VSEOBECNA

1CO 2 9(5[1]|8]1 /AB énmglomi POJISTOVNA
‘ ~ ESKE REPUBLIKY
ICZ smluvniho ZZ | 3 0| 1]0]o|o NdzevICO
Cislo smlouvy 2 8| N| o] o] 3|Nemocnice Strakonice, a.s.
PRILOHA ¢&. 2 - Vstupni formula¥ / V-13 /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 1.7.2015
Datum uplatnéni do 31.12.2017
'Typ B PRACOVISTE - ZDRAVOTNICKEHO TYMU
IDENTIFIKACNI GISLO PRACOVISTE (ICP) 3[8lofo]1]2]3]6
PRACOVISTE JE SOUCASTI PRIMARIATU O Ano (@ Ne
NAZEV PRACOVISTE CL-hematologie a krevni sklad
VARIABILNI SYMBOL ]
ADRESA(Y) A UMISTENI PRACOVISTE
Mésto / Obec Ulice C. orienta¢ni |C. popisné PSC Pof.
Strakonice Radomyslska 336 38629 1
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE 8 1]s
PRACOVISTE JE HRAZENO FORMOU KKVP (" Ano (¢ Ne
CASOVY ROZVRH POSKYTOVANI PECE
Nepretrzity provoz / nepfetrzitd dostupnost
poskytovani péce (¢ Ano ' Ne
Pocet dnii poskytovani péce v tydnu 7
Pocet hodin poskytovani péce v tydnu 1 | 6 | 8 | (zaokrouhleno na celé hodiny)
ROZVRH HODIN POSKYTOVANI PECE (hh:mm) Potadi 1
od do od do misto provozovani
Pondéli
Utery
Stfeda
Ctvrtek
Patek
Sobota
Nedéle
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VEDOUCI PRACOVISTE

Pfjment, jméno, titul NN ENEEER N
Rodné &islo 'm|m|n|n|n 0|0/ 0|0]0]bezlomitka
Kategorfle Typ pracovnika Datum od Datum do Kap aata
pracovnika pracovnika
]2 X 1.1.2015 31.12.2017 40,00

Funk¢ni licence | | | | | | | | | | |

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE — LEKARE

Rozhodnuti MZ CR o ziskani specializované zptsobilosti v oboru

Atestace v oboru

Funkéni licence k vykonu odbornych a diagnostickych metod

Jind specidlni odborna zpusobilost

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

Rozhodnuti MZ CR o ptizndni zptisobilosti k vykonu
odpovidajiciho zdravotnického povolani

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

Odborna zpusobilost v oboru

Specializovana zptisobilost v oboru

Zvlastni odbornd zpusobilost v oboru

Jind specidlni odborna zpusobilost

ROZVRH HODIN POSKYTOVANTI PECE (hh:mm)

od do od do

Pondéli 07:00 12:00 12:30 15:30
Uter}" 07:00 12:00 12:30 13:30
Stfeda 07:00 12:00 12:30 13:30
Ctvrtek 07:00 12:00 12:30 13:30
Patek 07:00 12:00 12:30 13:30
Sobota

Nedéle

DOBA OBVYKLE PRITOMNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA NA PRACOVISTI

Pocet dnt1 v tydnu

5
Pocet hodin v tydnu | | 3 | 2| (zaokrouhleno na celé hodiny)

DOKLAD O STATUTU LEKARE SKOLITELE

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 - véetné vedouciho pracovisté)

Skupina  |Kategorie pracovnika Kapacita
L3 | Lékaf se specializovanou zpusobilosti nebo se zvlastni odbornou zpusobilosti 28,00
Lékar s odbornou zptisobilosti k vykonu povolani bez odborného dohledu na zakladé certifikétu o absolvovani zakladniho
Lékari L2 | kmene. Symbol L2 se pouzije také u 1ékait, ktei{ doposud nesplituji podminky absolvovani zakladniho kmene, 0,00
avsak nejpozdéji do 31. 12. 2007 byli zarazeni do specializa¢niho vzdélavani
L1 |Lékat s odbornou zpusobilosti k vykonu povoladni 0,00
Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélinim se specializovanou zptisobilosti, nebo se zvlastni odbornou zpisobilosti,
K3 | ptip. s dalii specializovanou zpiisobilosti. 0,00
VNP Fyzioterapeut s Osvédéenim k vykonu povolani bez odborného dohledu a po prokazani zvlastni odborné zpusobilosti.
Eﬁ::il;yl f;iféi{"g’ k2 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s 'S Vzdélhénl’m se specializovanou zpusobilosti. 0,00
fyzioterapeut) Fyzioterapeut s Osvédcenim k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu.
K1 | Klinicky psycholog, klinicky logoped s VS vzdélanim s odbornou zptisobilosti k vykonu povolani. 0.00
Fyzioterapeut i bez VS vzdéldni nebo s vy$sim odbornym vzdélinim ’
5 | VS vzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se specializacnim vzdélanim
jopr J ’ , o RPN L . 40,00
(jing VS vzdélany nebo akreditovanym kvalifika¢nim kurzem se zptsobilosti k vykonu zdravotnického povolani
pracomikvezdr) J1 | VSvzdélany pracovnik ve zdravotnictvi se ziskanou odbornou zpisobilosti v ptislusném oboru 0,00
$4 |NLZP s VS vzdélanim, specializovanou zpiisobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti 0,00
3 NLZP zpiisobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu se specializovanou zpusobilosti (ZPBD 200.00
s prislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpusobilosti ’
NLZP §2 | NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu (ZPBD) 60,00
(nelékaisky S1 |NLZP zpusobily k vykonu zdravotnického povolani pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD) 0,00
zdravotnicky
pracovnik) SBM | NLZP zpusobily k vykonu povoldni pod odbornym dohledem - bez maturity 0,00
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 pacientil,
kterym muze byt poskytnuta péce soucasné

(1]

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

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

Ptislu§ny okres (e Ano (" Ne (dle sidla SZZ)
Dalsi okresy (" Ano (e Ne (ptip. jmenovité vypsat)
Kraj (" Ano (e Ne (pfip. jmenovité vypsat)
Cesk4 republika (" Ano (e Ne
Seznam okresui a kraju
Nazev Koéd
| Strakonice 0316
NAVSTEVNI SLUZBA

(pouze domaci péce, fyzioterapie nebo porodni asistentky, popt. PL)

Nasmlouvany kéd dopravy

Smluvni ohodnoceni vykonu dopravy

Kod

Nazev

Sazba Pocet bodu Pausal
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SEZNAM PRACOVNIKU POSKYTUJICICH PECI NA PRACOVISTI (seznam ¢&.1)

e pméno [mital 7 |70 Datum od | Datum do |\30Y [EE | E R L O O e e ies o
I|I|I|I|I|I|l|l|l| INNNEEREN I $3 | 0 [1.7.2010 {31.12.2017 40,00
(o o —_— $3 | 0 [17.2010 [31.122017| 40,00
{0 o o |- B 13 | O [1.12013 (31122017 8,00
| o o (- $2 | 0 [112010 [31.12.2017] 40,00
{0 o o |- S2 | O [172011 [31.12.2017] 20,00
|I|I|I|I|I|||l|l|||||_ [ s3 | 0 [1.7.2010 [31.12.2017| 40,00
|I‘I‘I‘I‘I‘I‘I‘I‘l‘l|_ l_ S3 | O |1.7.2010 [31.12.2017] 40,00
| o o [ B [s2 | o [172010 [31.122017] 4000
(un O B B [ | O [17205 [31.122017] 20,00

SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - 1. zdkladni soubor vykonii (seznam ¢. 2a)

s. 2a|Kod vykonu Nazev vykonu Datum od Datum do
0[9|1|1|1|ODBERKAPILARNIKRVE 1.7.2015 31.12.2017
0[9] 1| 1|7|ODBERKRVE ZE ZILY U DITETE DO 10 LET 1.7.2015 31.12.2017
0[9]1|1|9|ODBERKRVE ZE ZILY U DOSPELEHO NEBO DITETE NAD 10 LET 1.7.2015 31.12.2017
0[9]1|2|9|FRAGILITA KAPILAR 1.7.2015 31.12.2017
0/9|1|3]|1|KRVACIVOST PODLE DUKE 1.7.2015 31.12.2017
09| 1|3]|3|SEDIMENTACE ERYTROCYTU 1.7.2015 31.12.2017
22| 1| 1| 1|VYSETRENI KREVNI SKUPINY ABO RH (D) - STATIM 1.7.2015 31.12.2017
2|21 1|2]|VYSETRENI KREVNI SKUPINY ABO, RH (D) V SERII 1.7.2015 31.12.2017
2|21/ 1|3|VYSETRENI KREVNI SKUPINY ABO RH (D) U NOVOROZENCE 1.7.2015 31.12.2017
s1al1l 1l VYSETRENI KOMPATIBILITY TRANSFUZNiHO PRIPRAVKU OBSAHUJICIHO

ERYTROCYTY - STATIM, ZKUMAVKOVY TEST 1.7.2015 31.12.2017
N VYSETRENI KOMPATIBILITY TRANSlfUZNiHo PRIPRAVKU OB§AHUHCIHO

ERYTROCYTY - V SERIL, SLOUPCOVA AGLUTINACE/PEVNA FAZE 1.7.2015 31.12.2017
NN VYSETRENI KOMPATIBILITY TRANSlfUZNiHo PRI’PRAVKU‘OB‘SAHUHCI'HO

ERYTROCYTY - STATIM, SLOUPCOVE AGLUTINACE/PEVNA FAZE 1.7.2015 31.12.2017
51011210 VYSETRENI KOMPATIBILITY TRANSFU;NiHo PRIPRAVKU OBSAHUJICIHO

ERYTROCYTY - V SERII, ZKUMAVKOVY TEST 1.7.2015 31.12.2017
2121]1]2|9|VYSETRENI JEDNOHO ERYTROCYTARNIHO ANTIGENU (KROME ABO, RH, (D)) 1.7.2015 31.12.2017
202 1|3]|1|VYSETRENI CHLADOVYCH AGLUTININU 1.7.2015 31.12.2017
2|12]1]|3]|3|PRIMY ANTIGLOBULINOVY TEST 1.7.2015 31.12.2017
2|2 1| 3|4 |UPRESNENI TYPU SENZIBILIZACE ERYTROCYTU 1.7.2015 31.12.2017
51alal 1l SCREENING ANTIER¥TROCYTARN1CH PROTILATEK - STATIM, SLOUPCOVA

AGLUTINACE/PEVNA FAZE 1.7.2015 31.12.2017
Salal 1l SCREENING ANTIERYTRQCYTARNTCH PROTILATEK - V SERIL, SLOUPCOVA

AGLUTINACE/PEVNA FAZE 1.7.2015 31.12.2017
2]2(2]| 1|5 |SCREENING ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - STATIM, ZKUMAVKOVY TEST  |1.7.2015 31.12.2017
51ala0 1] s SCREENING PROTILATEK SYSTEMU ABO V SERU NOVOROZENCE METODOU (LISS/

PEG-NAT) 1.7.2015 31.12.2017
202]2]| 1|9|SCREENING ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - V SERII, ZKUMAVKOVY TEST  |1.7.2015 31.12.2017
NN DOPLNENI SCREENINGU ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - STATIM,

SLOUPCOVA AGLUTINACE 1.7.2015 31.12.2017
51alalals DOPLNENI SCREENINGU ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - V SERII,

SLOUPCOVA AGLUTINACE 1.7.2015 31.12.2017
212|3|3|9|TITRACE ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK 1.7.2015 31.12.2017
2|2|3| 4| 1|IDENTIFIKACE ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - ZKUMAVKOVY TEST 1.7.2015 31.12.2017
2|2(3|4| 7 |[IDENTIFIKACE ANTIERYTROCYTARNICH PROTILATEK - SLOUPCOVA AGLUTINACE |1.7.2015 31.12.2017
21235 1|OPISKREVNISKUPINY 1.7.2015 31.12.2017
8|7|4]| 1|3|CYTOLOGICKE OTISKY A STERY - ZA 1-3 PREPARATY 1.7.2015 31.12.2017
8714 1|5|CYTOLOGICKE OTISKY A STERY - ZA 4-10 PREPARATU 1.7.2015 31.12.2017
8714 1|7 |CYTOLOGICKE OTISKY A STERY - ZA VICE NEZ 10 PREPARATU 1.7.2015 31.12.2017
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8|7|4|1|9|CYTOLOGICKE NATERY SEDIMENTU CENTRIFUGOVANE TEKUTINY - 1-3 PREPARATY |1.7.2015 31.12.2017
el 714l 1CYTOLQGI§KE NATERY SEDIMENTU CENTRIFUGOVANE TEKUTINY - 4-10

PREPARATU 1.7.2015 31.12.2017
8|7|4]|2|5|CYTOLOGICKE NATERY Z NECENTRIFUGOVANE TEKUTINY - 1-3 PREPARATY 1.7.2015 31.12.2017
8|7]4|2|7|CYTOLOGICKE NATERY NECENTRIFUGOVANE TEKUTINY - 4-10 PREPARATU 1.7.2015 31.12.2017
8|714|2|9|CYTOLOGICKE NATERY NECENTRIFUGOVANE TEKUTINY - VICE NEZ 10 PREPARATU [1.7.2015 31.12.2017
96| 1|2]|5|REKALCIFIKACNI CAS A JEHO MODIFIKACE 1.7.2015 31.12.2017
9|6|1|5|7|STANOVENI HEPARINOVYCH JEDNOTEK ANTI XA 1.7.2015 31.12.2017
9|6|1|6|3|KREVNI OBRAZ 1.7.2015 31.12.2017
96| 1|6]|5|KREVNI OBRAZ S TRIPOPULACNIM DIFERENCIALNIM POCTEM LEUKOCYTU 1.7.2015 31.12.2017
96| 1| 6|7 |KREVNI OBRAZ S PETI POPULACNIM DIFERENCIALNIM POCTEM LEUKOCYTU 1.7.2015 31.12.2017
96| 1|9]|1|FAKTOR VIII - STANOVENI AKTIVITY 1.7.2015 31.12.2017
96| 1|9|9|PROTEIN C - FUNKCNI AKTIVITA 1.7.2015 31.12.2017
9(6|2| 1| 1|PROTEINS - FUNKCNI AKTIVITA 1.7.2015 31.12.2017
9|/6|2| 1|5 |APCREZISTENCE 1.7.2015 31.12.2017
9|/6(3|1|3|AUTOHEMOLYTICKY TEST 1.7.2015 31.12.2017
olelslils ANf&LYVZA {(REVNIHO NATERU PANOPTICKY OBARVENEHO. INDIVIDUALNI

VYSETRENI 1.7.2015 31.12.2017
9]/6[3|1|9|KONZUMPCE PROTROMBINU 1.7.2015 31.12.2017
9]16(3|2]|1|POCET TROMBOCYTU MIKROSKOPICKY 1.7.2015 31.12.2017
9|6|3|2]|3|POCET EOSINOFILU V SEKRETECH (NOS, SPUTUM) 1.7.2015 31.12.2017
9|6|3]| 2|5 |FIBRINOGEN (SERIE) 1.7.2015 31.12.2017
9|/6|4|2|5|HAMUV ACIDIFIKACNI TEST 1.7.2015 31.12.2017
9(6|4|2|7|EUGLOBULINOVA FIBRINOLYZA 1.7.2015 31.12.2017
9/6[5| 1| 1|OSMOTICKA REZISTENCE ERYTROCYTU 1.7.2015 31.12.2017
9|6|5]|2]|3|POCET RETIKULOCYTU MIKROSKOPICKY 1.7.2015 31.12.2017
9|6|5|2]|5|RETRAKCE KOAUGULA 1.7.2015 31.12.2017
9/6|6|1|1|HARTMANUV TEST 1.7.2015 31.12.2017
9|6|6| 1|3|VYSETRENINATERU NA SCHIZOCYTY 1.7.2015 31.12.2017
9/6|6| 1|7 |TROMBINOVY CAS 1.7.2015 31.12.2017
9|6|6|2|1|AKTIVOVANY PARTIALNI TROMBOPLASTINOVY TEST (APTT) 1.7.2015 31.12.2017
9|6|6]|2]|3|PROTROMBINOVY TEST 1.7.2015 31.12.2017
9(6|7| 1| 1|PANOPTICKE OBARVENI NATERU PERIFERNI KRVE NEBO ASPIRATU 1.7.2015 31.12.2017
9|6|7]|1|3|ZHOTOVENI NATERU 1.7.2015 31.12.2017
olel7!1ls ANALYZA NATERU KOSTNI DRENE, MIZNI UZLINY NEBO TKANE RES OBARVENEHO

PANOPTICKY 1.7.2015 31.12.2017

7| 1| 7 [LE BUNKY - PREPARACE A INTERPRETACE 1.7.2015 31.12.2017

8| 1| 3 [ANTITROMBIN III, CHROMOGENNI METODOU (SERIE) 1.7.2015 31.12.2017

8| 1|5 |CYTOCHEMICKE BARVENI SUDANOVOU CERNI B 1.7.2015 31.12.2017
olelslily CYTOCHEMICKE VYSETRENI _ALFA-NAFTYLACETAT ESTERAZY VCETNE EVENT.

INHIBICE FLUORIDEM SODNYM 1.7.2015 31.12.2017
9|6|8|2|1|CYTOCHEMICKE VYSETRENI ALKALICKE FOSFATAZY V NEUTROFILECH 1.7.2015 31.12.2017
9|6|8|2|7|CYTOCHEMICKE VYSETRENI NAFTOL AS-D CHLORACETATESTERAZY 1.7.2015 31.12.2017
9|6|8|2|9|CYTOCHEMICKE VYSETRENI PAS REAKCE 1.7.2015 31.12.2017
9|6|8|3|1|CYTOCHEMICKE VYSETRENI PEROXIDAZY 1.7.2015 31.12.2017
9|6|8]|3|3|CYTOCHEMICKE VYSETRENI ZELEZA V NATERECH 1.7.2015 31.12.2017
9|6|8|3|5|PARAKOAGULACNI TESTY 1.7.2015 31.12.2017
9| 6| 8| 4|7 |FIBRINFIBRINOGEN DEGRADACNI PRODUKTY SEMIKVANTITATIVNE 1.7.2015 31.12.2017
97| 1| 1| 1|SEPARACE SERA NEBO PLAZMY 1.7.2015 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)
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> |K6d ZTV  |Nazev dle VZP Souhrnn?r nazev I?,VIdencm P?,cet Vyrobce Nazevod ZZ Datum od |Datum do
3 pro skupinu cislo pristr.
Analyzétor krev. clementé Miller -
0000000025 | & YZATOr KTEV: CIEMENt 74953 1|medicinska a 172015 |31.12.2017
multiparametricky (3par. o .
méfici technika
Analyzator krevnich Miiller -
0000000028 |elementt automaticky v 70896 1{medicinskd a 1.7.2015 31.12.2017
cené 1 meéfici technika
Analyzator krevnich Miiller -
0000000029 |elementt multiparametricky 74953 1|medicinska a 1.7.2015 31.12.2017
ve méfici technika
Hemoglobinometr né Miiler -
0000000216 | - HOSIODINOMET V cene 74953 1|medicinska a 172015 |31.12.2017
120 000,- vur s .
méfici technika
Koagulometr (cena dle reg.
0000000263 listu 100 000,-) 68774 1|{COMES 1.7.2015 31.12.2017
0000000265 |Koagulometr ACL 200 68774 1|{COMES 1.7.2015 31.12.2017
0000000266 | 028U lometr automaticky v 68774 1|{COMES 172015 [31.12.2017
cené 1 540 000,-
Mikroskop se spec. nastavci Mikroskop
0000000359 v cené 520 000,- 71344 servis LEICA 1.7.2015 31.12.2017
. . Mikroskop
0000000361 |Mikroskop v cené 300 000,- 71344 servis LEICA 1.7.2015 31.12.2017
. Muiller -
0000000626 ggglftmfowmetr v cené 620 74953 1|medicinska a 172015  [31.12.2017
’ méfici technika
SEZNAM SPECIALNIHO VYBAVENI PRO PROVEDENI NASMLOUVANYCH VYKONU (seznam ¢. 4)

s.4 |Nazev vybaveni Pocet kusit (Datum od Datum do
centrifuga Eppendoorf, ev.¢. LZ 35, 51 2(1.1.2014 31.12.2017
centrifuga Scan gel 24 1{1.1.2014 31.12.2017
hem. sumdtor, SH 96/12 Leukomat, ev.¢. LZ 44,45 2(1.1.2014 31.12.2017
termostat Scan gel, ev.C. LZ3 1/1.1.2014 31.12.2017
koagulometr CL 4, ev. ¢. LZ46 11.1.2014 31.12.2017
mikroskop Meopta DN 816B, ev. ¢. LZ 33,34 2(1.1.2014 31.12.2017
promyvaci centrifuga Serocent, LZ 36 1{1.1.2014 31.12.2017
imunoanalyzator ELECYS2010, ev. ¢. 58050 1/1.1.2014 31.12.2017

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 prevozy 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)

8.5 Registr(a;i)nzi)znaéka a ,l:x) (1,]3)() (1,5)() (1,12 9 (1,Ex) (1,f,x) (1,;((?)() Tovarni znacka Datum od Datum do

SUMAR ZDRAVOTNICKYCH VOZIDEL DLE KATEGORIE STANDARDNIHO VYBAVENI PRO

NASMLOUVANE KODY DOPRAVY - nevypliiuje ZZ

Skupina |Nazev Celkem
A |pro prepravu zdravotnickych odbornik, krve a krevnich derivat 0
B |pro dopravu ranénych, nemocnych a rodicek 0
C pro rychlou zdravotnickou pomoc bez lékate (RZP) 0
D pro rychlou lékafskou pomoc (RLP) 0
E pro RLP v setkdvacim rezimu ( tzv. randez - vous) systém 0
F pro prepravu nedono$enych 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

DALSI UJEDNANI

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

Na zakladé predlozeného Osvédceni o akreditaci podle ISO 15189 se platnost prilohy pracovisté sjednava na dobu do 31.12.2017.
Spektrum nasmlouvanych vykont nelze indikovat u jiného poskytovatele.

S uéinnosti od 01. 06. 2015 jsou nasmlouvany vykony 96191, 96199, 96211, 96215, 96157 za podminky dané Dodatkem ¢&. 22.
Ptiloha verze ¢. 8 s Gi¢innosti od 01. 07. 2015 nahrazuje ptilohu verze ¢. 7, kterd byla G¢inna od 01. 06. 2015.
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