* VSEOBECNA
1o I N el I S A AA ZDRAVOTNI POJISTOVNA
ICZ smluvntho ZZ| 7| 8| 0] 0| 6] 0] 0] O ( ¢ CESKE REPUBLIKY

Cislo smlouvy 1 | 8| 7| 8 | N 0| 0 | 1 | | Nazev ICO | AGEL Sttedomoravskd nemocni¢ni a.s.

PRILOHA & 2 - Vstupni formulaf / V-05/9.10.10 /4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB

Platnost smlouvy ode dne |1.1.2019
Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od 1.1.2022
Datum uplatnéni do 31.12.2023

Formuldf obsahuje ¢ast (e Smluvni i informativni | " Jen smluvn{ |r Jen informativni

Typ CB PRACOVISTE - PRIJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM
nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soutdst lizkového oddéleni - primaridtu uvedeného ve formuléfi typu C (¢ast smluvni)

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP) 718lo]ole|1]7]3]

NAZEV PRACOVISTE P#{jmov4 chirurgickd amb. Prost&jov UPS
CISLO PRIMARIATU ofofo]ofofo]1]2
VARIABILNI SYMBOL | | | | (jen je-li pfidélen v SZZ)

ADRESA(Y) PRACOVISTE

Maésto / Obec Ulice C. orientaéni  |C. popisné PSC

Prostéjov Mathonova 1 291 796 04

SMLUVNI ODBORNOST/I PRACOVISTE V RAMCI NASMLOUVANEHO OBORU/U PRIMARIATU

Smluvni odbornost - hlavni n

DALST SMLUVNI ODBORNOSTI Odbornost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO LEKARE PRACOVISTE

Specializovand zptisobilost v oboru

Funkéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod |

Jind specialn{ odbornd zptisobilost

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO LEKARE NA PRACOVISTI

Pocet dnt v tydnu 5

Pocet hodin v tydnu | | | 1
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SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - dal$i vikony (seznam ¢&. 2b)

s.2b |Kdd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
OCKOVANI VCETNE OCKOVACI LATKY, KTERA JE HRAZENA Z VEREJNEHO
02| 12| 5|, pRAVOTNIHO POJISTENI J J 1.1.2022 31.12.2023
ololilils ODBER BIOLOGICK‘EHOVMAVTERAIALU JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI 112022 31122023
BAKTERIOLOGICKE VYSETRENI
ol9|1]| 1|7 |ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 1.1.2022 31.12.2023
o9l 1] 1]9|ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2022 31.12.2023
0ofl9l2] 1] 3|NEODKLADNA KARDIOPULMONALNI RESUSCITACE ZAKLADNI A 10 MINUT 1.1.2022 31.12.2023
ol9o]2|1]5|INJEKCEL M., S.C,LD. 1.1.2022 31.12.2023
ololaliles ILIEU(%(YCEDOMEKKYCHTKANINEBOINTRADERMALNIPUPENYVRAMCI REFLEXNI |\ 0 ) 31122023
0f9|2]2]0|KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE 1.1.2022 31.12.2023
of9l2]2]3|INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2022 31.12.2023
0f9l2] 3] 3|INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE 1.1.2022 31.12.2023
0l9]|2|3]|5|ODSTRANENI MALYCH LEZI KUZE 1.1.2022 31.12.2023
ololalsls OSETRENI A PREVAZ RANY VCETNE OSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI DO 112022 31122023
10 CM2
0|9l2]3]|9|SUTURA RANY A PODKOZI DO 5 CM 1.1.2022 31.12.2023
0[9|2]4] 1|OSETRENI A PREVAZ RANY, KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI 10 CM2 - 30 CM2 1.1.2022 31.12.2023
0|9|2]4]|5|ZAVEDENI GASTRICKE SONDY PRO ENTERALNI VYZIVU 1.1.2022 31.12.2023
0fl9l2]4]|9|KATETRIZACE MOCOVEHO MECHYRE U MUZE JEDNORAZOVA 1.1.2022 31.12.2023
of9l5] 1] 1|MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.1.2022 31.12.2023
ololslals SIGNgLIegYKON KLINICKEHO VYSETRENI / DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK 112022 31122023
ZA NAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN
ololslslo INFORMACEQVYDAI}H’ RQZHOQNUTI QD(?(?ASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO 112022 31122023
ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANTI (PECE)
ololslsly INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTIOUKONCENT DO{:ASNE ?RAVCOV}\H) N 112022 31122023
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANTI (PECE)
0(9]|5]|5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.1.2022 31.12.2023
0/9]|5]6|3|VYKONUSTAVNI POHOTOVOSTNI SLUZBY 1.1.2022 31.12.2023
0|95/ 6]|4|PECESPOJENA S PREVZETIM PACIENTA OD ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY 1.1.2022 31.12.2023
0l9]|5|6]|7|ZAKROK NA LEVE STRANE 1.1.2022 31.12.2023
0|l9l5]6]9|ZAKROK NA PRAVE STRANE 1.1.2022 31.12.2023
ol9]|5]|7]|2|VICECETNY ZAKROK 1.1.2022 31.12.2023
5| 1|0]| 2|2 |CILENE VYSETRENI CHIRURGEM 1.1.2022 31.12.2023
5(1]0] 2|3 |KONTROLNI VYSETRENTI CHIRURGEM 1.1.2022 31.12.2023
MALY CHIRURGICKY VYKON V OBLASTI ANU NEBO REKTA VCETNE LIGACE
51114 1| 7 [ gEMOROIDU 1.1.2022 31.12.2023
501] 4] 2|3 |MINIMALNI ANALNI VYKON 1.1.2022 31.12.2023
5(1]|8]| 1] 1|INCIZE A DRENAZ ABSCESU NEBO HEMATOMU 1.1.2022 31.12.2023
51 1]8|2]| 1|CHIRURGICKE ODSTRANENI CIZIHO TELESA 1.1.2022 31.12.2023
6| 1] 1| 1| 3|REVIZE, EXCIZE A SUTURA PORANENI KUZE A PODKOZI A PRIPADNE FASCIE 5 - 10 CM|1.1.2022 31.12.2023
6|2 1|2]|0|POPALENINY - OSETRENI A PREVAZ (NOS, TVAR, RET, UCHO, SKALP, KRK, VICKO) 1.1.2022 31.12.2023
6|21 1] 3] 0|POPALENINY - OSETRENT A PREVAZ PRSTU RUKY, NOHY NEBO PLOCHA DO 10 CM2  |1.1.2022 31.12.2023
elalilalo POPALENINY-OgETRENIAPRE\{AZDORSARUKYNEBONOHYNEBO POPALENINY 112022 31122023
NAD 10 CM2 DO 1 % POVRCHU TELA
6|21 1] 5] 0|POPALENINY - OSETRENT A PREVAZ, OSTATNI DO 5 % POVRCHU TELA 1.1.2022 31.12.2023
6|6|8]|3|3|ODSTRANENI CIZIHO TELESA Z RANY 1.1.2022 31.12.2023
716 2] 1| 1 |KATETRIZACE MOCOVEHO MECHYRE PERMANENTNI CEVKOU 1.1.2022 31.12.2023
716 4| 2| 5 |REPOZICE PARAFIMOZY NEBO UVOLNENI PREPUCIA, DETI OD 3 LET A DOSPELI 1.1.2022 31.12.2023
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - vjkony na opera¢nich sélech (seznam & 2d)
s.2d [Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
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SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)

s.7 |Skupina |K()d Nazev

Smluvni cena [Datum od

Datum do
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SPECIALNI SMLUVN{ UJEDNANTI

SMLUVNI UJEDNANI{ K ZUM

DALSI SMLUVNI UJEDNAN{

Vykon 09245, ktery je nasmlouvén s t¢innost{ od 1.10.2017, nen{ dvodem pro zménu ve vypoctu tthrad hrazenych sluZeb a regulacnich omezeni.
PZS garantuje zajisténi emergency pfijmu, v¢. zajistén{ komplementu v rezimu 24/7.

Vykony 02125, 66833, 09235, 09239, 09511, 51417 a 51423, které jsou nasmlouvény na ICP 78006173 odb. 501 s G¢innosti od 1. 4. 2020, nejsou dtivodem pro
zménu ve vypoctu thrad hrazenych sluzeb a regula¢nich omezeni.

Tento formulaf s G¢innosti od 1. 1. 2022 nahrazuje formulaf G¢inny od 1. 1. 2021.
Zmény byly provedeny:
- doplnén vykon 09564.
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PRILOHA ¢. 2 - Vstupni formul4f / V-01 Informativni &ast
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE ZDRAVOTNI PECE

UCINNOST HLASENI lo[ 1] o] 1] .[2]0]2]2]

Typ CB PRACOVISTE - PRIJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM
nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soutést lizkového oddéleni - primaridtu uvedeného ve formuléfi typu C (Cast informativni)

CISLO PRIMARIATU [ofo]o]o]o]o]1]2]

IDENTIFIKACNT CISLO PRACOVISTE (1¢P) | 7[8]o]o]6|1]7]3]

SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY (seznam ¢&. 3)

S \k6d 2TV |Nazev dle zp Souhrnny nazev Yyrobnl P?,cet
3 pro skupinu cislo pristr.

Vyrobce

Nazevod ZZ Datumod |Datum do

Elektronicky podpis za Zdravotnické zafizeni

Elektronicky podpis za Pojistovnu
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