- VSEOBECNA
1co 176821705 A ZDRAVOTNI POJISTOVNA
ICZ smluvnthoZZ| 9| 3| 2|0 | 1[0]|0] 0 ( ¢ €ESKE REPUBLIKY

Cislo smlouvy 1 | 8 | 9 | 3 |N 0 | 0 | 1 | | Nézev ICO | Nemocnice Sumperk a.s.

PRILOHA ¢. 2 - Vstupni formula# / V-13 /8.11.11 /4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB

Platnost smlouvy ode dne (1.1.2019

Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od 1.1.2019

Datum uplatnéni do 31.12.2023
'Typ B PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU
IDENTIFIKACNT CISLO PRACOVISTE (ICP) 9l3]2]o]1]1]7]2
PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU @® Ano C Ne
CISLO PRIMARIATU olofofofo]ofo]1
NAZEV PRACOVISTE Interni ambulance I1.-odb.101
VARIABILNI SYMBOL sf1fol3]2] |

ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE

Meésto / Obec Ulice C. orienta¢ni |C. popisné PSC Pot.
Sumperk Nerudova 41 640 787 52 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 1 | 0 | 1
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP C Ano |(e Ne

CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE

Nepfretrzity provoz / nepretrzita dostupnost

poskytovéni péce (" Ano (¢ Ne
Pocet dnt poskytovani péce v tydnu 5
Pocet hodin poskytovani péce v tydnu | 3 | 5 | (zaokrouhleno na celé hodiny)
ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm) Poiadi 1

od do od do misto provozovani
Pondéli 08:00 15:00 787 52 §umperk, Nerudova 640/41
Utery 08:00 15:00 787 52 Sumperk, Nerudova 640/41
Stfeda 08:00 15:00 787 52 gumperk, Nerudova 640/41
Ctvrtek 08:00 15:00 787 52 §umperk, Nerudova 640/41
Patek 08:00 15:00 787 52 Sumperk, Nerudova 640/41
Sobota
Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE

PEfjmen, jméno, titul N ENEEREAN L]
Rodné ¢&islo |l|l|l|l|l|l|l|l|l|l|bezlomitka
Kategorrle Typ pracovnika Datum od Datum do Kap ac1Fa
pracovnika pracovnika
L3 X 1.7.2010 31.12.2023 8,00

Funk¢ni licence | | | | | | | | | | |

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskani specializované zpusobilosti v oboru |_

Atestace v oboru

Funkéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jina specidlni odborna zptsobilost

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

Rozhodnuti MZ CR o ptiznéni zptisobilosti k vykonu
odpovidajiciho zdravotnického povolani

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

Odbornd zpusobilost v oboru

Specializovand zptisobilost v oboru

Zvlastni odborna zptisobilost v oboru

Jina specialni odborna zptsobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do

Pondéli 13:00 15:00
Utery 13:00 15:00
Stieda 13:00 15:00
Ctvrtek 14:00 15:00
Patek 08:00 09:00

Sobota

Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnt v tydnu 5

Pocet hodin v tydnu | | | 8| (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 zpiisobilosti nebo se zvlastni odbornou zptisobilosti 35,00
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, kteti 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 povolani 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.
ﬁ;?:f{l;ylggsz‘;bg K2 | Klinicky psycholog, Klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zpisobilosti. 0.00
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvédcenim k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu. ’
K1 Klir}ick}'l psychplog, klvinickv)'f }ogoped s ng vv,zdélém'm slodborrvloru ?pﬁsobilosti k vykonu povolani. 0,00
Fyzioterapeut i bez VS vzdélani nebo s vy$$im odbornym vzdélanim
VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializaénim vzdélanim
jop )2 ! z P ol et T ey 2 0,00
(jing VS vzdélany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zptisobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracouniicvezdr) 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 0.00
s prislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpusobilosti ’
NLZP S$2 | NLZP zptisobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu (ZPBD) 40,00
(nelékatsky S1 | NLZP zptisobily 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 mitize 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)

Ptislusny okres (® Ano (" Ne (dle sidla SZZ)

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

Seznam okresii a kraji

Nazev Kod

Sumperk

0715
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NAVSTEVNI SLUZBA
(pouze domaci péée, 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)

e lomithay  [PEIment meno[Tital 720 |V Datum od |Datum do "SE L O O 0 (e tes s o
I|I|I|I|I|||||l|l||_ (1] 1] ]] S2 | 0 [142010 [31.12.2023| 40,00
|l|l|l|l|l|l|l|l|l|l|_ [ ] ] EEE (13 | O 112013 |31.12.2023| 16,00
(| (1] | NN (13 | O [1.112016 [31.12.2023] 11,00

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 1.

zakladni soubor vykoni (seznam ¢. 2a)

s. 2a|Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
0(9]|1]| 1| 1|ODBERKAPILARNI KRVE 1.1.2019 31.12.2023
ololil1ls ODBER BIOLOGICK‘EHOVMAVTER‘IALU JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI

BAKTERIOLOGICKE VYSETRENTI 1.1.2019 31.12.2023
0/9|1]|1|9|ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2019 31.12.2023
09| 1]|2]| 1|PUNKCEPARENCHYMATICKEHO ORGANU NEBO DUTINY 1.1.2019 31.12.2023
09| 1]|2]3|ANALYZA MOCI CHEMICKY 1.1.2019 31.12.2023
09| 1]|3]|3|SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.1.2019 31.12.2023
0/9|2] 1|3 |NEODKLADNA KARDIOPULMONALNI RESUSCITACE ZAKLADNTI A 10 MINUT 1.1.2019 31.12.2023
0[9|2]|1]|5|INJEKCELM.,S.C,I1D. 1.1.2019 31.12.2023
092/ 1]|9|INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.1.2019 31.12.2023
0|9]|2]|2]|0|KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE 1.1.2019 31.12.2023
0|9]2]2] 3 |INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2019 31.12.2023
ololalals KANYLACE CENTRALNI ZILY ZA KONTROLY CELKOVEHO STAVU PACIENTA (TK, P, D,

PRIPADNE EKG) 1.1.2019 31.12.2023
0[9|2]|2]7|L.V.APLIKACE KRVE NEBO KREVNICH DERIVATU 1.1.2019 31.12.2023
0|9]|2]3]| 3 |INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE 1.1.2019 31.12.2023
0(9]5]|0]|9|OSETRENI HANDICAPOVANEHO PACIENTA 1.1.2019 31.12.2023
0/9|5] 1| 1|MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.1.2019 31.12.2023
0|(9]|5]| 1|3 |TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM 1.1.2019 31.12.2023
0|9]|5]|2]|5|ROZHOVOR LEKARE S RODINOU 1.1.2019 31.12.2023
0|9]|5]|2]|7|PROHLIDKA ZEMRELEHO - MIMO LUZKOVE ODDELENT 1.1.2019 31.12.2023
0|9|5] 3|2 |SIGNALNI VYKON PROHLIDKY DISPENZARIZOVANE OSOBY 1.1.2019 31.12.2023
ololslals SIGN1§L1§H YYKONKLINICKEHO VYSETRENI / DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK

ZA NAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN 1.1.2019 31.12.2023
ololslslo SIGNALNT VY‘KON—INFORMACEOVYDANi IEOZI:IOIV)NLVITiO‘ DQCA%NE PRACOVNI

NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANT (PECE) 1.1.2019 31.12.2023

SIGNALNI VYKON - INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI O UKONCENI DOCASNE
0|9]5]5]| 1 [PRACOVNINESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY

OSETROVANTI (PECE) 1.1.2019 31.12.2023
11|02 1|KOMPLEXNI VYSETRENI INTERNISTOU 1.1.2019 31.12.2023
1/ 1]0]2]|2]|CILENE VYSETRENI INTERNISTOU 1.1.2019 31.12.2023
1{1]0]2|3|KONTROLNI VYSETRENI INTERNISTOU 1.1.2019 31.12.2023
1{1|0]2]|4|CILENE VYSETRENI INTERNISTOU - PREDOPERACNI VYSETRENI 1.1.2019 31.12.2023
1/ 1|0]2|5|SUPERKONZILIARNI VYSETRENI INTERNISTOU 1.1.2019 31.12.2023
1[1|1] 1| 1|EKGVYSETRENIINTERNISTOU 1.1.2019 31.12.2023
1/2|2]2|0|DOPPLEROVSKE VYSETRENI PERIFERNICH TEPEN NEBO ZIL (NA JEDNE KONCETINE) [1.1.2019 31.12.2023
17| 1|29 [NEINVASIVNI AMBULANTNI MONITOROVANI KREVNIHO TLAKU 1.1.2019 31.12.2023
1[7|2] 1|5 |ZAKLADNI ERGOMETRICKE VYSETRENT 1.1.2019 31.12.2023
716]2]| 1| 1|KATETRIZACE MOCOVEHO MECHYRE PERMANENTNI CEVKOU 1.1.2019 31.12.2023
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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)
. K6d ZTV |Nazevdle ZP Souhrnn?r nazev Yyrobm P?,c et Vyrobce Nazevod ZZ Datum od |Datum do
3 pro skupinu cislo pristr.
EKG pristroj (cena dle re 311035- EDAN
0000000134 |,. P ) N & M15A0229000 1|Instrument, Inc. |[EKG Edan SE-2101 1.1.2019 31.12.2023
listu 180 000 K¢&) . .
1 China, ev.¢.2103
EKG pristroj 3 kanalovy . . EKG piistroj 12 kanalovy
0000000136 (cena dle reg, listu 150 0 FN-65004732 1|Mindray China beneheart - R12 1.1.2019 31.12.2023
EKG ptistroj 3 kanalovy 311035~ EDAN
0000000136 P ) . vy M15A0229000 1|Instrument, Inc. |[EKG Edan SE-2101 1.1.2019 31.12.2023
(cena dle reg. listu 150 0 . 2
1 China, ev.¢.2103
Ergometr s nast. zatézi (cena Schiller L
0000000187 R 04008599 || Cardionit AT-104 Pc 1.1.2019 31.12.2023
dle reg. listu 125 0 Svycarsko
Indikator pratoku
Indikator pratoku doppler. . doppler. se zapis. a progr.
0000000225 se zapis. a progr. vyb. 7937V S5 1|GE medical vyb. ev.&, 0202, ultrazvuk 1.1.2019 31.12.2023
diagnosticky VIVID S5
Monitor holt » Envitec - Monitor holter -
0000000383 [, 1Ot NOTETOVSKY pro 10387 1|Wismar GMBH, |z4znamnik, Physioquant [1.1.2019  [31.12.2023
tlak . 2
Némecko ev.¢.2531
SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢. 4)
s.4 |Nazev vybaveni Pocet kusi |Datum od Datum do
SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)
s. 7 |Skupina |Kod Nazev Smluvni cena |Datum od Datum do
NASMLOUVANE KODY DOPRAVY
(pouze pracovisté DZS, ZZS a pro pfevozy na pitvu a z pitvy)
Nasmlouvany kéd dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy
Kaéd 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& e;)nzi)znaéka , ,‘:x) (1,§,x) (1,S,x) (1,1:Zx) (1,f:x) (1,£x) (1Sx) Tovarni znacka Datum od Datum do

SUMAR ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI PRO

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY - nevypliuje ZZ

Skupina [Nazev Celkem
A |pro ptepravu 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

DALSI UJEDNANI

DOSTUPNOST:

Smluvni strany se vyslovné dohodly, ze Pojistovna je opravnéna vykony 11024 a 11025 nezohlednit jako zménu nasmlouvaného rozsahu poskytovanych
hrazenych sluzeb, ve smyslu prislusnych ustanoveni thradové vyhlasky pro dany kalendarni rok, pti vypoctu vyse vysledné thrady za ptislusné hodnocené
obdobi, a to i pfi prekroceni referen¢niho pramérného poctu bodi na jednoho unikdtniho pojisténce a odiivodnéni nezbytnosti poskytnuti téch hrazenych
sluzeb pojisténciim Pojistovny, na jejichz zdkladé k tomuto navyseni po¢tu vykazanych bodii u Poskytovatele doslo.

Tento formular B je u¢inny od 1.1.2019
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