o T o ] sico[ TT T T T T T T T T T 1]
ICZ smluvnithoZZ| 2 [ 3| 1]|0|1|0|0]| 0
Cislo smlouvy 2 | 4 | 2 | 3 |N 0 | 7| 1| | Nazev ICO | Oblastni nemocnice Kolin, a.s.
PRILOHA ¢. 2 - Vstupni formula¥ / V-05/8.11.11 /4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB

Platnost smlouvy ode dne |1.1.2025

Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od 1.1.2026

Datum uplatnéni do 31.12.2029

Formulaf obsahuje ¢ast |F Smluvni i informativni | (@ Jen smluvni |F Jen informativni
Typ CB PRACOVISTE - PRIJ]MOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM

nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)

soucast lazkového oddéleni - primaridtu uvedeného ve formulafi typu C (¢ast smluvni)

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP)

2|s[1fof1]2]s]s]

NAZEV PRACOVISTE Pt{jmov4 ambul. ORL odd.

CISLO PRIMARIATU olofofolo]o]o]9

VARIABILNI SYMBOL 18| 1]5]0] 1| Genjeliptideenvszz)

ADRESA(Y) PRACOVISTE

Mésto / Obec Ulice C.orienta¢ni  |C. popisné PSC
Kolin Zizkova 146 280 00

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

Smluvni odbornost - hlavni

DALSI SMLUVNI ODBORNOSTI

[ 7]o] 1]

Odbornost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO LEKARE PRACOVISTE

Specializovana zptisobilost v oboru

Funkeéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specialni odborna zptsobilost

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO LEKARE NA PRACOVISTI

Pocet dni1 v tydnu

Pocet hodin v tydnu

5

| [4]o
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SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - dalsi vykony (seznam ¢&. 2b)

s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
ol1l3lols ;\gzc%if;%KAZANTIGENU SARS-COV-2 - DIAGNOSTIKA U SYMPTOMATICKYCH LI LA
1| 1| 1 [ODBER KAPILARNI KRVE 1.1.2026 31.12.2029

1| 1| 3 |ODBER KRVE Z ARTERIE 1.1.2026 31.12.2029
ololilils gADIE}E}Iz{Rlﬁ)OLLOOGGIICCIEEE\FJI% ;%Eiﬁmw JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI L .
0|9 1| 1|7 |ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 1.1.2026 31.12.2029
0/9| 1| 1|9 |ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.1.2026 31.12.2029
0[9] 1|3/ 3|SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.1.2026 31.12.2029
0[9]2]1]5]|INJEKCELM.,S.C,LD. 1.1.2026 31.12.2029
0|92 1|7 |INTRAVENOZNI INJEKCE U KOJENCE NEBO DITETE DO 10 LET 1.1.2026 31.12.2029
092 1|9 |INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.1.2026 31.12.2029
0]9|2]|3]|3|INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE 1.1.2026 31.12.2029
ololalsls %SEI/IRAEZNIAPREVAZRANYVCETNEOSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCIDO || | -0 L
0/9|2]|3]|9|SUTURA RANY A PODKOZI DO 5 CM 1.1.2026 31.12.2029
0|9]|2|5]| 1|PUNKCE TRACHEY SE ZAVEDENIM KANYLY 1.1.2026 31.12.2029
0|9]5]|0]|9|OSETRENI HANDICAPOVANEHO PACIENTA 1.1.2026 31.12.2029
095 1] 1|MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.1.2026 31.12.2029
0]9|5]| 1|3 |TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICTHO LEKARE PACIENTEM 1.1.2026 31.12.2029
ololsllals ;Ifgiig%\;\%m\; g;ilfgggg I:/AYZSIIEEI:RENI/DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK |, - S 23050
ololslslo INFORMACEQVYDAI}H RnglOL}NUTiQDQ@ASNE PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO LI LA

ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANTI (PECE)
ololsls|y INFORMACE O VYDANT ROZHODNUTIOUKOI\{CENI DO@ASNE })RAVCOV‘NT‘ N L Sl LA
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY OSETROVANI (PECE)

0[9]5]|5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.1.2026 31.12.2029
0|9]|5]|5]| 6 |OSETRENI DITETE OD 6 DO 12 LET 1.1.2026 31.12.2029
0|9|5]|5]|7|OSETRENI DITETE OD 12 LET DO 18 LET 1.1.2026 31.12.2029
0|95/ 6|4 |PECESPOJENA S PREVZETIM PACIENTA OD ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY 1.1.2026 31.12.2029
0|9|5|6]|7|ZAKROK NA LEVE STRANE 1.1.2026 31.12.2029
0[9]|5|6]|9|ZAKROK NA PRAVE STRANE 1.1.2026 31.12.2029
0[9]5|7]|2]|VICECETNY ZAKROK 1.1.2026 31.12.2029
5(1]| 1] 1| 1 |OPERACE CYSTY NEBO HEMANGIOMU NEBO LIPOMU NEBO PILONIDALNI CYSTY 1.1.2026 31.12.2029
5(1]8]| 1| 1|INCIZE A DRENAZ ABSCESU NEBO HEMATOMU 1.1.2026 31.12.2029
5[ 1]8]| 1|6 |INCIZE A DRENAZ ABSCESU NEBO HEMATOMU V OBLASTI ANU NEBO REKTA 1.1.2026 31.12.2029
6| 1| 1| 1| 3 |REVIZE, EXCIZE A SUTURA PORANENI KUZE A PODKOZI A PRIPADNE FASCIE 5 - 10 CM|1.1.2026 31.12.2029
el1lilils Iéla/IZE,EXCIZEASUTURAPORANENI KUZE A PODKOZ{ A PRIPADNE FASCIENAD 10 |, | 5o L
6| 1| 12| 9 |EXCIZE KOZNI LEZE, SUTURA OD 2 DO 10 CM 1.1.2026 31.12.2029
6| 1| 1| 3| 1|EXCIZE KOZNI LEZE, SUTURA VICE NEZ 10 CM 1.1.2026 31.12.2029
62| 12| 0|POPALENINY - OSETRENI A PREVAZ (NOS, TVAR, RET, UCHO, SKALP, KRK, VICKO) 1.1.2026 31.12.2029
6|5|6]|1]|5|EXCIZE LEZE V USTNI DUTINE - DO 2 CM (VCETNE JAZYKA) 1.1.2026 31.12.2029
71110/ 2] 1 |KOMPLEXNI VYSETRENI OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2026 31.12.2029
71 1]0] 2] 2 |CILENE VYSETRENT OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 0] 2| 3 |KONTROLNI VYSETRENI OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 1] 3] 1|POUZITI VYSETROVACIHO MIKROSKOPU V ORL AMBULANTNI PRAXI 1.1.2026 31.12.2029
71 1|2 1] 1|BIOPSIE Z NOSU 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 2] 1|2 |DIAFANOSKOPIE VEDLEJSICH NOSNICH DUTIN 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 3] 1| 3 |[NEPRIMA LARYNGOSKOPIE ZVETSOVACI ENDOSKOPICKOU OPTIKOU 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 3] 1|5 |LARYNGOSKOPIE NEBO EPIFARYNGOSKOPIE FLEXIBILNI OPTIKOU 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 3] 1|7 INASOEPIFARYNGOSKOPIE RIGIDNI OPTIKOU 1.1.2026 31.12.2029
71 1]5] 1| 1|VYJMUTI CIZIHO TELESA ZE ZVUKOVODU 1.1.2026 31.12.2029
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71 1|5/ 2] 3 |INCIZE A DRENAZ BOLTCE PRO PERICHONDRITIDU NEBO HEMATOM 1.1.2026 31.12.2029
71 1|5 3|3 |PARACENTEZA BUBINKU EVENTUALNE S ASPIRACI 1.1.2026 31.12.2029
71 1| 5] 3|5 |PARACENTEZA VCETNE ASPIRACE SE ZAVEDENIM DRENAZE 1.1.2026 31.12.2029
711]5]| 6|5 |POLITZERACE 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 5] 8|0 |VYCISTENI TREPANACNI DUTINY 1.1.2026 31.12.2029
711]6]| 1| 1|VYNETICIZIHO TELESA Z NOSU - JEDNODUCHE 1.1.2026 31.12.2029
71 1]6]| 1|3 [INTRAMUKOZNI INJEKCE DO NOSNI SLIZNICE JAKO SAMOSTATNY VYKON 1.1.2026 31.12.2029
711]6]|2]| 1 |ELEKTROKOAGULACE NOSNI SLIZNICE 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 6| 2| 3 |TERAPIE EPISTAXE KAUTERIZACI 1.1.2026 31.12.2029
71 1|6 2|5 |PREDNI TAMPONADA NOSNI PROVEDENA OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2026 31.12.2029
711]6]|2]|7|ZADNI TAMPONADA NOSNI PRO EPISTAXI 1.1.2026 31.12.2029
BALONKOVA NOSNI TAMPONADA PRI EPISTAXI PROVEDENA
7[1]6| 3]0 [3TORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2026 31.12.2029
71 1|6/ 3] 1|EXCIZE ZNAZOFARYNGU 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 6] 3|3 |DRENAZ HEMATOMU NEBO ABSCESU NOSNIHO SEPTA 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 6]|5]| 3 |ZAVRENA REPOZICE FRAKTURY KUSTEK NOSNICH 1.1.2026 31.12.2029
71 1]6|6]| 1|VYPLACH CELISTNI DUTINY 1.1.2026 31.12.2029
71 1] 6] 6| 3 |PUNKCE CELISTNI DUTINY A VYPLACH JEDNOSTRANNE 1.1.2026 31.12.2029
NEPRIMA LARYNGOSKOPIE S ODSTRANENIM LEZE NEBO CIZIHO TELESA
711 7| 1| 3 [4YyPOEARYNGU NEEO LARYNGU 1.1.2026 31.12.2029
1 1| 9 [VYMENA TRACHEOSTOMICKE KANYLY 1.1.2026 31.12.2029
1 8| 1 [SONDAZ, DILATACE, VYPLACH SLINNE ZLAZY 1.1.2026 31.12.2029
INCIZE, DRENAZ PERITONZILARNIHO EVENTUALNE FARYNGEALNIHO ABSCESU
7111787 [NEBO HEMATOMU 1.1.2026 31.12.2029
2 1| 3 [ZVETSOVACI STROBOSKOPIE NEBO STROBOSKOPIE FLEXIBILNI OPTIKOU 1.1.2026 31.12.2029
4 2 | 2 |CILENE VYSETRENI DITETE DETSKYM OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2026 31.12.2029
7 3 |[KONTROLNI VYSETRENI DITETE DETSKYM OTORINOLARYNGOLOGEM 1.1.2026 31.12.2029
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - vjkony na opera¢nich salech (seznam & 2d)
s.2d |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢. 7)
s.7 |Skupina |Kéd Nazev Smluvni cena [Datum od Datum do

Strana: CB /3




SPECIALNI SMLUVNI UJEDNANI

SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI SMLUVNI UJEDNANI

Aktualizace Ptilohy ¢.2 pro obdobi od 1. 1. 2026. Tato Priloha ¢.2 nahrazuje Ptilohu ¢.2 platnou pro obdobi od 1.1.2025 do 31.12.2025.
Vykon 01306 prodlouzen do konce platnosti EP2.

Poskytovatel garantuje, Ze technicky stav piistrojového vybaveni je kontrolovan a odpovidd platnym pravnim predpisim a ddle garantuje, Ze persondlni
zabezpeceni odpovida pozadavkiim stanovenym ve vyhldsce ¢. 99/2012 Sb.

Priloha ¢. 2 k nové smlouvé s Gc¢innosti od 1. 1. 2025. PZS prebira ze smlouvy ¢. 1823N016 referencni tdaje.

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

Vykon 01306 nasmlouvan s omezenou platnosti do 31.12.2025.
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