- VSEOBECNA
160 21610195/ 1)9]0 A ZDRAVOTNI POJISTOVNA
ICZ smluvnthoZZ| 3|6 1|0| 10|00 ( ¢ €ESKE REPUBLIKY

Cislo smlouvy 1 | 8 | 3 | 6 |N 0 | 0 | 1 | | Nazev ICO | Nemocnice Pisek, 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 6.3.2020
Datum uplatnéni do 31.12.2023
'Typ B PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU
IDENTIFIKACNT GISLO PRACOVISTE (ICP) 3lef1]of1]1]1]s
PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU O Ano (@ Ne
NAZEV PRACOVISTE Hematologicka laboratot
VARIABILNT SYMBOL s[2]7]1]4]0]

ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE

Meésto / Obec Ulice C. orienta¢ni |C. popisné PSC Pot.
Pisek Karla Capka 589 39701 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 8| 1]s
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano (¢ Ne

CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE

Nepfretrzity provoz / nepretrzita dostupnost
poskytovani péce (¢ Ano (" Ne

Pocet dnt poskytovani péce v tydnu 7

Pocet hodin poskytovani péce v tydnu 1 | 6 | 8 | (zaokrouhleno na celé hodiny)

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm) Poradi 1

od do od do misto provozovani

Pondéli

Utery

Stieda

Ctvrtek

Patek

Sobota

Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE
Pfijmeni, jméno, titul - - -

K i K i
ategorrle Typ pracovnika Datum od Datum do ap ac1tra
pracovnika pracovnika
L3 X 1.4.2012 31.12.2023 36,00

Funk¢ni licence | | | | | | | | | | |

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskdni specializované zptisobilosti v oboru |

Funkéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod
ind spetln odbornd zpasobilost -

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 zptisobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do

Pondéli 07:30 15:30

Utery’r 07:00 09:00 12:00 15:30
Stfeda 07:00 15:30

Ctvrtek 07:00 09:00 12:00 15:30
Patek 07:00 15:30

Sobota

Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnti v tydnu 5

Pocet hodin v tydnu | | 3 | 6 | (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 zpisobilosti nebo se zvlastni odbornou zptisobilosti 40,00
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, ktefi doposud nespliiuji podminky absolvovéni zdkladniho kmene, 40,00
avsak nejpozdéji do 31. 12. 2007 byli zarazeni do specializa¢niho vzdélavani
L1 |Lékat s odbornou zptisobilosti k vykonu povolani 40,00
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdéldnim se specializovanou zptisobilosti, nebo se zvlastni odbornou zptisobilosti,
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. ’
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélinim s odbornou zptsobilosti k vykonu povoléni.
K1 . . & o 1xlhs . 14 0,00
Fyzioterapeut i bez VS vzdélani nebo s vy$$im odbornym vzdélanim
2 VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializaénim vzdélanim
jor J ! , PO C o .y - 40,00
(jing VS vzdélany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zptisobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracomniicezdr) J1 | VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se ziskanou odbornou zpisobilosti v piislu§ném oboru 40,00
$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 150.00
s prislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpusobilosti ’
NLZP S$2 | NLZP zptisobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu (ZPBD) 379,00
(nelékafsky S1 | NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD) 80,00
zdravotnicky
pracovnik) SBM | NLZP zptisobily k vykonu povolani pod odbornym dohledem - bez maturity 120,00
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 lékar registrujicich pojisténce)

Prislu$ny okres (" Ano (e Ne (dle sidla SZZ)

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

Seznam okresii a kraji

Nazev Kod

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

Nasmlouvany kod dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy

Strana: B/ 3




Kod Nazev

Sazba

Pocet bodu

Pausal

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

s. |[Rodné ¢islo

1 |(bez lomitka)

Kat. |Typ Datum od |Datum do Kapa (Fun. |Fun. |Fun. |Fun. (Fun. (Fun. (Fun. |Fun. |Fun. |Fun.
prac |prac cita [lic.1 |lic.2 [lic.3 |lic.4 [lic.5 (lic.6 |lic.7 |lic.8 [lic.9 |li.10
S3 O |[1.1.2010 |31.12.2023| 40,00
L3 O (1.10.2014 |31.12.2023| 4,00
SBM| O |1.1.2010 {31.12.2023| 40,00
SBM | O [1.1.2010 |31.12.2023 | 40,00
S3 O (1.1.2010 |31.12.2023| 40,00
S2 O |[1.1.2010 |31.12.2023| 40,00
SBM | O [1.1.2010 |31.12.2023 | 40,00
S2 O (1.1.2010 |31.12.2023| 40,00
S2 O |[1.42011 |31.12.2023| 40,00
S2 O |[1.1.2015 |31.12.2023| 25,00
S3 O |[1.1.2010 |31.12.2023| 40,00
S2 O |[1.10.2019 |31.12.2023| 40,00
S3 O |[1.10.2012 |31.12.2023| 30,00
L2 O [1.7.2014 |31.12.2023| 40,00
]2 O |[1.10.2017 |31.12.2023| 24,00
S2 O |[1.1.2018 |31.12.2023| 40,00
L1 O |[1.10.2017 |31.12.2023| 40,00
S2 O |[1.10.2019 |31.12.2023| 34,00
]2 O [1.1.2020  [31.12.2023| 16,00
S2 O |[1.1.2010 |31.12.2023| 40,00
S2 O |[1.10.2017 |31.12.2023| 40,00
J1 O [1.1.2016 |31.12.2023| 40,00
S2 O (1.7.2018 |31.12.2023| 40,00
S1 O |[1.7.2017 |31.12.2023| 40,00
S1 O (1.4.2017 |31.12.2023| 40,00

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 1.

zakladni soubor vykonii (seznam ¢. 2a)

s. 2a|Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
0[9]|1]| 1| 1|ODBERKAPILARNI KRVE 6.3.2020 31.12.2023
09| 1] 1|9|ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 6.3.2020 31.12.2023
09| 1]|3]|1|KRVACIVOST PODLE DUKE 6.3.2020 31.12.2023
2|2] 1| 1| 1|VYSETRENI KREVNI SKUPINY ABO RH (D) - STATIM 6.3.2020 31.12.2023
2121|112 |VYSETRENI KREVNI SKUPINY ABO, RH (D) V SERII 6.3.2020 31.12.2023
2|2] 1| 1|3 |VYSETRENI KREVNI SKUPINY ABO RH (D) U NOVOROZENCE 6.3.2020 31.12.2023
51201l 1] s VYSETRENI KOMPATIBILITY TRANSFUZNTHO PRIPRAVKU OBSAHUJICIHO

ERYTROCYTY - STATIM, ZKUMAVKOVY TEST 6.3.2020 31.12.2023
Slal 11l VYSETRENTI KOMPATIBILITY TRANSI’:UZNI'HO PRIPRAVKU pBgAHU}I’CIHO

ERYTROCYTY - V SERII, SLOUPCOVA AGLUTINACE/PEVNA FAZE 6.3.2020 31.12.2023
Slalilils VYSETRENI KOMPATIBILITY TRANSEUZNIHO PRIPRAVKU‘OB‘SAHU]ICI‘HO

ERYTROCYTY - STATIM, SLOUPCOVE AGLUTINACE/PEVNA FAZE 6.3.2020 31.12.2023
519011210 VYSETRENTI KOMPATIBILITY TRANSFU;NIHO PRIPRAVKU OBSAHUJICIHO

ERYTROCYTY - V SERII, ZKUMAVKOVY TEST 6.3.2020 31.12.2023
2021|129 |VYSETRENI JEDNOHO ERYTROCYTARNIHO ANTIGENU (KROME ABO, RH, (D)) 6.3.2020 31.12.2023
22| 1]|3]| 1|VYSETRENI CHLADOVYCH AGLUTININU 6.3.2020 31.12.2023
2|2]1]|3]|3|PRIMY ANTIGLOBULINOVY TEST 6.3.2020 31.12.2023
2|21} 3|4 |UPRESNENI TYPU SENZIBILIZACE ERYTROCYTU 6.3.2020 31.12.2023
2|2 1]3]|5|PRIMY ANTIGLOBULINOVY TEST - KVANTITATIVNI VYSETRENI 6.3.2020 31.12.2023
Salalils SCREENING ANTIERYTR’OCYTARNICH PROTILATEK - STATIM, SLOUPCOVA

AGLUTINACE/PEVNA FAZE 6.3.2020 31.12.2023
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SCREENING ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - V SERIL, SLOUPCOVA

22| 2| 1| 4| AGLUTINACE/PEVNA FAZE 6.3.2020 31.12.2023
212]2]| 1|5 |SCREENING ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - STATIM, ZKUMAVKOVY TEST  |6.3.2020 31.12.2023
Slalal1ls SCREENING PROTILATEK SYSTEMU ABO V SERU NOVOROZENCE METODOU (LISS/

PEG-NAT) 6.3.2020 31.12.2023
212]2| 1|9 |SCREENING ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - V SERII, ZKUMAVKOVY TEST  [6.3.2020 31.12.2023
Slalal 2l DOPLNENI SCREENINGU ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - STATIM,

SLOUPCOVA AGLUTINACE 6.3.2020 31.12.2023
220212l DOPLNENI SCREENINGU ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - V SERII,

SLOUPCOVA AGLUTINACE 6.3.2020 31.12.2023
2alalals DOPLNENI SCREENINGU ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - STATIM,

ZKUMAVKOVY ENZYMOVY TEST 6.3.2020 31.12.2023
S 1alalals DOPLNENI SCREENINGU ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - V SERII,

ZKUMAVKOVY ENZYMOVY TEST 6.3.2020 31.12.2023
2|213|3]|5|SEPARACE VLASTNICH ERYTROCYTU OD TRANSFUNDOVANYCH 6.3.2020 31.12.2023
2|2|3]|3]|9|TITRACE ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK 6.3.2020 31.12.2023
2|2|3]4]| 1|IDENTIFIKACE ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - ZKUMAVKOVY TEST 6.3.2020 31.12.2023
2(213]|4| 7 |IDENTIFIKACE ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - SLOUPCOVA AGLUTINACE  [6.3.2020 31.12.2023
212]3]|5]| 1|OPIS KREVNI SKUPINY 6.3.2020 31.12.2023
8| 1]2]|4]5|POCITANI LEUKOCYTU A ERYTROCYTU V PERITONEALNIM DIALYZATU 6.3.2020 31.12.2023

STANO\{ENT PBO"I:ILATEK PROTI EBV A DALS@M VIRUM (CMV, HSV, VZV, ZARDENKY,
slalolols SPALNICKY, PRIUSNICE A PARVO B19) A DALSIM SPECIFICKYM AGENS (TOXOPLASMA,

TREPONEMA, BORRELIA, MYKOPLASMA, LEGIONELLA A HELICOBACTER) METODOU

EIA V AUTOMATICKEM UZAVRENEM SYSTEMU 6.3.2020 31.12.2023
8|7|4]1|9|CYTOLOGICKE NATERY SEDIMENTU CENTRIFUGOVANE TEKUTINY - 1-3 PREPARATY |6.3.2020 31.12.2023
al71alal1 CYTOLQGI(;KE NATERY SEDIMENTU CENTRIFUGOVANE TEKUTINY - 4-10

PREPARATU 6.3.2020 31.12.2023
8|7]4]|2]|5|CYTOLOGICKE NATERY Z NECENTRIFUGOVANE TEKUTINY - 1-3 PREPARATY 6.3.2020 31.12.2023
8|7|4]|2]|7|CYTOLOGICKE NATERY NECENTRIFUGOVANE TEKUTINY - 4-10 PREPARATU 6.3.2020 31.12.2023
96| 1| 1|3 |PLAZMINOGEN - AKTIVITA 6.3.2020 31.12.2023
96| 1]|2]|3|KAOLINOVY TEST 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|25 |REKALCIFIKACNI CAS A JEHO MODIFIKACE 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|4]|5|DAPTT - SCREENING LA 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|5]|5|VONWILLEBRANDUV FAKTOR KVANTITATIVNE 6.3.2020 31.12.2023
96| 1]|5]| 7 |STANOVENI HEPARINOVYCH JEDNOTEK ANTI XA 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|63 |KREVNI OBRAZ 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|6]|5|KREVNI OBRAZ S TRIPOPULACNIM DIFERENCIALNIM POCTEM LEUKOCYTU 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|6]|7|KREVNIOBRAZ S PETI POPULACNIM DIFERENCIALNIM POCTEM LEUKOCYTU 6.3.2020 31.12.2023
96| 1]|8]|5|FAKTORIL - STANOVENT AKTIVITY 6.3.2020 31.12.2023
96| 1| 8|7 |FAKTORYV - STANOVENI AKTIVITY 6.3.2020 31.12.2023
96| 1| 8|9 |FAKTOR VII - STANOVENI AKTIVITY 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|9]| 1|FAKTOR VIII - STANOVENTI AKTIVITY 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|9]| 3 |FAKTORIX - STANOVENI AKTIVITY 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|9]|5|FAKTORX - STANOVENI AKTIVITY 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|97 |FAKTORXI - STANOVENI AKTIVITY 6.3.2020 31.12.2023
96| 1|99 |PROTEIN C - FUNKCNI AKTIVITA 6.3.2020 31.12.2023
9(6|2]| 1| 1|PROTEINS - FUNKCNI AKTIVITA 6.3.2020 31.12.2023
9|(6|2]|1|5|APCREZISTENCE 6.3.2020 31.12.2023
9|6|2]| 3|7 |NEUTRALIZACE HEXAGONALNI STRUKTUROU FOSFOLIPIDU (HNP) 6.3.2020 31.12.2023
9]6|2]|3]|9|DESTICKOVY NEUTRALIZACNI TEST (PNP) 6.3.2020 31.12.2023
9|6|2]|5]|9|DOBAKRVACIVOSTI METODOU DLE IVYHO 6.3.2020 31.12.2023
9|6|2]|6]|5|PROTEINS - VOLNY 6.3.2020 31.12.2023
9|(6|2]|6]|7|PROTEINS - CELKOVY 6.3.2020 31.12.2023
9(6|2]|6]|9|PROTEIN C - ANTIGEN 6.3.2020 31.12.2023
olelslls AN{\LYVZA KREVNIHO NATERU PANOPTICKY OBARVENEHO. INDIVIDUALNTI

VYSETRENTI 6.3.2020 31.12.2023

3| 1| 7 |INHIBITOR - ORIENTACNI METODA 6.3.2020 31.12.2023
3| 1|9 |KONZUMPCE PROTROMBINU 6.3.2020 31.12.2023
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9/6|3|2]|1|POCET TROMBOCYTU MIKROSKOPICKY 6.3.2020 31.12.2023
9|6|3]|2]|5|FIBRINOGEN (SERIE) 6.3.2020 31.12.2023
9]6|4]|1|5|HEINZOVA TELISKA 6.3.2020 31.12.2023
9|6|4]|2]|7|EUGLOBULINOVA FIBRINOLYZA 6.3.2020 31.12.2023
9/6|5| 1| 1|OSMOTICKA REZISTENCE ERYTROCYTU 6.3.2020 31.12.2023
9]6|5]| 1|5 |FIBRIN DEGRADACNI PRODUKTY KVANTITATIVNE 6.3.2020 31.12.2023
916|5]|2]|3|POCET RETIKULOCYTU MIKROSKOPICKY 6.3.2020 31.12.2023
9]6|5]|2|5|RETRAKCE KOAUGULA 6.3.2020 31.12.2023
9|6|6]| 1|3 |VYSETRENI NATERU NA SCHIZOCYTY 6.3.2020 31.12.2023
9(6|6| 1|7 |TROMBINOVY CAS 6.3.2020 31.12.2023
9|6|6]|2]| 1|AKTIVOVANY PARTIALNI TROMBOPLASTINOVY TEST (APTT) 6.3.2020 31.12.2023
9/6|6]|2|3|PROTROMBINOVY TEST 6.3.2020 31.12.2023
9/6|6]|2]|5|VONWILLEBRANDUV FAKTOR - RISTOCETIN KOFAKTOR 6.3.2020 31.12.2023
9|(6|7]| 1| 1|PANOPTICKE OBARVENI NATERU PERIFERNI KRVE NEBO ASPIRATU 6.3.2020 31.12.2023
916|7]|1]|3|ZHOTOVENI NATERU 6.3.2020 31.12.2023
olel7l1ls ANALYZA NATERU KOSTNI DRENE, MIZNI UZLINY NEBO TKANE RES OBARVENEHO
PANOPTICKY 6.3.2020 31.12.2023
7| 1| 7 [LE BUNKY - PREPARACE A INTERPRETACE 6.3.2020 31.12.2023
8| 1| 3 |JANTITROMBIN III, CHROMOGENNI METODOU (SERIE) 6.3.2020 31.12.2023
8| 1| 5 |[CYTOCHEMICKE BARVENI SUDANOVOU CERNI B 6.3.2020 31.12.2023
olelslily CYTOCHEMICKE VYSETRENTI f\LFA-NAFTYLACETAT ESTERAZY VCETNE EVENT.
INHIBICE FLUORIDEM SODNYM 6.3.2020 31.12.2023
olelsl1lo CYTOCHEMICKE VYSETRENI ‘ALFA—NAFTYLBUTYRAT ESTERAZY VCETNE JEJI
INHIBICE FLUORIDEM SODNYM 6.3.2020 31.12.2023
9|6|8]|2|1|CYTOCHEMICKE VYSETRENI ALKALICKE FOSFATAZY V NEUTROFILECH 6.3.2020 31.12.2023
9|6/|8]|2|9|CYTOCHEMICKE VYSETRENI PAS REAKCE 6.3.2020 31.12.2023
9|6|8]|3|3|CYTOCHEMICKE VYSETRENI ZELEZA V NATERECH 6.3.2020 31.12.2023
9]6|8]|3|5|PARAKOAGULACNI TESTY 6.3.2020 31.12.2023
9|6|8]| 3|9 |FAKTOR XII - STANOVENI AKTIVITY 6.3.2020 31.12.2023
9|6|8]|4| 7 |FIBRIN/FIBRINOGEN DEGRADACNI PRODUKTY SEMIKVANTITATIVNE 6.3.2020 31.12.2023
9|6|8]|5]|7|STANOVENI POCTU RETIKULOCYTU NA AUTOMATICKEM ANALYZATORU 6.3.2020 31.12.2023
9|7|1]|1]|1|SEPARACE SERA NEBO PLAZMY 6.3.2020 31.12.2023
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 2. dalsi vykony (seznam &. 2b)
s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
212]3]|5]|5|KONZULTACE ODBORNEHO TRANSFUZIOLOGA - IMUNOHEMATOLOGA 6.3.2020 31.12.2023
slalol7]s g}g)\iqil?l(\)/[;g}l)\f ;S}IE\%F{)I\IAPROTILATKYMETODOU IMUNOBLOT (KROME HCV, HIV, €.3.2020 31122023
STANOVENI PROTILATEK CELKOVYCH I IGM PROTI ANTIGENUM VIRU HEPATITID,
812|077 |IGGANTIHIV, SOUBEZNE STANOVENI PROTILATEK A ANTIGENU HIV, HCV 6.3.2020 31.12.2023
KOMBINOVANYM TESTEM A SAMOSTATNE STANOVENI HCV ANTIGENU CORE
slalols]o STANO\{ENI PROTILATE}(PI}OTI ANT}GEI}H"JM VIRU (KROMI"E HEPAT}TID), BAKTERII, 6.3.2020 31.12.2023
PRVOKU (EIA) V MANUALNIM/OTEVRENEM AUTOMATICKEM SYSTEMU
1| 1|9 [PRUKAZY ANTIGENU VIRU HEPATITIDY B (EIA) 6.3.2020 31.12.2023
8| 3| 1 |[CYTOCHEMICKE VYSETRENI PEROXIDAZY 6.3.2020 31.12.2023

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

;' Kod ZTV  |Nazev dle ZP f’::l;ltlsgfnr:lézev Zz'flr(:)bni Il;:ési: Vyrobce Nazev od ZZ Datum od |Datum do
0000000025 gﬁfg:rt:; ﬁ:llfyleg;;m EV6852 1|Nihon Kohden 632020  [31.12.2023
0000000026 ﬁ:;gystor krevni elementd ZP6796 z}:rr;z’r‘aﬁon gleﬁ‘l/";;‘iloorg;glﬁmm 632020  [31.12.2023

. , . Analyzator
0000000026 ﬁ:;laytzjtor krevni elementd ZP7100 1|BioVendor,s.r.o. fllgmaytologick)’r Mythic  [6.3.2020  [31.12.2023
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Analyzator krevnich zapujcka Analyzator
0000000028 oo entiy automaticky 30385 1|Sysmex hematologicky XN-10 6.3.2020 31.12.2023
Analyzator krevnich zapijcka Analyzator
0000000028 | jementiy automaticky 14132 1|Sysmex hematologicky XN-550 632020 \31.12.2023
Analyzétor krevnich
0000000028 |elementi automaticky v ZP6520 1|Nihon Kohden 6.3.2020  |31.12.2023
cené 1
Analyzator krevnich
0000000028 |elementil automaticky v EV6852 1{Nihon Kohden 6.3.2020 31.12.2023
cené 1
Analyzator krevnich
0000000029 |elementt multiparametricky EV6852 1{Nihon Kohden 6.3.2020 31.12.2023
ve
Analyzétor s odpov. Analyzétor virologicky
0000000040 | 4.t elcénim vybavenim ZP7157 1|Roche,s.r.o. Cobas e411 6.3.2020 31.12.2023
0000000070 Centrifuga v cené cca 200 7P7129 Tl%ern.lo Fisher |Odstredivka chlazena 632020 |31.12.2023
000,- Scientific Cryofuge 16
0000000070 9C6e; trifuga Juan v cené 150 EV6443 1{Janetzki 632020  |31.12.2023
0000000070 9C6e3n trifuga Juan v cené 150 EV2999 1{West Wood 632020 [31.12.2023
0000000070 Centrifuga v cené cca 200 ZP7130 1 Thern}o Fisher |Odstfedivka chlazena 632020 |31.12.2023
000,- Scientific Cryofuge 16
Hemoglobinometr v cené Nihon Kohden,
0000000216 120 000, ZP6520 1 Ltd. 6.3.2020 31.12.2023
Koagulometr (cena dle reg.
0000000263 |1:+ ° 00 000,) 7P6443 1|Sysmex 6.3.2020 31.12.2023
0000000265 |Koagulometr ACL 200 7P6443 1|Sysmex 6.3.2020 31.12.2023
Koagulometr automaticky v
0000000266 cend 1540 000,- 7P6443 1|Sysmex 6.3.2020 31.12.2023
0000000268 |Koagulometr cena 400 000,- ZP7099 1/Sysmex Eggggéometr SYSmexX 1632020 [31.12.2023
0000000268 gg’g gulometr v cené 400 ZP6443 1|Sysmex 632020  |31.12.2023
0000000359 | VHikroskop se spec. ndstav EV3000 1|Meopta 632020  [31.12.2023
v cené 520 000,-
0000000361 |Mikroskop v cené 300 000,- EV3000 1|Meopta 6.3.2020 31.12.2023
0000000443 |Pipeta automaticka F3962752/10 1|Thermo Fisher 6.3.2020 31.12.2023
0000000531 ORSS‘%H ELISA v cené 350 EV6853 1{BIO-RAD 632020  [31.12.2023
0000000531 | coder ELSA Y cené 350 EV6443 1[Janetzki 632020  [31.12.2023
0000000532 (}}ggﬁer ELISA v cené 400 ZP6698 1{TOA KOBE 6.3.2020  [31.12.2023
0000000534 ORgg‘%er UV-VIS Y cené 400 ZP6698 1{TOA KOBE 6.3.2020  [31.12.2023
0000000626 Spektrofotometr v cené 620 EV6852 1 Nihon Kohden, 6.3.2020 31.12.2023
000,- Ltd.
SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢. 4)

s.4 |Nazev vybaveni Pocet kust |Datum od Datum do
Odstredivka Megafuge 16 2|1.7.2018 31.12.2023
Svarecka krevnich vakti Composeal Mobilea II 2(1.10.2018 31.12.2023
Lis transfuznich pfipravkd Compomat G5 4(1.11.2018 31.12.2023
Centrifuga MTC ID-Cent, MTC/EUREX, evid. ¢islo: EV2999 1/1.1.2019 31.12.2023
Centrifuga promyvaci DiaCell-CW, MTGC, evid. ¢islo: ZP6574 1]1.1.2019 31.12.2023
Digitalni morfologie Cella Vision DM 1200, evid. ¢islo: ZP6796 1]1.1.2019 31.12.2023
Vodni lazen, LABsystem/ CRHA 1/1.1.2019 31.12.2023
Inkubétor DiaMed DG, MTC/EUREX, evid. ¢&islo: EV6237 1|1.1.2019 31.12.2023
Pracovni deska, deska Micro TypingSystem DiaMed ID, evid. ¢islo: EV6237 1]1.1.2019 31.12.2023
Systém monitorovani teplot a vlhkosti, ALVA Strakonice s.r.o. 1/1.1.2019 31.12.2023
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Termostat komorovy, Lab. ptistroje/ CRHA 3|1.1.2019 31.12.2023
Ttepacka PMS - 1000, Grant Bio/R. St. servis Tdbor 1{1.1.2019 31.12.2023
Hematologicky sumator 4(1.1.2019 31.12.2023
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 pievozy na pitvu a z pitvy)
Nasmlouvany kod dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy
Sazba Pocet bodu Pausal

Kod Nazev
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SEZNAM ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI
PRO NASMLOUVANE KODY DOPRAVY (seznam ¢&. 5)

s.5 Registl& ;i)nzi)znaéka " ,‘:x) (1,]:)() (1,S,x) (1,1:x) (1,f:x) (1,};{) (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 pfepravu 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 UJEDNANT

Poskytovatel odpovida za provadéni pravidelnych periodickych prohlidek a revizi pfistrojového vybaveni a na pozadani je povinen predlozit povéfenému
zaméstnanci VZP revizni zpravu, kterou je zafizeni uznano schopnym trvalého uzivani nebo pouzivani a bezpe¢ného provozu a je v souladu s platnymi
technickymi normami dle pfislusnych pravnich predpist.

Na zékladé dolozeného osvédéeni o akreditaci ¢. 125/2020 podle CSN EN ISO 15189:2013 se platnost piilohy pracovisté sjednavé na dobu do 27. 2. 2025,
nejdéle vSak na dobu platnosti smlouvy, tj. do 31. 12. 2023.

Elektronicky podpis za Zdravotnické zafizeni Elektronicky podpis za Pojistovnu
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