1CO 000641902ééisliICO|||||||||||||||
ICZ smluvnihoZZ| 0| 4| 0| 0| 5| 0|00

Cislo smlouvy 1 | 8 | 0 | 4 | N|O | 0 | 4 | | Nazev ICO | Thomayerova nemocnice

PRILOHA ¢. 2 - Vstupni formula¥ / V-05 /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 1.1.2020
Datum uplatnéni do 31.12.2023

Formuléf obsahuje ¢ést |(’§‘ Smluvni i informativni | (@ Jen smluvni |F Jen informativni

Typ CB PRACOVISTE - PRIJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM
nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soucast lizkového oddéleni - primariatu uvedeného ve formulafi typu C (éést smluvnl')

IDENTIFIKACNI GISLO PRACOVISTE (ICP) ol4]ofo]s|1]0]7]

NAZEV PRACOVISTE Odd.détské neurologie - Amb.piijmova

GISLO PRIMARIATU olofofofofo]1]o
VARIABILNI SYMBOL || ] (jen je-li pfidélen v SZZ)

ADRESA(Y) PRACOVISTE

Mésto / Obec Ulice C.orientatni |C. popisné PSC

Praha 4 Videnska 800 140 59

SMLUVNI ODBORNOST/I PRACOVISTE V RAMCI NASMLOUVANEHO OBORU/U PRIMARIATU

Smluvni odbornost - hlavni nn

DALSI SMLUVNI ODBORNOSTT Odbornost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO LEKARE PRACOVISTE

Specializovana zptisobilost v oboru |_

Funkéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod |_

Jind specidlni odborna zpusobilost IIEENEEEEEEEEE

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO LEKARE NA PRACOVISTI

Pocet dnt v tydnu 5

Pocet hodin v tydnu | | | 4
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SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - dalsi vykony (seznam ¢&. 2b)

s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
ODBER BIOLOGICKEHO MATERIALU JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI
09| 1|1|5|5AKTERIOLOGICKE VYSETRENI J v A 1.1.2020 31.12.2023
0(9]| 1] 1|7 |ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 1.1.2020 31.12.2023
0(9]| 1] 1|9 |ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2020 31.12.2023
09| 1] 3|3 |SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.1.2020 31.12.2023
0|9 1]|3]|5|UZVYSETRENI POUZE JEDNOHO ORGANU V NEKOLIKA ROVINACH 1.1.2020 31.12.2023
09| 1]|3]|7|UzVYSETRENI DVOU ORGANU V NEKOLIKA ROVINACH 1.1.2020 31.12.2023
09| 1]|3|9|UZVYSETRENITRI A VICE ORGANU V NEKOLIKA ROVINACH 1.1.2020 31.12.2023
0l9|2]|1]|5|INJEKCEIL M.,S.C,LD. 1.1.2020 31.12.2023
0]9|2] 1|7 |INTRAVENOZNI INJEKCE U KOJENCE NEBO DITETE DO 10 LET 1.1.2020 31.12.2023
0|92/ 1|9 |INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.1.2020 31.12.2023
0|9|2|2] 1|INFUZE U KOJENCE NEBO DITETE DO 10 LET 1.1.2020 31.12.2023
09223 |[INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2020 31.12.2023
0[9]|5]|0|9|OSETRENI HANDICAPOVANEHO PACIENTA 1.1.2020 31.12.2023
095/ 1|1|MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.1.2020 31.12.2023
0|9]|5] 1|3 |TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM 1.1.2020 31.12.2023
0|9|5]|2|7|PROHLIDKA ZEMRELEHO - MIMO LUZKOVE ODDELENI 1.1.2020 31.12.2023
ololslslo INFORMACE O VYDAI}II’ RS)ZI:IOI?NU”I?I 0 DQ@ASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO o0 b0
ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANI (PECE)
ololslsly INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI 0 UKOI\{CENI DOVCASNE ?RAVCOV‘NI‘ N LA LA
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANI (PECE)
0|9|5]|5|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.1.2020 31.12.2023
0/9]|5]6|3|VYKON USTAVNI POHOTOVOSTNI SLUZBY 1.1.2020 31.12.2023
0|9|5]|6|4 |PECE SPOJENA S PREVZETIM PACIENTA OD ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY 1.1.2020 31.12.2023
219(0|0| 1|KOMPLEXNI VYSETRENI DETSKYM NEUROLOGEM 1.1.2020 31.12.2023
2190/ 0|2 |CILENE VYSETRENI DETSKYM NEUROLOGEM 1.1.2020 31.12.2023
219(0]0|3|KONTROLNI VYSETRENI DETSKYM NEUROLOGEM 1.1.2020 31.12.2023
219|004 |SPECIALNI VYSETROVACI TESTY PROVADENE DETSKYM NEUROLOGEM 1.1.2020 31.12.2023
EEG STANDARDNI VYSETRENI VCETNE HYPERVENTILACE U DETI DO 6 LET - JEN
2(9]0| 1|4 [[5cHNICKE PROVEDENT J 1.1.2020 31.12.2023
5 |EEG STANDARDNI VYSETRENI U DETI DO 6 LET - VYHODNOCENI ZAZNAMU 1.1.2020 31.12.2023
4 |EEG S UZITIM AKTIVACNICH METOD U DETI DO 6 LET - JEN TECHNICKE PROVEDENI (1.1.2020 31.12.2023
5 |EEG S UZITIM AKTIVACNICH METOD U DETI DO 6 LET - VYHODNOCENI ZAZNAMU  |1.1.2020 31.12.2023
Slol1l1ls I;Eg \b;"ll;glgll\?SRDNI VYSETRENI VCETNE HYPERVENTILACE (JEN TECHNICKE A0 LA
1 5 |EEG STANDARDNI VYSETRENI - VYHODNOCENI 1.1.2020 31.12.2023
1 3 |EEG S UZITIM AKTIVACNICH METOD (JEN TECHNICKE PROVEDENI) 1.1.2020 31.12.2023
1 5 |[EEG S UZITIM AKTIVACNICH METOD - VYHODNOCENI 1.1.2020 31.12.2023
UZ DUPLEXNI VYSETRENI POUZE JEDNE CEVY, T. ]. MORFOLOGICKE A
8(9|5|1|5|pOPPLEROVSKE J J 1.1.2020 31.12.2023
1| 7 |UZ DUPLEXNI VYSETRENI DVOU A VICE CEV, T. J. MORFOLOGICKE A DOPPLEROVSKE |[1.1.2020 31.12.2023
2 | 5 |DOPPLEROVSKA ULTRASONOGRAFIE TRANSKRANTALNI 1.1.2020 31.12.2023
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - vykony na opera¢nich salech (seznam ¢&. 2d)
s.2d |Kod vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)
s. 7 |Skupina (Kod Nazev Smluvni cena [Datum od Datum do
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SPECIALNI SMLUVNI UJEDNANI

SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI SMLUVNI UJEDNANT

Aktualizace Ptilohy ¢. 2 pro obdobi od 1.1.2020. Tato Priloha nahrazuje posledni Pfilohu platnou pro obdobi od 1.1.2019 do 31.12.2019.

Od 1. 1. 2020 nasmlouvan vykon 09564. Platnost vykonu 09564 omezena do 31.12.2020.

ICP disponuje s poctem ___ laizek.

Pfiloha ¢. 2 k nové smlouvé od 1. 1. 2019.

Poskytovatel garantuje, Ze technicky stav pristrojového vybaveni je kontrolovan a odpovidéd platnym pravnim predpistim. Zdravotnické zarizeni predlozi na
vyzadani potfebnou dokumentaci k pfistrojovému vybaveni.

Vykon 09563 lze vykazovat jen 1 x za den v ramci celého ZZ.
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