


VEDOUCÍ PRACOVIŠTĚ

Příjmení, jméno , titul

bez lomítkaRodné číslo

Kategorie
pracovníka Typ pracovníka Datum od Datu m do Kapacita

pracovníka

L3 X 1.1.2010 31.12.2023 8,00

Funkční licence

KVALIFIKACE VEDOUCÍHO PRACOVIŠTĚ -  LÉKAŘE

Rozhodnut í MZ ČR o získání specializované způsobilosti v oboru

Atestace v oboru radiod iagnostika Il.s t., neuroradiologie

Funkční licence k výkonu odborných a diagnostických me tod

Jiná speciální odborná způsobilost

KVALIFIKACE VEDOUCÍHO PRACOVIŠTĚ -  NELÉKAŘE (VNP, JOP nebo NLZP)

Rozhodnut í MZ ČR o přiznání způsobilosti k výkonu 
odpovídajícího zdravotnického povolání

Osvědčení  MZ ČR k výkonu zdravotnického povolání bez 
odbo rného doh ledu  v oboru
Odborná způsobilost v obo ru

Specializovaná způsobilost v oboru

Zvláštní od borná způsobilost v obo ru

Jiná speciální odborná způsobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVÁNÍ PÉČE (hh:mm)

od do od do

Pon děl í 12:00 14:00

Úterý 12:00 14:00

Středa 12:00 13:00

Čtv rtek 12:00 13:00

Pátek 11:00 13:00

Sobo ta

Neděle

DOBA OBVYKLÉ PŘÍTOMNOSTI VEDOUCÍHO PRACOVNÍKA NA PRACOVIŠTI

Počet dnů  v týdnu 5

Počet ho din  v týdnu 8 (zaokrouhleno na  celé hodiny )

DOKLAD O STATUTU LÉKAŘE ŠKOLITELE

Rozhodnu tí MZ ČR o udělení akreditace v oboru Radiologie a zobrazovací metody

Platnost od 16.7.2007

Platnost do 2.6.2022
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SPEC IÁLN Í SMLUVNÍ UJEDNÁNÍ

JIN É SM LUVN Í UJEDNÁNÍ K ZUM

DALŠÍ U JEDNÁN Í

Tento  formulář s účinností  od 1.4.2021 nahrazuje formulář  účinný od 1.4.2020.

Výkon 89725-Opakované či doplňu jící vyšetřeni MR:
- nelze vykázat v kombinaci s výkony: 89711,89719,89721,
- lze vykázat pouze v kombinaci s výkony: 89713, 89715,89717 a 89723.

Pódii poč tu výkonů 89725 nesmí přesáhnout 33 % celkového počtu  vykázaných výkonů MR 
v dané odbornosti v hodnoceném období.
X- **** **** ******** X- ****** ******* ********* X- ********** ******** X- ********* ******** X-

:

Elektronický podpis za Zdravotnické zařízení

Irena Spasová Dig itálně podepsal  Irena Spasová 
Datum: 2021.05.06 14:06:29 +02'00'

Ing. Aleš ZbožínekA, MBA
Elektronický podpis za Pojišťovnu

Digitally Signed By: Ing, Aleš Zboilneki, MBA
DN: cn=Ing, Aleí Zboiínek, MBA, tn=Zbožiaek, givenName=Alei, c—CZ, o=Vieobecni 
zdravotní pojilťovna Čeiká republiky, qu=9180001, ierielNumber=P162375 
Dáte: 2021.05.03 16:00:07 +B2’0ff
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