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PRILOHA & 2 ZVLASTNI SMLOUVY - Vstupni formulé# / V-03 /7.07.08 /4_05
Platnost smlouvy ode dne [1.2.2015
Cislo slozky
Cislo dodatin
Datum uplainéni od 1.2.2015
Datum uplatnéni do 31.1.2023
TypZ PRACOVISTE TYMU PRO OSETROVATELSKOU A REHABILITACNI PECI
V POBYTOVEM ZARIZENI SOCIALNICH SLUZEB
[DENTIFIKACNI CISLO PRACOVISTE (1CP) 8lol2l4l3lolo]1]
NAZEV PRACOVISTE Poskytovatel soc.sluzeb-Mladed,N.Zdmky 2
VARIABILNT SYMBOL 3 | ] ] § § (jen je-li ptidélen v SZZ)

ADRESA{Y) A UMISTENI PRACOVISTE

Mésto / Obec Ulice C.orientaéni (. popisné PsC Pot.
Litovel - Mladec Nové Zamky 2 784 01 1
2 "'"‘”"f""""‘“”“"g’""
SMLUVNI ODBORNOST PRACOVISTE BB

VEDOUCI PRACOVISTE

—p P . o - I
ir{()(illé él{sj{) _‘t}t‘Z 1<}1n£tka

Kategorie - A - Kapacita
6 / T'vp pracovnika Datum od Datum do P ”
pracovnika pracovnika
53 X 122015 31.1.2023 24,00
unkéni licence ’ ] ]
funkénilicence | | j i ] ; i | 1 | ;

KVALIFIKACE VEDOUCIHO PRACOVISTE

Rezhodnuti MZ CR o pfizndn{ zplsobilosti k vikenu
sdpovidajictho zdravotnického povoland

Dsvédéeni M7 CR k vikonu zdravotnického povoldni bez
wdborného dohledu v oboru

Ddbornd zpisobilost v oboru

specializovand zpisobilost v oboru

Zviadtnd odbornd zplsobilost v oboru

lind specialnd odbornd zptsobilost (napf. akreditovany
cvalifikaéni kurz v oboru...)

KAPACITA ZARIZENI

Pocet klientr pobytového zafizeni socidlnich sluieb I R i
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SEZNAM NASMLOUVANYCH KODU ZDRAVOTNICH VYKONU - dal¥i vykony (seznam & 2b)

5.2b |Kéd vikonu Wazev vikonu Dratum od Datum do
ZAVEDENI NERO UKONCENT ODBORNE ZDRAVOTNI PECE, ADMINISTRATIVNI . . a1 1 -
0616|111 uNOST SESTRY 1.2.2015 31.1.2023
016161 113 OSETROVATELSKA INTERVENCE - CASOVA DISPOZICE 10 MINUT 1.2.2015 21.1.2023
KOMPLEX - ODBER BIOLOGICKEHG MATERIALU, EVENT. ORIENTACNI VYSETRENI ) IO
0l6i61211 G et v 1 1.2.2015 31.3.2023
BIGLOGICKEHO MATERIALU
01616 213 APLIKACE EBNE TERAPIE LM, 8. C, L V. 1.2.2015 31.1.2023
PRIPRAVA A APLIKACE ORDINOVANE INFUZNI TBRAPIE 24 UCELEM ZAJISTEN]
olsl6!2!5 HYDRATACE, DODANI LECEBNYCH LATEK A ENERGETICKYCH ZDROJU, LECBY 1.2.2015 31.1.2023
BOLESTI
61217 IAPLIKACE INHALACNI LECEBNE TERAPIE, OXYGENOTERAPIE 1.2.2015 31.1.2023
6121 91PECE O RANU 1.2.2015 31.1.2023
olelsls KOMPLEX - KLYSMA, LAVAZE, OSETRENI PERMANENTNICH KATETRU A ZAVADENT |, 23015 31.1.2023
© ' IPERMANENTNICH KATETRU U ZEN e e
0l 6161313 | ZAVADEN] NASOGASTRICKE SONDY 1.2.2015 31.1.2023
516l 3l 7 INACVIK A ZAUCOVANI APLIKACE INZULINU 1.2.2015 31.1.2023
61613 9 ORETRENT sTOMIE 1.2.2015 31.1.2023
ONIFIKACNT VYKON ZA PRACIZ FOTNT SESTRY V DOBE OD 22:00 DO 06:
olelelals BL’)NH]KAL‘\H VYKON ZA PRACI ZDRAVOTNI SESTRY V DOBE OD 22:00 DO 06:00 122015 3113004
HODIN
olelelals BONIFIKACNI VYKON ZA PRACI SESTRY V DOBE PRACOVNIHO VOLNA NEBO 122015 3112023
¢ ’ PRACOVNIHO KLIDU A T

SEZNAM PRACOVNIKY POSKYTUJICICH PECI NA PRACOVISTI (seznam &.1)
i

| PHjmend {Jméno L&‘imi

5. |Rodné &slo Kat. {Typ Datum od | Datum do Kaps [Fun, [Fun, [Pun |Fun [Fun, (Fun, (Fup. [Fon. (Fone (Fon

prac |prac cita (Hel (He2 {Hed licd [Be5 e lic? [Le8 hed K10
53 O 1122015 (3112023 140,00
52 O 1122015 131.1.2023 1 40,00
S2 O 11.2.2015 (3112023 | 40,00
§2 O 11.2.2015 13112023 1 40,00
§2 O 11.2.2015  131.1.2023 | 40,00
82 O 11.2.2015  {31.1.2023 | 40,00
83 O (1.2.2015  131.1.2023 | 40,00
53 31122015 (3112023 | 13,40
52 G 12,2015 §31.1.2023 | 40,00
52 G 11.2.2015  131.1.2023 | 40,00

SOUCET KAPACIT PRACOVNIKU POSKYTUJICICH PECI (v hodindch péle za tyden - dle kategorie)

Skupina  |Kategorie pracovaika Kapacita
84 | NLZP s V8 vzdslanim, specializovanou zpiisobilosti nebo zvlaitnf odbornou zpiisobilosti 0,00
NLZP g3 |NLZP zptisobily k vykenu zdravotnického povoldni bez odborného dohledu se specializovanou zphsobilost] 117.46
;rcxfmmck} (ZPBD s ptisludnou specializact) nebo zvlddtni odbornou zphsobilost{ PR
pracovnk) 82 | NLZP zptsobily k vykonu zdravoinického povoldni bez odborného dohledn (ZPBD) 280,00
§1 | NLZP zpisobily k vkonu zdravotnického povoldni pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD) 4,00
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ECTALNI SMLUVNT UTEDNANIT
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| PEistrojové vybavent:

S{Enhaiéu)r ProjetR ultrazvukovy
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