VSEOBECNA
1CO 0jol6|6]9|8|0]6 A ZDRAVOTNI POJISTOVNA
ICZ smluvnihozZ | 4 | 4| 1] 0| 1|0 0| 0 |NazevICO €=d CZesKE REPUBLIKY
Cislo smlouvy 21 plal|alMm|ol ol 1|Fakultni nemocnice Plzen

PRILOHA ¢&. 2 — Vstupni formula¥ / V-05 /7.07.07 / 4_05
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE ZDRAVOTNI PECE

Platnost smlouvy ode dne |1.1.2013
Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od 1.4.2015
Datum uplatnéni do 31.12.2017

Formulaf obsahuje ¢4st |(: Smluvni i informativni | (" Jen smluvni |(\ Jen informativni

Typ CB PRACOVISTE - PRIJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM
nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soucast lizkového oddéleni - primariatu uvedeného ve formulafi typu C (éést smluvnl')

IDENTIFIKACNI GISLO PRACOVISTE (ICP) 4|4 1]o]1]8]7]5]
NAZEV PRACOVISTE Pf{jmova ambulance - onkol. a radioter.
CISLO PRIMARIATU ojofofofofo]2]2
VARIABILNI SYMBOL || || (jen je-li pridélen v SZZ)
ADRESA(Y) PRACOVISTE
Mésto / Obec Ulice C.orientatni |C. popisné PSC
Plzen alej Svobody 80 304 60

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

Smluvni odbornost - hlavni n

DALSI SMLUVNI ODBORNOSTT Odbornost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO LEKARE PRACOVISTE
Specializovana zptisobilost v oboru IEREEERRRERENENRREEERRNRENEENRENE

Funkeéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specialni odborna zpusobilost

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO LEKARE NA PRACOVISTI

Pocet dnti v tydnu 5

Pocet hodin v tydnu | | 4 | 0
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SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - dalsi vjkony (seznam &. 2b)

s.2b [K6d vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
ODBER BIOLOGICKEHO MATERIALU JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI
09| 1| 1|5 |54 KTERIOLOGICKE VYSETRENI J 1.4.2015 31.12.2017
0[9]| 1] 1]|9|ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.4.2015 31.12.2017
0[9]|1]2]1|PUNKCEPARENCHYMATICKEHO ORGANU NEBO DUTINY 1.4.2015 31.12.2017
09| 1|27 |EKGVYSETRENI 1.4.2015 31.12.2017
09| 1]|3|3|SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.4.2015 31.12.2017
0ol9|2]1]|5|INJEKCEL M,S.C,LD. 1.4.2015 31.12.2017
0/9]2] 1|9|INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.4.2015 31.12.2017
0/9]2]2|0|KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE 1.4.2015 31.12.2017
0]9|2]2]|3|INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.4.2015 31.12.2017
0/9|2]|2]|7|LV.APLIKACE KRVE NEBO KREVNICH DERIVATU 1.4.2015 31.12.2017
ololalsly %SEIARZENIAPREVAZRANYVCETNE OSETRENI KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCIDO |, , - .« 31122017
0[9|2]|4|1|OSETRENI A PREVAZ RANY, KOZNICH A PODKOZNICH AFEKCI 10 CM2 - 30 CM2 1.4.2015 31.12.2017
0|9|2]|4|5|ZAVEDENI GASTRICKE SONDY PRO ENTERALNI VYZIVU 1.4.2015 31.12.2017
09249 |KATETRIZACE MOCOVEHO MECHYRE U MUZE JEDNORAZOVA 1.4.2015 31.12.2017
0/9|5|1]1|MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.4.2015 31.12.2017
0|9|5]| 1|3 |TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM 1.4.2015 31.12.2017
095/ 3|2 |PROHLIDKA OSOBY DISPENZARIZOVANE 1.4.2015 31.12.2017
0[9|5]|4|1|APLIKACE LECIVA DO PORTU A PRUPLACH PORTU 1.4.2015 31.12.2017
ololslals ;IAGEQ%I; }\37\37{501\113 g;ﬁf\l%(;l{{jg IZ:(ZSE;RENI/DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK |, , .« 31122017
ololslslo SIGNALNiVYKON-INFORMACEOVYDANflgozgopNgTiq DQCAQNEPRACOVNi 142015 31122017
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANTI (PECE)
SIGNALNI VYKON - INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI O UKONCENI DOCASNE
0]9]5]5]| 1 PRACOVNI NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY 1.4.2015 31.12.2017
OSETROVANI (PECE)
0(9]5]6|3|VYKON USTAVNI POHOTOVOSTNI SLUZBY 1.4.2015 31.12.2017
421021 |KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM ONKOLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
42| 0] 2] 2 |CILENE VYSETRENI KLINICKYM ONKOLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
4210/ 2|3 |KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM ONKOLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
alalslilo IL\IEACRI?/fNA APLIKACE REZIMU LECBY CYTOSTATIKY (1 DEN, NEZAHRNUJE PRIPRAVU |, , . 31122017
42|52/ 0 |APLIKACE PROTINADOROVE CHEMOTERAPIE 1.4.2015 31.12.2017
4(3]0]| 2] 1 |KOMPLEXNI VYSETRENI RADIACNIM ONKOLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
4(3]0]2]|2|CILENE VYSETRENI RADIACNIM ONKOLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
4|3]0] 2|3 |KONTROLNI VYSETRENI RADIACNIM ONKOLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
sl 1lsls IM({LTIDISCIPLINAI}NI INDIKACNI SEMINARKU‘RCEN‘I OPTIMALNIHO ZPUSOBU 1.42015 31.12.2017
LECBY U NEMOCNYCH SE ZHOUBNYMI SOLIDNIMI NADORY
olololslo gﬁ? C\)/;(S}]?)TRENIZIONKOGENU, VCETNE STANOVENI RECURENCE SCORE 142015 31122017
(VZP) }(OD POUZE PRO CENTRA DLE VYHL. 368/2006 - SLOUZI PRO VYKAZANI ZULP,
919(9|9]| 1|KTERY JE APLIKOVAN MIMO CENTRUM, NEBO AMBULANTNIHO ZULP 1.4.2015 31.12.2017
APLIKOVANEHO V CENTRU (SPOLU S KLINICKYM VYSETRENIM)
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - vykony na operacnich salech (seznam ¢&. 2d)
s.2d |Kdd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
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s.7

Skupina

Kod

Nazev

Smluvni cena

Datum od

Datum do
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SPECIALNI SMLUVNI UJEDNANI

SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI SMLUVNI UJEDNANT

Vedouci pracovnik odpovida za provadéni pravidelnych periodickych prohlidek a revizi pfistrojového vybaveni a na pozadani je povinen predlozit
povéfenému zaméstnanci VZP revizni zpravu, kterou je zafizeni uznano schopnym trvalého uzivani nebo pouzivani a bezpe¢ného provozu a je v souladu s
platnymi technickymi normami dle ptislusnych pravnich predpisu.

S ucinnosti od 1. 4. 2013 byl nasmlouvan vykon 51881. Pro thradu poskytnuté péce nebude uvedend zména spektra nasmlouvanych vykont diivodem pro
zohlednéni tohoto vykont ve smyslu thrady nové kapacity dle ptislusnych ustanoveni vyhlasek upravujicich financovani ptislusného obdobi.

Podminky k vykonu 99959:

Vysetreni lze indikovat pouze o$etfujicim lékatem (onkologem) v prislusném komplexnim onkologickém centru u pacientek:

stupné postizeni 2 (G2) se strednim rizikem relapsu,

- bez postizeni axilarnich uzlin,

- s pozitivitou estrogenového receptoru (ER+) a negativitou Her2,

- s pritomnosti dal$tho rizikového faktoru (PgR nizce pozitivni nebo negativni, vysoky prolifera¢ni index Ki),

- u kterych neni indikace adjuvantni chemoterapie zcela jednoznacna,

- pacientka da k vySetteni pisemny souhlas,

- v ptipadé vysledku RS 17 a méné neni chemoterapie indikovana a proto hrazena.

Smluvni strany se vyslovné dohodly, Ze Pojistovna je opravnéna vykony 43635, 43639, 09541nezohlednit jako zménu nasmlouvaného rozsahu poskytovanych
hrazenych sluzeb, ve smyslu prislu§nych ustanoveni thradové vyhlasky pro dany kalendafni rok, pti vypoctu vyse vysledné uhrady za ptislusné hodnocené
obdobi, a to i pti prekroceni referen¢niho primérného poctu bodt na jednoho unikatniho pojisténce a odéivodnéni nezbytnosti poskytnuti téch hrazenych
sluzeb pojisténctim Pojistovny, na jejichz zakladé k tomuto navy$eni poctu vykazanych bodu u Poskytovatele doslo.

Tento formuldf s uc¢innosti od 1.4.2015 nahrazuje formuldf s a¢innosti od 1.5.2014.
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PRILOHA ¢&. 2 — Vstupni formula¥ / V-01 Informativni &ast

SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE ZDRAVOTNI PECE

UCINNOST HLASENI

Lo 1] Jo[4] J2]o]1]s]

Typ CB

PRACOVISTE - PRJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM
nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soucast lizkového oddéleni - primariatu uvedeného ve formulafi typu C (¢ast informativni)

CISLO PRIMARIATU

[oloJoJofofo]2]2]

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP) | 4[4[ 10| 1]8]7] 5]

SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY (seznam ¢. 3)

S.

3

Kod ZTV

Nazev dle VZP

Souhrnny nazev
pro skupinu

Eviden¢ni
Cislo

Pocet
pristr.

Vyrobce

Nazev od ZZ

Datum od |Datum do
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