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ICZ smluvniho ZZ

Cislo smlouvy

olo|8|4[3|9]|8]9
9l1|ojof9|3]6]0
2|a]s]1]x]ofo]2] |

Platnost smlouvy ode dne

Cislo slozky
Cislo dodatku

Datum uplatnéni od

Datum uplatnéni do

A

VSEOBECNA
ZDRAVOTNI POJISTOVNA
CESKE REPUBLIKY

Nézev ICO

Fakultni nemocnice Ostrava

PRILOHA ¢. 2 - Vstapni formula# / V-13 /9.10.10 /4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB

1.1.2024

1.1.2024

31.12.2024

[TypB

PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP)

PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU

NAZEV PRACOVISTE
VARIABILNI SYMBOL

9|1|0|0

9|0|6|0

(" Ano

(e Ne

Centrum dusevniho zdravi

ADRESA(Y) A UMISTENT PRACOVISTE

Maésto / Obec Ulice C. orientatni |C. popisné PsC Po¥
Ostrava - Prouba 17. listopadu 5 1790 708 00 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 360
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano |(e Ne
CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE
Nepfetrzity provoz / nepfetrzita dostupnost
poskytovani péce " Ano (¢ Ne
Pocet dnti poskytovani péce v tydnu 5
Pocet hodin poskytovani péce v tydnu | 4 | 0 | (zaokrouhleno na celé hodiny)
ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm) Potadi 1
od do od do misto provozovani
Pondéli 07:00 15:30 17 listopadu 1790, Ostrava, 70800
Uter)" 07:00 15:30 17 listopadu 1790, Ostrava, 70800
Stfeda 07:00 15:30 17 listopadu 1790, Ostrava, 70800
Ctvrtek 07:00 15:30 17 listopadu 1790, Ostrava, 70800
Patek 07:00 15:30 17 listopadu 1790, Ostrava, 70800
Sobota
Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE

Pijment, jméno, itul ——-

Kategorie , Kapacita
pracovnika Typ pracovnika Datum od Datum do pracovnika
[ | [ | 1.1.2024 31.12.2024 12,00
Funkéni licence | | | | | | | | | | |
KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE - LEKARE
T
Rozhodnuti MZ CR o ziskani specializované zptisobilosti v obora | RN

Atestace v oboru

Funk¢ni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specialn{ odbornd zptisobilost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — NELEKARE (VNP, JOP nebo NLZP)

Rozhodnuti MZ CR o pfizndni zpiisobilosti k vykonu
odpovidajicitho zdravotnického povolani

Osvédéenf MZ CR k vykonu zdravotnického povolan{ bez
odborného dohledu v oboru

Odbornd zptisobilost v oboru

Specializovand zptisobilost v oboru

Zvlastni odbornd zptisobilost v oboru

Jind specialn{ odbornd zptisobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do
Pondéli 07:00 11:00
Utery 07:00 11:00
Stfeda 07:00 11:00
Ctvrtek
Patek
Sobota
Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnt v tydnu

3
Pocet hodin v tydnu | | 1 | 2| (zaokrouhleno na celé hodiny)

DOKLAD O STATUTU LEKARE SKOLITELE

Rozhodnuti MZ CR o udéleni akreditace v oboru

Platnost od

Platnost do
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SOUCET KAPACIT ZDRAVOTNICKYCH PRACOVNIKU POSKYTUJICICH PECI NA PRACOVISTI

(dle kategorie - vCetné vedouctho pracovisté)

Skupina  |Kategorie pracovnika Kapacita
L3 | Lékar se specializovanou zpisobilosti nebo se zvlastni odbornou zpisobilosti 20,00
Lékat s odbornou zpisobilosti k vykonu povolani bez odborného dohledu na zikladé certifikdtu o absolvovani zakladniho
Lékafi L2 | kmene. Symbol L2 se pouZije také u lékafi, kteti doposud nesplituji podminky absolvovéni zakladniho kmene, 0,00
avsak nejpozdéji do 31. 12. 2007 byli zafazeni do specializa¢niho vzdélavani
L1 | Lékat s odbornou zptsobilosti k vykonu povolani 0,00
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zptsobilost{, nebo se zvld3tni odbornou zpisobilosti,
K3 | ptip. s dalii specializovanou zpiisobilosti. 40,00
VNP Fyzioterapeut s Osvédcenim k vykonu povolani bez odborného dohledu a po prokdzani zvlastni odborné zpisobilosti.
ﬁ?ﬁ%ggﬁ;ﬂ"g’ K2 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zpiisobilosti. 400
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvédc¢enim k vykonu zdravotnického povolanf bez odborného dohledu. ’
K1 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim s odbornou zpiisobilosti k vykonu povoldni. 36.00
Fyzioterapeut i bez VS vzdéldni nebo s vy$§{m odbornym vzdéldnim ’
o | VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializatnim vzd&ldnim
jop J : p - (o 0,00
(iing V& vadelany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zpiisobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracovnfcve zd.) J1 | VSvzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se ziskanou odbornou zptsobilost{ v ptislu§ném oboru 0,00
$4 | NLZP s VS vzd&lanim, specializovanou zptisobilosti nebo zvld$tni odbornou zptisobilosti 0,00
g3 | NLZP zptisobily k vykonu zdravotnického povoldni bez odborného dohledu se specializovanou zptisobilosti (ZPBD 120.00
s ptislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpisobilosti ’
NLZP §2 | NLZP zptisobily k vykonu zdravotnického povoldni bez odborného dohledu (ZPBD) 20,00
(nelékaisky §1 |NLZP zptsobily k vykonu zdravotnického povoldni pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD) 40,00
zdravotnicky
pracovnik) SBM | NLZP zpiisobily k vykonu povoldni pod odbornym dohledem - bez maturity 0,00
DI [Pracovnik dopravy — Dispecer 0,00
DD | Pracovnik dopravy - Ridi¢ vozidla zdchranné sluzby 0,00
DZS | Pracovnik dopravy - Ridi¢ zdravotnického vozidla DRNR 0,00

KAPACITA POSKYTOVANE PECE

Maximalni Poéet pacientt,
kterym miize byt poskytnuta péce soucasné

[11]

SMLUVENA UZEMNI OBLAST PRO NAVSTEVNI SLUZBU NEBO PRACOVISTE DOPRAVY
(adaj v km, pfip. vyjmenovat pfislu$né obce - pro pracovisté dopravy rozsah v reZimu mistni pfepravy)

PouZité ¢iselné kédy odpovidaji ¢islovani uzemnich oblasti podle systému LAU - Local Administrative Units.
Smluvena tzemni oblast:

CZ0806 Ostrava - mésto

UZEMNI OBLAST GARANTOVANA POSKYTOVATELEM ZDRAVOTNICH SLUZEB
(kromé 1ékari registrujicich pojisténce)

Pislugny okres (e Ano (") Ne (dle sidla SZZ)
Dal8i okresy (" Ano (¢ Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Kraj (C Ano (e Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Ceskd republika C Ano (¢ Ne
Seznam okresii a kraji
Nazev Kéd
Ostrava-mésto 0806
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NAVSTEVNI SLUZBA
(pouze domaci péce, fyzioterapie nebo porodni asistentky, popf. PL)

Nasmlouvany kéd dopravy

Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy

Nazev

Sazba Pocet boda

Pausal

1 | 0 |Preprava zdravotnického pracovnika v navstévni sluzbé

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

Rodné &islo
1 |(bezlomitka)

Kat. [Typ

g Datum od Datum do Kapa [Fun. |Fun. |Fun. [Fun.

cita [lic.1 |lic.2 |lic.3 [lic.4

Fun. |Fun.
lic.5 [lic.6

Fun. |Fun. |Fun. |Fun.
lic.7 (lic.8 [lic.9 |li.10

1.1.2023 31.12.2024 40,00

1.1.2021 31.12.2024 8,00

1.1.2023 31.12.2024 40,00

1.1.2021 31.12.2024 8,00

1.1.2021 31.12.2024 4,00

1.1.2021 31.12.2024 4,00

1.1.2021 31.12.2024 4,00

1.1.2023 31.12.2024 20,00

1.1.2021 31.12.2024 8,00

1.1.2021 31.12.2024 20,00

1.1.2021 31.12.2024 20,00

1.1.2021 31.12.2024 32,00

1.1.2021 31.12.2024 20,00

1.1.2021 31.12.2024 40,00

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 1. zdkladni soubor vykonii (seznam ¢&. 2a)

s. 2a|Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
0l9|1] 1| 1]|ODBERKAPILARNI KRVE 1.1.2024 31.12.2024
09| 1] 1|7 |ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 1.1.2024 31.12.2024
09| 1] 1|9 |ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2024 31.12.2024
0|9]| 1| 3|3 |SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.1.2024 31.12.2024
0l9|2]1|5]|INJEKCELM,S.C,LD. 1.1.2024 31.12.2024
0|9]2]|2]|1|INFUZE U KOJENCE NERO DITETE DO 10 LET 1.1.2024 31.12.2024
0|9 2]2|3|INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2024 31.12.2024
ololalsls OSETRENI A PREVAZ RANY VCETNE OSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI DO

10 CMA2 1.1.2024 31.12.2024
0|l9|5]|0|9|OSETRENI HANDICAPOVANEHO PACIENTA 1.1.2024 31.12.2024
0l9[5] 1|1 |MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.1.2024 31.12.2024
0l9|5]2]1]|CASLEKARE STRAVENY DOPRAVOU ZA PACIENTEM V RAMCI NAVSTEVY A 10 MIN.  [1.1.2024 31.12.2024
0|9|5]3|2|VYKON PROHLIDKY DISPENZARIZOVANE OSOBY 1.1.2024 31.12.2024
ololslslo INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI O DOCASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO

ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANI (PECE) 1.1.2024 31.12.2024
ololslsly INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI O UKONCENI DOCASNE PRACOVNI

NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANTI (PECE) 1.1.2024 31.12.2024
slslolalo SIGNALNI VYKON - PACIENT SE SOUDNE NARIZENYM OCHRANNYM AMBULANTNIM

LECENIM 1.1.2024 31.12.2024
slslolslo TELEFONICKA KONZULTACE PSYCHIATRA NEBO KLINICKEHO PSYCHOLOGA V PECI

O JEHO PACIENTA 1.1.2024 31.12.2024
3|5 1] 1|3 |SOCIALNISETRENI A OBJEKTIVNI ANAMNEZA V PACIENTOVE PROSTREDI 1.1.2024 31.12.2024
slsl1l 1l ROZHOVOR PSYCHIATRA, PEDOPSYCHIATRA, KLINICKEHO PSYCHOLOGA NEBO

SEXUOLOGA S RODINOU A DALSIMI OSOBAMI 1.1.2024 31.12.2024

PSYCHOTERAPIE INDIVIDUALNI SYSTEMATICKA, PROVADENA PSYCHIATREM,
3|55 2|0 |KLINICKYM PSYCHOLOGEM NEBO LEKAREM S PSYCHOTERAPEUTICKOU

KVALIFIKACL 1.1.2024 31.12.2024
3|56 1| 0|PSYCHOTERAPIE SKUPINOVA, TYP I, PRO SKUPINU MAX. 8 OSOB A 120 MINUT 1.1.2024 31.12.2024
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3|5 2 | 0 |PSYCHOTERAPIE SKUPINOVA, TYP II., PRO SKUPINU 9 - 14 OSOB A 120 MINUT 1.1.2024 31.12.2024
0 |[PSYCHOTERAPIE SKUPINOVA, TYP ITI. (KOMUNITA) - SKUPINA NAD 14 OSOB A 30 MIN |1.1.2024 31.12.2024
0 [RODINNA SYSTEMATICKA PSYCHOTERAPIE A 30 MINUT 1.1.2024 31.12.2024
slslsl 1]y ZAVEDENI / UKONCENI INDIVIDU}AVLNI' PSYCHIATRICKE REHABILITACE,
KONZULTACE, ADMINISTRATIVNI CINNOST SESTRY PRO PECI V PSYCHIATRII 1.1.2024 31.12.2024
35| 8| 1| 5|PSYCHIATRICKA REHABILITACE INDIVIDUALNTI 1.1.2024 31.12.2024
35| 8| 1|6 |ZHODNOCENI PSYCHICKEHO STAVU SESTROU PRO PECI V PSYCHIATRII 1.1.2024 31.12.2024
3(5]8]| 1|7 |SKUPINOVE PODPURNE TERAPEUTICKE AKTIVITY 1.1.2024 31.12.2024
3158 1|9 |PSYCHOEDUKACNI A PODPURNY ROZHOVOR S RODINOU 1.1.2024 31.12.2024
3|58 2|0 |TELEFONICKA KONZULTACE SESTRY V PECI O PACIENTA 1.1.2024 31.12.2024
35| 8| 2] 1|KRIZOVA INTERVENCE PROVADENA SESTROU PRO PECI V PSYCHIATRII 1.1.2024 31.12.2024
3|5 8| 2|3 |EDUKACE SESTROU PRO PECI V PSYCHIATRII 1.1.2024 31.12.2024
35| 8|24 |SLEDOVANI PACIENTA PO TERAPEUTICKE INTERVENCI 1.1.2024 31.12.2024
3| 5] 8| 2|5 |REEDUKACE SESTROU PRO PECI V PSYCHIATRII 1.1.2024 31.12.2024
3|5 8|2]|6|(VZP) ZAVEDENI PECE O PACIENTA V CENTRU DUSEVNIHO ZDRAVI (CDZ) 1.1.2024 31.12.2024
35|85 1[(VZP) PRIPADOVE VEDENI PACIENTA V CENTRU DUSEVNIHO ZDRAVI 1.1.2024 31.12.2024
3|51 8| 5] 2[(VZP) UKONCENI PECE O PACIENTA V CENTRU DUSEVNIHO ZDRAVI (CDZ) 1.1.2024 31.12.2024
slslsl sl s KONZULTACE PSYCHIATRA NEBO KLINICKEHO PSYCHOLOGA S PRACOVNIKY
MULTIDISCIPLINARNTHO TYMU 1.1.2024 31.12.2024
35| 85| 4 |RODINNA PSYCHOEDUKACE 1.1.2024 31.12.2024
slslslolo (VZP) MULTIDISpIPLINARNI SEMINAR K URCENI OPTIMALNIHO ZPUSOBU PECE O
PACIENTA S DUSEVNI PORUCHOU 1.1.2024 31.12.2024
8 0 [(VZP) OPERATIVNI MULTIDISCIPLINARNI KONZULTACE 1.1.2024 31.12.2024
8 2 |(VZP) HODNOCENI STAVU NASTROJEM GAF 1.1.2024 31.12.2024
slslslsls NAV§T}:ZVA) PSYCHIATRA, KLINICKEHO PSYCHOLOGA VE VLASTNIM SOCIALNIM
PROSTREDI PACIENTA 1.1.2024 31.12.2024
slslslslo (VZp) Cfxs SESTRY V PSYCHIATRII STRAVENY DOPRAVOU ZA PACIENTEM V RAMCI
NAVSTEVY A 10 MINUT 1.1.2024 31.12.2024
slslslolo (VZP) CA§ KgH\IICKFjHo PSYCHOLOGA STRAVENY DOPRAVOU ZA PACIENTEM V
RAMCI NAVSTEVY A 10 MINUT 1.1.2024 31.12.2024
3(5]8]|9|1|(VZP) VYVADECI BALICEK Z AKUTNI LUZKOVE PECE PRO CDZ 1.1.2024 31.12.2024
35|89 2]|(VZP) VYVADECI BALICEK Z NASLEDNE LUZKOVE PECE PRO CDZ 1.1.2024 31.12.2024
36| 0] 2] 1|KOMPLEXNI VYSETRENI DETSKYM PSYCHIATREM 1.1.2024 31.12.2024
36| 0| 2] 2|CILENE VYSETRENI DETSKYM PSYCHIATREM 1.1.2024 31.12.2024
3(6] 0] 2] 3|KONTROLNI VYSETRENI DETSKYM PSYCHIATREM 1.1.2024 31.12.2024
36| 1|6]7[(VZP) VYSETRENI SKALOU CHU 9D 1.1.2024 31.12.2024
3(7]0f6]|1|KOMPLEXNI PEDOPSYCHOLOGICKE VYSETRENTI (A 60 MINUT) 1.1.2024 31.12.2024
3(7] 0| 6] 2 |CILENE PEDOPSYCHOLOGICKE VYSETRENI (A 60 MINUT) 1.1.2024 31.12.2024
3(7] 0|6/ 3|KONTROLNI PEDOPSYCHOLOGICKE VYSETRENI (A 30 MINUT) 1.1.2024 31.12.2024
3|71 1]1]|SPECIFICKA PSYCHOLOGICKA INTERVENCE (A 30 MINUT) 1.1.2024 31.12.2024
3|7 1] 1] 5|KRIZOVA INTERVENCE(A 30 MINUT) 1.1.2024 31.12.2024
3(7] 1| 1] 7 |[RODICOVSKA SKUPINA A 30 MINUT 1.1.2024 31.12.2024
N PSYCHODIAGNOSTIKA S NAROCNYM PSYCHOTERAPEUTICKYM ZASAHEM (A 90
MINUT) 1.1.2024 31.12.2024
1| 2| 5 |EMERGENTNI PSYCHOTERAPIE A 60 MINUT 1.1.2024 31.12.2024
2| 1| 0 |VYSETRENI ALKOTESTEM 1.1.2024 31.12.2024
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 2. dali vykony (seznam &. 2b)
s.2b |Kdd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do

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

w

" |Kéd ZTV

Nazev dle ZP

Souhrnny nazev |Vyrobni Pocet

pro skupinu &slo pristr. Vyrobce Nazev od ZZ

Datum od [Datum do
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SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢&. 4)

s.4 [Nazev vybaveni Pocet kustt  (Datum od Datum do
SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)
s. 7 [Skupina |Kéd Nazev Smluvni cena |Datum od Datum do

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY
(pouze pracovi§té DZS, ZZS a pro pfevozy na pitvu a z pitvy)

Nasmlouvany kéd dopravy

Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy

Kod Nazev

Sazba Pocet boda Pausal
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SEZNAM ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVEN{

PRO NASMLOUVANE KODY DOPRAVY (seznam &. 5)

o5 Registl:;él:lzl’)znaéka . ),:X) (1,Ex) (1,Sx) (1,13)() (LEX) (LEX) (1SX) Tovarni znacka Datum od Datum do

SUMAR ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI PRO

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY - nevypliuje Z7Z

Skupina [Nazev Celkem
A |pro pfepravu zdravotnickych odborniki, krve a krevnich derivata 0
B |pro dopravu ranénych, nemocnych a rodic¢ek 0
C  [pro rychlou zdravotnickou pomoc bez 1ékare (RZP) 0
D  |pro rychlou lékafskou pomoc (RLP) 0
E  |pro RLP v setkdvacim rezimu ( tzv. randez - vous) systém 0
F pro prepravu nedonosenych novorozenct 0
G |pro poskytovani LSPP 0

Pocet vozidel (SPZ) pro pracovisté celkem 0
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SPECIALNI SMLUVN{ UJEDNANTI

JINE SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI UJEDNANI

Socidlni{ sluzby centra dusevniho zdravi jsou zajistény poskytovatelem socidlnich sluzeb FN Ostrava: registracni ¢islo socidlni sluzby FN Ostrava je 4485603.

Pravidla vykazovani pfepravy:

a) pfi pouziti auta (kéd prepravy 10) ? v8ichni zdravotnicti pracovnici CDZ vykazuji stejné, kéd prepravy 10 je vykazovan na dokladu VZP-36 (vykazuji se
skutecné ujeté kilometry z vychoziho mista k pojisténci, mezi pojisténci a zpét do vychoziho mista; vychozim mistem se rozumi misto provozovani CDZ),
jedou-li spolecné napf. 1ékar a sestra zadava se kdd prepravy pouze 1x,

b) u jinych forem prepravy, napi. MHD, kolo (vykony 09521, 35889 a 35890) ? musi byt naplnény podminky vykonu (absolvovani 5 km béhem 10 minut),
nenf mozné duplicitni vykazovani téchto vykont s kddem piepravy 10.

Pfi vykazovani vykont 09521, 35889 a 35890 musi byt ve zdravotnické dokumentaci uvedena adresni mista vykazované prepravy (odkud ? kam).
Pfepravu pacienta nelze vykazovat kédem pfepravy 10 ? podminky thrady prepravy pacient jsou uvedeny v § 36 zdkona ¢. 48/1997 Sb.?

35884 - Vykon je mozné vykazat u pac. z diagnostickych okruhti F0, F1, F2, F3, F4.

Novd smlouva od 1.1.2024.
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