Platnost smlouvy ode dne
Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od

Datum uplatnéni do

1.1.2016

1.1.2023

31.12.3000




VEDOUCI PRACOVISTE

pigment. jméno. il [N ] I

Rodné &islo [7]6]6]1]2]8]1]9]0]3]beziomitka
plfzzf)%(r);’ra Typ pracovnika Datum od Datum do piacrc))ﬁ}ia
L3 X 1.1.2020 31.12.3000 14,00
Funkéni licence | | | | | | | | | | |
KVALIFIKACE LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskén{ specializované zptisobilosti v oboru

Atestace v oboru

Funkenf licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind speciélni odborna zptsobilost

KVALIFIKACE VNP NEBO JOP

Rozhodnuti MZ CR o pfizn4n{ zpisobilosti k vikonu odpovidajictho zdravotnického povoldni
Osvédeen{ MZ CR k vykonu zdravotnického povoléni bez odborného dohledu v oboru

Specializovana zpasobilost v oboru

Jina specilni odborna zptsobilost

DOKLAD O STATUTU LEKARE SKOLITELE

Rozhodnuti MZ CR o udéleni akreditace v oboru
Platnost od

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

. |Rodné tislo 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 |li.10
S2 |0 [lL6.2021 31.12.3000 24,00
S2 |0 [1.6.2021 31.12.3000 2,00

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - zékladni soubor vykonii (seznam &. 2a)

s. 2a|Kéd vikonu Nizev vikonu Datum od Datum do
0({9]|2|1]|5|INJEKCELM,S.C,LD. 1.1.2023 31.12.3000
ololzlile INJEKCE DO MEKKYCH TKANI NEBO INTRADERMALNI PUPENY V RAMCI REFLEXN{

LECBY 1.1.2023 31.12.3000
0]/9]|2]|2]| 3 |[INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2023 31.12.3000
0/9|5]| 1| 1|MINIMALNf KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.1.2023 31.12.3000
0|9|5]| 1|3 |TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM 1.1.2023 31.12.3000
0|95 1|9 |KONZILIUM SPECIALISTOU - NAVSTEVA SPECIALISTY U PACIENTA 1.1.2023 31.12.3000
ololslals SIGNALNI VYKON KLINICKEHO VYSETRENI / DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK

ZA NAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN 1.1.2023 31.12.3000
olsalslslo INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI O DOCASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO

ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANI (PECE) 1.1.2023 31.12.3000
ololslsl INFORMACE O VYDANTI ROZHODNU?IOUKONCENI DO@ASNE PRAVCOVNT‘ )

NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANTI (PECE) 1.1.2023 31.12.3000
0]|9]|5]|5]|5 |OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.1.2023 31.12.3000
0|9]|5]| 6|7 |ZAKROK NA LEVE STRANE 1.1.2023 31.12.3000
0({9]|5]|6]|9|ZAKROK NA PRAVE STRANE 1.1.2023 31.12.3000
0|9|5|7]|2|VICECEINY ZAKROK 1.1.2023 31.12.3000
0|9|6]| 1|5 |(VZP) SIGNALNI VYKON KLINICKEHO VYSETRENI U DETI VE VEKUOD 6 DO 18 LET  |1.1.2023 31.12.3000
2|1|0[2]|1|KOMPLEXNI VYSETRENI REHABILITACNIM LEKAREM 1.1.2023 31.12.3000
2|1|0/|2]|2|CILENE VYSETRENI REHABILITACNIM LEKAREM 1.1.2023 31.12.3000
2|1|0]|2]|3|KONTROLNI VYSETRENI REHABILITACNIM LEKAREM 1.1.2023 31.12.3000
2|1|5]| 1|0 |[MEKKE A MOBILIZACNI TECHNIKY 1.1.2023 31.12.3000
2| 1]|5]|2]| 0 |MOBILIZACE PATERE NEBO KLOUBU - S NARAZEM 1.1.2023 31.12.3000
2| 1|7 1|5 |REEDUKACE POHYBOVYCH SCHEMAT A NAVYKU A JEJICH KOREKCE 1.1.2023 31.12.3000

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - dali vykony (seznam ¢&. 2b)

s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
4|4|2]0|9|MANUALNI LYMFODRENAZ - ANTIFIBROTICKE HMATY 1.1.2023 31.12.3000
4|4(2]1|1|MANUALNI LYMFODRENAZ 1.1.2023 31.12.3000

SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY PRO PROVEDENT NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam &. 3)

S |K6d ZTV  |Nazev dle ZP Souhrnny nazev |Vyrobni Pocet

3 pro skupinu dislo pHistr. Vyrobce Nézevod ZZ Datumod |Datum do

SEZNAM SPECIALN{HO VYBAVENI PRO PROVEDEN{ NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam &. 4)

s.4 |Néizev vybaveni Pocetkusti [(Datum od Datum do

SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam &. 7)

s.7 |Skupina |Kéd Nézev Smluvni cena [Datum od Datum do
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