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↓ Odkaz na www.mou.cz

K objednání pacienta budete potřebovat:
• Údaje o Vás a Vašem zdravotnickém zařízení – jméno  

a příjmení žadatele, IČP (Identifikační číslo pracoviště), 
adresu žadatele, e-mail a telefon.

• Údaje o pacientovi – jméno, příjmení, rodné číslo,  
zdravotní pojišťovna (případně její kód), ulice a č. p., město, 
PSČ a telefonní kontakt na pacienta, je-li k dispozici.

Popsaný postup využijte v případech:
• chcete-li konzultovat RTG či CT dokumentaci pacienta,
• chcete-li u pacienta konzultovat operační řešení,
• chcete-li, aby multidisciplinární tým MOÚ doporučil další 

léčebný postup.

Popsaný postup nepoužívejte:
• chcete-li objednat bronchoskopické vyšetření 

(bronchoskopii objednáte na tel. 543 136 403),
• chcete-li objednat pacienta do plicní ambulance MOÚ 

(do plicní ambulance MOÚ objednáte na tel. 543 136 401),
• chcete-li se domluvit na zaslání výsledků pacienta  

(výsledky zajistíte na tel. 543 136 407).

http://www.mou.cz
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①
www.mou.cz

Konzultujte své pacienty

Multioborové indikační komise

Pro odborníky

Pro objednání pacienta do Multioborové 
indikační komise na webu MOÚ 
(www.mou.cz) klikněte na Pro odborníky 
a po rozbalení nabídky ve sloupci 
Konzultujte své pacienty klikněte 
na Multioborové indikační komise.

http://www.mou.cz
http://www.mou.cz
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②

Klikněte na Formulář k objednání  
do multioborové indikační komise,  
kterou vyberete v příštím kroku.
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③

Pro plicní pacienty zvolte možnost 
Pneumoonkologická indikační komise.
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④

Vyplňte Údaje o žadateli (tzn. údaje o sobě) – 
Jméno a příjmení žadatele, IČP (Identifikační 
číslo pracoviště), Adresu žadatele, E-mail 
a Telefon. 

Při zadávání příštího pacienta Vám prohlížeč 
tyto údaje předvyplní.
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⑤

Vyplňte Identifikační údaje pacienta – Jméno,
Příjmení, Rodné číslo, Zdravotní pojišťovnu 
(případně její kód), Ulici a č. p., Město, PSČ, 
Telefonní kontakt na pacienta, je-li k dispozici. 

Zaškrtněte pole, že jste RTG dokumentaci zaslali 
do PACS MOÚ.
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⑥

Do pole Anamnéza vypište krátký souhrn pacientovy 
anamnézy. Máte možnost do následujících tří polí (Možnost 
vložení přílohy, Příloha 2, Příloha 3) vložit kliknutím na text 
Vybrat soubor další důležité informace ve formě přílohy  
ve formátu *.txt, *.doc(x) nebo *.pdf. 

Napište svůj Dotaz na komisi a v poli Charakter onemocnění 
klikněte na tlačítko zvolte a vyplňte základní statistiku pacienta 
(zjevné nádorové/možné nádorové/jiné onemocnění plic).

Zaškrtněte pole Potvrzuji, že jako lékař jsem získal souhlas 
pacienta k poskytnutí těchto údajů a formulář odešlete 
kliknutím na tlačítko Odeslat.



8

⑦

Po odeslání Vašeho požadavku bude na Vaši e-mailovou 
adresu doručeno potvrzení o jeho přijetí.

Po projednání pacienta na pneumoonkologické indikační 
komisi bude na Váš e-mail doručen zápis z komise formou 
zabezpečeného souboru s pokyny pro jeho otevření.

A to je vše! Budete-li potřebovat pomoci, volejte 543 136 407 
nebo na e-mail lukas.richtr@mou.cz pošlete Vaše telefonní 
číslo a my se Vám ozveme zpět.
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Kontakt pro lékaře	  543 131 074
Nádorová infolinka	  800 222 322

Spojovatelna	  543 131 111
Prevence	  543 131 071

Nový pacient	  543 131 072
Stávající pacient	  543 131 073




