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IČO 0 0 6 6 9 8 0 6

IČZ smluvního ZZ 4 4 1 0 1 0 0 0

Číslo smlouvy 1 8 4 4 M 0 0 1 Název IČO Fakultní nemocnice Plzeň

PŘÍLOHA č. 2 – Vstupní formulář / V-05 /  
SMLOUVY O POSKYTOVÁNÍ A ÚHRADĚ  HRAZENÝCH  SLUŽEB

9.10.10 / 4_12

Platnost smlouvy ode dne 1.1.2019

ČÍSLO PRIMARIÁTU 0 0 0 0 0 0 0 2

IDENTIFIKAČNÍ ČÍSLO PRACOVIŠTĚ (IČP) 4 4 1 0 1 8 1 2

NÁZEV PRACOVIŠTĚ Příjmová ambulance II. interní kliniky

VARIABILNÍ SYMBOL

Číslo složky

Číslo dodatku

Datum uplatnění od 1.1.2022

Datum uplatnění do 31.12.2023

Typ CB               PRACOVIŠTĚ – PŘÍJMOVÁ AMBULANCE S NEPŘETRŽITÝM PROVOZEM 
nebo   PRACOVIŠTĚ OPERAČNÍ SÁL(Y) 

součást lůžkového oddělení - primariátu uvedeného ve formuláři typu C (část smluvní)

Tisk

Smluvní i informativní Jen smluvní Jen informativníFormulář obsahuje část

(jen je-li přidělen v SZZ)

Odsouhlasení formuláře

Verze číslo

Upraveno pro předání

 ADRESA(Y) PRACOVIŠTĚ  

 Město / Obec Ulice Č. orientační Č. popisné PSČ

Plzeň Edvarda Beneše 13 1128 301 00

SMLUVNÍ ODBORNOST/I PRACOVIŠTĚ V RÁMCI NASMLOUVANÉHO OBORU/Ů PRIMARIÁTU

Smluvní odbornost - hlavní 1 0 1

DALŠÍ  SMLUVNÍ ODBORNOSTI  Odbornost  Přidat řádek

x 1 0 4
x 1 0 5

KVALIFIKACE VEDOUCÍHO LÉKAŘE PRACOVIŠTĚ 
Specializovaná způsobilost v oboru

Funkční licence k výkonu odborných a diagnostických metod 

Jiná speciální odborná způsobilost

DOBA OBVYKLÉ PŘÍTOMNOSTI VEDOUCÍHO LÉKAŘE NA PRACOVIŠTI

Počet dnů v týdnu 5

Počet hodin v týdnu 4 0
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SEZNAM NASMLOUVANÝCH KÓDŮ ZDRAVOTNÍCH VÝKONŮ – další výkony (seznam č. 2b)    

Export *.csv - Seznam č. 2b
  

  Přidat řádek

s.2b Kód výkonu Název výkonu Datum od Datum do

X 0 1 3 0 6
(VZP) PRŮKAZ ANTIGENU SARS-COV-2 - DIAGNOSTIKA U SYMPTOMATICKÝCH 
PACIENTŮ

1.1.2022 31.12.2022

X 0 1 4 4 1 STANOVENÍ GLUKÓZY GLUKOMETREM 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 1 1 ODBĚR KAPILÁRNÍ KRVE 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 1 3 ODBĚR KRVE Z ARTERIE 1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 1 1 5
ODBĚR BIOLOGICKÉHO MATERIÁLU JINÉHO NEŽ KREV NA KVANTITATIVNÍ 
BAKTERIOLOGICKÉ VYŠETŘENÍ 1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 1 1 7 ODBĚR KRVE ZE ŽÍLY U DÍTĚTĚ DO 10 LET 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 1 9 ODBĚR KRVE ZE ŽÍLY U DOSPĚLÉHO NEBO DÍTĚTE NAD 10 LET 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 2 1 PUNKCE PARENCHYMATICKÉHO ORGÁNU NEBO DUTINY 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 2 3 ANALÝZA MOČI CHEMICKY 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 2 5 PULZNÍ OXYMETRIE 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 2 9 FRAGILITA KAPILÁR 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 3 1 KRVÁCIVOST PODLE DUKE 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 3 3 SEDIMENTACE ERYTROCYTŮ 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 3 5 UZ VYŠETŘENÍ POUZE JEDNOHO ORGÁNU V NĚKOLIKA ROVINÁCH 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 3 7 UZ VYŠETŘENÍ DVOU ORGÁNŮ V NĚKOLIKA ROVINÁCH 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 3 9 UZ VYŠETŘENÍ TŘÍ A VÍCE ORGÁNŮ V NĚKOLIKA ROVINÁCH 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 1 4 1 UZ DOPPLEROVSKÉ VYŠETŘENÍ CÉV BEZ B ZOBRAZENÍ 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 2 1 3 NEODKLADNÁ KARDIOPULMONÁLNÍ RESUSCITACE ZÁKLADNÍ Á 10 MINUT 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 2 1 5 INJEKCE I. M., S. C., I. D. 1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 2 1 6
INJEKCE DO MĚKKÝCH TKÁNÍ NEBO INTRADERMÁLNÍ PUPENY V RÁMCI REFLEXNÍ 
LÉČBY 1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 2 1 7 INTRAVENÓZNÍ INJEKCE U KOJENCE NEBO DÍTĚTE  DO 10 LET 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 2 1 9 INTRAVENÓZNÍ INJEKCE U DOSPĚLÉHO ČI DÍTĚTE NAD 10 LET 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 2 2 0 KANYLACE PERIFERNÍ ŽÍLY VČETNĚ INFÚZE 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 2 2 3 INTRAVENÓZNÍ INFÚZE U DOSPĚLÉHO NEBO DÍTĚTE NAD 10 LET 1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 2 2 5
KANYLACE CENTRÁLNÍ ŽÍLY ZA KONTROLY CELKOVÉHO STAVU PACIENTA (TK, P, D, 
PŘÍPADNĚ EKG) 1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 2 2 7 I. V. APLIKACE KRVE NEBO KREVNÍCH DERIVÁTŮ 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 2 3 3 INJEKČNÍ OKRSKOVÁ ANESTÉZIE 1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 2 3 7
OŠETŘENÍ A PŘEVAZ RÁNY VČETNĚ OŠETŘENÍ KOŽNÍCH A PODKOŽNÍCH AFEKCÍ DO 
10 CM2

1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 2 4 1 OŠETŘENÍ A PŘEVAZ RÁNY, KOŽNÍCH A PODKOŽNÍCH AFEKCÍ 10 CM2 - 30 CM2 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 2 4 5 ZAVEDENÍ GASTRICKÉ SONDY PRO ENTERÁLNÍ VÝŽIVU 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 2 4 7 ŽALUDEČNÍ LAVÁŽ LÉČEBNÁ 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 2 4 9 KATETRIZACE MOČOVÉHO MĚCHÝŘE U MUŽE JEDNORÁZOVÁ 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 5 0 9 OŠETŘENÍ HANDICAPOVANÉHO PACIENTA 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 5 1 1 MINIMÁLNÍ KONTAKT LÉKAŘE S PACIENTEM 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 5 1 3 TELEFONICKÁ KONZULTACE OŠETŘUJÍCÍHO LÉKAŘE PACIENTEM 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 5 2 3 EDUKAČNÍ POHOVOR LÉKAŘE S NEMOCNÝM ČI RODINOU 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 5 2 7 PROHLÍDKA ZEMŘELÉHO - MIMO LŮŽKOVÉ ODDĚLENÍ 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 5 3 2 VÝKON PROHLÍDKY DISPENZARIZOVANÉ OSOBY 1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 5 4 3
SIGNÁLNÍ VÝKON KLINICKÉHO VYŠETŘENÍ / DO 31.12.2014: REGULAČNÍ POPLATEK 
ZA NÁVŠTĚVU -- POPLATEK UHRAZEN

1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 5 5 0
INFORMACE O VYDÁNÍ ROZHODNUTÍ O DOČASNÉ PRACOVNÍ NESCHOPNOSTI NEBO 
ROZHODNUTÍ O POTŘEBĚ OŠETŘOVÁNÍ (PÉČE)

1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 5 5 1
INFORMACE O VYDÁNÍ ROZHODNUTÍ O UKONČENÍ DOČASNÉ PRACOVNÍ 
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTÍ O UKONČENÍ POTŘEBY OŠETŘOVÁNÍ (PÉČE)

1.1.2022 31.12.2023

X 0 9 5 6 3 VÝKON ÚSTAVNÍ POHOTOVOSTNÍ SLUŽBY 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 5 6 4 PÉČE SPOJENÁ S PŘEVZETÍM PACIENTA OD ZDRAVOTNICKÉ ZÁCHRANNÉ SLUŽBY 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 5 6 7 ZÁKROK NA LEVÉ STRANĚ 1.1.2022 31.12.2023
X 0 9 5 6 9 ZÁKROK NA PRAVÉ STRANĚ 1.1.2022 31.12.2023
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X 0 9 5 7 2 VÍCEČETNÝ ZÁKROK 1.1.2022 31.12.2023
X 1 1 0 2 1 KOMPLEXNÍ VYŠETŘENÍ INTERNISTOU 1.1.2022 31.12.2023
X 1 1 0 2 2 CÍLENÉ VYŠETŘENÍ INTERNISTOU 1.1.2022 31.12.2023
X 1 1 0 2 3 KONTROLNÍ VYŠETŘENÍ INTERNISTOU 1.1.2022 31.12.2023
X 1 1 0 2 4 CÍLENÉ VYŠETŘENÍ INTERNISTOU - PŘEDOPERAČNÍ VYŠETŘENÍ 1.1.2022 31.12.2023
X 1 1 0 2 5 SUPERKONZILIÁRNÍ VYŠETŘENÍ INTERNISTOU 1.1.2022 31.12.2023
X 1 1 1 1 1 EKG VYŠETŘENÍ INTERNISTOU 1.1.2022 31.12.2023
X 1 2 2 2 0 DOPPLEROVSKÉ VYŠETŘENÍ PERIFERNÍCH TEPEN NEBO ŽIL (NA JEDNÉ KONČETINĚ) 1.1.2022 31.12.2023
X 1 7 1 1 1 EKG VYŠETŘENÍ SPECIALISTOU 1.1.2022 31.12.2023
X 1 7 1 1 3 SPECIALIZOVANÉ ERGOMETRICKÉ VYŠETŘENÍ 1.1.2022 31.12.2023
X 1 7 1 2 1 PŘEMÍSTĚNÍ DOČASNÉ ENDOKARDIÁLNÍ ELEKTRODY BEZ VÝMĚNY ELEKTRODY 1.1.2022 31.12.2023
X 1 7 1 2 9 NEINVASIVNÍ AMBULANTNÍ MONITOROVÁNÍ KREVNÍHO TLAKU 1.1.2022 31.12.2023
X 1 7 2 1 5 ZÁKLADNÍ ERGOMETRICKÉ VYŠETŘENÍ 1.1.2022 31.12.2023
X 1 7 2 2 0 TEST NA NAKLONĚNÉ ROVINĚ 1.1.2022 31.12.2023
X 1 7 2 4 0 HOLTEROVSKÉ VYŠETŘENÍ 1.1.2022 31.12.2023
X 1 7 2 6 0 ZÁKLADNÍ ECHOKARDIOGRAFICKÉ VYŠETŘENÍ 1.1.2022 31.12.2023
X 1 7 5 2 0 KARDIOVERSE ELEKTRICKÁ (NIKOLIV PŘI RESUSCITACI) 1.1.2022 31.12.2023
X 2 5 2 1 1 SCREENING (ORIENTAČNÍ SPIROMETRIE) 1.1.2022 31.12.2023
X 2 5 2 1 3 SPIROMETRIE (OBVYKLE METODOU PRŮTOK - OBJEM) 1.1.2022 31.12.2023
X 5 1 3 9 5 PUNKCE PERITONEÁLNÍ DIAGNOSTICKÁ ČI TERAPEUTICKÁ 1.1.2022 31.12.2023
X 5 7 2 4 3 HRUDNÍ PUNKCE 1.1.2022 31.12.2023
X 7 8 3 1 0 NEODKLADNÁ KARDIOPULMONÁLNÍ RESUSCITACE ROZŠÍŘENÁ - PRVNÍ 1/2 HOD. 1.1.2022 31.12.2023
X 7 8 3 2 0 NEODKLADNÁ KARDIOPULMONÁLNÍ RESUSCITACE ROZŠÍŘENÁ - DALŠÍ 1/2 HOD. 1.1.2022 31.12.2023

X 8 9 5 1 5
UZ DUPLEXNÍ VYŠETŘENÍ POUZE JEDNÉ CÉVY, T. J. MORFOLOGICKÉ A 
DOPPLEROVSKÉ

1.1.2022 31.12.2023

X 8 9 5 1 7 UZ DUPLEXNÍ VYŠETŘENÍ DVOU A VÍCE CÉV, T. J. MORFOLOGICKÉ A DOPPLEROVSKÉ 1.1.2022 31.12.2023
X 9 1 8 0 1 (DRG) ZAVEDENÍ INZULÍNOVÉ PUMPY (CSII) 1.1.2022 31.12.2023

Import *.xml;*.csv - Seznam č. 2d

 SEZNAM NASMLOUVANÝCH KÓDŮ ZDRAVOTNÍCH VÝKONŮ – výkony na operačních sálech (seznam č. 2d)

Export *.csv - Seznam č. 2d
  

  Přidat řádek

s.2d Kód výkonu Název výkonu Datum od Datum do

Import *.xml;*.csv  - Seznam č. 7

SEZNAM SMLUVNÍCH SPECIFICKÝCH POLOŽEK (seznam č. 7)

Export *.csv - Seznam č. 7
        

Přidat řádek

s. 7 Skupina Kód Název Smluvní cena Datum od Datum do
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SPECIÁLNÍ SMLUVNÍ UJEDNÁNÍ

SMLUVNÍ UJEDNÁNÍ K ZUM 

DALŠÍ SMLUVNÍ UJEDNÁNÍ 

Vedoucí pracovník odpovídá za provádění pravidelných periodických prohlídek a revizí přístrojového vybavení a na požádání je povinen předložit 
pověřenému zaměstnanci VZP revizní zprávu, kterou je zařízení uznáno schopným trvalého užívání nebo používání a bezpečného provozu a je v souladu s 
platnými technickými normami dle příslušných právních předpisů. 
------- 
Podmínka k výkonu 11024: 
Výkon 11024 lze vykázat pouze poskytovatelem, u něhož pacient dosud nebyl vyšetřen, a to pouze jde-li o pacienta: 
1. s chronickým systémovým onemocněním, které již omezuje jeho aktivitu, 
2. s chronickým, nedostatečně kompenzovaným systémovým onemocněním, které ho trvale ohrožuje na životě, 
3. moribundního, o kterém lze předpokládat, že by bez operace nepřežil. 
Výkon bude vykazován pouze u pacientů s ASA 3 a více nebo u pacienta, který se dosud u tohoto poskytovatele neléčil nebo u kterého byl naposledy vyšetřen 
před více než 2 lety. 
 
Podmínka k výkonu 11025: 
Výkon 11025 lze vykázat pouze poskytovatelem, u něhož pacient dosud v odbornosti vnitřní lékařství -  interna nebyl vyšetřen a k němuž byl pacient odeslán 
bez jednoznačné diagnózy. 
Výkon lze vykázat pouze u pacienta se somatickými potížemi některého z hlavních orgánových systémů (gastrointestinálního, kardiovaskulárního, 
respiračního, pohybového, nervového), u něhož byla provedenými laboratorními, zobrazovacími a funkčními vyšetřeními vyloučena organická příčina 
onemocnění nebo tato vyšetření nevedla k jednoznačnému patologickému nálezu. Podmínkou výkonu je provedení komplexního anamnestického rozboru, 
fyzikálního vyšetření, komplexního laboratorního vyšetření daného systému a nejméně jedné zobrazovací metody. 
Výkon bude uhrazen maximálně pro 10 pacientů za rok. 
--------       
S účinností od 1.7.2019 jsou nasmlouvány výkony 09567, 09569 a 09572 za podmínek daných Dodatkem č. 1. 
------- 
PZS garantuje zajištění emergency příjmu, vč. zajištění komplementu v režimu 24/7. 
------ 
Tato Příloha č. 2 s účinností od 1.1.2022 nahrazuje Přílohu č. 2 s účinností od 1.1.2021.


