o VSEOBECNA
ICo 010 1]7]9]9]0]6 A ZDRAVOTNI POJISTOVNA
ICZ smluvntho ZZ| 6 | 1{ 0|04 [0 |0]| 0 ( ¢ CESKE REPUBLIKY
Cislo smlouvy 2 | 4 | 6 | 1 |M 0 | 0 | 1 | | Nazev ICO | Fakultni nemocnice Hradec Kralové
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
IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP) 6|1]o]o|4|8]o]s
PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU U
NAZEV PRACOVISTE UKIA laboratorni tisek
VARIABILNI SYMBOL 717 1] |
ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE

Meésto / Obec Ulice C. orientatni |C. popisné PSC Poft.
Hradec Kralové Sokolska 581 500 05 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 8| 1]3
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano | (e Ne
CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE
Nepretrzity provoz / neptetrzitd 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 POSKYTOVANTI PECE (hh:mm) Portadi 1
od do od do misto provozovani

Pondéli 07:00 15:30 Sokolska 581, Hradec Kralové 500 05
Utery 07:00 15:30 Sokolska 581, Hradec Kralové 500 05
Stfeda 07:00 15:30 Sokolska 581, Hradec Kralové 500 05
Ctvrtek 07:00 15:30 Sokolska 581, Hradec Kralové 500 05
Patek 07:00 15:30 Sokolska 581, Hradec Kralové 500 05
Sobota
Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE
Ptijmeni, jméno, titul |_
(Wm0 N[ R[R] 0[][R] bezlomitka

Rodné ¢islo

Kategor,ie Typ pracovnika Datum od Datum do Kap ad‘fa
pracovnika pracovnika
K2 X 1.4.2024 31.5.2027 26,00
Funk¢ndi licence | | | | | | | | | |
KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE
Rozhodnuti MZ CR o ziskani specializované zptsobilosti v oboru
Atestace v oboru
Funkéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod
Jind specidlni odborna zpusobilost
KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — NELEKARE (VNP, JOP nebo NLZP)

Rozhodnuti MZ CR o ptiznani zptisobilosti 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 odborna zpusobilost v oboru

Jind specialni odborna zpusobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do

Pondéli 07:00 13:00
Utery 07:00 12:00
Stieda 07:00 12:00
Ctvrtek 07:00 12:00
Patek 07:00 12:00
Sobota

Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnti v tydnu

Pocet hodin v tydnu

5

| [2]s

DOKLAD O STATUTU LEKARE SKOLITELE

(zaokrouhleno na celé hodiny)

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 - véetné vedouciho pracovisté)

Skupina  [Kategorie pracovnika Kapacita
L3 | Lékaf se specializovanou zpusobilosti nebo se zvlastni odbornou zpusobilosti 26,32
Lékar s odbornou zptisobilosti k vykonu povolani bez odborného dohledu na zakladé certifikdtu o absolvovani zakladniho
Lékari L2 | kmene. Symbol L2 se pouzije také u 1ékatt, ktei{ doposud nesplituji podminky absolvovani zékladniho kmene, 0,00
avsak nejpozdéji do 31. 12. 2007 byli zarazeni do specializa¢niho vzdélavani
L1 |Lékat s odbornou zpusobilosti k vykonu povolani 16,00
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélinim se specializovanou zptisobilosti, nebo se zvldstni odbornou zpisobilosti,
K3 | ptip. s dalii specializovanou zpiisobilosti. 0,00
VNP Fyzioterapeut s Osvéd¢enim k vykonu povolani bez odborného dohledu a po prokazani zvlastni odborné zpusobilosti.
g‘fg‘:ﬁ;”gggﬁ;‘f’g K2 | Klinicky psycholog, Klinicky logoped s V'S vzdéldnim se specializovanou zpiisobilosti. 210,00
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvéd¢enim k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu.
k1 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim s odbornou zptisobilosti k vykonu povolani. 144.00
Fyzioterapeut i bez VS vzdéldni nebo s vy$sim odbornym vzdélinim ’
2 | VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializacnim vzdélanim
jopr J / , R I ey 2 g 0,00
(jing VS vadélany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zptsobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracomikvezdr) J1 | VSvzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se ziskanou odbornou zpisobilosti v ptislusném oboru 0,00
$4 |NLZP s VS vzdélanim, specializovanou zpiisobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti 0,00
3 NLZP zptisobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu se specializovanou zpusobilosti (ZPBD 178.00
s prislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zptsobilosti ’
NLZP §2 | NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu (ZPBD) 382,00
(nelékaisky S1 |NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani pod odbornym dohledem nebo p¥imym vedenim (ZPOD) 0,00
zdravotnicky
pracovnik) SBM | NLZP zpisobily k vykonu povoldni pod odbornym dohledem - bez maturity 40,00
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 pacientil,
kterym muze byt poskytnuta péce soucasné

[1T]

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

UZEMNI OBLAST GARANTOVANA POSKYTOVATELEM ZDRAVOTNICH SLUZEB
(kromé lékart registrujicich pojisténce)

Ptislu§ny okres (" Ano (e Ne (dle sidla SZZ)
Dals{ okresy (" Ano (e Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Kraj (" Ano (e Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Ceska republika (® Ano (" Ne
Seznam okresui a kraju
Nazev Koéd

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

Nasmlouvany kéd dopravy

Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy
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Kod Nazev Sazba Pocet bodu Pausal

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

! |bertomitin  [PEmeni  fiméno  [mital |75 | WP IDatumod  [Datumdo |FGEY [E LG EEE L O e [fto

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

s. 2a|Kod vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
8|1]3]|2]|9|ALBUMIN (SERUM) 1.1.2025 31.12.2029
8(1|3|3]|1|ALBUMIN V MOZKOMISNIM MOKU 1.1.2025 31.12.2029
8|1]3]|7]|5|KRYOGLOBULINY KVANTITATIVNE 1.1.2025 31.12.2029
8| 1|3|9]| 7 |ELEKTROFOREZA PROTEINU (SERUM) 1.1.2025 31.12.2029
81| 7]|6]|7|STANOVENI AUTO-PROTILATEK PROTI SPECIFICKE TYROZINKINAZE V SERU 1.1.2025 31.12.2029
slalol 1l ZAKLADNI KULTIVACNI VYSETRENI KLINICKEHO MATERIALU (HNIS, RANA,

PUNKTAT, POSEVNI SEKRET, APOD.) 1.1.2025 31.12.2029
8(2[0| 1|5 |KVANTITATIVNI KULTIVACNI VYSETRENI MOCI 1.1.2025 31.12.2029
glalol 1l ZAKLADNI KULTIVACNI VYSETRENI MATERIALU Z RESPIRACNIHO TRAKTU (KRK,

NOS, SPUTUM APOD.) 1.1.2025 31.12.2029

7 [VYSETRENI ANAEROBNI METODOU 1.1.2025 31.12.2029

7 |IDENTIFIKACE KMENE ORIENTACNI JEDNODUCHYM TESTEM 1.1.2025 31.12.2029

9 |IDENTIFIKACE KMENE PODROBNA 1.1.2025 31.12.2029
elalol7le STANOVENI PROTILATEK PROTI ANTVIGEITII"JM VIRU (KROME HEPATITID), BAKTERIL,

PRVOKU (EIA) V MANUALNIM/OTEVRENEM AUTOMATICKEM SYSTEMU 1.1.2025 31.12.2029
8|2]0]8]|5|STANOVENI PROTILATEK PRECIPITACI 1.1.2025 31.12.2029
82| 0]8]|7|STANOVENI PROTILATEK AGLUTINACI 1.1.2025 31.12.2029
82| 1| 1| 1|PRUKAZ PROTILATEK NEPRIMOU HEMAGLUTINACI NA NOSICICH 1.1.2025 31.12.2029
8(2| 1| 1|3 |PRUKAZ PROTILATEK IMUNOFLUORESCENCI 1.1.2025 31.12.2029
elal1lale PRIMA IDENTIFIKACE BAKTERIALNIHO NEBO MYKOTICKEHO ANTIGENU V

BIOLOGICKEM MATERIALU 1.1.2025 31.12.2029
82| 1[4]|5]|RRR 1.1.2025 31.12.2029
slelalals KOMPLEXNI VYSETRENI IMUNOLOGICKE KOMPATIBILITY PRED TRANSPLANTACI

ORGANU A TKANI 1.1.2025 31.12.2029
8|6|4|2]|5|URCENISPECIFICITY PROTILATKY V SERU 1.1.2025 31.12.2029
816|5| 3|7 |STANOVENI LIF MIGRACE LEUKOCYTU POD AGAROZOU 1.1.2025 31.12.2029
91]1]|1]|1|[STANOVENIIgG1 1.1.2025 31.12.2029
9(1]1]|1]|3|STANOVENI IgG2 1.1.2025 31.12.2029
9|1[1]|1]|5|STANOVENIIgG3 1.1.2025 31.12.2029
9|1|1]|1]|6[STANOVENIIgG4 1.1.2025 31.12.2029
9|1|1]|1]|7|STANOVENIIgA1 1.1.2025 31.12.2029
9|1]1]|1]|9|STANOVENI IgA2 1.1.2025 31.12.2029
91| 1|2]|3|STANOVENICIQ 1.1.2025 31.12.2029
91| 1]|2]|5|STANOVENI INHIBITORU C1 ESTERAZY 1.1.2025 31.12.2029
9|1]1]|2]|9|STANOVENIIgG 1.1.2025 31.12.2029
9|1]1]|3]|1[STANOVENIIgA 1.1.2025 31.12.2029
9(1]1]|3]|3|STANOVENI IgM 1.1.2025 31.12.2029
9|1|1]|3]|5|STANOVENIIgD 1.1.2025 31.12.2029
9(1|1]|5]|3|STANOVENIC - REAKTIVNIHO PROTEINU 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|1|5]|7|STANOVENI C2 SLOZKY KOMPLEMENTU 1.1.2025 31.12.2029
91| 1]|5]|9|STANOVENIC3 SLOZKY KOMPLEMENTU 1.1.2025 31.12.2029
91| 1|6]|1|STANOVENI C4 SLOZKY KOMPLEMENTU 1.1.2025 31.12.2029
91| 1]|6]|3|STANOVENIC5SLOZKY KOMPLEMENTU 1.1.2025 31.12.2029
9(1]1]|6]|5|STANOVENILYZOZYMU TURBIDIMETRICKY 1.1.2025 31.12.2029
9|1|1]|7]|1|STANOVENI IgG ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9(1]1]|8]|9|STANOVENI IgE 1.1.2025 31.12.2029
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9|1|1|9]| 1|STANOVENISEKRECNIHO IgA ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9(1[1|9]|3[STANOVENI B2 - MIKROGLOBULINU ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1|1|9]|7|STANOVENI CYTOKINU ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9(1]1]9]|9[STANOVENIIGA PROTI GLIADINU/DEAMIDOVANYM GLIADINOVYM PEPTIDUM 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|2]| 1| 1|STANOVENIIGG PROTI GLIADINU/DEAMIDOVANYM GLIADINOVYM PEPTIDUM 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|2]| 1|3 |STANOVENI SPECIFICKEHO IgE PROTI POTRAVINOVYM ALERGENUM 1.1.2025 31.12.2029
9|1|2]| 1|5 |STANOVENI IgG4 PROTI POTRAVINOVYM ALERGENUM ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|2]| 1|9 |STANOVENI SPECIFICKEHO IgE PROTI INHALACNIM ALERGENUM 1.1.2025 31.12.2029
9|1]2]|2]| 1|STANOVENI SPECIFICKEHO IgG PROTI INHALACNIM ALERGENUM ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|2]|2]|3|STANOVENI SPECIFICKEHO IgG4 PROTI INHALACNIM ALERGENUM ELISA 1.1.2025 31.12.2029

STANOVENT SPECIFICKEHO IgE PROTI JEDNOTLIVYM ALERGENUM -
9|1]2]3]|5|VYSOKOAFINITNI FEIA NEBO LEIA (ZAKLADNI INHALACNI A POTRAVINOVE

ALERGENY) 1.1.2025 31.12.2029

STANOVENTI SPECIFICKEHO IMUNOGLOBULINU E (Igk) PROTI SMESIM ALERGENU A
9| 1|2]|3|7 |MOLEKULARNE DEFINOVANYM ALERGENUM (KOMPONENTAM) - VYSOKOAFINITNI

FEIA NEBO LEIA 1.1.2025 31.12.2029
9(1]2]3]|9[STANOVENI EOSINOFILNIHO KATIONICKEHO PROTEINU (ECP) 1.1.2025 31.12.2029
ol 11214l STANOVENI SPECIFICKEHO IgG4 PROTI JEDNOTLIVYM ALERGENUM -

VYSOKOAFINITNI FEIA 1.1.2025 31.12.2029
9|1[2]|4]|9|STANOVENI HLADINY BIOLOGICKEHO LECIVEHO PRIPRAVKU 1.1.2025 31.12.2029
9|1]2]|5]| 1[STANOVENI PROTILATEK PROTI BIOLOGICKEMU LECIVEMU PRIPRAVKU 1.1.2025 31.12.2029
9|1]2]|5]|3|STANOVENI ANTI ds-DNA Ab ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1|2]|5]|7|STANOVENI ANTI DNP Ab ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1[2]|5]|9|STANOVENI ANTI NUKLEOHISTON Ab ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1|2]|6]| 1|STANOVENI ANTI ENA Ab ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1]2]|6|3|STANOVENI ANTI SS-A/Ro Ab ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1|2]|6]|5|STANOVENI ANTI SS-B/La Ab ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1|2]|6]|7|STANOVENI ANTI Sm Ab ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1]2]|6]|9|STANOVENI ANTI U1-RNP Ab ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1[2]|7]|1[STANOVENI ANTI Scl-70 Ab ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1]2]|7]|5|STANOVENI ANTI KARDIOLIPIN Ab IgG a IgM ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1|2]|7]|7|STANOVENI ANTI-MPO ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9(1|2]|7]|9|STANOVENI ANTI-PR3 ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1|2]|8]| 1|STANOVENI ANTI IgA PROTILATEK ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1]2]8]|3|STANOVENI ANTISPERMATOZOIDALNICH PROTILATEK ELISA TESTEM 1.1.2025 31.12.2029
9|1|2]|8]|5|STANOVENI REVMATOIDNIHO FAKTORU IgM ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1|2]|8]|7|STANOVENI REVMATOIDNIHO FAKTORU IgG ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1]2]|8]|9|STANOVENI REVMATOIDNIHO FAKTORU IgA ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9(1[2]|9]| 1[STANOVENI ANTIMITOCHONDRIALNICH PROTILATEK ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|3| 1|3 |PRUKAZ ANTI ds-DNA Ab IF 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|3| 1|7 |PRUKAZ ANTINUKLEARNICH PROTILATEK IF 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|3|2]| 1|PRUKAZ ANTI CENTROMEROVYCH Ab IF 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|3|2]|3|PRUKAZ ANCA IF 1.1.2025 31.12.2029
ol 1130209 STANOVENI ORGANOVE SPECIFICKYCH AUTOPROTILATEK A ]

ANTIMITOCHONDRIALNICH PROTILATEK V JEDNE TRIDE IF (IMUNOFLUORESCENCI) [1.1.2025 31.12.2029
9|1|3]|3]|5|PRUKAZ REVMATOIDNIHO FAKTORU A 1.1.2025 31.12.2029
9|1]3]|3]|9|PRUKAZ ANTI SPERMATOZOIDALNICH Ab TRAY A 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|3|4|3|PRUKAZ ANTI THYREOIDALNICH Ab A 1.1.2025 31.12.2029
9|1|3]|4]|9|STANOVENIPROTILATEK PROTI ZONA PELLUCIDA OOCYTU 1.1.2025 31.12.2029
9|1]3]|5]|1|MAR-TEST ANTISPERMATOZOIDALNI Ab 1.1.2025 31.12.2029
9|1]3]|5]|5|STANOVENI CIK METODOU PEG-IKEM 1.1.2025 31.12.2029
9|1]3]|5]|7|STANOVENI CIK VAZBOU Clq ELISA 1.1.2025 31.12.2029
9|1]3]|5]|9|STANOVENI HEMOLYTICKE AKTIVITY KOMPLEMENTU KLASICKOU CESTOU - CH50  |1.1.2025 31.12.2029
ol1l3l6l1 STANOVENTI HEMOLYTICKE AKTIVITY KOMPLEMENTU ALTERNATIVNI CESTOU -

AH50 1.1.2025 31.12.2029

1 3 [STANOVENI AKTIVITY INHIBITORU C1 ESTERAZY 1.1.2025 31.12.2029
1 9 [URCOVANI AKROSOMU SPERMII LEKTINEM Z PISUM SATIVUM OZNACENYM FITC 1.1.2025 31.12.2029
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ELEKTROFORESA S NASLEDNOU IMUNOFIXACI (KOMPLEX - IGG, IGA, IGM, KAPPA,

LAMBDA) 1.1.2025 31.12.2029
ol 11319l CHARAKTERISTIKA ANTIGENU A PROTILATEK ELEKTROFOREZOU NA AGAROZOVEM

GELU S NASLEDNYM IMUNOBLOTINGEM (IB) 1.1.2025 31.12.2029

CHARAKTERISTIKA ORGANOVE NESPECIFICKYCH PROTILATEK ELEKTROFOREZOU
9|1/4| 1| 1|NAPOLYAKRYLAMIDOVEM GELU S NASLEDNYM ELEKTROIMUNOBLOTINGEM -

WESTERNBLOTT (EIB) 1.1.2025 31.12.2029
9|1]4|1|5|AUTOVAKCINA BAKTERIALNI PRO PARENTERALNI PODANI (4-6 LAHVICEK) 1.1.2025 31.12.2029
9| 1|4| 1|7 |BAKTERIALNI STOCK VAKCINA PRO PARENTERALNI PODANI (4-6 LAHVICEK) 1.1.2025 31.12.2029
9| 1]4]| 1|9 |AUTOVAKCINA BAKTERIALNI PRO PERORALNI PODANI (4-6 LAHVICEK) 1.1.2025 31.12.2029
9|1|4]| 2| 1|BAKTERIALNI STOCK VAKCINA PRO PERORALNI PODANI (4-6 LAHVICEK) 1.1.2025 31.12.2029
9| 1]4]|2]|5|PRIPRAVA DIAGNOSTICKYCH BAKTERIALNICH ANTIGENU PRO KOZNI TESTY 1.1.2025 31.12.2029
ol1lalal7 IZOLACE MONONUKLEARU Z PERIFERNI KRVE GRADIENTOVOU CENTRIFUGACI PRO

TYPIZACI 1.1.2025 31.12.2029
ol 1lalals IZOLACE MONONUKLEARU Z PERIFERNI KRVE GRADIENTOVOU CENTRIFUGACI PRO

KULTIVACE 1.1.2025 31.12.2029

1 3 |IZOLACE LEUKOCYTU SEDIMETACI (BUFFY COAT) 1.1.2025 31.12.2029
1 5 |DVOUSTUPNOVA IZOLACE GRANULOCYTU 1.1.2025 31.12.2029
ol 1lal3l0 IMUNOFENOTYPIZACE BUNECNYCH SUBPOPULACI DLE POVRCHOVYCH ZNAKU -

PRUTOKOVA CYTOMETRIE 1.1.2025 31.12.2029
ol1lalals STANOVENI METABOLICKE AKTIVITY LEUKOCYTU INT TESTEM ZE SEPAROVANYCH

PMN (NESTIMULOVANE NEBO JEDNO STIMULANS) 1.1.2025 31.12.2029
ol1lalsl1 STANOVENI OPSONOFAGOCYTARNIHO INDEXU INGESCI MIKROORGANISMU (JEDEN

MIKROB) 1.1.2025 31.12.2029

1 3 |[BAKTERICIDNI TEST (JEDEN MIKROB) 1.1.2025 31.12.2029
1 5 |STANOVENI CHEMOTAKTICKE AKTIVITY LEUKOCYTU 1.1.2025 31.12.2029
ol1lalel1 KULTIVACE PRO PRUKAZ PRODUKCE IMUNOGLOBULINU A CYTOKINU

(NESTIMULOVANA NEBO 1 MITOGEN NEBO 1 ANTIGEN) 1.1.2025 31.12.2029

INTERPRETACE SOUBORU IMUNOLOGICKYCH LABORATORNICH VYSETRENI
9| 1|4|7|5|LABORATORNIM PRACOVNIKEM - LEKAREM SPECIALISTOU V OBORU LEKARSKE

IMUNOLOGIE, PISEMNA 1.1.2025 31.12.2029

1 5 IMUNOANALYTICKE STANOVENI MANAN VAZAJICIHO PROTEINU (MBP) V SERU 1.1.2025 31.12.2029

1 7 |IDETEKCE AUTOPROTILATEK METODOU NEPRIME IMUNOFLUORESCENCE 1.1.2025 31.12.2029

1 9 [IMUNOANALYTICKE STANOVENI AUTOPROTILATEK PROTI LKM-1 AUTOANTIGENU [1.1.2025 31.12.2029
ol1lalolq IMUNOANALYTICKE STANOVENI AUTOPROTILATEK PROTI BETA-2-

GLYKOPROTEINU 1.1.2025 31.12.2029
ol 1l4lols IMUNOANALYTICKE STANOVENI AUTOPROTILATEK PROTI SPECIFICKYM

ANTIGENUM JATERNI TKANE 1.1.2025 31.12.2029

1 5 |AUTOPROTILATKY PROTI GAD 1.1.2025 31.12.2029

1 7 |AUTOPROTILATKY PROTI ICA 1.1.2025 31.12.2029

1 9 |AUTOPROTILATKY IA2 1.1.2025 31.12.2029
ol 11510l STANOVENI HLADIN REVMATOIDNIHO FAKTORU (RF) NEFELOMETRICKY,

TURBIDIMETRICKY 1.1.2025 31.12.2029
ol 1 ol s STANOVENI HLADIN ANTISTREPTOLYZINU O (ASLO) NEFELOMETRICKY,

. TURBIDIMETRICKY 1.1.2025 31.12.2029
9(1|5]|5]| 1|STANOVENI FAGOCYTARNI AKTIVITY METODOU PRUTOKOVE CYTOMETRIE 1.1.2025 31.12.2029
ol 1lslsls STANOVENI OXYDATIVNIHO VZPLANUTI GRANULOCYTU METODOU PRUTOKOVE

CYTOMETRIE 1.1.2025 31.12.2029
ol1lsl6ls IMUNOANALYTICKE STANOVENI AUTOPROTILATEK PROTI TKANOVE

TRANSGLUTAMINAZE 1.1.2025 31.12.2029
9(1|5|6|7|IMUNOANALYTICKE STANOVENI AUTOPROTILATEK 1.1.2025 31.12.2029
ol1ls5l6lo STANOVENT SPECIFICKEHO IgE PROTI SMESI INHALACNICH A/NEBO

POTRAVINOVYCH ALERGENU 1.1.2025 31.12.2029
ol 15711 IMUNOANALYTICKE STANOVENI BIOMARKERU NEURODEGENERATIVNICH

ONEMOCNENI CENTRALNIHO NERVOVEHO SYSTEMU V MOZKOMISNIM MOKU 1.1.2025 31.12.2029

1 3 |[KVANTITATIVNI STANOVENI KALPROTEKTINU VE STOLICI 1.1.2025 31.12.2029
1 5 [STANOVENI TRYPTAZY METODOU ENZYMOVE ANALYZY EIA 1.1.2025 31.12.2029
1 7 [STANOVENI AKTIVITY KOMPLEMENTU LEKTINOVOU CESTOU 1.1.2025 31.12.2029
ol 1lslsls STANOVENI PROTILATEK PROTI HLA ANTIGENUM XMAP TECHNOLOGII - ZAKLADNI
SET 1.1.2025 31.12.2029
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ol1l35lsl4 STANOVENTI SPECIFITY ANTI-HLA PROTILATEK XMAP TECHNOLOGII - STANDARDNI
SET 1.1.2025 31.12.2029
93| 1|3|5|MYOGLOBIN V SERII 1.1.2025 31.12.2029
9|3|2]| 1|7 |AUTOPROTILATKY PROTI MIKROSOMALNIMU ANTIGENU 1.1.2025 31.12.2029
9 (3|2 1|9 |INZULIN PROTILATKY 1.1.2025 31.12.2029
9(3|2|3|1|TYREOGLOBULIN AUTOPROTILATKY 1.1.2025 31.12.2029
9|71 1| 1| 1|SEPARACE SERA NEBO PLAZMY 1.1.2025 31.12.2029
919|9]| 5|3 |(VZP) PRIJEMCE TKANI, BUNEK NEBO ORGANU 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
SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢&. 3)
s Kod ZTV |Nazev dle ZP Souhrnn?r nazev Yyrobnl P?,C et Vyrobce Nazevod ZZ Datum od |Datum do
3 pro skupinu cislo pristr.
SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢&. 4)
s.4 |Nazev vybaveni Pocetkusit |Datum od Datum do
SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢. 7)
s. 7 |Skupina |Kéd Nazev Smluvni cena [Datum od Datum do
NASMLOUVANE KODY DOPRAVY
(pouze pracovisté DZS, ZZS a pro prevozy na pitvu a z pitvy)
Nasmlouvany kéd 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)

8.5 Registléi)nzi)znaéka a ,‘:x) (1,Ex) (1,5)() (1,12 9 (1,Ex) (1,f,x) (1,Sx) Tovarni znacka Datum od Datum do

SUMAR ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI PRO

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY - nevypliiuje ZZ

Skupina |Nazev Celkem
A |pro prepravu zdravotnickych odbornik, krve a krevnich derivat 0
B |pro dopravu ranénych, nemocnych a rodic¢ek 0
C pro rychlou zdravotnickou pomoc bez lékate (RZP) 0
D pro rychlou lékafskou pomoc (RLP) 0
E pro RLP v setkdvacim rezimu ( tzv. randez - vous) systém 0
F pro prepravu nedono$enych 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

DALSI UJEDNANI

Tato priloha je platnd a t¢inna od 1.1.2025.
Spektrum nasmlouvanych vykoni nelze indikovat u jiného poskytovatele.

Poskytovatel zdravotnich sluzeb garantuje, Ze vyse uvedené piistrojové vybaveni odpovida platné legislativé (je v souladu s platnymi technickymi normami
dle prislusnych pravnich predpisil) a odpovida za provadéni pravidelnych periodickych prohlidek a revizi ptistrojového vybaveni.

Osvédceni o splnéni podminek Auditu R3 platné od 31.5.2024 do 31.5.2027.
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