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IČO 0 0 0 6 4 2 0 3

IČZ smluvního ZZ 0 5 0 0 2 0 0 0

Číslo smlouvy 2 A 0 5 M 0 0 3

 Název IČO

Fakultní nemocnice v Motole

PŘÍLOHA č. 2 – Vstupní formulář / V-01 /  
SMLOUVY O POSKYTOVÁNÍ A ÚHRADĚ  ZDRAVOTNÍ PÉČE

7.07.07 / 4_05

Platnost smlouvy ode dne 1.1.2013

IDENTIFIKAČNÍ ČÍSLO PRACOVIŠTĚ (IČP) 0 5 0 0 2 0 1 1

VARIABILNÍ SYMBOL 2 1 7 0 3

Číslo složky

Číslo dodatku

Datum uplatnění od 1.1.2016

Datum uplatnění do 31.12.2017

Typ CC                             PRACOVIŠTĚ LŮŽKOVÉ PÉČE  
         součást primariátu uvedeného ve formuláři typu C 

                                    (část smluvní)

Smluvní i informativní Jen smluvní Jen informativní

NÁZEV PRACOVIŠTĚ Lůžkové stanice-KNME UK 2.LF

ČÍSLO PRIMARIÁTU 0 0 0 0 0 0 0 3

Formulář obsahuje část

(jen je-li přidělen v SZZ)

ADRESA PRACOVIŠTĚ          

Město / Obec Ulice Č. orientační Č. popisné PSČ

Praha 5 - Motol V Úvalu 84 150 06

HLAVNÍ SMLUVNÍ ODBORNOST PRACOVIŠTĚ 4 F 7

SMLUVNÍ (INDIVIDUÁLNÍ) LÉKOVÝ PAUŠÁL

DALŠÍ  ODBORNOSTI  Odbornost  
Smluvní lékový 

paušál

1 F 1

1 F 4

KVALIFIKACE VEDOUCÍHO LÉKAŘE PRACOVIŠTĚ 

Specializovaná způsobilost v oboru ██████████████████████████████

Funkční licence k výkonu odborných a diagnostických metod 

Jiná speciální odborná způsobilost ██████████████████

Osvědčení ČLK pro výkon funkce vedoucího lékaře a primáře ████████████████████████████████████████████████

DOBA OBVYKLÉ PŘÍTOMNOSTI VEDOUCÍHO LÉKAŘE NA PRACOVIŠTI

Počet dnů v týdnu 5

Počet hodin v týdnu 2 0
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POČET  LŮŽEK  PRACOVIŠTĚ

AKUTNÍ  PÉČE

Standardní péče 3 4

Intenzivní, resuscitační péče 0 (včetně perinatologické, spinální)

NÁSLEDNÁ PÉČE 

Péče OLÚ 0

Péče LDN (OD 00024) 0

Péče na ošetřovatelských lůžkách 0

Hospicová péče 0

(včetně spinální následné)

DLOUHODOBÁ INTENZIVNÍ PÉČE

Dlouhodobá intenzivní péče (DIP) 0

Dlouhodobá intenzivní ošetřovatelská péče (DIOP) 0

SOUČET KAPACIT ZDRAVOTNICKÝCH PRACOVNÍKŮ POSKYTUJÍCÍCH PÉČI NA PRACOVIŠTI INTENZIVNÍ, DLOUHODOBÉ 
INTENZIVNÍ NEBO NÁSLEDNÉ PÉČE v hodinách péče za týden (úvazek 1,0 = 40 hod / týden) (včetně vedoucího lékaře)
Skupina Kategorie pracovníka Kapacita

Lékaři

VNP 
(klinický psycholog, 
klinický logoped, 
fyzioterapeut)

JOP 
(jiný VŠ vzdělaný 
pracovník ve zdr.)

NLZP 
(nelékařský 
zdravotnický 
pracovník)

L3

L2

L1

K3

K2

K1

J2

J1

S4

S3

S2

S1

SBM

DI

DD

DZS

Lékař se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní odbornou způsobilostí 120,00

Lékař s odbornou způsobilostí k výkonu povolání bez odborného dohledu na základě certifikátu o absolvování základního 
kmene. Symbol L2 se použije také u lékařů, kteří doposud nesplňují podmínky absolvování základního kmene,  
avšak nejpozději do 31. 12. 2007 byli zařazeni do specializačního vzdělávání

12,00

Lékař s odbornou způsobilostí k výkonu povolání 48,00

Klinický psycholog, klinický logoped s VŠ vzděláním se specializovanou způsobilostí, nebo se zvláštní odbornou způsobilostí, 
příp. s další specializovanou způsobilostí.                                                                                                                                                         
Fyzioterapeut s Osvědčením k výkonu povolání bez odborného dohledu a po prokázání zvláštní odborné způsobilosti.

0,00

Klinický psycholog, klinický logoped s  VŠ vzděláním se specializovanou způsobilostí.                                                                          
Fyzioterapeut s Osvědčením k výkonu zdravotnického povolání bez odborného dohledu.

0,00

Klinický psycholog, klinický logoped s VŠ vzděláním s odbornou způsobilostí k výkonu povolání.                                                      
Fyzioterapeut i bez VŠ vzdělání nebo s vyšším odborným vzděláním 

0,00

VŠ vzdělaný pracovník ve zdravotnictví se specializačním vzděláním  
nebo akreditovaným kvalifikačním kurzem se způsobilostí k výkonu zdravotnického povolání

0,00

VŠ vzdělaný pracovník ve zdravotnictví se získanou odbornou způsobilostí v příslušném oboru 20,00

NLZP s VŠ vzděláním, specializovanou způsobilostí nebo zvláštní odbornou způsobilostí 0,00

NLZP způsobilý k výkonu zdravotnického povolání bez odborného dohledu se specializovanou způsobilostí (ZPBD 
s příslušnou specializací) nebo zvláštní odbornou způsobilostí

320,00

NLZP způsobilý k výkonu zdravotnického povolání bez odborného dohledu (ZPBD) 430,00

NLZP způsobilý k výkonu zdravotnického povolání pod odborným dohledem nebo přímým vedením (ZPOD) 20,00

NLZP způsobilý k výkonu povolání pod odborným dohledem – bez maturity 80,00

Pracovník dopravy – Dispečer

Pracovník dopravy – Řidič vozidla záchranné služby

Pracovník dopravy – Řidič zdravotnického vozidla DRNR

NEJVYŠŠÍ KÓD INTENZIVNÍ PÉČE, PRO KTERÝ PRACOVIŠTĚ SPLŇUJE STANDARD PERSONÁLNÍHO, 
VĚCNÉHO A TECHNICKÉHO ZAJIŠTĚNÍ

pro péči o dospělé pacienty

pro péči o děti

pro péči neonatologickou
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SEZNAM NASMLOUVANÝCH KÓDŮ ZDRAVOTNÍCH VÝKONŮ – základní soubor výkonů (seznam č. 2a)
  

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

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

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

0 0 6 0 1 OD TYPU 01 - PRO NEMOCNICE TYPU 3, (KATEGORIE 6) 1.1.2016 31.12.2017

0 0 6 3 1 OD TYPU 31 - PRO NEMOCNICE TYPU 3, (KATEGORIE 6) 1.1.2016 31.12.2017

0 0 6 3 2 OD TYPU 32 - PRO NEMOCNICE TYPU 3, (KATEGORIE 6) 1.1.2016 31.12.2017

0 0 6 9 8
OD TYPU 98 - PRO NEMOCNICE TYPU 3, (KATEGORIE 6) - PROPUSTKA NA ŽÁDOST 
PACIENTA

1.1.2016 31.12.2017

0 0 6 9 9
OD TYPU 99 - PRO NEMOCNICE TYPU 3, (KATEGORIE 6) - PROPUSTKA Z LÉČEBNÝCH 
DŮVODŮ

1.1.2016 31.12.2017

0 0 8 8 0 ROZLIŠENÍ VYKÁZANÉ HOSPITALIZACE JAKO: = NOVÁ HOSPITALIZACE = 1.1.2016 31.12.2017

0 0 8 8 1 ROZLIŠENÍ VYKÁZANÉ HOSPITALIZACE JAKO: = POKRAČOVÁNÍ HOSPITALIZACE = 1.1.2016 31.12.2017

0 9 1 2 1 PUNKCE PARENCHYMATICKÉHO ORGÁNU NEBO DUTINY 1.1.2016 31.12.2017

0 9 1 2 9 FRAGILITA KAPILÁR 1.1.2016 31.12.2017

0 9 1 3 1 KRVÁCIVOST PODLE DUKE 1.1.2016 31.12.2017

0 9 2 2 5
KANYLACE CENTRÁLNÍ ŽÍLY ZA KONTROLY CELKOVÉHO STAVU PACIENTA (TK, P, D, 
PŘÍPADNĚ EKG)

1.1.2016 31.12.2017

0 9 2 2 7 I. V. APLIKACE KRVE NEBO KREVNÍCH DERIVÁTŮ 1.1.2016 31.12.2017

0 9 2 3 1 ZAVEDENÍ KATÉTRU PRO INTRAARTERIÁLNÍ PERFÚZI 1.1.2016 31.12.2017

0 9 2 3 3 INJEKČNÍ OKRSKOVÁ ANESTÉZIE 1.1.2016 31.12.2017

0 9 2 4 5 ZAVEDENÍ GASTRICKÉ SONDY PRO ENTERÁLNÍ VÝŽIVU 1.1.2016 31.12.2017

0 9 2 5 1 PUNKCE TRACHEY SE ZAVEDENÍM KANYLY 1.1.2016 31.12.2017

0 9 5 5 0
SIGNÁLNÍ VÝKON - INFORMACE O VYDÁNÍ ROZHODNUTÍ O DOČASNÉ PRACOVNÍ 
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTÍ O POTŘEBĚ OŠETŘOVÁNÍ (PÉČE)

1.1.2016 31.12.2017

0 9 5 5 1
SIGNÁLNÍ VÝKON - INFORMACE O VYDÁNÍ ROZHODNUTÍ O UKONČENÍ DOČASNÉ 
PRACOVNÍ NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTÍ O UKONČENÍ POTŘEBY 
OŠETŘOVÁNÍ (PÉČE)

1.1.2016 31.12.2017

1 1 0 2 1 KOMPLEXNÍ VYŠETŘENÍ INTERNISTOU 1.1.2016 31.12.2017

1 1 0 2 2 CÍLENÉ VYŠETŘENÍ INTERNISTOU 1.1.2016 31.12.2017

1 1 1 1 0 TEST IZOMETRICKÉ ZÁTĚŽE (HAND-GRIP) 1.1.2016 31.12.2017

1 1 1 2 0 POSTURÁLNÍ TEST - SE STANOVENÍM RENINU A ALDOSTERONU 1.1.2016 31.12.2017

1 1 1 3 0 CAPTOPRILOVÝ TEST 1.1.2016 31.12.2017

1 1 2 1 0 MONITOROVÁNI EKG - MIMO JIP 1.1.2016 31.12.2017

1 4 0 2 1 KOMPLEXNÍ VYŠETŘENÍ ENDOKRINOLOGEM 1.1.2016 31.12.2017

1 4 0 2 2 CÍLENÉ VYŠETŘENÍ ENDOKRINOLOGEM 1.1.2016 31.12.2017

1 4 1 1 0 DYNAMICKÉ TESTY V ENDOKRINOLOGII 1.1.2016 31.12.2017

1 4 2 1 0 REFLEX  ACHILLOVY ŠLACHY - PŘÍSTROJOVÉ VYŠETŘENÍ 1.1.2016 31.12.2017

1 4 2 2 0
PERKUTÁNNÍ PUNKCE A TENKOJEHLOVÁ BIOPSIE ŠTÍTNÉ ŽLÁZY, ÚTVARŮ V 
OBLASTI KRKU A HLAVY POD SONOGRAFICKOU KONTROLOU

1.1.2016 31.12.2017

2 2 3 4 9 AUTOTRANSFÚZE PŘI HEMODILUCI (NA OPRÁVNĚNÉM ODDĚLENÍ) 1.1.2016 31.12.2017

4 7 0 2 1
KOMPLEXNÍ VYŠETŘENÍ LÉKAŘEM SE SPECIALIZOVANOU ZPŮSOBILOSTÍ V 
NUKLEÁRNÍ MEDICÍNĚ

1.1.2016 31.12.2017

4 7 0 2 2
CÍLENÉ VYŠETŘENÍ LÉKAŘEM SE SPECIALIZOVANOU ZPŮSOBILOSTÍ V NUKLEÁRNÍ 
MEDICÍNĚ

1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 1 1 MALIGNÍ THYREOIDEA - TERAPIE RADIONUKLIDY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 1 3 HYPERTHYREOSA - TERAPIE RADIONUKLIDY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 1 5 INDUKCE HYPOTHYREOSY - TERAPIE RADIONUKLIDY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 1 7 POLYCYTHEMIA VERA - TERAPIE RADIONUKLIDY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 1 9 METASTÁZY KOSTÍ - TERAPIE RADIONUKLIDY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 2 1 ASCITES PŘI MALIGNITÁCH - TERAPIE RADIONUKLIDY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 2 3 RADIONUKLIDOVÁ SYNOVEKTOMIE 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 2 5 KARDIOANGIOGRAFIE FIRST PASS 1.1.2016 31.12.2017
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4 7 1 2 7 PERFÚZNÍ SCINTIGRAFIE MYOKARDU PO ZÁTĚŽI 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 2 9 PERFÚZNÍ SCINTIGRAFIE MYOKARDU V KLIDU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 3 1
SCINTIGRAFIE MYOKARDU PŘI AKUTNÍM INFARKTU MYOKARDU A JINÝCH 
MYOKARDIOPATIÍCH

1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 3 3 RADIONUKLIDOVÁ VENTRIKULOGRAFIE KLIDOVÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 3 5 RADIONUKLIDOVÁ VENTRIKULOGRAFIE PŘI ZÁTĚŽI 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 3 7 RADIONUKLIDOVÁ ANGIOGRAFIE 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 3 9 RADIONUKLIDOVÁ FLEBOGRAFIE 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 4 1 DETEKCE TROMBU PROSTÝM DETEKTOREM A ZNAČENÝM FIBRINOGENEM 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 4 3 SCINTIGRAFICKÁ DETEKCE TROMBU POMOCI ZNAČENÝCH TROMBOCYTŮ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 4 5 AKUMULACE RADIOJODU VE ŠTÍTNÉ ŽLÁZE 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 4 7 SCINTIGRAFIE ŠTÍTNÉ ŽLÁZY PROSTÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 4 9 INTERVENČNÍ TESTY ŠTÍTNÉ ŽLÁZY - WERNERŮV SUPRESNÍ TEST 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 5 0 OVĚŘENÍ DOZIMETRICKÝCH PODMÍNEK PRO TERAPII ŠTÍTNÉ ŽLÁZY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 5 1 CELOTĚLOVÁ SCINTIGRAFIE U KARCINOMU ŠTÍTNÉ ŽLÁZY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 5 3 SCINTIGRAFIE PŘÍŠTÍTNÝCH TĚLÍSEK 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 5 5 SCINTIGRAFIE NADLEDVINEK 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 5 7 SCINTIGRAFIE SLINNÝCH ŽLÁZ STATICKÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 5 9 SCINTIGRAFIE SLINNÝCH ŽLÁZ DYNAMICKÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 6 1 DYNAMICKÁ SCINTIGRAFIE MOTILITY JÍCNU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 6 3 SCINTIGRAFIE EVAKUACE ŽALUDKU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 6 5 STANOVENÍ GASTROESOFAGEÁLNÍHO REFLUXU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 6 7 STANOVENÍ DUODENOGASTRICKÉHO REFLUXU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 6 9 SCINTIGRAFICKÉ VYŠETŘENÍ PŘÍTOMNOSTI MECKELOVA DIVERTIKULU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 7 1 SCINTIGRAFICKÁ DIAGNOSTIKA KRVÁCENÍ DO GIT 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 7 3
STANOVENÍ ZTRÁT KRVE V GIT KVANTITATIVNĚ POMOCÍ 51CR ZNAČENÝCH 
ERYTROCYTŮ

1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 7 5 SCHILLINGUV TEST JEDNODUCHÝ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 7 7 SCHILLINGUV TEST KOMBINOVANÝ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 7 9 STANOVENÍ RESORBCE NA CELOTĚLOVÉM DETEKTORU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 8 1 STANOVENÍ ZTRÁT BÍLKOVIN GIT 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 8 3 STANOVENÍ JATERNÍ CHROMOEXKREČNÍ FUNKCE POMOCÍ RADIOFARMAK 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 8 5 SCINTIGRAFIE JATER A SLEZINY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 8 7 SCINTIGRAFIE JATER A ŽLUČOVÝCH CEST DYNAMICKÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 8 9 RADIONUKLIDOVÁ SPLENOPORTOGRAFIE 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 9 1 RADIONUKLIDOVÁ NEFROGRAFIE PROSTÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 9 3 RADIONUKLIDOVÉ STANOVENÍ REZIDUA V MOČOVÉM MĚCHÝŘI 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 9 5 STANOVENÍ ERPF MĚŘENÍM KREVNÍCH VZORKŮ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 9 7 STANOVENÍ GF MEŘENÍM RADIOAKTIVITY KREVNÍCH VZORKŮ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 1 9 9 RADIONUKLIDOVÁ CYSTOGRAFIE NEPŘÍMÁ S VYŠETŘENÍM VU REFLUXU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 1 1 RADIONUKLIDOVÁ CYSTOGRAFIE PŘÍMÁ S VYŠETŘENÍM VU REFLUXU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 1 3 SCINTIGRAFIE LEDVIN PROSTÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 1 5 SCINTIGRAFIE LEDVIN S VÝPOČTEM RELATIVNÍ FUNKCE 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 1 7 SCINTIGRAFIE LEDVIN DYNAMICKÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 1 9 SCINTIGRAFIE LEDVIN DYNAMICKÁ VČETNĚ STANOVENÍ GF RESP. ERPF 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 2 1 FUNKČNÍ SCINTIGRAFIE TRANSPLANTOVANÉ LEDVINY 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 2 3 SCINTIGRAFIE VARLAT A SCROTA 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 2 5 RADIONUKLIDOVÁ HYSTEROSALPINGOGRAFIE 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 2 7 STANOVENÍ OBJEMU KRVE A JEJÍCH SLOŽEK POMOCÍ RADIONUKLIDŮ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 3 1 PŘEŽÍVÁNÍ A LOKALIZACE DESTRUKCE 51Cr ERYTROCYTŮ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 3 3
PŘEŽÍVÁNÍ A LOKALIZACE DESTRUKCE AUTOLOGNÍCH THROMBOCYTŮ RESP. 
LEUKOCYTŮ ZNAČENÝCH RADIONUKLIDY

1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 3 5 SCINTIGRAFIE KOSTNÍ DŘENĚ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 3 7
DETEKCE ZÁNĚTLIVÝCH LOŽISEK POMOCI AUTOLOGNÍCH LEUKOCYTŮ 
ZNAČENÝCH 111 IN-OXINEM NEBO 99MTC-HMPAO

1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 3 9 SCINTIGRAFIE SLEZINY ZNAČENÝMI ALTEROVANÝMI ERYTROCYTY 1.1.2016 31.12.2017
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4 7 2 4 1 SCINTIGRAFIE SKELETU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 4 5 SCINTIGRAFIE SKELETU CÍLENÁ TŘÍFÁZOVÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 4 7 SCINTIGRAFIE 67 GA CITRÁTEM - CELKOVÉ VYŠETŘENÍ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 4 9 DYNAMICKÁ SCINTIGRAFIE MOZKU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 5 1 SCINTIGRAFIE MOZKU STATICKÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 5 3 SCINTIGRAFIE CIRKULACE MOZKOMÍŠNÍHO MOKU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 5 5 TOMOGRAFICKÁ SCINTIGRAFIE PERFÚSE MOZKU PO PODÁNÍ DIFÚSIBILNÍCH RAF 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 5 7 SCINTIGRAFIE PLIC PERFÚZNÍ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 5 9 SCINTIGRAFIE PLIC VENTILAČNÍ STATICKÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 6 1 SCINTIGRAFIE PLIC VENTILAČNÍ DYNAMICKÁ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 6 3 RADIONUKLIDOVÁ LYMFOGRAFIE 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 6 5 SCINTIGRAFICKÁ DIAGNOSTIKA ZÁNĚTŮ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 6 7 SCINTIGRAFIE  NÁDORU 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 6 9 TOMOGRAFICKÁ SCINTIGRAFIE - SPECT 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 7 1 KVANTIFIKACE VÝSLEDKU STATICKÉHO SCINTIGRAFICKÉHO VYŠETŘENÍ 1.1.2016 31.12.2017

4 7 2 7 3
KVANTIFIKACE DYNAMICKÝCH A TOMOGRAFICKÝCH SCINTIGRAFICKÝCH 
VYŠETŘENÍ

1.1.2016 31.12.2017

4 7 3 0 3 TERAPIE NÁDORŮ POMOCÍ PARENTERÁLNÍ APLIKACE RADIOFARMAKA 131 I-MIBG 1.1.2016 31.12.2017

4 7 3 0 4 PÉČE O PACIENTA LÉČENÉHO 131 I-MIBG 1.1.2016 31.12.2017

7 5 1 4 9 ECHO OČNÍ B SCAN (1 OKO) 1.1.2016 31.12.2017

9 0 9 0 1 (DRG) DOBA TRVÁNÍ UMĚLÉ PLICNÍ VENTILACE DO 24 HODIN (MAX. 1 DEN) 1.1.2016 31.12.2017

9 0 9 0 2
(DRG) DOBA TRVÁNÍ UMĚLÉ PLICNÍ VENTILACE VÍCE NEŽ 24 AŽ MAXIMÁLNĚ 96 
HODIN (2-4 DNY)

1.1.2016 31.12.2017

9 0 9 0 3
(DRG) DOBA TRVÁNÍ UMĚLÉ PLICNÍ VENTILACE VÍCE NEŽ 96 AŽ MAXIMÁLNĚ 240 
HODIN (5-10 DNŮ)

1.1.2016 31.12.2017

9 0 9 0 4
(DRG) DOBA TRVÁNÍ UMĚLÉ PLICNÍ VENTILACE VÍCE NEŽ 240 AŽ MAXIMÁLNĚ 504 
HODIN (11-21 DNŮ)

1.1.2016 31.12.2017

9 0 9 0 5
(DRG) DOBA TRVÁNÍ UMĚLÉ PLICNÍ VENTILACE VÍCE NEŽ 504 AŽ MAXIMÁLNĚ 1008 
HODIN (22-42 DNŮ)

1.1.2016 31.12.2017

9 0 9 0 6
(DRG) DOBA TRVÁNÍ UMĚLÉ PLICNÍ VENTILACE VÍCE NEŽ 1008 AŽ MAXIMÁLNĚ 1800 
HODIN (43-75 DNŮ)

1.1.2016 31.12.2017

9 0 9 0 7
(DRG) DOBA TRVÁNÍ UMĚLÉ PLICNÍ VENTILACE VÍCE NEŽ 1800 HODIN (VÍCE NEŽ 75 
DNŮ)

1.1.2016 31.12.2017

9 9 9 9 1
(VZP) KÓD POUZE PRO CENTRA DLE VYHL. 368/2006 - SLOUŽÍ PRO VYKÁZÁNÍ ZULP, 
KTERÝ JE APLIKOVÁN MIMO CENTRUM, NEBO AMBULANTNÍHO ZULP 
APLIKOVANÉHO V CENTRU (SPOLU S KLINICKÝM VYŠETŘENÍM)

1.1.2016 31.12.2017

SEZNAM NASMLOUVANÝCH KÓDŮ ZDRAVOTNÍCH VÝKONŮ – výkony prováděné na operačních sálech (seznam č. 2d)
  

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

SEZNAM SMLUVNÍCH SPECIFICKÝCH POLOŽEK (seznam č. 7)
        

s. 7 Skupina Kód Název Smluvní cena Datum od Datum do
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DALŠÍ UJEDNÁNÍ 

Aktualizace Přílohy č. 2. pro období od 1. 1. 2016. Tato Příloha nahrazuje poslední Přílohu platnou pro období od 1. 7. 2015 do 31. 12. 2015. 
Aktualizace seznamu výkonů - odsmlouvány kódy 11220, 11230, 17215, 47243, 75135. 
Aktualizace personálního obsazení. 
Aktualizace seznamu zdravotnické techniky. 
===== 
S účinností od 1. 7. 2015 doplněn kód 14220. Pro úhradu poskytnutých hrazených služeb nebude uvedená změna spektra nasmlouvaných 
výkonů důvodem pro zohlednění tohoto výkonu ve smyslu úhrady nové kapacity dle příslušných ustanovení vyhlášek upravujících 
financování příslušného období a bude splněno věcné a technické vybavení a personální zajištění.  
Výkon 14220 je určen pouze pro odbornost 1F4, výkon smí vykazovat pouze držitel certifikátu Ultrasonografie štítné žlázy, oblasti krku, hlavy 
a aspirační biopsie. 
===== 
PZS garantuje, že technický stav přístrojového vybavení a jeho údržba odpovídá platné legislativě.


