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PRILOHA ¢&. 2 - Vstupni formula¥ / V-05/9.10.10 / 4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB
Platnost smlouvy ode dne [1.1.2019 Tisk
Cislo slozky Odsouhlaseni formuléte
Cislo dodatku
Datum uplatnéni od 1.3.2023 Verze cislo I:l
Datum uplatnéni do 31.12.2024 ‘ Upraveno pro predani |
Formuléf obsahuje ¢dst | (o Smluvni i informativni | (" Jen smluvni |F Jen informativni |
Typ CB PRACOVISTE - PRIJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM

nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soucast lizkového oddéleni - primariatu uvedeného ve formulafi typu C (éést smluvm')

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP)
NAZEV PRACOVISTE

slofofof1]1]2]7]

Pf{jmova ambulance interniho oddéleni

GISLO PRIMARIATU olofofofofo]3]1
VARIABILNI SYMBOL | (jen je-li ptidélen v SZZ)

ADRESA(Y) PRACOVISTE

Mésto / Obec Ulice C.orientatni |C. popisné PSC
Rumburk U nemocnice 6 1298 408 01

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

Smluvni odbornost - hlavni

DALSI SMLUVNI ODBORNOSTI

o]

Odbornost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO LEKARE PRACOVISTE

Specializovana zptisobilost v oboru

Funkeni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specialni odborna zpusobilost

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO LEKARE NA PRACOVISTI

Pocet dnt1 v tydnu

Pocet hodin v tydnu

7

[ 1]e]s

Pridat fddek
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Import *.xml;*.csv - Seznam ¢. 2b

Export *.csv - Seznam ¢. 2b

Pridat fadek

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

s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
x lol1lslole (VZP) PRUKAZ ANTIGENU SARS-COV-2 - DIAGNOSTIKA U SYMPTOMATICKYCH 132003 $1.12.2024
PACIENTU
X 1| 1| 1 |[ODBER KAPILARNI KRVE 1.3.2023 31.12.2024
X 1| 1| 3 |[ODBER KRVE Z ARTERIE 1.3.2023 31.12.2024
ODBER BIOLOGICKEHO MATERIALU JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI
X109 1| 1|5 g sAKTERIOLOGICKE VYSETRENI 1.3.2023 31.12.2024
X ol9|1]1]|9|ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.3.2023 31.12.2024
X lo|9|1]|3]|3|SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.3.2023 31.12.2024
X lo|l9|2]| 1|3 |NEODKLADNA KARDIOPULMONALNI RESUSCITACE ZAKLADNI A 10 MINUT 1.3.2023 31.12.2024
X lol9o|l2]|1]5|INJEKCELM,S.C.,LD. 1.3.2023 31.12.2024
X [ololalile INJEKCE DO MEKKYCH TKANI NEBO INTRADERMALNI PUPENY V RAMCI REFLEXNI || o 31122004
LECBY
X 1| 9 |INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.3.2023 31.12.2024
X 0 |[KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE 1.3.2023 31.12.2024
X 3 [INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.3.2023 31.12.2024
KANYLACE CENTRALNI ZILY ZA KONTROLY CELKOVEHO STAVU PACIENTA (TK, P, D,
X lolol2]2]5 PRIPADNE EKG) 1.3.2023 31.12.2024
X 1| 1 [MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.3.2023 31.12.2024
X 2 | 7 |[PROHLIDKA ZEMRELEHO - MIMO LUZKOVE ODDELENI 1.3.2023 31.12.2024
SIGNALNI VYKON KLINICKEHO VYSETRENI / DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK
X1 01915]4]3 |75 NAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN 132023 31.12.2024
INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI O DOCASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO
X ! Dt e g 1.3.202 1.12.2024
019151 3]9%|R0ZHODNUTI O POTREBE OSETROVANI (PECE) 3.2023 31,1220
x olols|sls INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI O UKONCENI DOCASNE PRACOVNI 13.2023 31.12.2004
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANI (PECE) - o
X |o|9]|5]|5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.1.2024 31.12.2024
X |o|9]|5|5|6|OSETRENI DITETE OD 6 DO 12 LET 1.1.2024 31.12.2024
X |o|9]|5|5|7|OSETRENI DITETE OD 12 LET DO 18 LET 1.1.2024 31.12.2024
X 1o|9|5]|6|3|VYKONLEKARSKE POHOTOVOSTNI SLUZBY 1.3.2023 31.12.2024
X lo|9|5]|6]|4|PECESPOJENA S PREVZETIM PACIENTA OD ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY 1.3.2023 31.12.2024
X |o|9]|5|6|7|ZAKROK NA LEVE STRANE 1.3.2023 31.12.2024
X lo|9]|5|6|9|ZAKROK NA PRAVE STRANE 1.3.2023 31.12.2024
X lo|9]|5]|7]|2|VICECETNY ZAKROK 1.3.2023 31.12.2024
OSETRENI OSOB VE VYKONU ZABEZPECOVACI DETENCE, VE VYKONU VAZBY NEBO
XA 019191910 |yEyyKONU TRESTU ODNETI SVOBODY 112024 31.12.2024
X |11 2 | 2 |CILENE VYSETRENI INTERNISTOU 1.3.2023 31.12.2024
X11]|1 2 | 3 [KONTROLNI VYSETRENI INTERNISTOU 1.3.2023 31.12.2024
X | 1]1|1]1]1|EKGVYSETRENI INTERNISTOU 1.3.2023 31.12.2024
(VZP) SIGNALNI VYKON PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1C
X |1113]1]1]1 NIZS NEZ. 53 MMOL/MOL 1.1.2024 31.12.2024
(VZP) SIGNALNI VYKON PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1C V
X 13| 1] 1] 2 |[RozMEZI OD 53 MMOL/MOL DO 56 MMOL/MOL 112024 31.12.2024
(VZP) SIGNALNI VYKON PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBAIC V
X 13| 1] 1] 3 |[RozZMEZI OD 56 MMOL/MOL DO 60 MMOL/MOL 1.1.2024 31.12.2024
(VZP) SIGNALNI VYKON PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1C OD
X |1(3/1]|1]4 60 MMOL/MOL 1.1.2024 31.12.2024
x | 11503070 PUNKCE TENKOU JEHLOU JAKEHOKOLIV BRISNIHO ORGANU DIAGNOSTICKA CI 132023 31122004
LECEBNA - PRICTI K PRISLUSNEMU KODU SONOGRAFIE NEBO CT - o
X 9 | 5 |PUNKCE PERITONEALNI DIAGNOSTICKA CI TERAPEUTICKA 1.3.2023 31.12.2024
X 6 1| 1 |[KATETRIZACE MOCOVEHO MECHYRE PERMANENTNI CEVKOU 1.3.2023 31.12.2024
Import *.xml;*.csv - Seznam ¢. 2d Export *.csv - Seznam ¢. 2d Pridat fadek
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - vykony na opera¢nich salech (seznam ¢&. 2d)
s.2d [Kéd vykonu Naézev vykonu Datum od Datum do
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Export *.csv - Seznam ¢. 7

Pridat fadek

SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)

s.7

Skupina

Kod

Nazev

Smluvni cena

Datum od

Datum do
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SPECIALNI SMLUVNI UJEDNANI

SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI SMLUVNI UJEDNAN{
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PRILOHA ¢&. 2 — Vstupni formula¥ / V-01 Informativni &ast
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE ZDRAVOTNI PECE

UCINNOST HLASENT lo[ 1] .[o[3].]2]0]2]3]

Typ CB PRACOVISTE - PRJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM
nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soucast lizkového oddéleni - primariatu uvedeného ve formulafi typu C (¢ast informativni)

GISLO PRIMARIATU lofofofofo]o]3]1]

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP) | 5] 9] 0] 0| 1]1]2]7]

Import *.xml;*.csv - Seznam ¢. 3 Export *.csv - Seznam ¢. 3 Pridat fadek
SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY (seznam &. 3)
- Kod ZTV |Nazevdle ZP Souhrnn?f nazev Y,yrobnl P?,C et Vyrobce Nazevod ZZ Datumod |Datum do
3 pro skupinu cislo pristr.
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