KRAJSKY URAD Moravskoslezského kraje
Odbor zdravotnictvi
28. Fijna 117

702 18 Ostrava
Identifikator datové schranky: 8x6bxsd

Navrh na vyhlaseni vybérového rizeni

muze v souladu s ustanovenim § 46 odst. 4 zakona 48/1997 Sb., o vefejném
zdravotnim pojiSténi a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakonu, ve znéni

pozdéjsich predpist, podat:

I. uchazeé
Il. zdravotni pojiStovna

[1l. obec

. Uchazec**

adresa trvalého pobytu/adresa sidla pravnické osoby

Uchaze€ vybérového fizeni je*):

a) poskytovatel zdravotnich sluzeb v pfislusném oboru/oborech)
b) fyzicka nebo pravnicka osoba, ktera hodla poskytovat zdravotni sluzby)

II. Zdravotni pojistovna

nazev obce; adresa




Navrhuji

vybérové fizeni na uzavieni smluvniho vztahu se zdravotnimi pojisStovnami
0 poskytovani a uhradé hrazenych sluzeb pro obor(y):

(dle zakona ¢. 95/2004 Sbh., ve znéni pozdéjsich predpist, vyhlasky ¢. 185/2009 Sb., ve znéni
pozdéjSich prfedpist, a zakona ¢. 96/2004 Sb., ve znéni pozdéjSich predpist, narizeni viady
€. 31/2010 Sb., vyhlasky &. 55/2011 Sb., ve znéni pozdéjsich predpisti)

Forma poskytovani zdravotnich sluzeb *)
[ ] ambulantni pége
[ ] ambulantni stacionarni péce
] jednodenni péée

[ ] zdravotni pé&e poskytovana ve vlastnim socialnim prostredi pacienta

Druh zdravotni pé€e nebo nazev zdravotni sluzby:
[0 léCebné rehabilitacni péce

oSetfovatelska péce

paliativni pécCe

zdravotnicka dopravni sluzba

O o O o

preprava pacientll neodkladné péce

Zdravotni sluzby ve vySe uvedeném oboru budou poskytovany pro uzemi

Pro které zdravotni pojistovny pozadujete vybérové fizeni vyhlasit:*)
VZP (111)

VoZP (201)

CPZP (205)

OZP (207)

ZP Skoda (209)

ZP MV CR (211)

RBP (213)

O 0Oo0ooogood



Kontaktni udaje uchazeée/navrhovatele:
jméno a pfFijmeni (vEetn@ titull)/NAZEV ....... .o

adresa pro korespondenci VEetN& PSC: .........coiiiiiii i

Jjméno, prijmeni, titul navrhovatele
(vypiste hilkovym pismem)

POAPIS: +eveeererrraerrarrranraranrmrannmrannnes

u fyzické osoby podpis navrhovatele
u pravnické osoby podpis osoby opravnéné jednat za spole¢nost

*) hodici se zaskrtnéte
**) povinny udaj

Doplnujici informace:

Uchaze€ o vybérové fizeni zasila nabidku formou pfihlasky ve Ihuté zvefejnéné na ufedni
desce Krajského ufadu Moravskoslezského kraje. Uchaze€ je povinen prokazat, Ze spliuje,
nebo je ve I[h(té stanovené ve vybérovém fizeni schopen splnit, predpoklady
pro poskytovani hrazenych sluzeb v pfisluSném oboru zdravotni péce, ktery je pfedmétem
vybéroveého Fizeni.

V pfipadég, Ze se jedna o uchazece dle pism. a) tohoto navrhu, pfilozi k pfihlaSce tento kopii
pravomocného rozhodnuti o opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb dle zakona
€. 372/2011 Sb., zékona o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon
o zdravotnich sluzbach), popf. zamér (pisemny dokument), popisujici stru¢né druh a formu
poskytovanych hrazenych zdravotnich sluzeb.

V pfipadé, Ze se jedna o uchazeCe dle pism. b) tohoto navrhu sou€asné s pfihlaSkou
doklada zamér (pisemny dokument) prokazujici schopnost uchazece splnit pfedpoklady
pro poskytovani hrazenych sluzeb v pfisluSném oboru zdravotni péce, ktery je pfedmétem
vyhladeného vybérového fizeni.

Pfi posuzovani pfihlasek élenové komise pfrihlizeji zejména k siti pojiStovny v daném
oboru a uzemi, k dobré povésti uchazece, k praxi uchaze¢e v prislusSném oboru,
k disciplinarnim opatfenim ulozenym podle zakona o Ceské lékarské komore, Ceské
stomatologické komore a Ceské Iékarnické komore, k etickému pristupu k pacientm,
ke stiznostem na poskytovani zdravotnich sluzeb. Clenové komise dale posuzuji
zamér uchaze€e na zajiStovani hrazenych sluzeb v oboru zdravotni péce, ktery je
predmétem vybérového fizeni, a jeho moznostem spinit predpoklady pro zajisténi
hrazenych sluzeb ve Ihité stanovené ve vyhlaseni vybérového fizeni.



