Seznam dokladi predkladanych k Zadosti
fyzicka osoba u jiného poskytovatele

Zadatel k 7adosti o udéleni opravnéni poskytovani zdravotnich sluieb predloZi v origindle nebo
uredné ovérené kopii:

1. Doklad o zpusobilosti k samostatnému vykonu zdravotnického povolani:

1.1. Doklady o vzdélani:

- vSeobecni prakticti Iékafi — doklad o specializaci I. nebo Il. stupné v oboru vieobecné lékafrstvi dle
drivéjsich pravnich predpist nebo doklad o specializaci vydany Ministerstvem zdravotnictvi

- prakticti |ékari pro déti a dorost — doklad o specializované zpUsobilosti v oboru praktické Iékarstvi
pro déti a dorost anebo doklad dle zdkona ¢. 67/2017 o Uspésném dokonceni kvalifikaéniho kurzu
pro lékare, ktefi ziskali specializovanou zpUsobilost v oboru détské lékarstvi

- ostatni lékati — diplom o specializaci Il. stupné, diplom o specializaci v ndstavbovém oboru nebo
rozhodnuti o specializované zpUsobilosti vydané Ministerstvem zdravotnictvi

- zubni [ékafi — diplom o ukonéeni vysokoskolského studia

- zubni |ékafi se specializaci — diplom o specializaci v ndstavbovém oboru

- farmaceuti (vedouci lékarnici) — diplom o specializaci |. nebo Il. stupné v zdkladnim oboru nebo
diplomem o specializaci

- nelékarska povolani — osvédceni Ministerstva zdravotnictvi k vykonu zdravotnického povolani bez
odborného dohledu

1.2. Doklad o zdravotni zpUsobilosti k vykonu povolani (Iékarsky posudek)

1.3. Doklad o bezuhonnosti Doklad prokazujici splnéni podminky bezdhonnosti vydany statem, jehoz
je fyzickd osoba obcanem, a doklady vydanymi staty, ve kterych se fyzickd osoba zdrzovala v
poslednich 3 letech nepretrzité déle nez 6 mésic(; tyto doklady nesmi byt starsi 3 mésicli. Nevydava-
li stat uvedeny ve vété prvni vypis z evidence trestl nebo rovnocenny doklad, nebo nelze-li jej ziskat,
predlozi fyzickd osoba ¢estné prohldseni o bezdhonnosti, které ucinila pfed notdfem nebo pfislusnym
orgdnem tohoto statu. (O vydani vypisu z evidence rejstiiku trest ob¢antl CR pozada spravni organ.)

2. Doklad prokazujici povoleni k pobytu na Gzemi €R, pokud ma Zadatel povinnost takové povoleni
mit.

3. Prohlaseni, ze u Zadatele netrva Zadna z prekazek pro udéleni opravnéni uvedenych v § 17 pism.
a) az c) zakona ¢. 372/2011 Sh. o zdravotnich sluzbach a pisemny souhlas predbézného insolventniho
spravce nebo insolventniho spravce v pfipadé, kdy nevydani tohoto souhlasu by bylo pfekazkou pro
udéleni opravnéni uvedenou v § 17 pism. d) nebo e). (soucasti Zadosti)

4. Smlouva s poskytovatelem, ktery provozuje zdravotnické zafizeni, v némz bude Zadatel zdravotni
sluzby poskytovat, opraviujici Zadatele vyuzivat technické a vécné vybaveni zdravotnického
zarizeni a persondlni zabezpeceni zdravotnich sluzeb tohoto poskytovatele

nebo nevyplyva-li ze smlouvy splnéni vSech pozadavk( na technické a vécné vybaveni a personalni
zabezpeceni, doklada : viz body 5 — 9.

5. Seznam zdravotnickych pracovnikli a jinych odbornych pracovnikd, ktefi budou vykondvat
zdravotnické povoldni v pracovnépravnim nebo obdobném vztahu k Zadateli, a to v rozsahu
pozadavk( na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb (viz tabulka soucasti Zadosti).



6. Prohlaseni o vécném a technickém vybaveni, potvrzujici, Ze zdravotnické zatizeni je pro
poskytovani zdravotnich sluzeb technicky a vécné vybaveno (soucasti Zadosti).

7. Souhlasné zavazné stanovisko SUKL k technickému a vécnému vybaveni, jde-li o poskytovani
Iékarenské péce nebo vydejny a prodejny zdravotnickych prostredkd.

8. Souhlas ministerstva s poskytovanim lazeniské lécebné rehabilitacni péce, jde-li o poskytovani
této péce.

9. Rozhodnuti o schvaleni provozniho fadu zdravotnického zatizeni vydané organem ochrany
verejného zdravi a provozni fad.

10. Kopii pojistné smlouvy, kterou je Zadatel povinen dle § 45 odst. 2 pism. n) zdkona uzavfit o
pojisténi své odpovédnosti za skodu zplsobenou v souvislosti s poskytovanim zdravotnich sluzeb, a
to v rozsahu, v jakém lze rozumné predpokladat, Ze by jej mohla takovd odpovédnost postihnout;
toto pojisténi musi trvat po celou dobu poskytovani zdravotnich sluzeb. Kopii pojistné smlouvy je
poskytovatel povinen zaslat krajskému Gfadu nejpozdéji do 15 dnli ode dne zahajeni poskytovani
zdravotnich sluzeb.



