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1o al8l3lalal7]7 A ZDRAVOTHI POJISTOVNA
16Z smilwvniho 77 | 4 | 9] 61 04i0] o]0 Eod CESHE REPUBLINY

Cislo smlouvy 4 | P! 4 | 9 IW 0 | 0 i 4 | l Nizev ICO | Domov pro osoby se zdravotnim postiZzenim J

PRILOHA & 2 ZVLASTNI SMLOUVY - Vstupni formulaf/ V-03 /8.10.10 /4_12

Platnost smlouvy ode dne |1.1.2015
Cislo slozky
Cislo dodatku
Datum uplatnéni od 1,1.2020
Datum uplatnéni do 31.12.2022
TypZ PRACOVISTE TYMU PRO OSETROVATELSKOU A REHABILITACNI PECI

VPOBYTOVEM ZARIZENI SOCIALNICH SLUZEB

IDENTIFIKACNIT CISLO PRACOVISTE (ICP) a]9lefol4fofo]1]
NAZEV PRACOVISTE Domov pro osoby se zdravotnim postizenim
VARTABILNT SYMBOL, | | | | | | Genjeliptidilenvszz)

ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE

Mésto / Obec ’ Ulice C.orientaéni  |C. popisné PsC Po¥.
Milffe Milite 193 347 01 1
SMLUVNf ODEORNOST PRACOVISTE .. BERE
VEDOUCI PRACOVISTE

—

Kalegor'ie Typ pracovnika | - Datum od Dalum do Kapacu'a
pracovnika pracovnika
53 X 1.1.2007 31.82.2022 40,00

Funkeni licence { | ! | | [ i | ' 1 |

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE
Rozhodnuti MZ CR o piizndni zpésobilosti k vykonu
odpovidajiciho zdravotriického povoldni

Osvédgeni MZ CR k vykonw zdravotnického povoldni bez
odborného dohledu v oboru ‘

Qdbornd zpisobilost v oboru

Specializovand zpisobilost v oboru

Zx1a3tni odbornd zpasobilost v oberu

Jind specidlni odborna zpiisobilost (napt, akreditovany
kvaiifikacni kurz v oboru...)

KAPACITA ZARIZENT
Pocet kiientt pobytového zafizen{ socidlnich sluzeb ..B
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SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONTU - dalsi vikony (seznam &. 2b)

5.2b [Kod vikonu Nazev vikonu - e S Datum od Datum do
ZAVEDENI NEBQ UKONCENI ODBORNE 7DRAVOTNTPECE ADMINISTRATWN? R
016]6] 1| LlaNNOST VEEOBECNE SESTRY o g AR 31.12.2022
0l6l6]1!3{OSETROVATELSKA INTERVENCE : 1.1.2020 31.12.2022
olslelzlt gﬁ)ﬁg}g&gggi};ﬂlg}iﬁﬂ?mo MATERIALU EVENT. ORIENTACNIVYSETRENI 1.1.2030 31.12.2022
0l6|6!2]|3|APLIKACE LECEBNE TERAPIE 1. M. NEBQ 8. C. 1.1.2020 31.12,2022
0l16!6!2]|4 |APLIKACE LECEBNE TERAPIEL V. 1.1.2020 31.12.2022
PRIPRAVA A APLIKACE ORDINOVANE INFUZNI TERAPIE I. V. NEBO S, C. ZA UCELEM
olelel2|s|ZANSTENT HYDRATACE, DODANI LECEBNYCH LATEK A ENERGETICKYCH ZDROJU,  [1.1.2020 31.12.2022
LECBY BOLESTI
ol6lsl2!7 | APLIKACE INHALACNI LECEBNE TERAPIE, OXYGENOTERAFPIE 1.1.2020 31.12.2022
0|6;6|2]9|PECEORANU 1.1.2020 31.12.2022
0]6|6|3|1 |KOMPLEX - KLYSMA, OSETRENT PERMANENTNICH KATETRU 1.1.2020 31.12.2022
61616132 | KOMPLEX - LAVAZE, ZAVADENT A VYMENA PERMANENTNICH KATETRU 1.1.2020 31.12.2022
0i6|6]|3]|3|ZAVADENI NASOGASTRICKE SONDY ‘ 1.1.2020 31.12.2022
ol6l6l|3]|7 INACVIK A ZAUCOVANI APLIKACE INZULINU _ o |1.122020 31.12,2022
ol6lal3iolOSETRENT STOMIT : 1.1.2020 31.12.2022
016:6|4]|5 |BONIFIKACNI VIKON ZA PRACI V DOBE OD 22:00 DO 06:00 HODIN 1.1.2020 31.12.2022
olelelalo ii)INDI{I-?]IKACNIVYKONZAPRACIVDOBEPRACOVNIHOVOLNANEBOPRACOVNIHO 112020 31.12.2022

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

s. |Rodné &islo . Titul Kat. |Typ Datum-od | Datum do Kapa |Fun, [Fun, {Fun. [Fun. [Fun, [Fun. |Fun, {Fun, |Fun. [Fon.

1 |(bez lomitka) prac {prac cita |lic.1 [lic.2 {lic.3 |licd (lic5 [lic6 {lic? [lic.8 [lic.9 [li.1¢
52 O |1,10,2019 [31.12.2022] 40,00

1.10.2019 {31.12,2022 | 40,06
1,10,2019 }31.12.2022| 40,00
1.10.2019 |31.12.2022/ 40,00
11,2018 [31.12.2022] 40,00

%)
&
o|lOjO| O

SOUCET KAPACIT PRACOVNIKU POSKYTUJICICH PECI (v hodindch péce za tyden - dle kategorie)

Skupina  |Kategorie pracovnika Kapacita
‘84 | NLZP s V§ vzdélinim, specializovanou zpasobilosti nebo zvldétni odbornou zplisobilesti 0,00
NLZP g3 | NLZF zpisobily k vykonu zdravotnického povoldn{ bez edborného dohledu se specializovanou zpdscbilosti 80.00
ir;;l:vk;:ﬁy (ZPBD s pfisluinou speciali'{aci) nebo zvli§tni odbornou zpiisobilosti i
pracovaik) §2 | NLZP zpisobily k vykonu zdravotnického povolini bez odborného dohledu (ZPBD) 160,00
§1 | NLZP zpiisobily k vikonu zdravotnického povolini pod odbornym dohledem nebo piimym vedenim (ZPOD) 0,00
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SPECIALNI SMLUVNI UJEDNANI

Poskylovatel cdpovidd za provadéni pravidelnych periodickych prohfidek a revizl piistrojového vybaveni a na poZidini je povinen pecedlozit povtfenému
zaméstnanci VZP revizni zprévy, kterou je zafizeni uznano schopnym trvalého uzivani nebo pouZivini a bezpeiného provozu a je v souladu s platnymi
technickymi normami dle pfisiuinych pravnich piedpisd.

K vykonu (6627 doloZen Inhaldtor Med 2000
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