způsobilostí nebo zvláštní odbo rnou  způsobilostí 0,00

S3 NLZP způsobi lý k výkonu zdravotnického povolání bez odborného dohledu se specializovanou způsobilostí (ZPBD 
s příslušnou specializací) nebo  zvláštní odbor nou způsobilostí 0,00

S2 NLZP způsobi lý k výkonu zdravotnického povolání bez odborného dohledu (ZPBD) 0,00

S1 NLZP způsobi lý k výkonu zdravotnického povolání pod odborným dohledem nebo přímým vedením (ZPOD) 0,00

SBM NLZP způsobi lý k výkonu povolání pod  odborným  dohledem -  bez ma turity 0,00

Dl Pracovník dopravy -  Dispečer 0,00

DD Pracovník dopravy -  Řidič vozidla zá chranné služby 0,00

DZS Pracovník dopravy -  Řidič zdravotnického vozidla DRNR 0,00
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NÁ VŠ TĚ VN Í SLUŽ BA (pouze  prak tický  lékař)

Nasmlouvaný kód dopravy Smluvní ohodnocení výkonu dopravy

Kód Název Sazba Počet bodů Paušál

SMLUVENÁ ÚZEMNÍ OBLAST PRO NÁVŠTĚVNÍ SLUŽBU 
(údaj v km, příp. vyjmenovat příslušné obce)

ÚZEM NÍ OBL AST G AR AN TO VA NÁ  PO SKY TOV ATE LEM  Z DR AV OT NÍCH  SLUŽEB
(kromě lékařů registru jících pojištěnce)

Příslušný okres

Další okresy

Kraj

Česká republika

(• Ano C N e

C' Ano ( ř  Ne

C  Ano (Í N e

C  Ano ( ř  Ne

(dle sídla SZZ)

(příp. jm enovitě  vypsat) 

(příp. jm enovitě  vypsat)

Seznam  okre sů a krajů

Název Kód

Ostrav a-m ěsto 0806

SEZNAM PRA CO VN ÍKŮ POSKY TUJ ÍCÍC H PÉČI NA  PRACOVIŠ TI (se znam  č .l )
s.
1

Rodné číslo 
(bez lomítka) Příjmení Jméno Titul Kat.

prac
Typ
prac Datum od Datum  do Kapa

čita
Fun.
lic.l

Fun.
lic.2

Fun.
lic.3

Fun.
lic.4

Fun.
lic.5

Fun.
lic.6

Fun.
lic.7

Fun.
lic.8

Fun.
lic.9

Fun.
li. 10

SEZNAM NA SM LO UV AN ÝC H KÓ DŮ  ZD RA VO TN ÍCH VÝ KO NŮ  -  zák lad ní soub or  výk on ů (seznam  č. 2a)

s. 2a Kód výkonu Název výkonu Datum od Datum do

0 9 1 1 1 ODBĚR K APILÁ RNÍ KRVE 1.1.2025 31.12.2029

0 9 1 1 5
ODBĚR B IOLOGI CKÉ HO MATE RIÁL U J INÉ HO NEŽ KREV NA K VANTITAT IVN Í 
BAKTERIO LOGICKÉ VYŠETŘENÍ 1.1.2025 31.12.2029

0 9 1 1 7 ODBĚR KRVE ZE ŽÍLY U DÍTĚTĚ DO 10 LET 1.1.2025 31.12.2029

0 9 1 1 9 ODBĚR KRVE ZE ŽÍLY U DOSPĚLÉHO  NEB O D ÍTĚT E NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029

0 9 1 2 1 PUN KCE  PA REN CHY MATICKÉH O ORGÁN U NEBO D UTINY 1.1.2025 31.12.2029
0 9 1 2 9 FRAG ILITA KAPILÁR 1.1.2025 31.12.2029
0 9 1 3 1 KRVÁCIVOST PODL E DUKE 1.1.2025 31.12.2029

0 9 1 3 3 SEDIMENTACE ERYTROCYTŮ 1.1.2025 31.12.2029
0 9 2 1 3 NEODK LAD NÁ KAR DIO PULMONÁLN Í RESUSCITACE ZÁK LAD NÍ Á 10 M INUT 1.1.2025 31.12.2029

0 9 2 1 5 INJEKC E I. M „ S. C„  I. D. 1.1.2025 31.12.2029

0 9 2 1 7 INT RAVENÓZNÍ INJEKCE U KOJENCE NEBO  D ÍTĚT E D O 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
0 9 2 1 9 INT RAVENÓZNÍ INJEKCE U DOSPĚLÉHO  ČI DÍTĚT E NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029

0 9 2 2 0 KANYLACE PERIFERNÍ ŽÍLY VČETNĚ INFÚZE 1.1.2025 31.12.2029

0 9 2 2 1 INFÚZE U KOJENCE NEBO  D ÍTĚT E D O 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
0 9 2 2 3 INT RAVENÓZNÍ IN FÚZ E U DOSPĚLÉHO  NEBO DÍTĚTE NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029

0 9 2 3 7
OŠETŘENÍ A PŘEV AZ RÁNY VČET NĚ OŠETŘENÍ K OŽNÍC H A POD KO ŽNÍCH  AFEKCÍ DO  
10 CM A 2 1.1.2025 31.12.2029

0 9 2 4 5 ZAV EDE NÍ GASTRIC KÉ SOND Y PRO ENTERÁLNÍ VÝŽIVU 1.1.2025 31.12.2029
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