1CO ojlo|lo|6|4]2]0]3

ICZ smluvnihoZZ| 0| 5| 00| 2| 0| 0|0

Cislo smlouvy 1|9|0|5|M 0|1|0| |

zasincol | | | | [ [ [ I ] ]]]]

Nazev ICO | Fakultni nemocnice v Motole

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

Platnost smlouvy ode dne
Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od

Datum uplatnéni do

1.1.2020

1.1.2020

31.12.2023

'Typ B

PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP)

PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU
CISLO PRIMARIATU

NAZEV PRACOVISTE
VARIABILNI SYMBOL

o]s]o]o

2|4

38

(e Ano

() Ne

0|0|0|0

oo

0|8

Ambulance plastické chirurgie

2lifafafa] |

ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE

Meésto / Obec Ulice C. orienta¢ni |C. popisné PSC Pot.
Praha 5 V Uvalu 1 84 150 00 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 6o
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano (¢ Ne
CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE
Nepfretrzity provoz / nepretrzita dostupnost
poskytovéni péce (" Ano (¢ Ne
Pocet dnti poskytovani péce v tydnu 5
Pocet hodin poskytovani péce v tydnu | 4 | 2 | (zaokrouhleno na celé hodiny)
ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm) Potadi 1
od do od do misto provozovani
Pondéli 07:00 15:30 FN v Motole, V Uvalu 84, P5
Utery 07:00 15:30 FN v Motole, V Uvalu 84, P5
Streda 07:00 15:30 EN v Motole, V Uvalu 84, P5
Ctvrtek 07:00 15:30 FN v Motole, V Uvalu 84, P5
Patek 07:00 15:30 FN v Motole, V Uvalu 84, P5
Sobota
Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE

Prfjmen, jméno, titul NN L] 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 1.10.2019 31.12.2023 20,00

Funk¢ni licence | | | | | | | | | | |

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskéni specializované zptisobilosti v oboru |_

Atestace v oboru

Funkeni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

L L T T
Jind specidlni odborné zpiisobilost L L L L

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

Rozhodnuti MZ CR o ptiznani zptsobilosti 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 odbornd zptisobilost v oboru

Jind specidlni odbornd zpitisobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do

Pondéli

Utery 08:00 15:00

Stireda

Ctvrtek 08:00 15:00

Patek 08:00 14:00

Sobota

Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnti v tydnu 3

Pocet hodin v tydnu | | 2 | 0| (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 zpusobilosti nebo se zvlastni odbornou zptisobilosti 60,00
Lékar s odbornou zpusobilosti k vykonu povolani bez odborného dohledu na zékladé certifikatu o absolvovani zakladniho
Lékari 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 zpsobilosti. 0.00
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvédcenim k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu. ’
K1 | Klinicky psycholog, klvinick)'f logoped s VS vzdélanim s odbornou zpiisobilosti 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 ! 7 " o Ty e Ty ey 2 0,00
(jing VS vzdélany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zptisobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracouniicve zdr) 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) 19,00
(nelékafsky 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 prislusné obce - pro pracovisté dopravy rozsah v rezimu mistni prepravy)

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

Ptislusny okres (" Ano (e Ne (dle sidla SZZ)
Dalsi okresy ( Ano (e Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Kraj ( Ano (e Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Ceska republika (e Ano (" Ne

NAVSTEVNI SLUZBA

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

Nasmlouvany kod dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy

Kod Nazev Sazba Pocet bodit Pausal
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SEZNAM PRACOVNIKU POSKYTUJICICH PECI NA PRACOVISTI (seznam &.1)

e pméno[Tital {78 |V |Datum od |Datum o |\50% |G [E L [ LE R G e [1es o
|||||||||||||||||||_ IEEE (BEEEN 13 | O [1.10.2017 (31.122023| 4,00
| o o [T (NN |13 | O [142019 [31.122023] 24,00
(o ] NN (13 | O [1.102017 [31.122023] 12,00
|||||||||||||||||||||_ [T T1TT] |- s2 | O [1.10.2018 [31.12.2023| 8,00
(o [T T s2 | O [1.42018 [31.12.2023] 11,00
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 1. zakladni soubor vykonii (seznam ¢&. 2a)
s. 2a|Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do

olol1l1ls ODBER BIOLOGICK‘EHOVMAVTER‘IALU JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI
BAKTERIOLOGICKE VYSETRENTI
1|2 |7 |EKG VYSETRENI
1| 3 INEODKLADNA KARDIOPULMONALNI RESUSCITACE ZAKLADNI A 10 MINUT
2| 1|5 |INJEKCEIL M, S.C.,1.D.
ololalile INJEKCE DO MEKKYCH TKANI NEBO INTRADERMALNI PUPENY V RAMCI REFLEXNI
LECBY
1| 9 [INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET
2| 0 [KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE
3 |INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET
ololalals KANYLACE CENTRALNI ZILY ZA KONTROLY CELKOVEHO STAVU PACIENTA (TK, P, D,
PRIPADNE EKG)
7 |I. V. APLIKACE KRVE NEBO KREVNICH DERIVATU
3 |INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE
5 |ODSTRANENI MALYCH LEZI KUZE
ololalsly OSETRENI A PREVAZ RANY VCETNE OSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI DO
10 CM2
0|(9]2]|3]|9|SUTURA RANY A PODKOZI DO 5 CM
0(9]2]|4]| 1|OSETRENI A PREVAZ RANY, KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI 10 CM2 - 30 CM2
0[9|2]|4]|9|KATETRIZACE MOCOVEHO MECHYRE U MUZE JEDNORAZOVA
0][9|5]|0]|7|PSYCHOTERAPIE PODPURNA PROVADENA LEKAREM NEPSYCHIATREM
0(9]5]|0]|9|OSETRENI HANDICAPOVANEHO PACIENTA
0(9]|5]| 1| 1|MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM
0]9]|5]| 1|3 |TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM
0]9|5]|2]|3|EDUKACNI POHOVOR LEKARE S NEMOCNYM CI RODINOU
0[9]5]|2]|5|ROZHOVOR LEKARE S RODINOU
ololslals SIGN1§L1§IT yYKON KLINICKEHO VYSETRENI / DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK
ZA NAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN
ololslals (VZP) SIGNALNI VYKON REGULACNI POPLATEK ZA POHOTOVOSTNI SLUZBU -
POPLATEK UHRAZEN
ololslaly (VZP) SIGNALNI VYKON REGULACNI POPLATEK - POJISTENEC OD UHRADY
POPLATKU OSVOBOZEN
ololslslo INFORMACEQVYDAI}II’ RQZHOQNUTTQDQ@ASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO
ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANTI (PECE)
ololsls IINFORMACEOVYDANI' ROZHODNUTIOUKOI\{CENI DO?ASNE?RAVCOV‘NT‘ N
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANT (PECE)
0|9]|5]|5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET
0|9]|5]|6]|7|ZAKROK NA LEVE STRANE
0|9]|5]|6]|9|ZAKROK NA PRAVE STRANE
0[9|5]|7]2]|VICECETNY ZAKROK
1/3(0]7|1|LARVALNI LECBA RAN
5(1| 1] 1| 1|OPERACE CYSTY NEBO HEMANGIOMU NEBO LIPOMU NEBO PILONIDALNI CYSTY
51| 2|3]| 3 |EXCIZE TUMORU MAMMY NEBO ODBER TKANE PRO BIOPSII
2l alal el s PARCIALNI NEBO KLINOVITA’RESEKCE MAMMY S BIOPII NEBO BEZ NEBO
MASTEKTOMIE JEDNODUCHA
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INCIZE A DRENAZ ABSCESU NEBO HEMATOMU

OPERACE ROZSAHLEHO PILONIDALNIHO SINU, DERMOIDNI CYSTY EXCIZE
ROZSAHLYCH PERIANALNICH CI GLUTEALNICH ZANETLIVY LEZI (HIDROSADENITIS,
AKTINOMYKOSIS, TBC)

OSETRENI A PREVAZ RANY, KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI NAD 30 CMA2

CHIRURGICKE ODSTRANENI CIZIHO TELESA

SEKUNDARNI SUTURA RANY

PRUBEH PODTLAKOVE TERAPIE

PREVAZ RANY METODOU NPWT ZALOZENE NA KONTROLOVANEM PODTLAKU

FIXACNI SADROVA DLAHA - RUKA, PREDLOKTI

CIRKULARNI SADROVY OBVAZ - PRSTU, RUKY, ZAPESTI

FIXACNI SADROVA DLAHA - NOHA, BEREC

CIRKULARNI SADROVY OBVAZ - NOHA, BEREC

SLOZITY MEKKY FIXACNI OBVAZ

Gajuaulualulujulululolu |lu

o |0 |0 |O |Co |0 |Co|Co OO |Co |

AN RN o)W O N KO, [ O, 00 IO, [N I [ NS 20 I S

N| W = |O]|W|I~—]|D|O|Uul|— ]|

PRILOZENI LECEBNE POMUCKY - ORTEZY

w

—

—

—

ZAVRENA REPOZICE ZLOMENINY NEBO LUXACE JEDNE FALANGY - METAKARPU,
VCETNE ZLOMENINY BENETOVY

w

—

—

[\

ZAVRENA REPOZICE ZLOMENINY NEBO LUXACE FALANGY - METAKARPU, KAZDA
DALSI NA STEJNE STRANE - PRICTT

SUTURA SLACHY EXTENZORU - MIMO RUKU A ZAPESTI A KOLENO

SUTURA SLACHY EXTENZORU - MIMO RUKU A ZAPESTT - PRICTI ZA KAZDY DALSI

SUTURA SLACHY EXTENSORU RUKY A ZAPESTI

SUTURA NEBO REINSERCE SLACHY FLEXORU RUKY A ZAPESTI

CILENE VYSETRENI PLASTICKYM CHIRURGEM

KONTROLNI VYSETRENTI PLASTICKYM CHIRURGEM

PRIMARNI OSETRENI TRAUMATICKE TETOVAZE A 20 MIN.

[o)3 oWl e W o W) NO, N O [N BO, I BO))

=== W |W]WwW]|Ww

el =2 E=2 RSN RN RO N B

— =N = ===

Wl W | |W ]|~

REVIZE, EXCIZE A SUTURA PORANENI KUZE A PODKOZI A PRIPADNE FASCIE 5 - 10 CM

(=)}

—

—

—

(93]

REVIZE, EXCIZE A SUTURA PORANENT KUZE A PODKOZI A PRIPADNE FASCIE NAD 10
CM

SUTURA DIGITALNIHO NEBO KOMUNALNIHO DIGITALNIHO NERVU

EXCIZE KOZNI LEZE OD 2 DO 10 CMA2, BEZ UZAVRENI VZNIKLEHO DEFEKTU

EXCIZE KOZNI LEZE NAD 10 CMA2, BEZ UZAVRENI VZNIKLEHO DEFEKTU

EXCIZE KOZNI LEZE, SUTURA OD 2 DO 10 CM

EXCIZE KOZNI LEZE, SUTURA VICE NEZ 10 CM

AUTOTRANSPLANTACE KOZNIM STEPEM V PLNE TLOUSTCE DO 20 CMA2

UZAVRENI DEFEKTU KOZNIM LALOKEM MISTNIM DO 10 CMA2

UZAVRENI DEFEKTU KOZNIM LALOKEM MISTNIM OD 10 DO 20 CMA2

UZAVRENI DEFEKTU KOZNIM LALOKEM MISTNIM NAD 20 CMA2

ROZPROSTRENI NEBO MODELACE LALOKU

TENOLYZA FLEXORU

REKONSTRUKCE SLACHOVEHO POUTKA

IMPLANTACE SILIKONU PRI DEFEKTU SLACHY

TENOLYZA EXTENZORU

NEUROLYZA

CHIRURGICKE OSETRENI NEUROMU

KAPSULOTOMIE MP NEBO IP KLOUBU

ARTHRODEZA MP NEBO IP KLOUBU

DISTRAKCE FALANGY NEBO METAKARPU

IMPLANTACE KOSTNIHO STEPU NA RUCE

FENESTRACE SLACHOVE POCHVY

OPERACE KARPALNIHO TUNELU

TRANSPOZICE STOPKOVANEHO NEUROVASKULARNIHO LALUCKU NA RUCE

(=)W Ko Nl o)W He W o)W oW o)W o)W Ne )N o)W o)W o)W o)W e N o)W o)\ e N o)W e W) Ho W o)W e W) o)W e

—_ ===~ ]~=]~=]~=]|~=]~]=]~<]|~=]=]~]|=]|~<]~=]~=]=]|~=]|~]|]~

DN I NI NI NI N == === ]=]=]=]~=]=

(S0 IS o I I (NOSTN ROV OISR I NS P P S el o N O, IS IS NOSTN OVI [ SR I SOTN I ST

Wl |IN|u|~—|lClU|lWIN|JOW|IOCIW|I~|OClU|~|OIN|UOV|~|YOC|U]lW]|

PALM. APONEUREKTOMIE U DLANOVE FORMY DUPUYTRENOVY KONTRAKTURY

=)}

[38]

wu

ROZSIRENA APONEUREKTOMIE U FORMY DUPUYTRENOVY KONTRAKTURY S
KONTRAKTUROU PRSTU

VYTVORENI NOVE PRSNI BRADAVKY A PRSNTHO DVORCE

KOREKCE MALE VROZENE ANOMALIE BOLTCE A OKOLI (VYRUSTKY PRED BOLTCEM)
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6|1|4]|0|9|MODELACE A PRITAZENTI ODSTALEHO BOLTCE

6|1]4]| 1] 1|XANTHELASMA - XANTOMY VICKA, EXCIZE XANTOMU VICKA

6| 1]4]2]|2|RINOPLASTIKA - MEKKY NOS

6|1|4]|2]|5|OPERACE RINOFYMY

62| 1]|0]|0|PREVAZ POPALENINY V ROZSAHU DO 1 % POVRCHU TELA

62| 1| 1|0 |PREVAZ POPALENINY V ROZSAHU OD 1 % DO 10 % POVRCHU TELA

6|2|1|2]|0|POPALENINY - OSETRENI A PREVAZ (NOS, TVAR, RET, UCHO, SKALP, KRK, VICKO)

6|2]| 1] 3|0 |POPALENINY - OSETRENI A PREVAZ PRSTU RUKY, NOHY NEBO PLOCHA DO 10 CM2

ool ol al e POPALENINY - OSETRENI A PRE\{AZ DORSA RUKY NEBO NOHY NEBO POPALENINY
NAD 10 CM2 DO 1 % POVRCHU TELA

6|2|1|5]|0|POPALENINY - OSETRENI A PREVAZ, OSTATNI DO 5 % POVRCHU TELA

62| 1|6]|0|POPALENINY - OSETRENI A PREVAZ, 5 - 10 % POVRCHU TELA

6|2]|3]| 1|0 |NEKREKTOMIE DO 1% POVRCHU TELA

6|2|3]2]| 0 |NEKREKTOMIE DO 5 % POVRCHU TELA - TANGENCIALNI NEBO FASCIALNI

6|2|4]| 1|0 |STEP PRI POPALENI - DLAN, DORSUM RUKY, NOHY NEBO DO 1% POVRCHU TELA

6|2|4]|2]|0|STEP PRI POPALENI (A OSTATNICH KOZNICH ZTRATACH) - OBLICE]

6|2|4]|2]| 1|STEP PRI POPALENI (A OSTATNICH KOZNICH ZTRATACH) - KRK NEBO SKALP

ol ol ol sl e STEP PRI POPALENI (A OSTATNICH KOZNICH ZTRATACH) - PRST RUKY A NOHY NEBO

PLOCHA DO 10 CM2

STEP PRI POPALENT (A OSTATNICH KOZNICH ZTRATACH) DO 5% POVRCHU TELA

ODBER DERMOEPIDERMALNIHO STEPU DO 1 % POVRCHU TELA

AMPUTACE PRSTU RUKY NEBO CLANKU PRSTU - ZA PRVNI PRST

AMPUTACE PRSTU RUKY NEBO CLANKU PRSTU - ZA KAZDY DALSI PRST - PRICTI

BIOPSIE, INCIZE A DRENAZ NA RUCE CI ZAPESTI

REKONSTRUKCE VAZU ZAPESTI A RUKY

REKONSTRUKCE JEDNODUCHE SLACHY - RUKA, ZAPESTI - PRVNI SLACHA

REKONSTRUKCE JEDNODUCHE SLACHY - RUKA, ZAPESTT - DALSI SLACHA

PRENOS JEDNOHO SLACHOVEHO TRANSPLANTATU - RUKA, ZAPESTI

PRENOS SVALOVEHO TRANSPLANTATU - RUKA, ZAPESTI - KAZDY DALSI PRICTI

REVMATICKA DEFORMITA PRSTU RUKY - TYP BOUTONIERE NEBO LABUTI SIJE

REPARACE SLACHY M. BICEPS BRACHII

ODSTRANENI OSTEOSYNTETICKEHO MATERIALU

PERKUTANNI FIXACE K-DRATEM

ODSTRANENI ZEVNIHO FIXATERU

UPRAVENI ZEVNIHO FIXATERU

INCIZE A DRENAZ SLACHOVE POCHVY

EXSTIRPACE BURZY NEBO GANGLIA - POVRCHOVA

EXSTIRPACE NADORU MEKKYCH TKANI - POVRCHOVE ULOZENYCH

TENOTOMIE ZAVRENA

TENOTOMIE OTEVRENA - MIMO RUKY

SEKVESTROTOMIE

EXKOCHLEACE A SPONGIOPLASTIKA

REVIZE SLACHOVYCH POCHEV

ZAVRENA REPOZICE FRAKTURY KUSTEK NOSNICH

OPERACE ENTROPIA NEBO EKTROPIA 1 OCNIHO VICKA

SUTURA LACERACE VICKA A SVALU

KOREKCE VICKA VOLNYM TRANSPLANTATEM

PLASTICKA OPERACE KUZE VICKA OTOCNYM LALOKEM NEBO POSUNEM

(DRG) ORTOPEDICKA OPERACE PRO AGRESIVNI BENIGNI NOVOTVAR

(DRG) ORTOPEDICKA OPERACE PRO MALIGNI NOVOTVAR

Nl IX=N BN BN N ESE B BV KW e N No N e N o i o)W e N o) oW e i No)W le W) Heo N Ho)N le W o)W [{e)N) o)W o)W o)W o)W o)\ e N o)}
=2 k=2 E=2 R% N K20 RO 1 RO [ B Neo N Ho N o W) Ho W No )N He N Heo N o)W o N o)W e N o)l o)\ e N o)W o)W Heo N o)W e N No N o)W le N I ST I \S)
|V |O|lr|IhrlWlWIAN|OC|OC|O ||| ||X|L|P |||
Sla|la|—=|— OOV |~|IN|IN|W]|[W|IWININDIN|—=|A|R]|IR|IRIA|IVIRIN| ==~

SN |~ |lwIN|llW|IN|~|lY|lu|lW]|IY|IN]JU|lVWITWIR]|WIUVIN|VW|W|I~R]|IOIN|~|lW|I~]|O|O

(DRG) ENDOSONOGRAFICKY NAVIGOVANA ALKOHOLIZACE GANGLION COELIACUM

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

s.2b

Kdd vykonu

Nazev vykonu

Datum od

Datum do
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SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢&. 3)
> |K6d ZTV  |Nazev dle ZP Souhrnn}r nazev Yyrobm P?,C et Vyrobce Nazevod ZZ Datum od |Datum do
3 pro skupinu cislo pristr.
TS iléektrokauter cena 0,2 mil. 11344606 1 SHro(s)plmed spol. 1.1.2020 3111212003
EKG ptistroj 3-6 kanalovy 08MDECG-11 BTL
0000000138 pstro) -+ Kanslovy 1|zdravotnicka 112020 |31.12.2023
(cena dle reg.listu 70 14 )
technika, a.s.
Motorsystem ELAN - cena MICROAIRE
AR gy, reg. listu 250 000,- 2050 Surgical Instru 112020 \31.12.2023
SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢. 4)
s.4 |Nazev vybaveni Pocet kustt (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 prevozy na pitvu a z pitvy)
Nasmlouvany kod dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy
Kod Nazev Sazba Pocet bod 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 - nevyplnuje 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

Aktualizace Ptilohy ¢. 2 pro obdobi od 1. 1. 2020.

Aktualizace seznamu zdravotnich vykont - doplnén vykon 51849. Pro thradu poskytnutych hrazenych sluzeb nebude uvedend zména spektra
nasmlouvanych vykont divodem pro zohlednéni tohoto vykonu ve smyslu thrady nové kapacity dle pfislusnych ustanoveni vyhlasek upravujicich
financovani prislusného obdobi.

Vykon 51849 nelze vykazat, pokud se u vykonu ¢. 51850 vykaze jako zvlast i¢tovany material- Zatizeni pro jednorazovou podtlakovou terapii nebo Pénové
kryti s odsavnou hadici.

Aktualizace personalniho obsazeni.

Priloha ¢. 2 k nové smlouvé od 1. 1. 2020.
Poskytovatel garantuje, Ze technicky stav pristrojového vybaveni je kontrolovan a odpovida platnym pravnim predpisim. Zdravotnické zatizeni predlozi na
vyzadani pottebnou dokumentaci k ptistrojovému vybaveni.

S ucinnosti od 1. 1. 2016 odstranén DRG kod 90939 s ukoncenou platnosti.
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