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VSEOBECNA
ZDRAVOTNI POJISTOVNA
CESKE REPUBLIKY

D

Nazev ICO | Krajskd nemocnice T. Bati, a. s.

PRILOHA ¢&. 2 - Vstupni formul4 / 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

1.1.2019

1.1.2021

31.12.2023

'Typ B

PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP)

PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU
CISLO PRIMARIATU

NAZEV PRACOVISTE
VARIABILNI SYMBOL

sl2]0]o

1]o]2]7

(e Ano

 Ne

O|O|O|O

O|O|O|l

Diabetologickd ambulance

sfafafu] ||

ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE

Meésto / Obec Ulice C.orienta¢ni |C. popisné PSC Pof.
Zlin Havlickovo nabrezi 600 76275 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 1]o]s
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano [(® Ne
CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE
Nepfetrzity provoz / nepretrzita dostupnost
poskytovani péce (" Ano (¢ Ne
Pocet dnil poskytovani péce v tydnu 5
Pocet hodin poskytovani péce v tydnu | 4 | 0 | (zaokrouhleno na celé hodiny)
ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm) Poradi 1
od do od do misto provozovani
Pondéli 07:00 15:30 Havli¢kovo nabt. 600, Zlin, 76275
Uter)'f 07:00 15:30 Havli¢kovo nabt. 600, Zlin, 76275
Stfeda 07:00 15:30 Havlickovo nabt. 600, Zlin, 76275
Ctvrtek 07:00 15:30 Havlickovo néabr. 600, Zlin, 76275
Patek 07:00 15:30 Havli¢kovo nébt. 600, Zlin, 76275
Sobota
Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE

Pfijment, jméno, titul

Rodné &islo | . [0tk

Kategorlle Typ pracovnika Datum od Datum do Kap ac1t,a
pracovnika pracovnika
L3 X 1.1.2010 31.12.2023 40,00
Funkéni licence |- | | | | | | | | | |

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskdni specializované zpiisobilosti v oboru

Atestace v oboru

Funkénd licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specialni odborna zptisobilost

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

Rozhodnuti MZ CR o ptiznani zptsobilosti k vykonu
odpovidajiciho zdravotnického povolani

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

Odbornad zptisobilost v oboru

Specializovand zptisobilost v oboru

Zvlastni odbornd zptisobilost v oboru

Jind specialni odborna zptisobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do

Pondéli 07:00 15:30
Utery 07:00 15:30
Streda 07:00 15:30
Ctvrtek 07:00 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 | | 4 | 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 - véetné vedouciho pracovisté)

Skupina  |Kategorie pracovnika Kapacita
L3 [Lékarf se specializovanou zptisobilosti nebo se zvlastni odbornou zpusobilosti 96,00
Lékat s odbornou zpiisobilosti k vykonu povolani bez odborného dohledu na zékladé certifikatu o absolvovani zakladniho
Lékati L2 | kmene. Symbol L2 se pouzije také u 1ékatu, ktefi doposud nespliuji podminky absolvovani zakladniho kmene, 0,00
avsak nejpozdéji do 31. 12. 2007 byli zafazeni do specializa¢niho vzdélavani
L1 | Lékat s odbornou zptsobilosti k vykonu povolani 0,00
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.
g‘ll;’:i;’lgg’zslgl"g K2 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zptsobilosti. 0.00
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvéd¢enim k vykonu zdravotnického povoldni bez odborného dohledu. ’
K1 | Klinicky psycholog, k{inick)'r logoped s VS vzdélénim s odbornou zpisobilosti k vykonu povoldni. 0.00
Fyzioterapeut i bez VS vzdélani nebo s vy$sim odbornym vzdélanim ’
VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializaénim vzdéldnim
jop J2 : p P A - (s 0,00
(jing VS vzdélany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zptsobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracownikcvexdr) J1 | VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se ziskanou odbornou zptisobilosti v pfislugném oboru 0,00
$4 |NLZP s VS vzdélanim, specializovanou zpisobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti 20,00
s3 |NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu se specializovanou zptsobilosti (ZPBD 164.00
s ptislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpusobilosti ’
NLZP §2 | NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu (ZPBD) 120,00
(nelékaisky S1 | NLZP zpusobily 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
Maximdlni pocet pacienti, II

kterym miize byt poskytnuta péce soucasné

SMLUVENA UZEMNI OBLAST PRO NAVSTEVNI SLUZBU NEBO PRACOVISTE DOPRAVY
(4daj v km, ptip. vyjmenovat piislusné obce - pro pracovisté dopravy rozsah v rezimu mistni pfepravy)

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

Prisluiny okres (e Ano (" Ne (dle sidla SZZ)

Dalsi okresy (e Ano (" Ne (pHp. jmenovité vypsat)
Kraj (¢ Ano (C Ne (pfip. jmenovité vypsat)
Ceska republika C Ano (e Ne

Seznam okresi a kraji

Nazev Kéd

Zlinsky kraj

072
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NAVSTEVNI SLUZBA
(pouze domaci pé¢e, 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)

s. [Rodné ¢islo . Kat. [Typ Datum od | Datum do Kapa |Fun. |Fun. |Fun. |Fun. (Fun. [Fun. |Fun. |Fun. |Fun. |Fun.
1 |(bez lomitka) prac |prac cita |lic.1 |lic.2 [lic.3 [lic.4 [lic.5 (lic.6 |lic.7 |lic.8 [lic.9 [1i.10

S3 0 [1.10.2014 |31.12.2023 | 40,00 [}

1.1.2010 |31.12.2023| 24,00

1.1.2018  [31.12.2023 | 24,00

1.1.2018  [31.12.2023 | 40,00

1.4.2020 |31.12.2023| 40,00

1.1.2013  [31.12.2023 8,00

1.4.2020 (31.12.2023 40,00.

1.1.2018  [31.12.2023 20,00

1.4.2017  (31.12.2023( 4,00

1.1.2018  [31.12.2023 | 20,00

1.4.2020 [31.12.2023 | 40,00

1.4.2020 |31.12.2023| 40,00

w
w
(o] Nel Nol Nol Nol ol No) Nol Hol Ho) No) BN

1.1.2018  [31.12.2023 | 20,00 [l

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 1. zikladni soubor vykonii (seznam ¢&. 2a)

s. 2a|Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
01 4| 1 [STANOVENI GLUKOZY GLUKOMETREM 1.1.2021 31.12.2023
0| 1]4]|4]|5|STANOVENI GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1C V AMBULANCI 1.1.2021 31.12.2023
0[6]1]|4]|5|REEDUKACE PACIENTA S DIABETEM MELLITEM A JEMU BLIZKYCH OSOB 1.1.2021 31.12.2023
0[9] 1] 1| 1|ODBERKAPILARNI KRVE 1.1.2021 31.12.2023
0|9 1] 1|7 |ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 1.1.2021 31.12.2023
0[9] 1] 1|9 |ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2021 31.12.2023
0[9]1]|2]| 7 |EKGVYSETRENI 1.1.2021 31.12.2023
09| 1] 3] 3 |SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.1.2021 31.12.2023
09| 1]3]|7|UZVYSETRENI DVOU ORGANU V NEKOLIKA ROVINACH 1.1.2021 31.12.2023
0[9]2] 1|3 |[NEODKLADNA KARDIOPULMONALNI RESUSCITACE ZAKLADNI A 10 MINUT 1.1.2021 31.12.2023
0[9]2]1]|5|INJEKCELM.,S.C,1D. 1.1.2021 31.12.2023
0[9]2]| 1|9 |[INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.1.2021 31.12.2023
0[9]|2]2]| 0 |KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE 1.1.2021 31.12.2023
0|9|2]2]|3|INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2021 31.12.2023
ololalsla O?ETRENTNEHTU, INCIZE SUBKUTANNIHO ABSCESU NEBO HEMATOMU, OSETRENI

RANY STERISTRIPEM 1.1.2021 31.12.2023
0[9]2]|3|5|ODSTRANENI MALYCH LEZI KUZE 1.1.2021 31.12.2023
ololalsls OSETRENI A PREVAZ RANY VCETNE OSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI DO

10 CM2 1.1.2021 31.12.2023
0[9]2]4]| 1|OSETRENI A PREVAZ RANY, KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI 10 CM2 - 30 CM2 1.1.2021 31.12.2023
0[9]5] 1|1 |MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.1.2021 31.12.2023
0|9|5]| 1| 3|TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM 1.1.2021 31.12.2023
0]/9]|5]3]|2|VYKONPROHLIDKY DISPENZARIZOVANE OSOBY 1.1.2021 31.12.2023
ololslals SIGN,§L1§H yYKON KLINICKEHO VYSETRENI / DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK

ZANAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN 1.1.2021 31.12.2023
ololslslo INFORMACEQVYDANI RQZI:IOI?NUTTQDQ?ASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO

ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANTI (PECE) 1.1.2021 31.12.2023
ololslsl INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI‘OUKOI\{CENI‘ DO@ASNE yRA'COV}\H" N

NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANI (PECE) 1.1.2021 31.12.2023
0[9]|5]|5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.1.2021 31.12.2023
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0[9]|5]|6]|1|VYBAVENIPACIENTA PRO PECI MIMO ZDRAVOTNICKE ZARIZENI 1.1.2021 31.12.2023
0|9|5]|6]|7|ZAKROK NA LEVE STRANE 1.1.2021 31.12.2023
0]9|5]|6]|9|ZAKROK NA PRAVE STRANTE 1.1.2021 31.12.2023
0[9]5]|7]|2|VICECETNY ZAKROK 1.1.2021 31.12.2023
112] 2|20 |DOPPLEROVSKE VYSETRENI PERIFERNICH TEPEN NEBO ZIL (NA JEDNE KONCETINE) [1.1.2021 31.12.2023
13|02 1|KOMPLEXNI VYSETRENI DIABETOLOGEM 1.1.2021 31.12.2023
113] 02| 2 |CILENE VYSETRENI DIABETOLOGEM 1.1.2021 31.12.2023
1/3] 0|23 |KONTROLNI VYSETRENI DIABETOLOGEM 1.1.2021 31.12.2023
113]0/|2]4 |[VYSETRENI RIZIKA SYNDROMU DIABETICKE NOHY 1.1.2021 31.12.2023
1/3|0| 2|6 |VYHODNOCENI GLYKEMICKYCH PROFILU Z GLUKOMETRU POMOCI POCITACE 1.1.2021 31.12.2023
1/3]0|5| 1|CILENAEDUKACE DIABETIKA 1.1.2021 31.12.2023
alolsls TYMOVA STRUKTUROVANA SKUPINOVA EDUKACE DIABETIKU, PRO SKUPINU
MAXIMALNE 6 OSOB A 180 MINUT 1.1.2021 31.12.2023
113|055 |OSETRENI PACIENTA SE SYNDROMEM DIABETICKE NOHY LEKAREM (1 NOHA) 1.1.2021 31.12.2023
113|065 |MERENI TRANSKUTANNIHO TLAKU KYSLIKU (NA JEDNE KONCETINE) 1.1.2021 31.12.2023
1{3(0]| 7|5 |PROFESIONALNI KONTINUALNI MONITORACE POMOCI GLUKOZOVEHO SENZORU  [1.1.2021 31.12.2023
1{3]0| 7|7 |OPAKOVANE KONTINUALNI MONITOROVANI GLYKEMIE POMOCI SENZORU 1.1.2021 31.12.2023
alilol s (VZP) SIGNALNI KOD PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1C NIZSI
NEZ 5,3% 1.1.2021 31.12.2023
alilola (VZP) SIGNALNI KOD PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1C V
ROZMEZI 5,3-5,9% 1.1.2021 31.12.2023
alilols (VZP) SIGNALNI KOD PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1C OD
6,0% VYSE 1.1.2021 31.12.2023
9] 1]8[0]| 1[(DRG)ZAVEDENI INZULINOVE PUMPY (CSII) 1.1.2021 31.12.2023
(VZP) KOD POUZE PRO CENTRA DLE VYHL. 368/2006 - SLOUZI PRO VYKAZANI ZULP,
9(9]9]9]| 1|KTERY JE APLIKOVAN MIMO CENTRUM, NEBO AMBULANTNIHO ZULP
APLIKOVANEHO V CENTRU (SPOLU S KLINICKYM VYSETRENIM) 1.1.2021 31.12.2023
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)
S |K6d ZTV  |Nazev dle ZP Souhrnny nazev Yyrobm P?,C et Vyrobce Nazevod ZZ Datum od |Datum do
3 pro skupinu cislo pristr.
EKG pristroj (cena dle reg. .
0000000134 [ "¢ 000 K&) 0610081644 1/IMED ev.& 91062 1.1.2021  |31.12.2023
EKG pfistroj 3-6 kandlovy .
0000000138 ( cena dle reg listu 70 0610081644 1|IMED ev.& 91062 1.1.2021 31.12.2023
0000000214 |Glukometr 0019761 11X nemé vyr.cislo 1.1.2021  |31.12.2023
0000000214 |Glukometr 040194 1{X nema vyr.cislo 1.1.2021 31.12.2023
Indikétor priitoku doppler. s .
0000000225 |, zapis. a progr. vyb. US11178762 1|Philips ev.¢. 99030 1.1.2021  |31.12.2023
Monitor holterovsky pro SPACELABS .
0000000383 tlak 207-053895 MEDICAL ev.C. 90467 1.1.2021 31.12.2023
UZ systém pro
R vseobecné A84508300001 ;
0000000600 [Sonograf cena 1 mil. K¢& pouziti, B-mod, |371 1|MEDISON ev.¢. 90703 1.1.2021 31.12.2023
2D zobrazeni
Reflektometr na stanoveni HO1C12D160
0000000782 {1141 0011 1|ARKRAY 1.1.2021 31.12.2023
SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢&. 4)
s.4 |Nazev vybaveni Pocet kustt (Datum od Datum do
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SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)

s. 7 [Skupina |Kéd 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
Sazba Pocet bodt Pausal

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

8.5 Registléépnzi)znaéka a ,sz) (1,§,x) (1,S,x) (1,13 X (1,f,x) (1,xF,x) (12}0 Tovarni znacka Datum od Datum do

SUMAR ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI PRO

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY - nevyplnuje ZZ

Skupina |Nazev Celkem
A |pro prepravu zdravotnickych odbornikd, krve a krevnich derivata 0
B |pro dopravu ranénych, nemocnych a rodicek 0
C  [pro rychlou zdravotnickou pomoc bez lékate (RZP) 0
D  |pro rychlou lékafskou pomoc (RLP) 0
E pro RLP v setkavacim rezimu ( tzv. randez - vous) systém 0
F pro pfepravu nedonoenych novorozencii 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

Tento formuldf s u¢innosti od 1.1.2021 nahrazuje formulat G¢inny od 1.4.2020.

Smluvni ujednéni pro vykon 01445 - STANOVENI GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HbAlc V AMBULANCI:

- pracovisté projde tspé$né 1x ro¢né externim hodnocenim kvality, v pfipadé negativniho vysledku je nezbytna kontrola do 6 mésict;

- aktudlni vysledky EHK bude pracovisté zasilat v kopii na pfislusnou RP

- poskytovatel bude s vykonem 01445 zdroven vykazovat ptislusny signdlni kod VZP pro hodnotu glykovaného hemoglobinu (13101 nebo 13102 nebo
13103).

Vykon 01445, ktery je nasmlouvan s u¢innosti od 1.7.2018, neni déivodem pro zménu ve vypoctu tthrad hrazenych sluzeb a regula¢nich omezeni.
262 2 22 24 2 26 5 2 26 6 5 2k 2 2 2 5 5 2 56 56 56 5 26 5 2 2 6 2 556 5 6 6 % %

Smluvni strany se dohodly, Ze vykon 13053 nebude pro ucely vypoctu vyse thrady povazovat za novy. Jeho nasmlouvani s u¢innosti od 1. 4. 2019 proto nenf
déivodem pro zménu ve vypoctu vyse thrad hrazenych sluzeb a regula¢nich omezeni.

Vykon 09561, ktery je nasmlouvan na ICP 82001027 odb. 103 s i¢innosti od 1.1.2021, neni d&ivodem pro zménu ve vypoctu thrad hrazenych sluzeb a
regula¢nich omezeni.

Elektronicky podpis za Zdravotnické zafizeni Elektronicky podpis za Pojistovnu

]
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