ICO 0[0[0[9[8[8|9]|2

ICZ smluvniho zZ | 8 | 9 | 3| 0| 1|0/ 0] o [ NizevICO

VSEOBECNA
A ZDRAVOTNI POJISTOVNA
( € EESKE REPUBLIKY

Cislo smlouvy 2|Ml 8!l 9lM|ol ol 2 |Fakultni nemocnice Olomouc

PRILOHA ¢. 2 - Vstupni formuléf / V-13 /7.07.07 /4_05
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE ZDRAVOTNI PECE

Platnost smlouvy ode dne
Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od

Datum uplatnéni do

1.1.2013

1.9.2015

31.12.2017

'Typ B PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP)

PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU

glof[3|o]1]4]0]s
(> Ano (e Ne

NAZEV PRACOVISTE Laboratof mikrobiologie

VARIABILNI SYMBOL alofof1] | |

ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE
Mésto / Obec Ulice C. orienta¢éni  |C. popisné PSC Por.
Olomouc 1.P. Pavlova 6 185 775 20 1

SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 8|02

PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano  |(® Ne

CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE

Nepfretrzity provoz / nepretrzita dostupnost

poskytovéni péce (" Ano (® Ne

Pocet dnti poskytovani péce v tydnu 7

Pocet hodin poskytovani péce v tydnu

| 5 | 6 | (zaokrouhleno na celé hodiny)

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm) Poiadi 1
od do od do misto provozovani

Pondéli 07:00 16:00 775 20 Olomouc, I.P.Pavlova 6
ﬂter}" 07:00 16:00 775 20 Olomouc, I.P.Pavlova 6
Streda 07:00 16:00 775 20 Olomouc, I.P.Pavlova 6
Ctvrtek 07:00 16:00 775 20 Olomouc, I.P.Pavlova 6
Patek 07:00 16:00 775 20 Olomouc, I.P.Pavlova 6
Sobota 07:00 16:00 775 20 Olomouc, I.P.Pavlova 6
Nedéle 09:00 11:00 775 20 Olomouc, I.P.Pavlova 6
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VEDOUCI PRACOVISTE

Pfijmeni, jméno,

Rodné ¢islo

tial |

| bez lomitka

K i K p
ategorrle Typ pracovnika Datum od Datum do ap ac1Fa
pracovnika pracovnika
L3 X 1.11.2010 31.12.2017 12,00

Funk¢ni licence

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskéni specializované zptisobilosti v oboru |_

Atestace v oboru

Funkeéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jina specialni odborna zptsobilost

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

Rozhodnuti MZ CR o ptiznani zptsobilosti k vykonu
odpovidajiciho zdravotnického povolani

Osvédeeni MZ CR k vykonu zdravotnického povoldni bez
odborného dohledu v oboru

Odborna zpusobilost v oboru

Specializovana zptisobilost v oboru

Zvlastni odbornd zptisobilost v oboru

Jind specidlni odbornd zptisobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm)

od do od do

Pondéli 07:00 09:30
Utery 07:00 09:30
Stieda 07:00 09:30
Ctvrtek 07:00 09:30
Patek 07:00 09:30
Sobota

Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnti v tydnu

5
Pocet hodin v tydnu | | 1 | 2

DOKLAD O STATUTU LEKARE SKOLITELE

(zaokrouhleno na celé hodiny)

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 - v¢etné vedouciho pracovisté)

Skupina  |Kategorie pracovnika Kapacita
L3 |Lékar se specializovanou zpusobilosti nebo se zvlastni odbornou zptisobilosti 142,00
Lékar s odbornou zpusobilosti k vykonu povolani bez odborného dohledu na zékladé certifikatu o absolvovani zakladniho
Lékati L2 | kmene. Symbol L2 se pouzije také u 1ékaid, kteti doposud nespliiuji podminky absolvovéni zdkladniho kmene, 0,00
avsak nejpozdéji do 31. 12. 2007 byli zarazeni do specializa¢niho vzdélavani
L1 |Lékat s odbornou zptisobilosti k vykonu povoldni 80,00
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdéldnim se specializovanou zptisobilosti, nebo se zvlastni odbornou zpiisobilosti,
K3 | ptip. s dalsi specializovanou zpiisobilosti. 0,00
VNP Fyzioterapeut s Osvéd¢enim k vykonu povolani bez odborného dohledu a po prokazani zvlastni odborné zpusobilosti.
ﬁ;?:f{l;ylggsz‘;bg K2 | Klinicky psycholog, Klinicky logoped s VS vzdélanim se specializovanou zpisobilosti. 0.00
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvédcenim k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu. ’
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélinim s odbornou zptsobilosti k vykonu povoléni.
K1 . . & o xlht . 14 0,00
Fyzioterapeut i bez VS vzdélani nebo s vy$$im odbornym vzdélanim
2 VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializaénim vzdélanim
jop J ! , PO C o 1 - 160,00
(jing VS vzdélany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zptisobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracomiicezdr) J1 | VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se ziskanou odbornou zpisobilosti v piislusném oboru 0,00
$4 |NLZP s VS vzdélanim, specializovanou zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti 80,00
s3 |NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu se specializovanou zpusobilosti (ZPBD 480.00
s prislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpusobilosti ’
NLZP S$2 | NLZP zptisobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu (ZPBD) 0,00
(nelékafsky S1 |NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD) 128,00
zdravotnicky
pracovnik) SBM | NLZP zptisobily k vykonu povolani pod odbornym dohledem - bez maturity 80,00
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

Maximalni pocet pacientt, D]]
kterym miize byt poskytnuta péce soucasné

SMLUVENA UZEMNI OBLAST PRO NAVSTEVNI SLUZBU NEBO PRACOVISTE DOPRAVY
(adaj v km, prip. vyjmenovat piislusné obce - pro pracovisté dopravy rozsah v rezimu mistni prepravy)

UZEMNI OBLAST PRO POJISTENCE VZP GARANTOVANA ZDRAVOTNICKYM ZARIZENIM
(kromé lékarti registrujicich pojisténce)

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

Dals{ okresy (e Ano (" Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Kraj (e Ano (" Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Ceska republika (" Ano (e Ne

Seznam okrest a kraja

Néazev Koéd
| Olomoucky kraj 071
NAVSTEVNI SLUZBA
(pouze domaci péce, fyzioterapie nebo porodni asistentky, popt. PL)
Nasmlouvany kod dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy
Kod Nazev Sazba Pocet bodit Pausal
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SEZNAM PRACOVNIKU POSKYTUJICICH PECI NA PRACOVISTI (seznam &.1)

s. |Rodné ¢islo

(bez lomitka)

Pfijmeni Jméno Titul

Kat. |Typ Datum od |Datum do

prac |prac cita [lic.1 |lic.2 [lic.3 |lic.4

Kapa (Fun. (Fun. (Fun. (Fun. (Fun. |Fun.

lic.5 |lic.6

Fun. |Fun. (Fun.
lic.7 (lic.8 |lic.9

Fun.
1i.10

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 1. zikladni soubor vykonti (seznam &. 2a)

s. 2a|Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
KONSULTACE K MIKROBIOLOGICKEMU, PARAZITOLOGICKEMU, MYKOLOGICKEMU,
slalolo lVIROLOGICKEMU VYSETRENI LABORATORNIM PRACOVNIKEM, LEKAREM -
SPECIALISTOU V OBORU LEKARSKA MIKROBIOLOGIE (PARAZITOLOGIE, VIROLOGIE,
MYKOLOGIE) 1.9.2015 31.12.2017
TELEFONICKA KONZULTACE K MIKROBIQLOGICKEMU, PARAZITOLOGICKEMU,
slalolols MYKOLOGICKEMU, VIROLOGICKEMU VYSETRENI LABORATORNiM PRACOVNIKEM,
SPECIALISTOU V OBORU LEKARSKE MIKROBIOLOGIE (PARAZITOLOGIE, VIROLOGIE,
MYKOLOGIE) 1.9.2015 31.12.2017
slalol1l1 ZAKLAQNi KUVLTIV{XCNT VYSETRENI KLINICKEHO MATERIALU (HNIS, RANA,
PUNKTAT, POSEVNI SEKRET, APOD.) 1.9.2015 31.12.2017
1| 3 |ZAKLADNI KULTIVACNI VYSETRENI STOLICE 1.9.2015 31.12.2017
1| 5 |KVANTITATIVNI KULTIVACNI VYSETRENT MOCI 1.9.2015 31.12.2017
slalol1ls ZAKLADNI KULTIVACNI VYSETRENI MATERIALU Z RESPIRACNIHO TRAKTU (KRK,
NOS, SPUTUM APOD.) 1.9.2015 31.12.2017
812(0]| 1|9 |SEMIKVANTITATIVNI KULTIVACNI VYSETRENI SPUTA 1.9.2015 31.12.2017
812|0]|2]| 1|ZAKLADNI KULTIVACNI VYSETRENI LIKVORU 1.9.2015 31.12.2017
82|02 3|ZAKLADNI KULTIVACNI VYSETRENI HEMOKULTURY 1.9.2015 31.12.2017
8|2]0]2]|5|KULTIVACNI VYSETRENI NA GO 1.9.2015 31.12.2017
8(2]0]|2]|7|VYSETRENI ANAEROBNI METODOU 1.9.2015 31.12.2017
8|2]0]|2]|9|KULTIVACE CILENA AEROBNI 1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]| 3| 1|KULTIVACE CILENA ANAEROBNI NEBO MIKROAEROFILNI 1.9.2015 31.12.2017
8|2]0] 3|3 |KONTROLA STERILITY KLINICKEHO VZORKU 1.9.2015 31.12.2017
8|2(0]3]|7|KULTIVACNI VYSETRENI POMOCI AUTOMATICKEHO SYSTEMU 1.9.2015 31.12.2017
slalolsls PRIMY PRUKAZ MIKROORGANISMU NEBO JEHO IDENTIFIKACE METODOU DNA
SONDY NEBO RIBOTYPIZACI BEZ AMPLIFIKACE (MIMO MYKOBAKTERII) 1.9.2015 31.12.2017
alalolal PRUKAZ DNA MIKROORQANISMUVKLINICKEM MATERIALU HYBRIDIZACNI
SONDOU S AMPLIFIKACI 1.9.2015 31.12.2017
slalolals STANOV]?NI POCTU ZARODKU KLASICKYM POSTUPEM (NA 1 RUSTOVOU SKUPINU
MIKROBU) 1.9.2015 31.12.2017
8(2]0]4]|9|MIKROSKOPICKE VYSETRENI PO BEZNEM OBARVENI (GRAM, ZIEHL - NIELSEN AJ.) 1.9.2015 31.12.2017
8|2]0]|5]| 1 |MIKROSKOPICKE VYSETRENI PO FLUORESCENCNIM BARVENI 1.9.2015 31.12.2017
8|2]0]5]|3|MIKROSKOPICKE VYSETRENI NATIVNIHO PREPARATU 1.9.2015 31.12.2017
8|2]0]5]|5|MIKROSKOPICKE VYSETRENI V ZASTINU 1.9.2015 31.12.2017
8|2]0]5]| 6 |MIKROSKOPICKE STANOVENI MIKROBIALNIHO OBRAZU POSEVNIHO (MOP) 1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]| 5|7 |IDENTIFIKACE KMENE ORIENTACNI JEDNODUCHYM TESTEM 1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]|5]|9 [IDENTIFIKACE KMENE PODROBNA 1.9.2015 31.12.2017
82|06/ 1|IDENTIFIKACE ANAEROBNIHO KMENE PODROBNA 1.9.2015 31.12.2017
82|06/ 3|STANOVENI CITLIVOSTI NA ATB KVALITATIVNI METODOU 1.9.2015 31.12.2017
8(2|0]|6]|5|STANOVENI CITLIVOSTI NA ATB KVANTITATIVNI METODOU 1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]|6]|7|STANOVENI CITLIVOSTI NA ATB U ANAEROBNICH BAKTERIL 1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]| 6|9 |STANOVENI PRODUKCE BETA-LAKTAMAZY 1.9.2015 31.12.2017
8(2]0]|7]|1[STANOVENI HLADINY ATB V TELNICH TEKUTINACH A TKANICH 1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]| 7|3 |STANOVENI MBC NEBO SBT (TEST BAKTERICIDIE SERA) 1.9.2015 31.12.2017
slalol-]s STANOVENI PROTILATEK IgG (NEBO CELKOVYCH) PROTI ANTIGENUM HB
(HEPATITIDY B), HIV 1.9.2015 31.12.2017
slalol7l7 STANO\{ENI PRQTILATEK PROTI ANTIGENUM VIRU HEPATITID MIMO HBV A HIV A
PROTILATEK TRIDY IgM PROTI HBV A HIV (ELISA) 1.9.2015 31.12.2017
slalols]o STANOVENI PRpTILATEQK PROTI ANTIGENUM VIRU (MIMO VIRU HEPATITID, HIV,
EBV) BAKTERIIL, PRVOKU (ELISA) 1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]| 8|3 |PRUKAZ BAKTERIALNIHO TOXINU BIOLOGICKYM POKUSEM NA ZVIRETI 1.9.2015 31.12.2017
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8|2|0]| 8|5 |STANOVENI PROTILATEK PRECIPITACI 1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]|8]|7|STANOVENI PROTILATEK AGLUTINACI 1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]8]|9|STANOVENI ANTIKANDIDOVYCH PROTILATEK 1.9.2015 31.12.2017
8(2]0]|9]|1[STANOVENI PROTILATEK METODOU REAKCE INHIBICE HEMOLYZY (ASTAL, ASLO)  |1.9.2015 31.12.2017
8|2|0]|9]|3|STANOVENI PROTILATEK METODOU KONSUMPCE KOMPLEMENTU 1.9.2015 31.12.2017
8|2]0]|9]|5|STANOVENI PROTILATEK METODAMI INHIBICE HEMAGLUTINACE (HIT) 1.9.2015 31.12.2017
8(2(0]|9]|7|STANOVENI PROTILATEK PROTI EBV (ELISA) 1.9.2015 31.12.2017
slalololo STANOVENI PROTILATEK PROTI OSTATNIM PUVODCUM PARAZITARNICH NAKAZ
(MIMO TOXOPLASMA GONDII) (ELISA) 1.9.2015 31.12.2017
1| 1| 1 |PRUKAZ PROTILATEK NEPRIMOU HEMAGLUTINACI NA NOSICICH 1.9.2015 31.12.2017
1| 1| 3 |PRUKAZ PROTILATEK IMUNOFLUORESCENCI 1.9.2015 31.12.2017
alal1l1ls PRUKAZ VIROVEHO ANT}GENUVBIOLOGICKEM MATERIALU NEBO IDENTIFIKACE
VIRU LATEXAGLUTINACI 1.9.2015 31.12.2017
1| 1| 7 |PRUKAZ ANTIGENU VIRU (MIMO VIRY HEPATITID), BAKTERIE, PARAZITA (ELISA) 1.9.2015 31.12.2017
1| 1| 9 |PRUKAZY ANTIGENU VIRU HEPATITID (ELISA) 1.9.2015 31.12.2017
slalilals PRUKAZ BA}(TERIALNIHO, VIROVEHO, PARAZITAI}NiHo EV.JINEHO ANTIGENU V
BIOLOGICKEM MATERIALU IMUNOFLUORESCENCI 1.9.2015 31.12.2017
slal1lalo PRIMA IDENTIFIKACE B{\KTERIALNIHO NEBO MYKOTICKEHO ANTIGENU V
BIOLOGICKEM MATERIALU 1.9.2015 31.12.2017
alal1lsl1 IDENTIFIKACE BAK;FERIALNIHO KMENE V KULTURE (POMNOZENT
LATEXAGLUTINACI) 1.9.2015 31.12.2017
812 1| 3|5 |KONFIRMACNI TEST PRUKAZU ANTIGENU 1.9.2015 31.12.2017
8]2| 1| 3|7 |KONFIRMACNI TEST NA ANTI-HCV PROTILATKY 1.9.2015 31.12.2017
8|2 1|3]|9|ERICSONUV TEST (OCH - TEST) 1.9.2015 31.12.2017
82| 1|4 1|PAUL-BUNNELL - DAVIDSOHNUV TEST 1.9.2015 31.12.2017
82| 1]|4]|5|RRR 1.9.2015 31.12.2017
8|2| 1|47 |DIAGNOSTIKA LEPTOSPIROZY AGLUTINACNE - LYTICKOU REAKCI (1 ANTIGEN) 1.9.2015 31.12.2017
82| 1|4/ 9]|SEROTYPIZACE STREVNICH A JINYCH PATOGENU 1.9.2015 31.12.2017
8(2|2]| 1] 1|KULTIVACNI VYSETRENI NA MYKOBAKTERIA 1.9.2015 31.12.2017
slalalal PRIMARNI ISOLACE MYKOBAKTEI’KH RYCHLOU KQLTIVAQNI METODOU S
AUTOMATICKYM VYHODNOCENIM V UZAVRENEM SYSTEMU 1.9.2015 31.12.2017
slalal2ls RS’{CHLY TEST CITLIVOSTI MYKQBAKTERII NA ANTITUBERKULOTIKA (5
ZAKLADNICH) S AUTOMATICKYM VYHODNOCENIM V UZAVRENEM SYSTEMU 1.9.2015 31.12.2017
1 |[KULTIVACNI VYSETRENI MYKOPLASMAT A L-FOREM BAKTERII 1.9.2015 31.12.2017
3 [IDENTIFIKACE MYKOPLASMAT 1.9.2015 31.12.2017
IN VITRO STIMULACE T LYMFOCYTU SPECIFICKYMI ANTIGENY S NASLEDNOU
8|21(2]4]| 1|SEMIKVANTITATIVNI NEBO KVANTITATIVNI DETEKCI PRODUKCE INTERFERONU
\gamma 1.9.2015 31.12.2017
814|0| 1| 1|STANDARDNI PARAZITOLOGICKE VYSETRENI STOLICE 1.9.2015 31.12.2017
elalol1ils SPECIALIZGOVANE PARAZITOLOGICKE VYSETRENI STOLICE PO NAVRATU Z TROPU A
SUBTROPU 1.9.2015 31.12.2017
8|4|0]| 1|5 |VYSETRENISTOLICE NA KRYPTOSPORIDIOZU 1.9.2015 31.12.2017
slalol1ls SPECIELNT ]%ARVENI STOLICE NA STREVNI PRVOKY PODLE HEIDENHAINA V
DOBELLOVE MODIFIKACI. 1.9.2015 31.12.2017
8|4|0]| 1|9 |VYSETRENINA ENTEROBIOZU 1.9.2015 31.12.2017
814|0]|2]|1|PROTOZOOLOGICKE KULTIVACNI VYSETRENI 1.9.2015 31.12.2017
8|4]0]2]|3|MIKROSKOPICKE VYSETRENI NA MALARII 1.9.2015 31.12.2017
8|4|0]|2]|5|DIAGNOSTIKA SARCOPTES SCABIEI 1.9.2015 31.12.2017
84| 1| 1| 1|PRUKAZ ANTIGENU CRYPTOSPORIDIUM SP. VE STOLICI METODOU ELISA 1.9.2015 31.12.2017
8|4 1| 1]|3|PRUKAZ ANTIGENU GIARDIA INTESTINALIS VE STOLICI METODOU ELISA 1.9.2015 31.12.2017
ol1l3l9olo CHARAKTERISTIKA ANTIGENU A PROTILATEK ELEKTROFOREZOU NA AGAROZOVEM
GELU S NASLEDNYM IMUNOBLOTINGEM (IB) 1.9.2015 31.12.2017
91|4]| 1|5 |AUTOVAKCINA BAKTERIALNI PRO PARENTERALNI PODANI (4-6 LAHVICEK) 1.9.2015 31.12.2017
9| 1|4]| 1|7 |BAKTERIALNI STOCK VAKCINA PRO PARENTERALNI PODANT (4-6 LAHVICEK) 1.9.2015 31.12.2017
9(1(4]| 1|9 |AUTOVAKCINA BAKTERIALNI PRO PERORALNI PODANTI (4-6 LAHVICEK) 1.9.2015 31.12.2017
9| 1|4]|2] 1|BAKTERIALNI STOCK VAKCINA PRO PERORALNI PODANI (4-6 LAHVICEK) 1.9.2015 31.12.2017
9| 1|4] 8|3 |STANOVENI ANTIGENU HELICOBACTER PYLORI VE STOLICI 1.9.2015 31.12.2017
94| 1]|9]|1|FOTOGRAFIE GELU 1.9.2015 31.12.2017
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9|4 1|93 |ELEKTROFOREZA NUKLEOVYCH KYSELIN 1.9.2015 31.12.2017
9|4 1]|9]|9|AMPLIFIKACE METODOU PCR 1.9.2015 31.12.2017
97| 1] 1| 1|SEPARACE SERA NEBO PLAZMY 1.9.2015 31.12.2017
98| 1| 1|1 |MYKOLOGICKE VYSETRENI KULTIVACNI. 1.9.2015 31.12.2017
9|8| 1| 1|3 |MYKOLOGICKE VYSETRENI MIKROSKOPICKE FLUORESCENCNI METODOU 1.9.2015 31.12.2017
98| 1| 1|5 |IDENTIFIKACE KVASINEK PODROBNA 1.9.2015 31.12.2017
9|8]| 1| 1|7 |CILENAIDENTIFIKACE C. ALBICANS 1.9.2015 31.12.2017
9|8| 1| 1|9 |IDENTIFIKACE HYFOMYCET 1.9.2015 31.12.2017
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 2. dalsi vykony (seznam ¢&. 2b)
s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam &. 3)
- Kod ZTV  |Nazevdle VZP Souhrnn?r nazev }j‘v idencni P?,C et Vyrobce Nazevod ZZ Datum od |Datum do
3 pro skupinu cislo pristr.
SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢. 4)
s.4 [Nazev vybaveni Pocet kusit |Datum od Datum do
SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢&. 7)
s. 7 |Skupina |Kod Nazev Smluvni cena |Datum od Datum do
NASMLOUVANE KODY DOPRAVY
(pouze pracovisté DZS, ZZS a pro pfevozy na pitvu a z pitvy)
Nasmlouvany kod dopravy Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy
Kod Nazev Sazba Pocet bodu Pausal
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SEZNAM ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI
PRO NASMLOUVANE KODY DOPRAVY (seznam & 5)

s.5 Registl& ;i)nzi)znaéka " ,‘:x) (1,]:)() (1,S,x) (1,1:x) (1,f:x) (1,};{) (1Sx) Tovarni znacka Datum od Datum do

SUMAR ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI PRO

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY - nevyplnuje ZZ

Skupina [Nazev Celkem
A |pro prepravu zdravotnickych odbornikd, krve a krevnich derivatt 0
B |pro dopravu ranénych, nemocnych a rodicek 0
C  |pro rychlou zdravotnickou pomoc bez lékare (RZP) 0
D  |pro rychlou lékatfskou pomoc (RLP) 0
E  |pro RLP v setkdvacim rezimu ( tzv. randez - vous) systém 0
F pro prepravu nedonosenych novorozenct 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

viz metodika a platny ¢iselnik "Z" kodt

DALSI UJEDNANI

Tento formulat B nahrazuje s Gi¢innosti od 1.1.2015 formulaf B s datem uplatnéni od 1.7.2014.
Zmény byly provedeny v téchto ¢astech:

- soucet kapacit zdravotnickych pracovniki

- seznam pracovnikdl poskytujicich péci na pracovisti.

Smluvni strany se vyslovné dohodly, ze vykon 82241 je nasmlouvan s t¢innosti od 01.05.2014 za podminky, Ze pro thradu poskytnutych hrazenych sluzeb
nebude uvedend zména spektra nasmlouvanych vykonii diivodem pro zohlednéni tohoto vykonu ve smyslu thrady nové kapacity dle pfislusnych ustanoveni
vyhlasek upravujicich financovani prislusného obdobi a bude splnéno vécné a technické vybaveni a personalni zajisténi.

Akreditace ISO 15189, platnost do 15.07.2016.

- Spektrum nasmlouvanych vykonu nelze indikovat u jiného poskytovatele.

- Laboratof se zavazuje respektovat a dodrzovat nepodkrocitelna minima persondlniho vybaveni stanovena odbornou spole¢nosti pro ptislusnou odbornost.
Poskytovatel garantuje, Ze vécné a technické vybaveni a jeho udrzba odpovida platnym pravnim predpistim. Na vyzvani Pojistovny predlozi doklady o
vlastnictvi ptistrojit potfebnych k provedeni nasmlouvanych vykoni a také prohldseni o shodé a protokoly o provedenych revizich ptistrojui, pokud jim
podle prislusnych pravnich predpistt podléhaji.
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