






NÁVŠTĚVNÍ SLUŽBA
(pouze dom ácí péče, fyzioterapie nebo porodní asistentky, popř. PL)

Nasmlouvaný kód dopravy Smluvní  ohodnocení výkonu dopravy

Kód Název Sazba Počet bodů Paušál

SEZNAM PRACOVNÍKŮ POSKYTUJÍCÍCH PÉČI NA PRACOVIŠTI (seznam č .l)
s.
1

Ro dn é čí slo  
(be z lom ítk a)

Př íjm ení Jm én o Ti tu l
Ka t.
prac

Typ
prac

Datum  od Datum  do
Ka pa

čit a
Fun .
lic.1

Fun .
lic.2

Fun .
lic.3

Fun .
lic .4

Fun .
lic.5

Fun.
lic .6

Fun.
lic .7

Fun.
lic .8

Fun .
lic.9

Fun .
li.1 0

L3 o 1.12.2020 31.12.2023 8,00

S2 o 1.12.2020 31.12.2023 20,00

S3 o 1.4.2021 31.12.2023 16,00

L3 o 1.12.2020 31.12.2023 16,00

SEZNAM NASMLOUVANÝCH KÓDŮ ZDRAVOT NÍCH VÝKONŮ -  1. základní soubor výkonů (seznam č. 2a)

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

0 9 1 1 5
ODBÉR BIOLOGICKÉHO MATERIÁLU JINÉHO NEŽ KREV NA KVANTITATIVNÍ 
BAKTERIOLOGICKÉ VYŠETŘENÍ 1.8.2023 31.12.2023

0 9 1 1 9 ODBĚR KRVE ZE ŽÍLY U DOSPĚLÉHO NEBO DÍTĚTE NAD 10 LET 1.8.2023 31.12.2023
0 9 1 2 3 ANALÝZA MOČI CHEMICKY 1.8.2023 31.12.2023
0 9 1 2 5 PULZNÍ OXYMETRIE 1.8.2023 31.12.2023
0 9 1 3 3 SEDIMENTACE ERYTROCYTŮ 1.8.2023 31.12.2023
0 9 1 3 5 UZ VYŠETŘENÍ POUZE JEDNOHO ORGÁNU V NĚKOLIKA ROVINÁCH 1.8.2023 31.12.2023
0 9 1 3 7 UZ VYŠETŘENÍ DVOU ORGÁNŮ V NĚKOLIKA ROVINÁCH 1.8.2023 31.12.2023
0 9 1 3 9 UZ VYŠETŘENÍ TŘÍ A VÍCE ORGÁNŮ V NĚKOLIKA ROVINÁCH 1.8.2023 31.12.2023
0 9 2 1 3 NEODKLADNÁ KARDIOPULMONÁLNÍ RESUSCITACE ZÁKLADNÍ Á 10 MINUT 1.8.2023 31.12.2023
0 9 2 1 5 INJEKCE I. M„ S. C., I. D. 1.8.2023 31.12.2023
0 9 2 2 0 KANYLACE PERIFERNÍ ŽÍLY VČETNĚ INFÚZE 1.8.2023 31.12.2023
0 9 2 2 3 INTRAVENÓZNÍ INFÚZE U DOSPĚLÉHO NEBO DÍTĚTE NAD 10 LET 1.8.2023 31.12.2023
0 9 2 3 3 INJEKČNÍ OKRSKOVÁ ANESTÉZIE 1.8.2023 31.12.2023

0 9 2 3 7
OŠETŘENÍ A PŘEVAZ RÁNY VČETNĚ OŠETŘENÍ KOŽNÍCH A PODKOŽNÍCH AFEKCÍ DO 
10 CM A2 1.8.2023 31.12.2023

0 9 2 4 1 OŠETŘENÍ A PŘEVAZ RÁNY, KOŽNÍCH A PODKOŽNÍCH AFEKCÍ 10 CMA2 - 30 CMA2 1.8.2023 31.12.2023
0 9 5 0 7 PSYCHOTERAPIE PODPŮRNÁ PROVÁDĚNÁ LÉKAŘEM NEPSYCHIATREM 1.8.2023 31.12.2023
0 9 5 0 9 OŠETŘENÍ HANDICAPOVANÉHO PACIENTA 1.8.2023 31.12.2023
0 9 5 1 1 MINIMÁLNÍ KONTAKT LÉKAŘE S PACIENTEM 1.8.2023 31.12.2023
0 9 5 1 3 TELEFONICKÁ KONZULTACE OŠETŘUJÍCÍHO LÉKAŘE PACIENTEM 1.8.2023 31.12.2023
0 9 5 2 3 EDUKAČNÍ POHOVOR LÉKAŘE S NEMOCNÝM ČI RODINOU 1.8.2023 31.12.2023
0 9 5 2 5 ROZHOVOR LÉKAŘE S RODINOU 1.8.2023 31.12.2023
0 9 5 3 2 VÝKON PROHLÍDKY DISPENZARIZOVANÉ OSOBY 1.8.2023 31.12.2023

0 9 5 4 3
SIGNÁLNÍ VÝKON KLINICKÉHO VYŠETŘENÍ / DO 31.12.2014: REGULAČNÍ POPLATEK
ZA NÁVŠTĚVU -  POPLATEK UHRAZEN 1.8.2023 31.12.2023

0 9 5 5 0
INFORMACE O VYDÁNÍ ROZHODNUTÍ O DOČASNÉ PRACOVNÍ NESCHOPNOSTI NEBO 
ROZHODNUTÍ O POTŘEBĚ OŠETŘOVÁNÍ (PÉČE) 1.8.2023 31.12.2023

0 9 5 5 1
INFORMACE O VYDÁNÍ ROZHODNUTÍ O UKONČENÍ DOČASNÉ PRACOVNÍ 
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTÍ O UKONČENÍ POTŘEBY OŠETŘOVÁNÍ (PÉČE) 1.8.2023 31.12.2023

0 9 5 5 5 OŠETŘENÍ DÍTĚTE DO 6 LET 1.8.2023 31.12.2023
0 9 5 6 1 VYBAVENÍ PACIENTA PRO PÉČI MIMO ZDRAVOTNICKÉ ZAŘÍZENÍ 1.8.2023 31.12.2023
1 2 0 2 1 KOMPLEXNÍ VYŠETŘENÍ ANGIOLOGEM 1.8.2023 31.12.2023
1 2 0 2 2 CÍLENÉ VYŠETŘENÍ ANGIOLOGEM 1.8.2023 31.12.2023
1 2 0 2 3 KONTROLNÍ VYŠETŘENÍ ANGIOLOGEM 1.8.2023 31.12.2023

1 2 0 2 4
MĚŘENÍ ABI (INDEXU KOTNÍK - PAŽE) NA ČTYŘECH KONČETINÁCH 
OSCILOMETRICKOU METODOU 1.8.2023 31.12.2023

4 4 2 3 9 OŠETŘENÍ A PŘEVAZ BÉRCOVÉHO VŘEDU LÉKAŘEM (1 BÉREC) 1.8.2023 31.12.2023
4 4 2 5 1 KOMPRESIVNÍ LÉČBA HORNÍ KONČETINY S OTOKEM TLAKOVÝM OBVAZEM 1.8.2023 31.12.2023
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SPEC IÁLN Í SMLUVNÍ UJEDNÁNÍ

JINÉ SMLUVNÍ UJEDNÁNÍ K ZUM

DALŠÍ UJEDNÁNÍ

Poskytovatel odpovídá za provádění prav idelných periodických prohlídek a revizí přístro jového vybavení a na požádání je pov inen předlož it pověřenému 
zaměstnanc i VZP revizní zprávu, kte rou  je zařízení uznáno schopným trvalého užívání nebo  používání a bezpečného provozu  a je v souladu s platnými 
technickými norma mi d le příslušných právních předpisů.

S účinností od 1.12.2020 je nasm louváno pracoviš tě IČP 32006657 za podm ínek  daných Dodatkem č. 54.

S účinností od 1.5.2021 je nasmlouván výkon 09115 za podmínek daných Dodatkem č. 70.

S účinností od 1.8.2023 je nasmlouván výkon 89996 za podm ínek  daných Dodatkem č. 130.  garantují 
provádění výkonu na základě doloženého Certifikátu - .

Tato Př íloha  č. 2 s účinností od 1.8.2023 nahrazuje Přílohu č. 2 s účinností od  1.5.2021.

Elektronický podpis za Zdravotnické zařízení

Jana Bayerová Dig itálně podepsal Jana Bayerová 
Datum: 2023.10.19 16:15:58 + 0 2 W

JUDr. Lenka Havlasová
Elektronický podpis za Pojišťovnu

Dlgitally Slgned By JUDr. Lenka Havlasová
DN: cn=JUDr. Lenka Havlasová, sn=Havlasová, givenName=Lenka, c=CZ, o=Vleobecná 
zdravotní pojllfovna České republiky, ou=4400031, tltle=Sedltelka RP, náměstkyně ředitele 
VZP CR, serlalNtiDiber=P21«872
Dáte: 2023.09.14133)7:43 +02W
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