






NÁVŠTĚVNÍ SLUŽBA
(pouze domácí péče, íýzioterapie nebo porodní asistentky, popř. PL)

Nasmlouvaný kód dopravy Smluvní ohodnocení výkonu dopravy

Kód Název Sazba Počet bodů Paušál

SEZNAM PR ACOVNÍKŮ POSKYT UJÍC ÍCH PÉČI NA PRACO VIŠTI (seznam č .l )
s.
1

Rodné číslo 
(bez lomítka) Příjmení Jméno Titul Kat.

prac
Typ
prac Datum od Datum  do Kapa

čita
Fun.
lic .l

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. 10

L3 o 1.7.2020 31.12.2029 4,00

S2 o 1.6.2024 31.12.2029 20,00

L3 o 1.1.2024 31.12.2029 12,00

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

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

0 6 0 2 1 KOM PLEX NÍ VYŠETŘENÍ TĚHOTNÉ  ŽENY POR OD NÍ ASISTENTKOU 1.1.2025 31.12.2029

0 6 0 2 3 KONTR OLN Í VYŠETŘENÍ TĚ HO TNÉ ŽENY PO RO DN Í ASISTENTKOU 1.1.2025 31.12.2029

0 9 1 1 5
ODBĚR B IOLOGI CKÉ HO MATE RIÁL U J INÉ HO NEŽ KREV NA K VANTITAT IVN Í 
BAKTERIO LOGICKÉ VYŠETŘENÍ 1.1.2025 31.12.2029

0 9 1 1 9 ODBĚR KRVE ZE ŽÍLY U DOSPĚLÉHO  NEB O D ÍTĚT E NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029

0 9 1 2 3 ANALÝ ZA MOČ I C HEM ICKY 1.1.2025 31.12.2029
0 9 2 1 5 INJEKC E I. M „ S. C„  I. D. 1.1.2025 31.12.2029

0 9 2 1 9 INT RAVENÓZNÍ INJEKCE U DOSPĚLÉHO  ČI DÍTĚT E NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029

0 9 2 2 3 INTR AV EN ÓZ NÍINFÚ ZE  U DOSPĚLÉHO  NEBO DÍTĚTE NAD 10 LET 1.1.2025 31.12.2029
0 9 5 0 9 OŠETŘENÍ HANDICA POVA NÉ HO  PA CIENTA 1.1.2025 31.12.2029

0 9 5 1 1 MINIM ÁLNÍ KON TAK T LÉKAŘE S PAC IENTEM 1.1.2025 31.12.2029
0 9 5 1 3 TELE FONICKÁ KONZ ULT ACE  OŠETŘ UJÍC ÍHO LÉKAŘE PAC IENTEM 1.1.2025 31.12.2029

0 9 5 4 3
SIGNÁLNÍ VÝKON K LINICKÉHO  VYŠETŘENÍ / DO 31.12.2014: REGULAČNÍ POPLATEK
ZA NÁVŠTĚVU -  POPLATEK UHRA ZEN 1.1.2025 31.12.2029

0 9 5 5 0
INFORM ACE  O VYD ÁNÍ RO ZH OD NU TÍ O DOČ ASNÉ P RAC OVNÍ NESCHOPNOST I NEBO 
RO ZH OD NU TÍ O POTŘEBĚ O ŠETŘOV ÁNÍ  (PÉČE) 1.1.2025 31.12.2029

0 9 5 5 1
INFORM ACE  O VYD ÁNÍ RO ZH OD NU TÍ O U KO NČ ENÍ DO ČASNÉ PRA COVNÍ 
NESCHOPNOST I NEBO RO ZH OD NU TÍ O  UKO NČ ENÍ POTŘEBY OŠETŘO VÁN Í (PÉČE) 1.1.2025 31.12.2029

0 9 5 6 7 ZÁKROK N A LEVÉ STRANĚ 1.1.2025 31.12.2029

0 9 5 6 9 ZÁKROK N A PRAVÉ STRANĚ 1.1.2025 31.12.2029
0 9 5 7 2 VÍCE ČETNÝ ZÁKROK 1.1.2025 31.12.2029

6 3 0 2 2 CÍLENÉ VYŠETŘENÍ GYNEKOL OGE M A POR ODNÍK EM 1.1.2025 31.12.2029
6 3 0 5 5 VYŠETŘENÍ V  PR ENA TÁLNÍ PORA DNĚ 1.1.2025 31.12.2029

6 3 1 1 3 ODS TRA NĚN Í STEHU CERKLÁŽE 1.1.2025 31.12.2029

6 3 1 1 5 EXTERNÍ KAR DIOTOK OGR AFICKÉ  VYŠETŘENÍ 1.1.2025 31.12.2029
6 3 4 1 1 SCREENINGOVÉ  ULTRAZVUK OVÉ  VYŠETŘENÍ VE 20. až 22. T ÝDN U TĚH OTE NSTVÍ 1.1.2025 31.12.2029

6 3 4 1 3 SCREENINGOVÉ  ULTRAZVUK OVÉ  VYŠETŘENÍ VE 30. až 32. T ÝDN U TĚH OTE NSTVÍ 1.1.2025 31.12.2029

6 3 4 1 7
ULTRASONO GRA FICK É VYŠETŘEN Í PÁ NVE  U G YNEKOLOGICKÝCH ON EM OC NĚ NÍ,  V 
PORO DN ICT VÍ A ŠESTINEDĚLÍ 1.1.2025 31.12.2029

6 3 5 3 2 ODBĚR MA TERIÁLU Z POC HVY , ČÍPKU  A HRDLA D ĚLO ŽNÍHO 1.1.2025 31.12.2029
6 3 5 5 1 ZAV EDE NÍ NE BO EXTRAKCE MAYEROV A PESARU 1.1.2025 31.12.2029

6 3 8 9 4
(VZP) Z AEVID OVÁNÍ TĚ HO TNÉ ŽENY DO PORODNIC E A NÁSL EDNÁ P ŘEDPORODNÍ 
AMBUL ANT NÍ PÉČE V PO RODNICI 1.1.2025 31.12.2029

8 2 0 5 3 MIKROSKOPICKÉ VYŠETŘENÍ NAT IVNÍHO  PREPARÁTU 1.1.2025 31.12.2029
8 2 0 5 6 MIKROSKOPICKÉ ST ANOVENÍ  MIK ROB IÁLNÍHO OBRAZU POŠEV NÍH O (MO P) 1.1.2025 31.12.2029

SEZNAM NASMLOUVANÝCH KÓDŮ ZDRAVOTNÍCH VÝKONŮ  -  2. další výkony (seznam č. 2b)

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

0 9 5 5 5 OŠETŘENÍ DÍTĚTE DO 6 LET 1.1.2025 31.12.2029
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