ICO

ICZ smluvniho ZZ

Cislo smlouvy

6

0

8

010]6]9

1

8

9

9

013]10]0

0

ANDBE

ofo]2] |

Platnost smlouvy ode dne

Cislo slozky
Cislo dodatku

Datum uplatnéni od

Datum uplatnéni do

A

VSEOBECNA
ZDRAVOTNI POJISTOVNA
CESKE REPUBLIKY

Nizev ICO | Vojenskd nemocnice Olomouc

PRILOHA ¢. 2 - Vstapni formula# / V-13 /9.10.10 /4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB

1.1.2025

1.1.2025

31.12.2029

[TypB

PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP)

PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU

NAZEV PRACOVISTE
VARIABILNI SYMBOL

8|9|9|0 3|9|5|1
(" Ano (e Ne

DRNR
HEREN

ADRESA(Y) A UMISTENT PRACOVISTE

Maésto / Obec Ulice C. orientatni |C. popisné PsC Po¥
Olomouc Susilovo ndmésti 5 1 779 00 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE IRE
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano |(e Ne
CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE
Nepfetrzity provoz / nepfetrzita dostupnost
poskytovani 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) Potadi 1
od do od do misto provozovani
Pondéli 07:00 15:30 Susilovo ndm. 5, Olomouc, 779 00
Uter)" 07:00 15:30 Susilovo ndm. 5, Olomouc, 779 00
Stfeda 07:00 15:30 Susilovo ndm. 5, Olomouc, 779 00
Ctvrtek 07:00 15:30 Susilovo ndm. 5, Olomouc, 779 00
Patek 07:00 15:30 Susilovo ndm. 5, Olomouc, 779 00
Sobota
Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE
Pfijmeni, jméno, titul - -

Kategor/le Typ pracovnika Datum od Datum do Kap ac1t/a
pracovnika pracovnika
DZS X 1.5.2024 31.12.2029 40,00

Funk¢ni licence | | | | | | | | | | |

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskani specializované zptisobilosti v oboru

Atestace v oboru

Funk¢ni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specialn{ odbornd zptisobilost

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

Rozhodnuti MZ CR o pfizndni zpiisobilosti k vykonu
odpovidajicitho zdravotnického povolani

Osvédéenf MZ CR k vykonu zdravotnického povolan{ bez
odborného dohledu v oboru

Specializovand zptisobilost v oboru

Zvlastni odbornd zptisobilost v oboru

Jind specialn{ odbornd zptisobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do

Pondéli 07:00 15:00
Utery 07:00 15:00
Stieda 07:00 15:00
Ctvrtek 07:00 15:00
Patek 07:00 15:00
Sobota

Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnt v tydnu 5

Pocet hodin v tydnu | | 4 | 0 | (zaokrouhleno na celé hodiny)

DOKLAD O STATUTU LEKARE SKOLITELE
Rozhodnuti MZ CR o udéleni akreditace v oboru

Platnost od

Platnost do

Strana: B/ 2



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 0,00
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 lékafi, kteti doposud nesplituji podminky absolvovéni 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 dalii specializovanou zpiisobilosti. 0,00
VNP Fyzioterapeut s Osvédcenim k vykonu povolani bez odborného dohledu a po prokdzani zvlastni odborné zpisobilosti.
ﬁ?ﬁ%ggﬁ;ﬂ"g’ K2 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zpiisobilosti. 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 ’
JoP J2 VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializadnim vzdéldnim 0.00
(iing V& vadelany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zpiisobilosti k vykonu zdravotnického povolani ’
pracovnfcve zd.) 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 zptisobily k vykonu zdravotnického povoldni bez odborného dohledu se specializovanou zptisobilosti (ZPBD 0.00
s ptislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpisobilosti ’
NLZP §2 | NLZP zptisobily k vykonu zdravotnického povoldni bez odborného dohledu (ZPBD) 0,00
(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 50,00
DD | Pracovnik dopravy - Ridi¢ vozidla zdchranné sluzby 0,00
DZS | Pracovnik dopravy - Ridi¢ zdravotnického vozidla DRNR 190,00

KAPACITA POSKYTOVANE PECE

Maximalni Poéet pacientt,
kterym miize byt poskytnuta péce soucasné

[11o]

SMLUVENA UZEMNI OBLAST PRO NAVSTEVNI SLUZBU NEBO PRACOVISTE DOPRAVY
(adaj v km, pfip. vyjmenovat pfislu$né obce - pro pracovisté dopravy rozsah v reZimu mistni pfepravy)

Smluvenou Uzemni oblasti je pfeprava pojisténcl pouze do VN Olomouc a z VN Olomouc v ramci okresu Olomouc.

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

Ptislu$ny okres C Ano (¢ Ne (dle sidla SZZ)
Dal{ okresy C Ano (e Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Kraj C Ano (¢ Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Ceskd republika C Ano (e Ne
Dal3f stéty C Ano (¢ Ne (pouze pracovisté DZS, ZZS)
Seznam okresii a kraji
Nazev Kéd

NAVSTEVNI SLUZBA
(pouze domaci péce, fyzioterapie nebo porodni asistentky, popf. PL)

Nasmlouvany kéd dopravy

Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy
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Kad Nazev Sazba Pocet bodi Pausal

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

s. |Rodné ¢islo . Kat. [Typ Kapa [Fun. |Fun. |Fun. |Fun. (Fun. (Fun. |Fun. |Fun. |Fun. [Fun.

1 |(bezlomitka) Titul prac |prac Datum od Datum do cita |lic.1 [lic.2 |lic.3 [lic.4 |lic.5 (lic.6 [lic.7 [lic.8 |lic.9 [li.10

DI O |1.5.2024 31.12.2029 10,00
DZS | O [1.5.2024 31.12.2029 30,00
DZS | O [1.1.2019 31.12.2029 30,00
DI O |1.1.2019 31.12.2029 10,00
DZS | O [1.1.2019 31.12.2029 30,00
DI O |1.1.2019 31.12.2029 10,00
DI O |1.5.2024 31.12.2029 10,00
DZS | O [1.5.2024 31.12.2029 30,00
DZS | O [1.1.2019 31.12.2029 30,00
DI O |1.1.2019 31.12.2029 10,00

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 1. zdkladni soubor vykonii (seznam ¢&. 2a)

s. 2a|Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 2. dali vykony (seznam &. 2b)

s.2b [Kéd vykonu Nazev vikonu Datum od Datum do

SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢&. 3)

S |K6d ZTV  |Nazev dle ZP Souhrnny nazey Yyrobm P?,Cet Vyrobce Nézev od ZZ Datum od |Datum do

3 pro skupinu Cislo pristr.

SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢&. 4)

s.4 [Nazev vybaveni Pocet kustt  [Datum od Datum do
DEFIBRILATOR AUTOMATICKY LIFE-POINT PRO AED, v¢. 14LPA5872 5100, e¢. D-0006144 1{1.1.2025 31.12.2029
DEFIBRILATOR AUTOMATICKY LIFE-POINT PRO AED, v¢. 14LPA5873 5100, e¢. D-0006145 1{1.1.2025 31.12.2029
DEFIBRILATOR AUTOMATICKY LIFE-POINT PRO AED, v¢. 14LPA5874 5100, e¢. D-0006146 1{1.1.2025 31.12.2029
radiové spojeni - Motorola 1{1.1.2025 31.12.2029
Telefonni linka, 973 407 266, 973 407 333. 2(1.1.2025 31.12.2029
Zaznamové zatfizeni pro nahravani vstupnich i vystupnich hovort - ReDat 3 RS 0061164C 1{1.1.2025 31.12.2029
DEFIBRILATOR AUTOMATICKY LIFE-POINT PRO AED, v¢. 14LPA5874 5100, e¢. D-0006147 1{1.1.2025 31.12.2029

SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)

s. 7 [Skupina |Kéd Nazev Smluvni cena |Datum od Datum do

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY

(pouze pracovi§té DZS, ZZS a pro pfevozy na pitvu a z pitvy)

Nasmlouvany kéd dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy

Kad Nazev Sazba Pocet bodi Pausal
Pfeprava pacienta v sidle vy$siho tizemniho samospravného celku v pdsmu 1 - 8
4 0 km
4 | 5 |Preprava pacienta v padsmul - 30 km
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Pfeprava pacienta v pdsmu 31 - 60 km

Pfeprava pacienta v pdsmu 61 - 130 km

Preprava pacienta v pdsmu 131 - 450 km/ do 31.12.2012: Pfevoz pacienta v
pasmu 131 km a vice

Preprava pacienta v pdsmu 451 a vice km / do 31.12.2012: Pfevoz pacienta v
krajském statutarnim mésté - pausal na jednoho pacienta
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SEZNAM ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVEN{

PRO NASMLOUVANE KODY DOPRAVY (seznam &. 5)

s.5

Registracni znacka
(SPZ)

A
(1,x,X)

(Lx,X)

C
(LxX)

D
(1,x,X)

E
(1,x,X)

F
(1,x,X)

G
(1,x,X)

Tovarni znacka

Datum od

Datum do

1BU7745

X

Renault Trafic

1.1.2025

31.12.2029

7M48809

Renault Trafic

1.1.2025

31.12.2029

6M38836

Renault Trafic

1.1.2025

31.12.2029

1BU7746

X
X
X

Renault Trafic

1.1.2025

31.12.2029

SUMAR ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI PRO
NASMLOUVANE KODY DOPRAVY - nevypliiuje 77

Skupina [Nazev

Celkem

A |pro pfepravu zdravotnickych odborniki, krve a krevnich derivata

pro dopravu ranénych, nemocnych a rodicek

pro rychlou zdravotnickou pomoc bez 1ékare (RZP)

pro rychlou lékatskou pomoc (RLP)

pro RLP v setkdvacim rezimu ( tzv. randez - vous) systém

pro prepravu nedonosenych novorozenct

QlHE|I=|OlO| =

pro poskytovani LSPP

(=3 Bl Nl R=2 =N E N K=

Pocet vozidel (SPZ) pro pracovisté celkem
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SPECIALNI SMLUVN{ UJEDNANTI

JINE SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI UJEDNANI

VZP CR bude provadét kontrolu vykdzanych km s pojisténcem podle aktudln{ verze SW TM Kilometrovnik s typem trasy - provozné vyhodnd.

VZP CR uhradi poskytovateli pfepravu pojisténce k osetieni, vySetfen{ nebo 1é¢eni mezi poskytovateli hrazenych sluzeb nebo k poskytovateli hrazenych
sluzeb a zpét do vlastniho socidlniho prostredi pokud:

a) minimalné jeden z tdaji na PKZT (ODKUD, KAM) spadd do smluvené dzemni oblasti nebo

b) ze strany VZP CR bude thrada zdravotniho transportu pojisténce provedena i ve vyjimeénych ptipadech, kdy vyse uvedena podminka nebude naplnéna a
pojisténec VZP CR bude transportovan mimo smluvenou oblast, aviak vyhradné v pripadé, kdy poskytovatel ze smluvené oblasti prokazatelné vyjizdi za
acelem poskytnuti zdravotni sluzby pojisténci z ptislusné smluvené oblasti (napt. pfi prokazatelném navratu nevytiZzeného zdravotnického vozidla
zdravotnické dopravni sluzby zpét do smluvené oblasti).

Poskytovatel ve smluvené oblasti garantuje poskytnuti zdravotni sluzby, pokud si pojisténci v ramci svobodné volby tohoto poskytovatele zvoli.
Nahravéni telefonickych hovort bude archivovédno po dobu 1 roku a PZS je pfedlozi VZP CR na vyzadéni.

Maximalni pocet vozidel vybavenych dle platnych pravnich norem, kterd mohou byt v soubézném provozu jsou 4. Maximdalni pocet vozidel v soubézném
provozu pak musi odpovidat poctu defibrildtorti uvedenych v seznamu ¢. 4, nejvyse vak v objemu nasmlouv nych vozidel.

Tento formulaf je t¢inny od 1.1.2025.

Elektronicky podpis za Zdravotnické zafizeni Elektronicky podpis za Pojistovnu
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