








PŘÍLOH A Č. 2 - Vstupní formulář / V-05 
SM LO UV Y O P OS KY TO VÁ NÍ  A  Ú HRA DĚ  ZD RA VO TN Í PÉČE

ÚČINNOST HLÁŠENI 0 1 0 1 2 0 2 6

Typ C PR IM AR IÁT - S OUH RN NÉ  ÚD AJE
část informativní)

ČÍSLO PRIMARIÁTU 0 0 0 0 0 0 0 2

SEZNAM PRACOVNÍKŮ POSKYTUJÍCÍCH PÉČI NA PRACOVIŠTI (seznam č. l)
s.
1

Ro dn é čí slo  
(be z lom ítk a)

Př íjm en í Jm én o Ti tu l
Ka t.
pr ac

T yp
pr ac

Dat um  od Datum  do
Ka pa

čit a
Fun .
li c. 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

SBM o 1.1.2022 31.12.2029 40,00

S2 o 1.1.2024 31.12.2029 40,00

S2 o 1.7.2025 31.12.2029 20,00

S2 o 1.7.2025 31.12.2029 40,00

SBM o 1.7.2025 31.12.2029 40,00

S2 o 1.1.2019 31.12.2029 40,00

S3 o 1.7.2021 31.12.2029 20,00

S2 o 1.4.2010 31.12.2029 40,00

S3 o 1.1.2020 31.12.2029 40,00

S2 o 1.1.2019 31.12.2029 40,00

S2 o 1.1.2020 31.12.2029 40,00

SBM o 1.1.2017 31.12.2029 40,00

S3 o 1.1.2018 31.12.2029 40,00

SBM o 1.1.2020 31.12.2029 40,00

SBM o 1.4.2010 31.12.2029 40,00

S3 o 1.10.2014 31.12.2029 40,00

SBM o 1.7.2025 31.12.2029 20,00

S2 o 1.7.2025 31.12.2029 8,00

S3 o 1.10.2014 31.12.2029 40,00

L3 o 1.4.2022 31.12.2029 11,00

S2 o 1.4.2019 31.12.2029 8,00

S3 o 1.10.2014 31.12.2029 40,00

S2 o 1.1.2017 31.12.2029 40,00

SBM o 1.7.2011 31.12.2029 40,00

LI o 1.1.2017 31.12.2029 40,00

S3 o 1.7.2015 31.12.2029 40,00

SBM o 1.1.2020 31.12.2029 40,00

S3 o 1.7.2017 31.12.2029 40,00

SBM o 1.4.2015 31.12.2029 40,00

S1 o 1.1.2023 31.12.2029 40,00

S2 o 1.7.2025 31.12.2029 40,00

L3 o 1.10.2023 31.12.2029 8,00

S2 o 1.4.2010 31.12.2029 40,00

S2 o 1.4.2010 31.12.2029 40,00

L3 o 1.4.2023 31.12.2029 40,00

S2 o 1.7.2017 31.12.2029 20,00
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L2 O 1.7.2016 31.12.2029 40,00

S2 O 1.1.2020 31.12.2029 40,00

L2 o 1.4.2023 31.12.2029 40,00

S2 o 1.1.2019 31.12.2029 40,00

S1 o 1.4.2019 31.12.2029 40,00

L2 o 1.1.2025 31.12.2029 40,00

S1 o 1.1.2023 31.12.2029 40,00

S2 o 1.7.2022 31.12.2029 40,00

SEZ NAM Z DR AV OT NICK É TECHNIKY  (se znam  č. 3)
s.
3 KódZTV Název dle ZP Souhrnný název 

pro skupinu
Výrobní
číslo

Počet
přístr. Výrobce Název od ZZ Datum od Datum do

Elektronický podpis za Zdravotnické zařízení

 

Elektronický podpis za Pojišťovnu

, 
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