S VSEOBECNA
1co 010]6]6]%]8|0]6 A/ 5 ZDRAVOTNI POJISTOVNA
ICZ smluvnthoZZ| 4 | 4| 1| 0| 1[0]0]0 ( ¢ CESKE REPUBLIKY

Cislo smlouvy 2 | P | 4 | 4 |M 0 | 0 | 1 | | Nézev ICO | Fakultni nemocnice Plzen

PRILOHA ¢&.2 - Vstupni formulai / V-05/8.10.11 /4_12
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE HRAZENYCH SLUZEB

Platnost smlouvy ode dne |1.1.2013
Cislo slozky

Cislo dodatku

Datum uplatnéni od 1.10.2016
Datum uplatnéni do 31.12.2017

Formulat obsahuje ¢ast (e Smluvni i informativni | (" Jen smluvni |C Jen informativni

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

IDENTIFIKACNI GISLO PRACOVISTE (ICP) alal1]o]1]s]2]2]
NAZEV PRACOVISTE Pfijmovéa ambulance infek¢ni kliniky
CISLO PRIMARIATU ofofofofofofo]4
VARIABILNI SYMBOL | | | | (jen je-li pfidélen v $ZZ)
ADRESA(Y) PRACOVISTE
Mésto / Obec Ulice C.orientaéni  |C. popisné PSC
Plzen Edvarda Benese 13 301 00

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

Smluvni odbornost - hlavni n

DALSI SMLUVNI ODBORNOSTI Odbornost

KVALIFIKACE VEDOUCIHO LEKARE PRACOVISTE

Specializovana zpiisobilost v oboru ;

Funkéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specidlni odbornd 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 vykony (seznam ¢. 2b)

s.2b |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
0] 0|4]| 1|JEDEN DEN POBYTU PACIENTA VE STACIONARI L. 1.10.2016 31.12.2017
0|0/ 4|2 |JEDEN DEN POBYTU PACIENTA VE STACIONARI II. 1.10.2016 31.12.2017
OCKOVANI VCETNE OCKOVACI LATKY, KTERA JE HRAZENA Z VEREJNEHO
0[2]1(2]5 ZDRAVOTNIHO POJISTENI J ] 1.10.2016 31.12.2017
olal1lslo OCKOVAI}IIvaiPADECH,KDSQOCKOVACI LATKA JE HRAZENA PODLE PREDPISU O 1102016 31122017
OCHRANE VEREJNEHO ZDRAVI
09| 1] 1|3 |ODBERKRVE Z ARTERIE 1.10.2016 31.12.2017
ODBER BIOLOGICKEHO MATERIALU JINEHO NEZ KREV NA KVANTITATIVNI
09| 1| 1|5 |gAKTERIOLOGICKE VYSETRENI J 1.10.2016 31.12.2017
0|9|1|1]|7|ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 1.10.2016 31.12.2017
0[9| 1| 1|9 |ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.10.2016 31.12.2017
0[9]1]|2]|3[|ANALYZA MOCI CHEMICKY 1.10.2016 31.12.2017
09| 1]2]|5|PULZNI OXYMETRIE 1.10.2016 31.12.2017
09| 1]2]|7|EKG VYSETRENI 1.10.2016 31.12.2017
09| 1|2]|9|FRAGILITA KAPILAR 1.10.2016 31.12.2017
0]9] 1]3]|3|SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.10.2016 31.12.2017
0l9]/2]1]5]|INJEKCEL M,,S.C.,LD. 1.10.2016 31.12.2017
ololalile ilg]éié(fEDO MEKKYCH TKANI NEBO INTRADERMALNI PUPENY V RAMCI REFLEXNI 1102016 31122017
0|9]2| 1|7 |INTRAVENOZNI INJEKCE U KOJENCE NEBO DITETE DO 10 LET 1.10.2016 31.12.2017
0]9]2] 1|9 |INTRAVENOZNI INJEKCE U DOSPELEHO CI DITETE NAD 10 LET 1.10.2016 31.12.2017
0]/9|2|2]|0|KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE 1.10.2016 31.12.2017
0|9]|2|2]| 1|INFUZE U KOJENCE NEBO DITETE DO 10 LET 1.10.2016 31.12.2017
0]9]2]2]|3|INTRAVENOZNI INFUZE U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.10.2016 31.12.2017
0[9|2]2]|7|LV.APLIKACE KRVE NEBO KREVNICH DERIVATU 1.10.2016 31.12.2017
0]9]2]3]|3|INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE 1.10.2016 31.12.2017
0/9|5] 1|1 |MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.10.2016 31.12.2017
0|9|5]| 1|3 |TELEFONICKA KONZULTACE OSETRUJICIHO LEKARE PACIENTEM 1.10.2016 31.12.2017
0|9|5]|3]|2|PROHLIDKA OSOBY DISPENZARIZOVANE 1.10.2016 31.12.2017
ololslals SIGNALNTYYKONKLINICKEHOVYSETRENT/DO31.12.2014: REGULACNI POPLATEK 1102016 31122017
ZA NAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN
ololslslo SIGNALNIVYKON—INFORMACEOVYDANI IgOZgIOquTIQ DQCA%NE PRACOVNI 1102016 31.12.2017
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANI (PECE)
SIGNALNI VYKON - INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI O UKONCENI DOCASNE
0/9|5]|5 1PI}AC9VN;‘N}ESQQOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY 1.10.2016 31.12.2017
OSETROVANI (PECE)
0]9]5]5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.10.2016 31.12.2017
0/9|5]|6]|3|VYKON USTAVNI POHOTOVOSTNI SLUZBY 1.10.2016 31.12.2017
1|5]3| 7|4 [NECILENA JATERNI BIOPSIE 1.10.2016 31.12.2017
213(0|2]| 1 |KOMPLEXNI VYSETRENI INFEKCIONISTOU 1.10.2016 31.12.2017
213|102/ 2 |CILENE VYSETRENI INFEKCIONISTOU 1.10.2016 31.12.2017
213(0/|2]|3|KONTROLNI VYSETRENI INFEKCIONISTOU 1.10.2016 31.12.2017
215]2]3]|5|INHALACNI AEROSOLOVA LECBA 1.10.2016 31.12.2017
5lolalilo ODBERMQZKOMISNTHO MOKU LUMBALNI NEBO SUBOKCIPITALNI PUNKCI NEBO ey 31122017
PUNKCI PRES FONTANELU
(VZP) KOD POUZE PRO CENTRA DLE VYHL. 368/2006 - SLOUZI PRO VYKAZANI ZULP,
919|9|9]| 1|KTERY JE APLIKOVAN MIMO CENTRUM, NEBO AMBULANTNIHO ZULP 1.10.2016 31.12.2017
APLIKOVANEHO V CENTRU (SPOLU S KLINICKYM VYSETRENIM)
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - vykony na operacnich salech (seznam ¢&. 2d)
s.2d |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
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SEZNAM SMLUVNICH SPECIFICKYCH POLOZEK (seznam ¢. 7)

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 ptistrojového vybaveni a na pozadani je povinen predlozit
povérenému zaméstnanci VZP revizni zpravu, kterou je zafizeni uznano schopnym trvalého uzivini nebo pouzivani a bezpe¢ného provozu a je v souladu s
platnymi technickymi normami dle pfislusnych pravnich predpisi.

Tato Ptiloha ¢. 2 s u¢innosti od 1.10.2016 nahrazuje Pfilohu ¢. 2 s G¢innosti od 1.4.2016
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PRILOHA ¢. 2 - Vstupni formula¥ / V-01 Informativni &ast
SMLOUVY O POSKYTOVANI A UHRADE ZDRAVOTNI PECE

UCINNOST HLASENT Lo]1].[1]o].[2]o]1]6]

Typ CB PRACOVISTE - PRIJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM
nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soucast luzkového oddéleni - primariatu uvedeného ve formulati typu C (¢ast informativni)

CISLO PRIMARIATU [o]ofo]o]o]o]o]4]

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (1CP) | 4[4 1] 0] 1]8]2]2]

SEZNAM ZDRAVOTNICKE TECHNIKY (seznam ¢. 3)

S |k6d ZIV  |Nazev dle ZP Souhrnn?' nazev liv1dencn1 PS)’cet
3 pro skupinu ¢islo pristr.

Vyrobce Nazevod ZZ Datum od |Datum do
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