VSEOBECNA
ICO olo|o|6|4|2|0]|3 A ZDRAVOTNI POJISTOVNA
ICZ smluvnthoZZ | 0 | 5] 00| 2] 0| 0|0 [NdzevICO €=d EESKE REPUBLIKY
Cislo smlouvy 21alols!ImM|ol o] 3 |Fakultni nemocnice v Motole

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

(" Jen informativni

Formulaf obsahuje ¢4st |(‘ Smluvni i informativni | (@ Jen smluvni

Typ CB PRACOVISTE - PRJMOVA AMBULANCE S NEPRETRZITYM PROVOZEM
nebo PRACOVISTE OPERACNI SAL(Y)
soudast lizkového oddéleni - primariatu uvedeného ve formulafi typu C (Cast smluvni)

IDENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (ICP) o[s5[ofof[2]0]6]9]
NAZEV PRACOVISTE Pfijmova ambulance-Kl.détské neurologie
CISLO PRIMARIATU ojofofofofofo]9
VARIABILNI SYMBOL 2119 2] (jen je-li pridélen v SZZ)
ADRESA(Y) PRACOVISTE
Mésto / Obec Ulice C.orienta¢tni |C. popisné PSC
Praha 5 - Motol V Uvalu 84 150 06

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

Smluvni odbornost - hlavni nn

DALSI SMLUVNI ODBORNOSTI Odbornost
21019
31001

KVALIFIKACE VEDOUCIHO LEKARE PRACOVISTE
Specializovand zpisobilost v oboru IR

Funkéni 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 | | 1 | 2
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SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - dalsi vykony (seznam ¢&. 2b)

s.2b |Kdd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
0[9| 1] 1|7 |ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 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
0l9]2]|1]|5|INJEKCELM,S.C,LD. 1.4.2015 31.12.2017
09| 22| 0|KANYLACE PERIFERNI ZILY VCETNE INFUZE 1.4.2015 31.12.2017
09| 2]2]| 1|INFUZE U KOJENCE NEBO DITETE DO 10 LET 1.4.2015 31.12.2017
0|92/ 3| 3|INJEKCNI OKRSKOVA ANESTEZIE 1.4.2015 31.12.2017
0/9]5]|0]|9|OSETRENI HANDICAPOVANEHO PACIENTA 1.4.2015 31.12.2017
0[9|5]| 1| 1[MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1.4.2015 31.12.2017
SIGNALNI VYKON KLINICKEHO VYSETRENI / DO 31.12.2014: REGULACNI POPLATEK
019|5]4]3 |74 NAVSTEVU -- POPLATEK UHRAZEN 1.4.2015 31.12.2017
5 5 [REGULACNI POPLATEK ZA POHOTOVOSTNI SLUZBU -- POPLATEK UHRAZEN 1.4.2015 31.12.2017
5 7 |IREGULACNI POPLATEK -- POJISTENEC OD UHRADY POPLATKU OSVOBOZEN 1.4.2015 31.12.2017
ololslslo SIGNALNI VYKON-INFORMACEOVYDANI }}OZI}OpNgTIQ DQCAS:NE PRACOVNI 142015 31.12.2017
NESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O POTREBE OSETROVANI (PECE)
SIGNALNI yYKON - INFORMACE O VYDANI ROZHODNUTI O UKONCENI DOCASNE
0[9]5]|5| 1|PRACOVNINESCHOPNOSTI NEBO ROZHODNUTI O UKONCENI POTREBY 1.4.2015 31.12.2017
OSETROVANTI (PECE)
0|9]|5]|5]|5|OSETRENI DITETE DO 6 LET 1.4.2015 31.12.2017
0[9]|5]|6]|3|VYKON USTAVNI POHOTOVOSTNI SLUZBY 1.4.2015 31.12.2017
219]0|0]|2|CILENE VYSETRENI DETSKYM NEUROLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
219] 00| 3|KONTROLNI VYSETRENI DETSKYM NEUROLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
219(0]|0]|4 |SPECIALNI VYSETROVACI TESTY PROVADENE DETSKYM NEUROLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
219] 0| 2| 2|CILENE VYSETRENI NEUROLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
219] 0] 2|3 |KONTROLNI VYSETRENI NEUROLOGEM 1.4.2015 31.12.2017
3|/ 1|0]|2]|2|CILENE VYSETRENI DETSKYM LEKAREM 1.4.2015 31.12.2017
SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - vykony na operacnich salech (seznam ¢&. 2d)
s.2d |Kéd vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
s. 7 |Skupina |Kad Nazev Smluvni cena [Datum od Datum do
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SPECIALNI SMLUVNI UJEDNANI

SMLUVNI UJEDNANI K ZUM

DALSI SMLUVNI UJEDNANI

Aktualizace Prilohy ¢. 2 s i¢innosti od 1. 4. 2015.

Vedouci pracovist = [

Vykon 09563 lze vykazovat jen 1x za den na 1 RC v ramci celého ZZ.
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