ICO
ICZ smluvniho ZZ

Cislo smlouvy

0

0

0

6142|103

0

5

0

0f210]0]0

Ja[o s

o[1]2] |

zasincol | [ [ [ [ [ JJ][]]]]

Nézev ICO | Fakultni nemocnice v Motole

PRILOHA ¢&. 2 - Vstupni formul4 / V-13 /8.11.11 /4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB

Platnost smlouvy ode dne
Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od

Datum uplatnéni do

1.1.2025

1.7.2025

31.12.2029

'Typ B

PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP)

PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU
CISLO PRIMARIATU

NAZEV PRACOVISTE
VARIABILNI SYMBOL

NERE

2] 1]

8|2

(& Ano

 Ne

O|O|O|O

o] o]

1|1

Interni amb.se sonografii-Interni klinik

2| ifofu]fa] |

ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE

Mésto / Obec Ulice C.orientatni |C. popisné PSC Pof.
Praha 5 - Motol V Uvalu 1 84 150 06 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 1]o]1
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano [(e Ne
CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE
Nepfetrzity provoz / nepietrzita dostupnost
poskytovéni péce (" Ano (e Ne
Pocet dnil poskytovani péce v tydnu 5
Pocet hodin poskytovani péce v tydnu | 4 | 3 | (zaokrouhleno na celé hodiny)
ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm) Poradi 1
od do od do misto provozovani
Pondéli 07:00 15:30 FN v Motole,v Uvalu 84,P5
Utery 07:00 15:30 FN v Motole,v Uvalu 84,P5
Streda 07:00 15:30 FN v Motole,v Uvalu 84,P5
Ctvrtek 07:00 15:30 FN v Motole,v Uvalu 84,P5
Patek 07:00 15:30 FN v Motole,v Uvalu 84,P5
Sobota
Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE

Pifjmen, jméno, titul | — —
Rodné &islo (m(m/m[m[n|n|n| 0|00 beiomik
Kategorlle Typ pracovnika Datum od Datum do Kap ac1t,a
pracovnika pracovnika
L3 X 1.7.2022 31.12.2029 11,00

Funk¢ni licence |- |- |- |- | | | | | | |
KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE - LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskani specializované zpusobilosti v oboru |_

Atestace v oboru |_
Funkéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod |_
Jind specidlni odborna zptsobilost |_

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

Rozhodnuti MZ CR o ptiznani zptsobilosti k vykonu
odpovidajiciho zdravotnického povolani

Osvédeen{ MZ CR k vykonu zdravotnického povolani bez
odborného dohledu v oboru

Odbornad zptisobilost v oboru

Specializovand zptisobilost v oboru

Zvlastni odborna zptisobilost v oboru

Jind specialni odborna zptsobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do
Pondéli
Utery
Stfeda 08:00 12:00
Ctvrtek 08:00 12:00
Patek 08:00 11:00
Sobota
Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnti v tydnu 3

Pocet hodin v tydnu | | 1 | 1| (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 - véetné vedouciho pracovisté)

Skupina  |Kategorie pracovnika Kapacita
L3 [Lékarf se specializovanou zptisobilosti nebo se zvlastni odbornou zpusobilosti 71,00
Lékat s odbornou zpiisobilosti k vykonu povolani bez odborného dohledu na zékladé certifikatu o absolvovani zakladniho
Lékati L2 | kmene. Symbol L2 se pouzije také u 1ékatt, ktefi doposud nespliuji podminky absolvovani zakladniho kmene, 20,00
avsak nejpozdéji do 31. 12. 2007 byli zarazeni do specializa¢niho vzdélavani
L1 | Lékat s odbornou zptsobilosti k vykonu povolani 0,00
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdéldnim se specializovanou zptisobilosti, nebo se zvlastni odbornou zptisobilosti,
K3 [ piip. s dalsi specializovanou zpiisobilosti. 0,00
VNP Fyzioterapeut s Osvéd¢enim k vykonu povolani bez odborného dohledu a po prokazani zvlastni odborné zpusobilosti.
g‘ll;’:i;’lggslgl"g K2 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zptsobilosti. 0.00
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvéd¢enim k vykonu zdravotnického povoldni bez odborného dohledu. ’
K1 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim s odbornou zptisobilosti k vykonu povoldni. 0.00
Fyzioterapeut i bez VS vzdéldni nebo s vys$im odbornym vzdéldnim ’
VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializaénim vzdéldnim
jop J2 / p A ot o ot . - 0,00
(jing VS vzdélany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracownikvexdr) J1 | VSvzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se ziskanou odbornou zptisobilosti v pfislugném oboru 0,00
S4 |NLZP s VS vzdélanim, specializovanou zptisobilosti nebo zvla$tni odbornou zptisobilosti 0,00
s3 |NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu se specializovanou zptisobilosti (ZPBD 100.00
s ptislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpisobilosti ’
NLZP §2 | NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu (ZPBD) 194,00
(nelékaisky S1 | NLZP zptsobily k vykonu zdravotnického povolani pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD) 0,00
zdravotnicky
pracovnil) SBM | NLZP zptisobily k vykonu povolani 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
Maximdlni pocet pacientd,
kterym mﬁge byt [};oskytnuta péce soucasné |:|:|:|

SMLUVENA UZEMNI OBLAST PRO NAVSTEVNI SLUZBU NEBO PRACOVISTE DOPRAVY
(4daj v km, piip. vyjmenovat piislusné obce - pro pracovisté dopravy rozsah v rezimu mistni ptepravy)

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

Prislusny okres (" Ano (e Ne (dle sidla SZZ)

Dalsi okresy (C Ano (® Ne (pEip. jmenovité vypsat)
Kraj (® Ano (C Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Ceska republika C Ano (e Ne

Seznam okresi a kraji

Nazev Kéd

HIL m. Praha

010
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NAVSTEVNI SLUZBA
(pouze domaci pé¢e, fyzioterapie nebo porodni asistentky, popt. PL)

Nasmlouvany kod dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy
Kod Nazev Sazba Pocet bodi Pausal

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

s. [Rodné ¢islo o . . . Kat. |Typ Kapa |Fun. |Fun. |Fun. [Fun. |Fun. (Fun. (Fun. |Fun. |Fun. [Fun.
(bez lomitka) Prijment Jméno Titul prac |prac Datum od | Datum do cita |lic.1 [lic.2 [lic.3 |lic.4 [lic.5 |lic.6 |lic.7 |lic.8 [lic.9 (1i.10
0 ] s2 | o [112019 [31.12.2029] 14,00
|||||||||||_ ] S2 O |1.1.2025 |31.12.2029| 28,00

- N N N N . I
L3 | F |1.7.2025 [31.12.2029| 8,00
NEEER - - - -
|
I [ ] s2 | o [142018 [31.12.2029] 40,00
(I [ ] s2 | 0 142023 [31.12.2029] 40,00
|||||||||||||||||||||_ l_ $3 | 0 [1.7.2021 |31.12.2029] 20,00 l-
|||||||||||||||||||||— ‘_ I 1 F [1.10.2020 |31.12.2029| 4,00 l-
|||||||||||||||||||||— — |_ 13 | B (172023 |31.12.2029] 12,00 .- .- .- .-
creerreern. .— Hl [s3 | O |1.1.2025 [31.12.2029( 40,00
.
creereeern. | [ ] - L3 F [1.7.2023  |31.12.2029| 24,00 l-
[
O ‘_ = L3 F [1.1.2022 |31.12.2029 4,0().-
o o (- Bl [s3 | o [142025 [31.12:2029] 40,00
O ] s2 | 0172022 [31.12.2029] 32,00
O (NN [N 15 | O [1102020 [31.12.2029] 800
o o [ W (2 | O [142025 [31.122029] 40,00
| ] (NN (1> | O [172025 [31.122029]12,00
[ (- (M 12 |0 [172025 [31122029] 800

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

s. 2a|Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do

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

s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do

olilslols (VZP) PRUKAZ ANTIGENU SARS-COV-2 - DIAGNOSTIKA U SYMPTOMATICKYCH T — LA
PACIENTU
06| 1] 1|7 |KOMPLEX - OSETRENI STOMII 1.7.2025 31.12.2029
06| 1]|3]|4|PREVAZPICC 1.7.2025 31.12.2029
0[9|1]1]|1|ODBERKAPILARNI KRVE 1.7.2025 31.12.2029
09| 1] 1]|3|ODBERKRVE Z ARTERIE 1.7.2025 31.12.2029
ODBER BIOLOGICKEHO MATERIALU JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI
019] 1] 1] 3 [BAKTERIOLOGICKE VYSETRENI 1.7.2025 31.12.2029
09| 1] 1]|9|ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.7.2025 31.12.2029
09| 12| 1|PUNKCEPARENCHYMATICKEHO ORGANU NEBO DUTINY 1.7.2025 31.12.2029
09| 1]3]|3|SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.7.2025 31.12.2029
0|9 1|3]|5|UZVYSETRENI POUZE JEDNOHO ORGANU V NEKOLIKA ROVINACH 1.7.2025 31.12.2029
09| 1]3]|7|UZVYSETRENI DVOU ORGANU V NEKOLIKA ROVINACH 1.7.2025 31.12.2029
0l9|1]3]|9[UZVYSETRENI TRI A VICE ORGANU V NEKOLIKA ROVINACH 1.7.2025 31.12.2029
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1| 3 [NEODKLADNA KARDIOPULMONALNI RESUSCITACE ZAKLADNI A 10 MINUT 1.7.2025 31.12.2029
1| 5 [INJEKCEI M., S.C., 1. D. 1.7.2025 31.12.2029
ololalils ILTCEEI;CE DO MEKKYCH TKANI NEBO INTRADERMALNI PUPENY V RAMCI REFLEXNI |, - oL IR0
1| 9 [INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.7.2025 31.12.2029
0 |[KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE 1.7.2025 31.12.2029
3 [INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.7.2025 31.12.2029
ololalals g%I;IXLDz?\](EEE?(lZI\)ITRALNI ZILY ZA KONTROLY CELKOVEHO STAVU PACIENTA (TK, P, D, LS LIRS
0]9]2|3] 3|INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE 1.7.2025 31.12.2029
ololalsls %SEI/IRAEZNIAPREVAZRANYVCETNE OSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI DO o LA
0]/9|2|3]|9|SUTURA RANY A PODKOZI DO 5 CM 1.7.2025 31.12.2029
0|9]2|4]| 1|OSETRENI A PREVAZ RANY, KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI 10 CMA2 - 30 CMA2 1.7.2025 31.12.2029
0[9]|2|4]|7|ZALUDECNI LAVAZ LECEBNA 1.7.2025 31.12.2029
0/9|2|4]|9|KATETRIZACE MOCOVEHO MECHYRE U MUZE JEDNORAZOVA 1.7.2025 31.12.2029
0|9]|5]|0]|9|OSETRENI HANDICAPOVANEHO PACIENTA 1.7.2025 31.12.2029
0/9|5]| 1| 1|MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.7.2025 31.12.2029
0]/9|5]| 1|3 |TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM 1.7.2025 31.12.2029
0]/9|5]|2]|3|EDUKACNI POHOVOR LEKARE S NEMOCNYM CI RODINOU 1.7.2025 31.12.2029
0]9]|5|3]|2|VYKONPROHLIDKY DISPENZARIZOVANE OSOBY 1.7.2025 31.12.2029
09|54 1 ]|APLIKACE LECIVA DO PORTU A PRUPLACH PORTU 1.7.2025 31.12.2029
SIGNALNI VYKON KLINICKEHO VYSETRENI / DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK
O19]>]*| 3 |za NAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN 172025 31.12.2029
VZP) SIGNALNI VYKON REGULACNI POPLATEK ZA POHOTOVOSTNI SLUZBU -
0[9]|5(4]5 ;OPL)ATEKUHRAZEN 1.7.2025 31.12.2029
VZP) SIGNALNI VYKON REGULACNI = 2 J
alelalals ; OPL)ATKUOSVOBOZEN ACNI POPLATEK - POJISTENEC OD UHRADY s LIRS
ololzlala INFORMACEQVYDANI ROZI:I()]?NUI?IQDQ@ASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO 1.7.205 31.12.2009
ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANTI (PECE)
ololsls IINFORMACEOVYDANI ROZHODNUTTOUKOI\ICENiDO?ASNEFRAVCOV’NT’ N P 2 A0
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANTI (PECE)
0[9]|5]|5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.7.2025 31.12.2029
0|9|5]|5]|6|OSETRENI DITETE OD 6 DO 12 LET 1.7.2025 31.12.2029
0]9]|5]|5]|7|OSETRENI DITETE OD 12 LET DO 18 LET 1.7.2025 31.12.2029
0[9]|5|6]| 1|VYBAVENI PACIENTA PRO PECI MIMO ZDRAVOTNICKE ZARIZENI 1.7.2025 31.12.2029
0|9]|5|6]|7|ZAKROK NA LEVE STRANE 1.7.2025 31.12.2029
0]|9|5|6]|9|ZAKROK NA PRAVE STRANE 1.7.2025 31.12.2029
09|57 2]|VICECETNY ZAKROK 1.7.2025 31.12.2029
1{1]0]2| 1 |KOMPLEXNI VYSETRENI INTERNISTOU 1.7.2025 31.12.2029
1| 1] 0] 2|2 |CILENE VYSETRENT INTERNISTOU 1.7.2025 31.12.2029
1/ 1] 0] 2| 3 |KONTROLNI VYSETRENT INTERNISTOU 1.7.2025 31.12.2029
1| 1|0/ 2|4 |CILENE VYSETRENI INTERNISTOU - PREDOPERACNI VYSETRENI 1.7.2025 31.12.2029
1/ 1]|0]2]|5|SUPERKONZILIARNI VYSETRENI INTERNISTOU 1.7.2025 31.12.2029
1| 1] 1] 1| 1 |EKG VYSETRENI INTERNISTOU 1.7.2025 31.12.2029
1| 1] 1|4/ 0|ZAVEDENI PERIFERNE ZAVEDENEHO CENTRALNIHO KATETRU - PICC 1.7.2025 31.12.2029
1| 1|22 0 [NEPRIMA KALORIMETRIE 1.7.2025 31.12.2029
1{1]|5]0| 1 |ENTERALNI VYZIVA 1.7.2025 31.12.2029
1| 1|50/ 3|SPECIALNI ENTERALNI VYZIVA (OLIGOPEPTIDICKA) 1.7.2025 31.12.2029
1{1]|5] 0|4 |DOPLNKOVA PARENTERALNI VYZIVA 1.7.2025 31.12.2029
1] 1]5]|0]5|SPECIALNI PARENTERALNI VYZIVA 1.7.2025 31.12.2029
1{1|5|0|6 |PLNOHODNOTNA PARENTERALNI VYZIVA 1.7.2025 31.12.2029
1/ 1]|5] 1| 1 |PARENTERALNI VYZIVA PROVADENA VE VLASTNIM SOCIALNIM PROSTREDI 1.7.2025 31.12.2029
PARENTERALNI VYZIVA PROVADENA VE VLASTNIM SOCIALNIM PROSTREDI
TS| 12 [SpRCIALNT MOBILNT PUMPOU R e
alslils PUMPOU APLIKOVANA ENTERALNI VYZIVA PROVADENA VE VLASTNIM SOCIALNIM |, - - oL IS

PROSTREDI
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sl sl sl s (VZP) SIGNALNI VYKON PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1C L 31.12.2009
NIZSI NEZ 53 MMOL/MOL o o
sl1l1la (VZP) SIGNALNI VYKON PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1IC V 1.7.2025 31.12.2029
ROZMEZI OD 53 MMOL/MOL DO 56 MMOL/MOL o o
ilalil1ls (VZP) SIGNALNI VYKON PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBAIC V 1.7.2025 31.12.2029
ROZMEZI OD 56 MMOL/MOL DO 60 MMOL/MOL o o
sl 1l1]a é\()’ﬁ’g/lsoli}/Nl\//[\é]Id\H VYKON PRO HODNOTU GLYKOVANEHO HEMOGLOBINU HBA1C OD 1.7.2025 31.12.2029
1 1/ 1|0 |DYNAMICKE TESTY V ENDOKRINOLOGII 1.7.2025 31.12.2029
1 1| 1| 0 |ZALUDECNI LAVAZ DIAGNOSTICKA 1.7.2025 31.12.2029
Uslalslo SONO EPIGASTRIA S UZITIM BAREVNEHO MAPOVANI A DVOUROZMERNYM 17.2025 31.12.2009
DOPPLEROVSKYM VYSETRENIM CEV ABDOMINALNI OBLASTI o o
slalz]o PUNKCE TENKOU JEHLOU JAKEHOKOLIV BRISNIHO ORGANU DIAGNOSTICKA CI 1.7.2025 31.12.2029
LECEBNA - PRICTI K PRISLUSNEMU KODU SONOGRAFIE NEBO CT o o
1|7] 1|29 [NEINVASIVNI AMBULANTNI MONITOROVANI KREVNIHO TLAKU 1.7.2025 31.12.2029
213120 fﬁ;{LI?IZ\ISEERﬁLNI ANTIMIKROBIALNI LECBA V AMBULANCI S ELASTOMERNIM 1.7.2025 31.12.2029
2(5(2]3]|5[INHALACNI AEROSOLOVA LECBA 1.7.2025 31.12.2029
s11lslsl MULTIDISCIPLINARNI INDIKACNI SEMINAR K URCENI OPTIMALNIHO ZPUSOBU 1.7.2025 31.12.2029
LECBY U NEMOCNYCH SE ZHOUBNYM ONKOLOGICKYM ONEMOCNENIM o o
6| 0 |TUNELIZACE KATETRU 1.7.2025 31.12.2029
1| 1 |UZINTRAKAVITALNI VYSETRENI 1.7.2025 31.12.2029
slols|ils gg?PIiI];IﬁEOX\I;ISIK\]/;:YSETRENI POUZE JEDNE CEVY, T. ]. MORFOLOGICKE A 1.7.2025 31.12.2029
819|5]| 1|7 |UzDUPLEXNI VYSETRENI DVOU A VICE CEV, T. J. MORFOLOGICKE A DOPPLEROVSKE [1.7.2025 31.12.2029
SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢&. 3)
S |K6d ZTV  |Nazev dle ZP Souhrnny nazev Yyrobm Pac et Vyrobce Nazev od ZZ Datum od |Datum do
3 pro skupinu cislo piistr.
Sonograf II. typu vcetné Ultrazvukovy Toshiba Medical
$000000596 [barev. doppler. techniky v Histrof vy 99B14X3908 1{Systems 1.7.2025 31.12.2029
cené¢ 7 mil. K¢ P ) Corporation
Sonograf II. typu véetné Ultrazvukovy Toshiba Medical
$000000597 |barev. doppler. techniky v Histroi VY |99B14X3908 1{Systems 1.7.2025 31.12.2029
cené 5,5 mil. K¢ P ) Corporation
Sonograf se sondou pro Ultrazvukovy
$000000599 |intrakavitalni vySetfeni v fistro'u vy 99F08Y4087 1|{TOSHIBA 1.7.2025 31.12.2029
cené 3 mil. K¢ p )
0000000241 Ilezilmgcr feprimy veene BEBJ0176 1|Carefusion, USA 172025  |31.12.2029
UZ systém pro
v$eobecné . .
Sonograf s priitok. barev. pouziti, duplexni SR AT
0000000598 99B14X3908 1{Systems 1.7.2025 31.12.2029
Dopplerem 2D + .
N Corporation
kontinudlni,
pulsni Doppler)
UZ systém pro
. vSeobecné
0000000600 [Sonograf v cené 1 000 000,- ST, Bl 99F08Y4087 1/TOSHIBA 1.7.2025 31.12.2029
2D zobrazeni
SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLLOUVANYCH VYKONU (seznam &. 4)
s.4 |Nézev vybaveni Pocet kustt  [Datum od Datum do

SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)
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s.7 |Skupina |Kéd Nazev Smluvni cena [Datum od Datum do
NASMLOUVANE KODY DOPRAVY
(pouze pracovisté DZS, ZZS a pro pfevozy na pitvu a z pitvy)
Nasmlouvany kéd dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy
Kod Nazev Sazba Pocet bodit Pausal
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SEZNAM ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI
PRO NASMLOUVANE KODY DOPRAVY (seznam ¢&. 5)

8.5 Registlizgépnzi)znaéka a ,sz) (1,§,x) (1,S,x) (1,13 X (1,f,x) (1,xF,x) (1,Sx) Tovarni znacka Datum od Datum do

SUMAR ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI PRO

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY - nevyplnuje ZZ

Skupina [Nazev Celkem
A |pro ptrepravu zdravotnickych odbornikd, krve a krevnich derivata 0
B |pro dopravu ranénych, nemocnych a rodicek 0
C  [pro rychlou zdravotnickou pomoc bez lékate (RZP) 0
D  |pro rychlou lékafskou pomoc (RLP) 0
E pro RLP v setkavacim rezimu ( tzv. randez - vous) systém 0
F pro pfepravu nedonoenych novorozencii 0
G  |pro poskytovani LSPP 0

Pocet vozidel (SPZ) pro pracovisté celkem 0
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SPECIALNI SMLUVNI UJEDNANI

JINE SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI UJEDNANI

Aktualizace Ptilohy ¢. 2 pro obdobi od 1. 7. 2025. Tato Pfiloha nahrazuje Pfilohu ¢. 2 platnou pro obdobi od 1. 4. 2025 do 30. 6. 2025.

Aktualizace seznamu zdravotnich vykond. Na zékladé¢ kladného stanoviska Komise pro smluvni vztahy ze dne 27. 6. 2025 odsmlouvan vykon 78850. Vykon
byl pfesmlouvan na ICP 05002459 - Centrum cévnich vstupd.

Aktualizace personalniho obsazeni.

Aktualizace Ptilohy ¢. 2 pro obdobi od 1. 4. 2025. Tato Pfiloha nahrazuje Pfilohu ¢. 2 platnou pro obdobi od 1. 1.2025 do 31. 3. 2025.
Aktualizace personalniho obsazeni.

Aktualizace Ptilohy ¢. 2 pro obdobi od 1. 1. 2025. Tato Ptiloha nahrazuje Ptilohu ¢. 2 podepsanou dne 19. 12. 2024.

Vykon 23120 je nasmlouvan s t¢innosti od 1. 1. 2025. Pfi vypoctu tthrady bude postupovéno v souladu s mechanismy danymi UV a Dodatky pro dané
obdobi.

Aktualizace personalniho obsazeni.

Ptiloha ¢. 2 k nové smlouvé s ti¢innosti od 1. 1. 2025.

PZS piebira ze smlouvy ¢. 1905M010 referencni tdaje.

Platnost vykonu 01306 omezena do 31. 12. 2025.

Vykon 11024 lze vykazat pouze u pacientii s ASA 3 a vice nebo u pacienta, ktery se dosud u tohoto poskytovatele nelécil nebo u kterého byl naposledy
vysetfen pred vice nez 2 lety. Soucasné je nutno respektovat podminky vykonu dané v obecné ¢asti SZV- viz zdsadni zmény obecné ¢asti- kapitola 4. Vykon
11025 bude uhrazen max. pro 10 pacientti za rok. Soucasné je nutno respektovat podminky vykonu dané v obecné ¢asti SZV- viz zdsadni zmény obecné ¢asti-
kapitola 4.

Udélen souhlas OS k provadéni vykonu 78850.

Prehled lékart L3, ktefi v rdmci oddéleni vykonévaji odborny dohled/dozor nad 1ékari L2/L1 je soucasti Prilohy ¢. 2 - typ C.

Poskytovatel garantuje, Ze technicky stav pristrojového vybaveni je kontrolovan a odpovidé platnym pravnim predpistim. Zdravotnické zafizeni predlozi na
vyzadani potfebnou dokumentaci k pfistrojovému vybaveni.
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