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Rozporzgdzenie
Prezydenta Rzeczypospolitej.

z dnia 22 marca 1928 r.

o zakladach lzczniczych.

Na podstawie art. 44 ust. 6 Konstytucii i ustawy
7 dnia 2 sierpnia 1926 r. o upowainieniu Prezydenta
Rzeczvpospolite] do wydawania rozporzadzed z mo-
ca ustawy {Dz. U, R. P, Nr. 78, poz. 443} pestanawiam
<0 nastepuje:

Rozdzial L
Podzial Zakiadéw leczniczych,

Art. 1. Zaklady lecznicze dziela sig na:

a} zaklady lecznicze dla o0s3b potrzebuigeych
staledo pomieszczenia w celu leczenia i pielegnowa-
nia wzglednie obserwacii i porady lekarskiej,

bl zakiady leczmcze dla osdb przychodzacych
{przychodnie).

Art, 2. Zaklady lecznicze, wymienione w art,
1, dziela sie na:

a) zaklady lecznicze od¢délne, przeznaczone dla
oséh,  potrzebujgcych  leczenia i pielednowania
wzglednie obserwaci i porady lekarskiej, bez wzgle-
du na rodzaj choroby,

bt zakiady :nec‘alne, przeznaczone tvlko dla
os6b, dotknietych !y ko pewnemi rodzajami chordb,
wymasa gcych opieki b porady lekarskiej.

Wylaczenie pewnego rodzaiu choréb nie odei-
muje zakladowi leczniczemu cechy zakiadu osslnego.

Art. 3. Zaklady lecznicze dla os6b, potrzeba-
jacych stalego pomieszczenia dziela sig na:

a) szpitale, gdy ea prowadzone bez zamiaru
osiagniecia zyskow,

b} lecznice, gdy ¢ utworzone i prowadzone z za-
miarem osiagnigcia zysku.

Art. 4. Szpitale dzielg sie na:

a) publiczne, ktére posiadaig prawo publiczno-
éci na podstawie art. 51 6 ninieiszego rozporzadzenia,

b) szpitale bez prawa publicznosci.

Klintki sg zakladami naukowemi uniwersytec-
kich wydzialéw lekarskich i sluza celom naukowym
i dydaktycznym. Kliniki podlegaia postanowieniom
ustawy z 13 lipca 1920 r. o szkolach akademickich
(Dz. U. R. P, Nr. 72, poz. 494).

Rozdzial IL
Szpitale publiczne,
1, Nadanie | odebranie prawa publicznosci,

Art. 5. Do szpitali publicznvch zaliczaia sle
wszystkie szpitale ogdlne i specialne, utrzvmywane
przez Panstwo, oraz przez zwiazki komunalne, n ile
powvyisze szpitale s preeznaczone dla ogdtu ludno-
éci a nie tylko dla pewnvych instytievi albo grup lud-
nosei {np. szpitale wojskowe, wigziense, kolejowe,
wyznaniowe i i, p.).

Art, 6. Szpitalowi, nieposiadaigcemu prawa pua
blicznosci z mocy art 5. moie prawo to nadaé Mi«
aister Spraw Wewnetrznych, ieéeli:

a) przeznaczeme szpitaia odpowiada warunkom,
okreslonym w art. 5;

b} budynek oraz urzadzenia szpitala odpowiada«
ja wymogom hidjeny szpitalnei oraz zapewniaia nor«
malne funkcionowanie szpitala w zakresie potrzeb
wspélczesnedo lecznictwa;

¢) szpital ma zapewnione $rodki utrzymania.

Art. 7. Prawo publicznoéci, radane na podsta«
wie art. 6, moze Minisler Spraw Wewnetrznych ode=
brad, j1e8li szpital nie czyni zadoéé¢ obuwigzkom, wy«
mka'acy"n z ninieszego rozp/)rzqdzenia lub innych
przepisow prawnych a w terminie, wskazanym przez
wtadze nadzorcze, nie usunie wytknigtych nieprawi~
dlowosci.

2. Obowigzki i prawa szpitali publicznych.

Art. 8. Szpital publiczny obowiazany jest przyj-
mowa¢ na leczenie | pielegnowanie lub obserwacie
lekarska kazda osobe, zglaszaiaca sie dos lub skie-
rowang przez urzedy lub instytucie publiczne, bez
wzdledu na przynaleinosé panstwowa lub gminna,
wyznanie, stan maiglkowy i zawdd, skoro tylko dy-
reklor szpitala lub uprawnieni przez niedo lekarze
szpitalni swvierdm, potrzebg umieszczenia w szpita~
lu, a przeznaczenie szpitala oraz wzgledy sanilarno-
policvine pozwalaig na przy]eme

Szpital publiczny obowigzany jest przyigé cho-
rvch zakaznie, skierowanvch przez lekarza urzedos
wego, w miare wolnoych lézek dla tego rodzaju cho«
réb.

Osoba, nienadaiaca sie do przyiecia do danego
szpitala ze wzdledu na jedo przeznaczenie, moze byé
przyieta tymezasowo. o ile na to zezwalaia przepi«
sy sanitarno-policyine, a zwloka zagraza Zyciu cho«
rego lub jedo otoczenia.

Szpilal publiczny moze byé przeznaczony do
przvimowania przed innymi chorych z pewnego ozna~
czonedo ohszaru.

Obszar ten tworzy okrag ssztalny

Art, 9. Szpital publiczny obowiazany jest do«
starczaé¢ kaidemu przvietemu do szpitala choremu
pomocy ]ekarsme; i pntrzehnep o,me‘n lekéw, po-
Zywienia i pomieszczenia, a w razie smierci — pukrvé
w braku innych osédb do tego obowigzanych koszty
zwykleso pogrzebu.

Ubogim chorym winien e6zpital ponadto dostar«
czyé niezbednych i najprostszych przvrzadéw wzgled«
nie opatrunkéw, o ile bez nich chory nie moze opu~
écié szpitala.

Swiadczenia szpitala sa odplatne,

Art, 10, Wszystkim chorym, umieszezonym
w publicznym szpitalu, nalezy si¢ w zaleznosci od
rodzau choroby jednakowa pomoc i opieka lekarska.

Pod wzgledem pomieszczenia i zywienia szpital
publiczny moze dzielié¢ sie na klasy; liczba 132ek klas
wyiszych nie moze jednakze przekraczaé 1.4 czesci
liczby lések klasy najnizszej w szpitalu.

Art, 11, Koszty leczenia w szpitalach publicza
nych ¢a naleznosciami publiczno-prawnemi; zalegle



832

Dziennik Ustaw. Poz. 382,

Nr. 88.

. koszty leczenia beda §ciggane od zobowigzanych do
ich ponoszenia w drodze egzekucji administracyjnej
lart. 43).

Art. 12, Poszczegdlne ustawy, dotyczace po-
datkow lub oplat, okresls uwolnienie szpitali publi-
cznych od podatkéw i oplat na cele Pafisiwa wzgled-
mie zwigzkow komunalnych.

i utrzymywania szpitali

3. Obowiazek zakladania
publicznych,

Art. 13. Obowigzek zakladania i utrzymywa-
mia szpitali ogélnych, otwierania oddzialéw dla cho-
rych zakaznych w szpitalach ogélnych lub utrzymy-
wania specjalnych szpitali zakaznych, cigzy na po-
wiatowych zwiazkach komunalnych i miastach, wy-
dzielonych z powiatéw, za$ szpitali specjalnych dla
o0s6b psychicznie chorych oraz dla innych kategoryj
chorych, kiére oznacza osobne ustawy — na woje-
wodzkich zwiazkach komunalnych.

Minister Spraw Wewnetrznych w porozumieniu
2z Ministrem Skarbu moze czasowo odroczyé wyko-
nanie przewidzianego w poprzednim ustepie obo-
wiazku zalozenia szpitala przez zwiazek komunalny,
o ile zwiazek ten wykaze, ze wypelnienie tego obo-
wiazku przekracza jego zdolno$¢ linarsowa.

Minister Spraw Wewnetrznych i Minister Skar-
bu moda w obopélnem porozumieniu przekazaé swe
poprzednio wykazane uprawnienia wladzom bezpo-
srednio podleglym.

Art. 14. Dla wykonania zadad, okreslonych
w art. 13, wojewddzkie i powiatowe zwigzki komu-
nalne i miasta wydzielone moga sig laczy¢ w zwia-
zki miedzykomunalne.

Do czasu utworzenia woiewédzkich zwiazkéw
komunalnych zadania tych zwigzkéw, okreslone
w art. 13, moga podejmowaé zwiazki migdzykomu-
nalne powiatéw i miast wydzielonych z powiatu

Art, 15. Szczegolowe przepisy o budowie
i urzadzeniu szpitali publicznych zostana wydane
w drodze rozporzadzen na podstawie art. 320 i 330
rozporzadzenia Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia
16 lutego 1978 r. o prawie budowlanem i zabudowa-
niu osiedli (Dz. U. R. P. Nr. 23, poz. 202).

Art. 16. Nieruchomosci, z wyjatkiem stanowia-
cych wlasnoé¢ Padstwa, potrzebne pod budowe lub
przebudowe szpitala publicznego, moga by¢ wywla-
szczone za odszkodowaniem na podstawie obowiagzu-
jacych przepiséw o wywlaszczenin.

4. Zarzad szpitali publicznych,

Art. 17, Zadania szpitala. $rodki do osiagnie-
cia celéw, ustr6] wewnetrzny, sklad rady szpitalnej,
usiréj zarzadu, liczbe i rodzaj oddzialéw szpitalnvch
{ pracowni, kategorie pracownikéw tudziez zasadni-
cze ich obowiazki i uprawnienia okresla dla kazdego
szpitala publicznego statut.

Szczegblowe obowiazki stuzbowe poszczegol-
nvch kategoryji pracownikéw szpitala komunalnego
okreslaia instrukcije sluzbowe, wydane przez wlasei-
wy organ zwiazku komunalnego na wniosek dyreklo-
ta szpitala, uchwalony przez rade szpilalna,

Wtasciwy organ zwiazku komunalnego wydaje
w lenie sposéb regulamin, okresla:acy zasady po-
rzadku wewnetrznego szpitala komunalnego.

Instrukcie sluzbowe i regulaminy porzadku we«
wnetrznego dla publicznych szpitali pafstwowych
wydaje na wniosek dyrektora szpitala. uchwalony
przez rade szpilalna, wladza, zatwierdzaiaca statut
szpitala.

Dla szpitali publicznych, znajduiacych sie pod
zarzadem jednego organu panstwowego lub komunal.
nego, moga by¢ wspélnie okreslone obowigzki i
uprawnienia personelu, instrukcje stuzbowe i regu-
laminy porzadku wewnetrznego.

Art, 18, Statuty szpitali publicznych niepads
stwowych zatwierdza wojewoda, a ezpitali, zarzae
dzanych przez gmine m. st. Warszawy oraz wszyst-
kich szpitali publicznych niepanstwowych, polozo-
nych na terenie m, st. Warszawy ~- Minister Spraw
Wewnetrznych. Z wolewoda wspéldziala w tym
wzgledzie wydzial wojewddzki z glosem stanowczym.

Statuty szpitali publicznych, zarzadzanych przez
zwiazki miedzykomunalne, zatwierdza wladza po-
wolana do zatwierdzania statutu danego zwiazku
migdzvkomunalnego. :

Dla publicznych szpitali panstwowych statuty
wydaje Minister Spraw Wewnetrznych.

Art. 19, Budiet kazdedo szpitala publicznego,
pozostajacego w zarzadzie zwiazku komunalnego, wi-
nien byc wyondrebn.ony 2z ougdlnego budietu tego
zwigzku, do kidrego wchedzi tylko ta suma, jaka
zwigzek komunalny przyczynia sie do utrzymania
szpitala. : ,

Pozatem do budzetéw i zamknieé¢ rachunkowych
szpilali, znajdujacych sig pod zarzadem zwiazkow
komunalnych i miedzykomunalnych, odnosza sie
przepisy, obowigzuigce zwiazki komunalne.

Budzety i zamknigcia rachunkowe innych szpi«
tali publicznych podlegajq zalwierdzeniu i kontroli
wojewody przy udziale wydzialu woiewéddzkiego
z glosem stanowczym, o ile ustawy dla pewnych spe-
cjalnych szpitali publicznych nie ustanawiaja innych
wiladz nadzorczych.

Rachunkowoéé¢ i kasowos$é szpitali pafstwowych
reguluia osobne przepisy. .

Art. 20. Na czele szpitala publicznego stoi dy-
rekior-lekarz. Dyrektor jest przedstawicielem szpi-
fala nazewnatrz, odpowiedzialnym kierownikiem
szpitala eraz zwierzchnikiem shuzby lekarskiej, pie-
legniarskiej, administracyjnej i gospodarczej.

Dyrektora zaslgpuje wyznaczony przez niego
jeden z ordynatoréw szpitala. ‘

W wiekszych szpilalach publicznych na cze!
poszczegdlnych oddzialéw szpilalnych stoja erdyna-
torzy, na czele zas pracowni i zakladow pomocnis
czych — kierownicy.

Do pomocy kierownikom oddzialéw [ordynatos
rom) pracowni i zakladéw pomocniczych moga byé
dodani asysienci.

Art, 21. Prawa i obowiazki funkcionarjuszéw
publicznych szpitali panstwowych okreélaia przepi-
sy ustawy z 17 lutego 1922 r. o patnistwowej sluzbie
cywilnei (Dz U. R. P. Nr. 21, poz. 164) i ustaw poi-
nieiszych oraz specjalne przepisy ninie;szego rezpoe«
rzadzenia,



Nr. 38.

Funkcjonarjuszé6w komunalnych szpitali publicz-
nych dotycza prawa i obowigzki, przewidziane dla
funkcionarjusz6w komunalnych wogddle, a dla dane-
go zwigzku komunalnedo w szczegdlnosei, oraz prze-
pisy niniejszego rozporzadzenia.

Funkcjonarjusze szpitzli publicznych podlegaja
odpowiedzialnoéci karnej 1 korzystala z opieki prawa
naréwni z urzednikami publicznymi.

Art. 22, Posady w szpitalach publicznych mo-
ga by¢ nadawane tylko obywatelom polskim. Czaso-
wy wyjatek w tei mierze, prrewidzizanv w art. 4 punkt
b. ustawy z dnia 2 grudnia 1921 r. (Dz. U. R. P. Nr. 105,
poz. 762) w przedmiocie wykonywania praktyki le-
karskiej w Panstwie Polskiem, wymaga zezwolenia
Min'stra Spraw Wewnetrznych, wydanego po wy-
sluchaniu lzby Lekarskiej.

O posady lekarzy ordynujacych ubiegaé sie mo-
ga kandvdarci, ktérzy odbyli najmniej 2-letnia prak-
tyke szpitalna. Statuty poszczegélnych szpitali pu-
b.icznych mcga przewidywadé diuzszy okres praktyki
ewentualnie na stanowisku stalego lekarza ordynu'a-
cego oraz specialne kwalifikacje lub warunki dla
uzyskania stanowiska dyrektora szpitala i jego za-
stepcy, kierownika oddzialu lub pracowni szpitala.

Stanowiska dyrektoréw, ich zastepcéow i ordy-
natorow moga by¢ nadawane tylko na podstawie pu-
blicznego konkursu. Jezeli konkurs nie da rezulta-
tu, stanowisko moze byé¢ obsadzone w inuy sposéb
fedynie za zezwoleniem wlasciwej wladzy nadzor-
czej, .
Funkcje sadu konkursowego wykonywa w zasa-
dzie rada szpitalna (art. 24). Stetut szpitala moze
ustanowié inny fachowy sad konkursowy i okreélié
jego sklad, do ktdrego wchodzi z urzedu wladciwy
przedstawiciel wladzy administracii ogdlnej.

Minister Spraw Wewnelirznych moie w drodze
rozporzadzenia okreslié tryb oglaszania konkursdw,
funkcjonowania sadow konkursowych i zuzytkowy-
wania wynikéw konkurséw przez organa, powolane
do obsadzania stanowisk.

O zamiarze mianowania danej osoby na stano-
wisko dyrektora niepanstwowego szpitala publicz-
nego nalezy donie$¢ wojewodzie, a w m. st. War-
szawie Ministrowi Spraw Wewngtrznych. W ciagu
czterech tvdodni od dnia zawiadomienia wojewoda
po wystuchaniu opinji wydzialu wojewddzkiedo,
a w m. st. Warszawie Min'ster Spraw Wewnetrz-
nych moze zalozy¢ umotywowany sprzeciw ze skut-
kiem. wstrzymu'acym nominacie.

Statut szpitala okresla sposéb obsadzania in-
nych stanowisk,

Przyimowanie na prébe i oddalanie nizszego per-
sonelu szpitali {stuzby szpitalnei) przyjetego na pré-
be nalezy do kompetencji dyrektora.

Art, 23. Zwiazki komunalne, ktére utrzymuia
szpitale publiczne, moga przyznawaé funkcionarju-
szom, sprawugcym czynnosci kierownicze lub szcze-
gélnie odpowiedzialne, albo niebezpieczne, — dodat-
ki za kierownictwo lub funkcyine. Minister Spraw
Wewnetwnych moze okreéli¢ w drodze rozporzadze-
nia wysokosé takich dodatkow.

Uchwaly zwiazku komunalnego w tym wzgle-
dzie zalwierdza wojewoda przy wspoludzxale z glo-
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sem stanowczym wydzialu wojewédzkiego, a w m. st.
Warszawie — Minister Spraw Wewnetrznych.

Art, 24, Przy kazdym szpitalu publicznym czyne
na jest rada szpitalna; sklad rady szpitalnej okresla
statut. W kazdym razie w skiad rady szpitalnej
wchodzi¢ powinni:

a) w szpitalach paistwowych — naczelnik wia«
dzy auuuuwwac i ogolne; odpowiedniej instancji lub
jego przedstawiciel, jako przewodnic¢zacy;

bj w szpitalach komunalnych lub fundacyjnych,
pozostajacych pod zarzadem zwiazku komunalnego—
przelozony organu wykonawczego tego zwiazku ko-
munalnego, do ktérego szpital naleiy, — lub wyzna-
czony przezeni zastepca jako przewodniczacy;

c) w innych szpitalach publicznych, niebedacych
pod zarzadem komunalnym — co najmniej jeden
przedstawiciel organu wykonawczego zwigzku ko-
munalnego, najbardziej zainteresowanego utrzyma-
niem szpitala, jako czlonek; w razie watpliwosci,
ktéry zwigzek komunalny jest najbardziej zaintere-
sowany — rozstrzyda wojewoda przy wspéludziale
wydzialu wojewddzkiego, a w m. st. Warszawie -—
Minister Spraw Wewngtrznych;

d) we wszystkich szpitalach pubhcznyc'h lekarz
urzedowy odpowiedniej instancji, jako czlonek, oraz
dyrektor szpitala lub jego zastepca, jako referent;

e) w szpitalach, w kidrych si¢ mieszcza kliniki—
przedstawiciel wydzialu lekarskiego wilasciwego Uni-
wersytetu. ‘

W miastach, posiadajacych wieksza liczbe. szpi-
tali tego samego rodzaju, i znajdujacych sie pod za-
rzagdem jednego organu — panstwowege lub komuw
nalmego, moze by¢ ustanowiona wspolna rada szpi-
talna

Ustanowiony statutem fundacyjnym zarzad szpi-
tala fundacyjnego pelni funkcje rady szpitalnej.

Art, 25. Do zakresu dzialania rady szpitalnej
nalezy wypowiadanie opinji i przedstawianie wnio-
skléw w wazniejszych sprawach, dotyczacych szpi-
tala.

W szczegdlnoéci rada szpitalna wydaje opinje
w sprawach budzetu i gospodarki szpitala, przebu~
dowy i rozszerzenia szpitala, oplaty za leczenie i na-
leznosci specjalnych oraz ewentualnych dodatkéw za
kierownictwo wzglednie funkcyjnych dla personelu
szpitala,

Przepisy tstepu powyzszego nie maja zastoso-
wania do szpitala fundacyjnego, o ile statut fundacji
sprawy te inaczej ustanawia.

Art. 26, Rozporzadzenie wykonawcze ustali
obowiazki szpitali publicznych w zakresie statystyki
ruchu chorych, oraz sprawozda#n sanitarnych, a od«
noénie do szpitali publicznych, nie bedacych w zarzge
dzie Panstwa lub zwiazkéw komunalnych, takze obo«
wiazki w zakresie rachunkowosci.

5. Koszty utrzymania i prowadzenia szpitali
publicznych,

Art. 27. Koszty leczenia {art. 11} stanowia réw=
nowaznik $wiadczen szpitala na rzecz chorego, wy«
szczegblnionych w art. 9 ninieiszego rozporzadzenia,
Koszty leczenia nie obejmuja kosztéw przewozu cho
rego do i ze szpitala oraz nie obejmuja kosztéw poe
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mocniczych przyrzadéw leczniczych {okulary, prote-
zy i t. p.). z wyjatkiem, przewidzianym w ustepie
drugim arl 9 nineszego rozporzadzenia.

Rozporzadzenie wykonawcze okresli blizej wy-
datki szpitala. lozone na jego utrzymanie i na $wiad-
czenia dla chorych, ktére moga byé¢ policzone do
oznaczenia wysokoéci oplat szpitalnych.

Art. 28, Koszty leczenia w szpitalach publicz-
nych beda obliczane na podstawie oplaty dziennej.
Oplate te ustanaw:a sig w zasadzie na rok zgéry.
Oplata ustanowiona obowiazuje az do czasu jej zmia-
ny, wywolane; zmiang warunkéw utrzymania cho-
rych lub prowadzenia szpitala. '

Art. 29, Oplata dzienna winna byé¢ jednakowa
dla wszystkich chorych, umieszczonych na tej samej
klasie i na jej rownorzednych oddzialach.

Ontata za chorych, umieszczonych na oddzia-
fach chirurgicznych, moze byé ze wrzgledu na wyz-
sze koszty wilasne szpitala podwyzszona jednak nie
wiecej niz o 20%; oplata za osoby, za ktére do zwro-
tu kosztéw leczenia bylaby ewentualnie obowigzana
gmina, lezaca poza okregiem szpitalnym, moze byé
wyisza nie wiecei iak o 15% od oplaty ustanowionej
dla oséb. za ktére koszty leczenia ponositaby gmina,
polozona w okregu szpitalnym i to tylko w wypad-
ku, jezeli osoby leczone mieszkaja w okregu krocej
niz trzy miesiace.

Statut moze zezwolié na pobieranie na pierw-
szei klasie sznitali publicznych dodatkowych oplat
za specjalne zabiegi lecznicze, okreslone w statucie,

ktére moga byé¢ podjgte bez uszczerbku dla innych |

chorych.

Art. 30. Oplate dzienna na klasie najnizszej
okreéla sie na zasadzie przecietnych kosztéw wlas-
nych szpitala, ktére stanowia réwnowaznik $wiad-
czefi szpitala na rzecz chorego, okreslonych w art. 9
ninieiszego rozporzadzenia,

Do wydatkéw tych nie wolno wliczaé kosztow
rozbudowy lub przebudowy szpitala oraz wigkszych
inwestycyi.

Oplata dzienna na klasach wyzszych mozZe obej-
mowaé, oprocz wlasnych przecietnych kosztéw, takze
10%-wy dodatek na fundusz rezerwowy lub inwesty-
cyjny.

Art. 31, Jezeli lekarz szpitalny uzna potrzebe
przyigcia z chorym oseskiem zdrowej matki lub na-
odwro6t, zalicza sie oplate dzienna tylko za jedna
osobe.

Jezeli dyrektor szpitala wylatkowo zezwoli na
frzyiecie do szpilala innej osoby, towarzyszacej, na-
ezy wsci¢ za mig oplate, obowiazujgca dla tej samej
klasy leczenia, na kiérej. umieszczono chorego.

Art. 32. Kosziy leczenia oraz koszty utrzyma-
nia os6b. towarzvszacych (art. 31), pobiera sie zgdry,
przyczem przy przyimowaniu pobiera sie koszta co
najmniej na okres dwutygodniowy Dyrektor szpitala
w wyiatkowych wypadkach moze odstapié ed powys-
szej zasady.

Na najnizszej klasie koszty leczenia winny byé
w zasadzie uiszczane ro6wniez 2z2g6ry, jednak nie
mozna od zaplatv zgéry czynié zawislem przyjgcie
chorego do szpilala,
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W razie wczeénieiszego wypisania chorego, szpi~
tal zwraca nadplacong kwote:

Art. 33. Koszty leczenia, niepokryte zgéry,.
platne sa w ostatnim dniu kazdego miesiaca, a jezeli
pobyt chorego trwat mniej niz jeden miesiac, —
w dniu opuszczenia szpitala.

W publicznych szpitalach panstwowych odnosza
sie do $ciagania zaleglych kosztéw leczenia przepisv,
dotyczace oplat panstwowych, a w innych szpitalach
publicznych przepisy, dotyczace danin komunalnych,

Art. 34. Celem ustalenia stanu osobowego i sto-
sunkéw materjalnych chorego wzglednie os6b i insty-
tucyj, na ktérych ewentualnie ciazy obowigzek za-
platy kosztow leczenia, osoby zglaszaiace sie do szpi~
tala, winny przedstawi¢ ~niezbedne dokumenty oso-
biste. Odnosénie do oséb, odstawianych do szpitala
przez urzad lub instytucje publiczna, ciazy powyzszy
obowiazek na tym urzedzie wzglednie instytucii.

Urzad komunalny, odsylaiacy do szpitala ubo-
giego, niezdolnego do oplacenia kosztéow szpitalnych
ani przez siebie samego, ani przez inne osoby, wi-
nien wystawi¢ dla zarzadu szpitala $wiadectwo
ubdstwa.,

Jezeli przyjecie chorego do szpitala nie moze
doznaé zwtoki, wykazy wzgledn'e swiadectwa, o ktos-
rych wyzZej mowa, nalezy nadeslaé do zarzadu szpi-
tala najpézniej w ciggu dwéch tygodni.

Sposéb przeprowadzania rozrachunkéw miedzy
szpitalami publicznemi a instytuciami ubezpieczen
spolecznych unormuje rozporzadzenie przewidziane
w art. 76 ust. 1. B

Art, 35. Oplatv dzienne w szpitalach publicz-
nych, nieznajdujacych sie w zarzadzie Parnstwa, pod-
legaia zatwierdzeniu wladz, powolanych do zatwier~
dzania budzetu szpitala. Obowiazu’a one po uptywie
14 dni od dnia ogloszenia we wlasciwym Dzienniku
Wojewddzkim.

Oplaty w szpitalach paristwowych ustala Mini-
ster Spraw Wewnetrznych.

Art, 36. Osobna ustawa okresli, kto ponosi
koszty leczenia ubogich oraz tryb postepowania przy
dochodzeniu tych kosztéw, naleznych szpitalom pu-
blicznym.

Do czasu weijscia w Zycie tej ustawy pozostaja
w mocy obowiazujace przepisy prawne.

6. Stosunek szpitala do chorych, .

Art. 37. Leczenie chorych moze bvé powierzo-
ne tylko lekarzom, majacym prawo praktyki w Pas-
stwie Polskiem.

Zabiegi operacyine mozna podeimowaé tylko za
zgoda chorego, a jezeli chory nie ukodczyl 21 lat zy-
cia, albo tez z powodu niedoirzalosci umystowej lub
swego stanu zdrowia nie moze ocenié potrzeby za-
biegu operacyijnego, — za zgoda jego prawnego zae«
stepcy, wyiawszy wypadki, gdy grozi niebezpieczen~
stwo dla zycia,

O potrzebie wykonania zabiegu decyduje w tych
przypadkach dyrekior szpitala.

Fakt wykonania zabiegu operacyinego bez zgody
chorego lub ‘ego zastepcy notuje sie w historii cho-
roby (art, 38), uzasadniajac polrzebg i naglosé¢ za~
biegu, '
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Art. 38. Nalezy prowadzi¢ historje choroby kaz-
dego chorego w celu notowania wyniku badania,
obserwaciji oraz przebiegu leczenia, uwzgledniajac
przytem potrzeby instytucyj ubezpieczen spolecz-
nych i wymiaru sprawiedliwosci, oraz potrzeby nau-
ki. Histor.a choroby stanowi tajemnice szpitalna, je-
dnak szpitale publiczne obowiazane sa wydawaé
poufnie 1 bezplatnie uprawnionym wladzom i insty-
tuc om publ'cznym odpisy historji choroby oraz orze-
czen lekarskich.

Rozporzadzenie wykonawcze okresli bliZej szcze-
goly dotyczace prowadzenia historji choroby oraz
komu, w jakich wypadkach i pod jakiemi warunka-
mi nalezy wvdawa¢ odpisy historii choroby lub orze-
czen lekarskich.

Art. 39. Skoro badanie lekarskie wykaze, iz
chory nie potrzebuje juz leczenia lub obserwacii, lub
tez nie kwalifikuje sie juz do pobytu w szpitalu, na-
lezy do ze szpitala wypisaé.

Chorego mozna wypisaé¢ réwniez, jesli nie zga-
dza sig na operacje, uznang za konieczng, lub gdy
nie stosuje sie do regulaminu szpitzlnego, wylawszy
jednak wypadki, jesli wypisanie grozi niebezpieczen-
-stwem choremu lub otoczeniu.

Jezeli choredgo na Zadanie wlasne wzglednie je-
go prawnegdo zastepcy wypisuje sie ze szpitala przed-
wczesnie, nalezy zwrdci¢ uwage tych os6b na mozli-
we niekorzystne skutki 1 zaznaczyé to w historiji
choroby,.

Osoby, niekwalifikujace sie do dalszego lecze-
nia w szpitalu, ktérych nie mozna pozostawi¢ sa-
mym sobie, oddaje szpital publiczny pod opieke ro-
dziny lub tej gminy, ktéra jest obowiazana do roz-
toczenia nad ta osoba opieki. Czlonkowie rodziny
chorego, a odnosénie do ubogich chorych — wlasci-
wa gmina obowiazani s3 na wezwanie zarzadu szpi-
tala bezzwlocznie odebraé¢ chorego ze szpitala.

Art, 40, Zwloki os6b, ktére zmarly w szpitalach
publicznych, nalezy z reguly poddawac¢ sekeii w 24
godziny po niewatpliwem stwierdzeniu émierci przez
lekarza szpitalnego.

Sekcii zwlok nie mozna zaniechaé, jezeli wyko-
nan‘e ei nakazuja przepisy sanitarno- polxcv ne, jeze-
li zazadala tego wlasciwa wladza ze wzgledéw po-
licii sanitarnej, lub tez dla celéw postepowania sa-
dowego, albo tez jezeli tedo wymagaja inne wazne
wzg'edy publiczne lub naukowe.

Poza temi przypadkami moze dyrektor szpita-
la w miastach. bedacych siedzibg uniwersyteckich
wydzialéow lekarskich zezwoli¢ na zaniechanie sek-
¢l na proshe 0c6b z poérod krewnych i powinowatych
zmarledo, ktérzy maja prawo i obowiazek pochowa-
nia zmarleﬂo, — za$ w innych miejscowosciach jest
obowiazany uwzdledmc prosbq tych osé6b.

Z kazdej sekcji spisuje sie protokél, ktéry pozo-
staje w przechowaniu szpitala.

Szpital publicznyv 0b0w1azany jest wydawaé bez-
platnie odpisy protokolow sekeyinych wladzom, wy-
mienionym w art. 38 ninieiszegeo rozporzadzenia.

Art. 41. Przy szpitalach publicznych mozna two-
rzy¢ przychodnie, zgodnie z postanowieniami art.
63 i nastepnych niniejszego rozporzadzenia.
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7, Szczegblne postanowienia dla klinik uniwersy-
teckich.

Art. 42, Nazwa kliniki przystuguje wylacznie za-
kladom, okresionym w art. 4 ust. 2-gi niniejszego
rozporzadzenia.

Szczegdlowe przepisy dla klinik wydaie Minister
Wyznan Religijnych i Oswiecenia Publicznego, ktoe
ry wykonywa zwierzchni nadzér nad klinikami.

Kliniki mcga by¢ samodzielnemi instytuc;ami lub
istnie¢ w obrebie szpitali.

Szpitale publiczne obowigzane sg w wypadkuy,
o ile uniwersytet nie posiada wiasnych klinik, do ze-
zwnlenia na uzytkowanie niektorych potrzebnych
oddzialéw szpitala na konieczne cele kliniczne.

W miastach, w ktérych istnie;a uniwersyteckie
wydzialy lekarskie, tak szpitale publiczne, jak i szpi-
tale bez prawa publicznosci moga byé powolane do
wspétdzialania z klinitkami w ksztalceniu przyszlych
lekarzy i rozwoju nauk lekarskich.

Sposéb wykonania tego obowigzku oraz wa-
runki umieszczenia kliniki w obrebie szpitala okre-
§la, o ile szpital nie jest wiasnoscig Panstwa, umowa,
zawarta miedzy uniwersytetem, a wlascicielem szpi-
tala.

Minister Spraw Wewngtrznych moze w porozu-
mieniu z Ministrem Wyznan Religijnych i Os$wie-
cenia Publicznego vkresli¢ w drodze rozporzadzenia
zasadnicze warunki, na jakich si¢ powinny opieraé
powyZsze umowy.

W razie niedojscia do skutku umowy rozstrzy-
ga Minister Spraw Wewnegtrznych w porozumieniu z.
Ministrem Wyznan Religijnych i Oswiecenia Publi-
cznego.

Art, 43. Uzycie pomieszczefi szpitalnych na cele
kliniczne nie odejmu,e tym pomieszczeniom charak-
teru szpitala i nie moze przynosi¢ uszczerbku dla za-
dan i celow szpitalnych.

W klinikach, istniejacych w obrebie szpitali pu-
blicznych, obowiazuja zatwierdzone oplaty szpitalne,
a nadwyzke kosztéw, wynikla z celow naukowych
i dydakiycznych pokrywa budzet Mini:terstwa Wy-
znan Religiinych i O$wiecenia Publicznego.

Przepisy art. 11 niniejszego rozporzadzenia maja
zastosowanie do klinik.

Rozdziatl IIL

Szpitale bez prawa publicznosci.

Art, 44, Postanowieniom niniejszego rozdzialu
podlegaja szpitale, ktére nie posiadaja prawa pu-
bliczrosci (art. 51 6] z wyatkiem woiskowych.

Art. 45, Wszelkie dochody szpitala bez prawa
publicznosci maja by¢ przeznaczone na potrzeby
szpitala.

Art, 46, Przeznaczenie szpitala, jego zadania,
§rodk: do ich osiagniecia, organizac'e wewnetrzna
i ustrdi zarzadu okresla statut szpitala.

Statut szpitala winien okreslié¢ w szczegélnoéci
warunki przy;ecia do szpitala, rozmiar $wiadczesd na
rzecz chorych. ktdre pie moga by¢ mnieisze, niz wy-
mienione w art. 9 niniejszego rozporzadzenia, wys
mienié¢ $rodki utrzymania szpitala, a jezeli szpital
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ma pobieraé oplaty od chorych, poda¢ zasady, po-
diug ktorych oplaty te maja by¢ ustanawiane i po-
bierane.

Art. 47. Statut szpitala bez prawa publicznosci
zatwierdza wlasciwy wojewoda, z ktérym wspél-
dziala w tym wzsledzie z glosem stanowczym wy-
dzial wojewédzki, a w m. st. Warszawie Minister
Spraw Wewngtrznych. Jezeli szpital jest zalozony
lub zarzsdzany przez korporacje prawa publiczne-
go albo fundacje, zatwierdzenie statutu nastepuje po
porozumieniu sie z wlasciwa wladza nadzorcza lej
korporacii wzglednie fundacii.

Przed zatwierdzeniem statutu nie moze nasta-
pi¢ otwarcie szpitala. '

O zamiarze zaniechania prowadzenia szpitala,
wlasciciel winien zawiadomié wladze nadzorcza szpi-
tala (art. 73) na 6 miesigcy naprzéd.

Art. 48. Zarzady szpitali obowiazane sg przed-
klada¢ wladzom nadzorczym budzety, sprawozdania
z wykonania budzetu, sprawozdania roczne z dzia-
talnosci szpitala, oraz dostarczaé na zgdanie szczego-
towych wyiasnien dotyczacych zarzadu lub prowa-
dzenia szpitala oraz co do ruchu chorych.

Zarzadv sznilali obowiazane sa prowadzié sta-
tystyke ruchu chorych oraz przesylaé¢ naczelnej wia-
dzy stuzby zdrowia indywidualne karty statystyczne,
dla kaidego chorego, leczonego w szpitalu, w spo-
s6b okreslony przez rozporzadzenie wykonawcze.

Art. 49, Jesli budynki lub urzadzenia szpitala
nie odpowiadaja wymogom higjeny szpitalnej i wa-
runkom sanitarno-policyjnym, a wlasciciel nie do-
prowadzi ich w terminie wyznaczonym przez wla-
dze nadzorcza, do odpowiedniego stanu, moze Mi-
nister Spraw Wewnelrznych zarzadzi¢ zamknigcie
szpitala.

W stosunku do niepublicznych szpitali utrzymy-
wanych przez wladze lub instytucje publiczne wy-
kazane w art. 76 wydanie zarzadzenia o zamknieciu
szpitala nastepuje w porozumieniu z wlasciwym Mi-
nistrem. A

To samo nastapi, jezeli wlasciciel szpitala, po-
mimo ostrzezenia wladzy nadzorczej, stara sie z nie-
‘6o osiagaé¢ zyski, lub narusza postanowienia statutu.

Przy zamknieciu szpitala z urzedu, wladza nad-
zorcza postara sie o zapewnienie pomieszczenia oraz
niezbednej opieki lekarskiej dla chorych, znajduja-
eych sie w szpitalu,

Art. 50. W przypadku zaniechania prowadzenia
szpilaia prrez wlaseiciela lub zamkniecia do z urzs-
du, budynki szpitala wraz z calem urzadzeniem we-
wnetrznem, na wniosek Ministra Spraw Wewnetrz-
nych. moga ulec wywlaszczeniu z przeznaczeniem
na puhliczny zaktad leczniczy. .

Minister Spraw Wewnetrznych moze na okres
czasu az do ostatecznego zalatwienia sprawy wywla-
s8zczenia objaé szpital w panstwowy zarzad przymu-
sowy lub oddaé¢ go w zarzad organom samorzado-
wym na rachurek zarzadza‘acego.

Jesli jednak wilasciciel szpitala nie dopelnit o-
bowiazku, wymienionego w ustepie ostatnim art. 47,
koszly zarzadu moina potraci¢ z sumy, przypadaja-
cej wlascicielowi za wywlaszczony majgtek.

Art. 51. Szpital obowiazany jest posiadac¢ stale-
go i rzeczywistego kierownika, ktéry odpowiada za
prowadzenie szpitala i jego dzialalnos¢.

Kierownikiem moze by¢ tylko lekarz, majacy
prawo wykonywania praktyki lekarskiej w Panstwie
Polskiem i co na mnie] 3 lata praktyki szpitalne;j,

Przepis art. 22 ust. 6 stosuje sie analodicznie do
kierownikéw szpitali niepublicznych.

Art. 52. Warunki przyjmowania chorych do szpi-
tala okresla statut. Szpilal, pobierajacy oplaty za
leczenie, nie moze odmowié przviecia osoby, przye
slanej przez wladze panstwowa lub komunalna, kté-
ra zobowigzuje sie do zaplaty naleznosci za leczenie,
jezeli stan tej osoby wymaga leczenia, pielegnowa-
nia lub obserwacji lekarskiej, a przeznaczenie i urza-
dzenie szpitala i warunki sanitarno-policyjne nie sto-
ja temu na przeszkodzie.

Art. 53. Postanowienia artykutow 37, 38, 40 i 41
niniejszego rozoorzadzenia stosu.q sie takze do szpi-
tali, nie posiadajacych prawa publicznosci.

Art. 54. Oplaty za leczenie i pielegnowanie cho=~
rych, jezeli na ich pobieranie zezwala statut szpita~
la, majg by¢ obliczane na podstawie oplaty dzien-
nej. Szpital moze ustanowié¢ wyzsza od normalnej
oplate dla zamozinych i przyznawaé ustepstwa od
taksy normalnej dla niezamoznych.

Poza zwrotem wlasnych wydatkéw szpitala o-
plata dzienna moze zawiera¢ dodatek na utworzenie
funduszu, przeznaczonego na pokrycie niedoboru
i specjalnego funduszu na odbudowe, rozszerzenie
szpitala lub przeprowadzenie wigkszych inwesiy-
cyj. :

Obok oplaty dziennej dopuszczalne jest pobies
ranie specjalnych naleZnoéci za pewne oznaczone
w statucie zabiegi lecznicze i djagnostyczne, obli-
czonych wedlug rzeczywistych kosztéw.

Art. 55, Wysokos¢ oplaty dziennej i naleZnoéci
specialnych zatwierdza wojewoda, z ktérym wspdél-
dziala w tym wzgledzie wydzial wojewaddzki z gdlo-
sem stanowczym. W m. st. Warszawie wvsokos¢ tej
oplaty i naleznosci specjalnych zatwierdza Minister
Spraw Wewnetrznych (art. 73).

Sposéb obliczania oplaty dziennej i naleZnosei
specialnych jako teZz sposéb pobierania oplat za le-
czenie i termin ich platnosci oznacza statut szpi-
tala.

W braku odmiennych postanowien statutu opla-
ty stajg sie platne w terminie oznaczonym w uslg-
pie pierwszym art. 33 niniejszeso rozporzadzenia.

W razie przyznania na proshe zobowiazanedo
odroczenia terminu zaplaty kosziéw leczenia, moze
szpital zaliczy¢ ustawowe odsetki zwloki.

Art. 56, Postanowienia art. 12, 151 16 ninieiszego
rozporzadzenia maia analogiczne zastosowanie od-
noénie do szpilali, nieposiadajacych prawa publicz-
nosci,

Rozdzial IV.
Lecznice.

Art. 57. Otwarcie lecznicy wymaga uprzedniego
zezwolenia wojewody, a w m. st. Warszawie Komi-
sarza Rzadu. Z wojewoda wspoldziala w tym wzglg~
dzie z glosem stanowczym wydzial wojewodzki,
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Zezwolenia udziela sie w formie zatwierdzenia
statutu lecznicy. Statut winien podawaé nazwe
i adres lecznicy, jej wlasciciela i kierownika, liczbe
16zek, rodzaj i pleé¢ chorych, sklad personelu, jedo
kwalifikacie fachowe i zasady obliczania oplat.

' Do statutu winien byé dolgczony szczegdlowy
plan zakladu i szkicowy plan sytuacyiny.

Art. 58. Kazda lecznica ma stalego i rzeczywi-
stego kierownika, odpowiedzialnego za jej dzialal-
noé¢, ktérym moze byé tylko lekarz, posiadajacy
prawo wykonywania praktyki lekarskiej w Paastwie
Polskem i co naymniej trzy lata praktyki szpitalnej.

O ustanowieniu i zmianie kierownika stalej lub
czasowej lecznicy wla¢ciciel zawiadamia wladze nad-
zorcza w przeciagu 8 dni,

Art. 59. Budynki i urzadzenia lecznicze kazde]
lecznicy winny odpowiada¢ warunkom sanitarno-po-
licyjnym i wspélczesnym wymaganiom lecznictwa,

Kazda lecznica winna posiada¢ pomieszczenie
izolacyijne dla zakaznie chorych.

Nie wolno rozpoczaé przyimowania chory:h
przed stwierdzeniem przez wladze nadzorcza (art.
73}, ze lecznica odpowiada powyiszym warunkom.

Art. 60. Lecznica musi mieé nazwe, uvdpowia-
daiaca jej przeznaczeniu a obok niej moze przyjaé
godio.

Warunki przyimowania chorych, nazwiska or-
dynatoréw i oplaty, obowigzujace w lecznicy, winny
Lyé podane do wiadomosci publicznej w miejscu wi-
docznem w poczekalni lecznicy.

Art. 61. Rozporzadzenie wykonawcze okresli
blizsze szczegdly co do urzadzenia lecznicy, tiyhu
postepowania z chorymi jako tez obowiazki lecznicy
i jej kierownika w zakresie prowadzenia ksiedi przy-
je¢ chorych, historii choroby, ‘statystyki leczonych
chorych i dostarczania naczelnej wladzy stuzhy zdro-
wia indywidualnych kart statystycznych, donosze-
nia wladzy o przyjeciu pewnych kategoryj oséb do
lecznicy. o pewnvch zabiegach leczniczych, o pew-
nvch szczegélnych wydarzeniach, zaszlych w lecz-
micy, wreszcie przedstawiania wladzy sprawozdan
z dzialalnosci lecznicy. ‘

Art, 62, Woiewoda (Komisarz Rzadu) moze za-
Zada¢ usuniecia w oznaczonym terminie kierowni-
ka lecznicy i wyznaczenia na to miejsce innego le-
karza, jak rowniez zarzadzi¢ zamkniecie lecznicy, je-
sli wytkniete nieprawidlowosci nie zostaly usunie-
te fart. 73), jesli naruszono postanowieaia statuta,
orewinzigee przenisy prawne, lub jesli wskulek nie-
nalezytedo prowadzenia lecznicy chorzy ponosza
szxody na zdrowiu lub szkody moralne albo ma-

terjalne.
Rozdziat V.

Przychodnie,

Art, 63. Przychodnie sa to odpowiednio urza-
dzone bads samodzielne, badz w zwiazku ze szpita-
lami, klinikami, lecznicami lub osrodkami zdrowia
istniejace zaklady do udzielania pomocy lekarskiej
przychodzgcym chorym.

Pomieszczenia przychodni winne byé w kaz-
dym razie oddzielone od lokali tegoz zakladu leczni-
czedo, przy klorym ona istnieje i posiada¢ oddzielne
wejscie. : ' :
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Budzet przychodni, istniejacej przy szpitalu pue
blicznym sporzadza sie wediug obowiazuiacych prze-
piséw, jednak oddzielnie od budzetu szpitalnego.

Art. 64. Przychodnie dzielg sie na:

a) ogdlne, jezeli przyjmuja chorych bez wzgledu
na rodza; choroby,

b) specjalne, jezeli s przeznaczone tylko dla
pewnej kategorji chorych.

Art. 65. Przychodnie moga byé zakladane przez
Patistwo, zwiazki komunalne, instytucje publiczne
oraz zwiazki lub stowarzyszenia spoleczne tudziez
osoby prywatne,

Obowiazek zwigzkéw komunalnych do zakla-
dania przychodni okresia ustawy szczegblowe.

Pomoc, udzielana przez przychodaie, moze byé
bezplatna lub platna. Do przychodri nie obliczonych
na zysk ma zastosowanie przepis art. 12 i 16, a do
wszystkich przychodni takze art. 15 O korzystaniu
przez zwigzki komunalne z przychodni instytucyj
publicznych i zwiazkow lub stowarzyszen spolecz-
nych. oraz zalozonych przez osoby prywatne, stano~
wi umowa.

Przychodnie opatrzone napisem, Ze sa przezna-
czone dla ubogich chorych, winny udziela¢ pomocy
bezplainie.

Art. 66. Statut przychodni jako tez zmiany statu-
tu zatwierdza, o ile ustawy szczegolowe nie stano-
wia inaczej, — wiasciwy wojewoda, z ktérym w tym
wzgledzie wspoldziata wydzial wojewodzki z glosem
stanowezym. Statuty przychodni, zarzadzanych przez
gming m. st. Warszawy zatwierdza Minister Spraw
W ewnetrznych, innych z¢$ przvchodni w m. st. War-
szawie, Komisarz Rzadu. Minister Spraw We-
wnetrznych wiadny jest w droZze rozporzadze-
nia przekaza¢ powyzsze uprawnienia wojewodow
i Komisarza Rzadu powiatowym wiladzom admini-
siracji ogblnej, z kidremi z wyjatkiem m. st. Warsza-
wy w tym wzgledzie wspéldzialajg powiatowe kole-
gia z glosem doradczym.

Zezwolenn na utworzenie przychodni przy klinis
kach udziela, o ile klinika jest samodzielnym zakla-«
dem, Minister Wyznan Religijnych i Oswiecenia Pu-
blicznego, o ile za$ istnieje w abrebie innedo szpi-
tala publicznego — w porozumieniu z Ministrem
Spraw Wewnetrznych.

Art. 67, Statut przychodni winien podawaé na-
zwe przvchodni, jej wlasciciela i kierownika, rodzaj
i ple¢ chorych, kiérzy maja by¢ przyimowani, roz-
miar $wiadczen przychodni na rzecz chorych, $rod-
ki utrzymania przychodni oraz rodzaj oplat, o ile be-
da pobierane,

Do statutu winien byé dotaczony plan lokalu lub
budynku przychodni i szkicowy plan sytuacyjny.

Art. 68. Kierownikiem przychodni winien by¢ le-
karz, majacy prawo praktyki w Rzeczypospolitej
Polskiej i co najmniej 3-letnig praktyke lekarska.
Kierownikowi przychodni moga by¢ dodane do po-
mocy tylko kwalifikowane sily lekarskie, pielegniar-
skie lub pomocnicze (sanitarjusze).

O ustanowieniu odpowiedzialnedgo kierownika
wzglednie jedo zastepcy nalezy zawiadomi¢ w cige
gu 8 dni wlasciwag wladze nadzorcza.

W przychodniach, urzadzonych przy szpitalach,
o ile ich kierownikiem nie jest sam dyrektor szpis



838

‘Dziennik Ustaw. Poz. 382.

Nr. 38.

tala, ustanowiony kierownik podlega dyrektorowi
szpitala.

Art, 69. Pomoc lekarska udzielana w przychod-
niach obe'muie zhadanie, ordynacie, leczenie, drob-
ne zabiedi operacyjne, opatrunki oraz inne zabiegi
djagnostyczne i terapeutyczne, jak — drobnowido-
we, chemiczne, naswietlania, masaze i t. p.

$wiadczenia przychodni moga by¢ ograniczone
do niektérych wyzej wymienionych rodzajéw pomo-
cy, zawsze ednak obe;mowaé musza zbadanie i or-
dynacje lecznicza.

Art. 70. Pomieszczenia i urzadzenia przychodni
winnv odpowizdac przep'som sanitarno-policyinym.

Przychodnia nie moze byé otwarta przed stwier-
dzeniem przez wladze nadzorcza, ze zaklad odpo-
wiada przepisom sanitarno-policyinym.

O ile do czterech tygodni od dnia zawiadomie-
nia o zamiarze otwarcia przychodni instytucii ubez-
pieczen spolecznych nie nastapi decyzja wiadz, przy-
chodnia moze by¢ otwarta. Sposéb stwierdzenia
wzglednie wydama decyzii przez wladze nadzorcze
czy przychodnia ndpowiada wymaganiom wymienio-
nym w ust. 1, normuje rozporzadzenie przewidziane
w art. 76 ust. 1.

O zamiarze zamkniecia przychodni ma byé wla-
dza nadzorcza zawiadomiona pisemnie na miesigc
przed dniem zamknigcia.

Art. 71. Rozporzadzenie wykonawcze okresli
blizsze szczesély co do urzadzenia przychodni, try-
bu postepowania z chorymi i obowiazkéw kierowni-
ka przychodni.

W szczesdlnoéci moze rozporzadzenie to nalo-
2y¢ na wlasciciela przychodni obowiazek przedkla-
dania wladzy nadzorczej fart. 66) budzetu i spra-
wozdania z wykonania budzetu. Na kierownika przy-
chodni moze wladza nadzorcza nalozvé obowiazek
przedlozenia teize wladzy sprawoczdania rocznedo
z dzialalnosci przvchodni, prowadzenia statystyki ru-
chu chorych, przestrzedania jednoliteso mianownic-
twa choréb i udzielania wyjasnien szczegélowo o-
kreslonych.

Art. 72. Kierownictwo przychodni, ktérych dzia-
Yalnose wlaza radzovcza uzna za wadliwa. obowia-
zane jest usunaé¢ wvkazane usterki, zmienié perso-
nel, niendpowiadaiacy zadaniu, a ¢dy i te érodki nie
usuna - brakéw, moze wladza nadzorcza sanitarno-
policyira po uprzedniem zagrozeniu wystapi¢é z wnio-
skiem o zamkniecie przvchodni. ’

Orzecrzenie o zamknieciu przychodni wyda‘s
wladze wymienione w ustepie pierwszym art. 66,
a w stosunku do przychodni utrzymywanych przez
wladze lub instytuc’e wyrazane w art. 76 w porozu-
mieniu z temiz wladzami lub instytucjami,

Rozdzial VI

Nadzér nad zakladami leczniczemi,

Art. 73, Zwierzchni nadzér nad zakladami lecz-
niczemi procz woiskowych nalezy do Ministra Spraw
Wewnetrznych z zastrzezeniem ustgpu drugiego i o-
statniego niniejszego artykulu.

Sposob wykonywania sanitarno-lekarskiego nad-
zoru nad panstwowemi niepublicznemi zakladami le-
czniczemi okresli rozporzadzenie Ministra Spraw
Wewngtrznych, wydane w porozumieniu z zaintere-
sowanymi ministrami. :

Do Ministra Spraw Wewnetrznych nalezy row-
noczes$nie bezposredmi nadz6r nad zakladami lecz-~
niczemi, zarzadzanemi przez gming m. st. Warszawy.

Nadzor nad wykonywaniem obowiazkdéw, wyni-
kajacych z niniejszego rozporzadzenia przez zwiazki
komunalne i zwiazki miedzykomunaline, nalezy do
wiadz nadzorczych, wlasciwych dla odnosnych zwiaz-
kéw komunalnych i miedzykomunalnych, o ile roz-
porzadzenie niniejsze nie stanowi wyjatku.

Nadzor nad wszystkiemi zakladami leczniczemi,
nie bedacemi w zarzadzie zwigzkoéw komunalnych
i miedzykomunalnych, nalezy, o ile rozporzadzenie
niniejsze nie przewiduje wyjatkéw — do wiadz admi-
nistrac;i ogélnej, z ktéremi wspoldziataja kolega o-
bywatelskie w zakresie, okreslonym przez niniej-
sze rozporzadzenie i inne przepisy prawne. bra-
ku odmiennego przepisu szczegbélowego wlasciwa jest
ta wladza, do ktorej nalezy zatwierdzenie statutu.

Do wladz administracji ogélnej nalezy w toku
instancyj nadz6r nad wszystkiemi zakladami leczni-
czemi ze stanowiska policji sanitarnej. Nadzoér ten
sprawuja wladze administracji ogolne; z reguly za
posrednictwem swoich fachowych [unkcjonarjuszow
sanitarnych.

Zaklady lecznicze instytucyj ubezpieczen spole-
czrvch recle¢sia nedzerowi rrecrmowanemu art. 97
i 99 ustawy z dnia 19 maja 1920 r. 0o obowiazkowem
ubezpiecreniu na wypadek choroby (Dz. U. R, P. Nr.
44, poz. 272).

Art. 74. Urzednikom wladz nadzorczych, dele-
gowanym celem przeprowadzania inspekcii szpitali
publicznych lub innych zakladéw leczniczych, stuzy
kazdego czasu prawo wstepu do wszystkich ubikacyj
szpitala wzglednie zakladu, oraz prawo wgiadu we
wszystkie ksiggi 1 zapiski. Wlasciciel, kierowaik 1 in-
nv personel szpitala lub zakiadu leczniczego obowig-
zani sa udzielaé wszystkich zadanych wyjasnien co
co urzadzen i prowadzenta szpitala lub zakladu lecz-
niczego. Dostrzezone braki i usterki wladza nadzor-
cza podaje pisemnie do wiadomosci dyrektorowi szpi-
tala wzglednie kierownikowi zakladu leczniczego.

Odpis dotyczacego pisma nalezy przeslaé¢ row-
noczesnie wladzy, powolanej na zasadzie specjalne-
go tytulu prawnego do nadzoru nad szpitalem lub za-
kladem leczniczym.

Uprawnienia wladz nadzorczych odnosnie do
szpitali wzglednie zakladéw leczniczych, nie stosuia-
cych sie do polecen, wydanych pa podstawie do-
konanej rewizji, okresla niniejsze rozporzadzenie
(art. 49,762 i 72).

Art. 75. Przekroczenie przez osoby prywatne
przepisow objetych art. 34 i 39 ust. ostatni niniejsze-
go rozporzadzema — oraz przekroczenie przepisow
nin‘e’szedo rozporzadzenia przez osoby utrzymu'ace
szpitale bez prawa publicznosci, lecznice lub przycho-
dnie, nie nalezace do Panstwa am do terytorjalnych
zwiazkow samorzadowych — o ile czyny te nie pnd-
padaja pod przepisy ustaw karnych, karane beda
w drodze adminisiracyjnej grzywna do 300 zlotych
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lub kara aresztu do jednego miesiaca. Grzywna i ka-
ra aresztu moga by¢ orzeczone lacznie.

Sposdb wnoszenia od karnych orzeczen odwola-
nia okreslaja przepisy rozporzadzenia Prezydenta
Rzeczypospolite] z dnia 22 marca 1923 r. o postg-
powaniu karno - administracyjnem (Dz. U. R. P.
Nr. 38, poz. 365).

Rozdzial VIL
Postanowienia ogélne.

Art. 76, Organizacie i zasady prowadzenia pafi-
stwowych niepublicznych zakladéw leczniczych (np.
wieziennych, kolejowych i t. d.) oraz zakladow lecz-
piczych instytucyj ubezpieczen spolecznych okresla
rozporzadzenia wlaéciwych ministréw, wydane iacz-
pie z Ministrem Spraw Wewngtrznych.

Z przepiséw niniejszego rozporzadzenia nie ma-
ja zastosowania do zakiadéw leczniczveh., wvkaza-

nych w ustepie poprzednim artvkuly: 45 46, 47 ust. -

112, 48 ust. 1, 49 ust. 3 i 4, 50, 51 ust. ostatni, 52, 54,
55 oraz 66, 67, 71 ust. 111 2, 86.

O zamiarze otwarcia nowego lub przemianie ist-
piejacego zakladu leczniczego przez wladze lub in-
sivive e wissciwe do prowadzenia zzkladow leczni-
czvch, wymienionych w ustepie 1 niniejszego arty-
kutu, winna bvé zawiadomiona wladza nadzorcza
{art. 47, 66 i 73), kt6éra udziela zezwolenia na odda-
nie zakladu w uzytkowanie, gdy jego budowa i urza-
dzenie odpowiadajg przepisom obowiazujacym.-

Lin u: zielenia wzdledn'e odmowy zezwo'enia na
oddanie w uzytkowanie zakladu leczniczedo instytu-
cii ubezpieczen spolecznych ma odpowiednie zasto-
sowanie przepis art. 70 ust. 3.

Art. 77. Ustawa o opiece nad osobami psychicz-
nie choremi okresli specijalne warunki dla urzgdze-
nia i prowadzenia zakladdéw, przeznaczonycn dla o-
séb psychicznie chorych, oraz nadzér nad lemi za-
kiadami. .

Art. 78. Szpitale fundacyine o charakterze po-
wszechnym, pozostajace pod zarzadem zwigzkéw
komunalnych, zaliczaia sie do publicznych.

Wilasciwe tervtorjalnie zwiazki komunalne (mie-
dzykomunalne) moda za 2doda wiadz nadzorczych
obja¢ pod swoj zarzad szpital fundacyjny na podsta-
wie dobrowolnej umowv zawartej z fundatcrem.

Minister Spraw Wewnetrznych uprawniony jest
za zgoda wlasciwych zwiazkéw komunalnych {mie-
dzvkomunalnych) do przekazania w ich zarzad szpi-
tali fundacyinych, ktérych fundatorzy nie zyia, o i'e
zarzad tychze szpitali byl sprawcwany przed dniem
1 listopada 1918 r. przez zwiazki samorzadowe lub
specjalne organa publiczne.

Gdy ze wzgledu na polozenie szpitala kilka
zwiazkow komunalnych jest wlasciwych, wysoru do-
konywa Minister Spraw Wewnetrzuy. h.

Zwigzek komunalny zarzadzajacy szpitalem fun-
dacyinym zawiadywa rtdwniez majat<izem fundacii
ijest cbowiazany do zachowania go w caloséci oraz do-
Yozenia starad, aby cel fundacji byl osiagniety.

W miarg wzrastajacych dochodéw z majatku
szpitala fundacyinego oraz za zgoda us'anowionej sta-
tutem rady fundacy;nei mo¢a zwiazki komunalne, kto-
re szpilalem zarzadzaja, rozszerzaé go i udoskona-

laé. Odnofne uchwaly zwiazku komunalnego za~
twierdza wtadza nadzorcza fundacii.

Przepisy podane powyiej w ust. 3—6 nie maja
zastosowania. ¢dy akt fundacyjny wzglednie statut
fundacji temu si¢ sprzeciwia.

W wypadku, gdy zwiazek samorzadowy zarza-
dzajacy szpitalem tundacyjnym, dla potrzeb lokal-
nych postaniowi wlasnym kosziem rozszerzyé istnie~
jacy szpital przez budowe nowych pawilonéw, utrzy-
manie i prowadzenie tychie odbywaé sie bedzie na
rachunek cdnofnego zwiazku szmorzadowego bez
regresu do majatku fundacyinedo. Pozwolenia na ta-
kie rozezerzenie szpitala fundacyinego udziela Mi«
nister Spraw Wewngtrznych w porozumieniu z Mini~
sirem Skarbu.

Art. 79. Gdy szpital fundacyjny o charakterze
rowszechnym, pozosiajacy ped zarzadem zwiazku
komunalnego w czasie gdy fundator juz nie zZyje, nie
cdpcwiada potrzebom lokalnym i gdy niema moz-
nofci rozszerzenia go z majatku fundacyjnego, mo~
ze Rada Ministrow, o ile akt fundacyjny wzglednie
statut szpitala temu sie nie sprzeciwia, na wniosek
Ministra Spraw Wewnetrznych, powziety na proshe
odrcénego zwigzku kemunalnego, przekazaé mu na
wlasnoéé budynek szpitala wraz z jeso urzadzeniem
i w razie potrzeby z maatkiem nieruchomym, — pod
warunkiem, Ze zabezpieczy odpowiednio oszacowana
wartcf¢ nieruchomeoéci i vrzadzenia szpitala, zbudu«
je szpital nowy, odpowiadajacy potrzebom miejsco-
wym i uirzymywaé¢ go bedze stale. Zwiazek komu-
pa'ry clowiszany bedzie trwale do wykonywanias
zadan, jakie fundacja okreslata. Blizsze szczegdly
okresli rozporzadzenie wykonawcze. . ’

Art. 80. Zarzady szpitali tak publicznych, jak
i nieposiadajgcych prawa publicznodci, zarzady lecz-
nic prywatnych, oraz wszelkich innych zakiadow
leczniczych sa cbowiazane z chwila wybuchu wojiny,
ogloszenia mobilizacji ogélnej lub czesciowej, alba
w interesie obrony Panstwa, stwierdzonym uchwaly
Rady Ministréw, oddaé za zgoda Ministra Spraw
Wewnetrznych w porozumieniu z zainteresowanymi
minisirami te zaklady na zlecenie wlasciwych wladz
w calosci lub czeécicwo na cele wojskowo-sanitarne.

Art. 81. Minister Spraw Wewngtrznych moze
juz w czasie pokoju w porozumieniu z Ministrem:
Spraw Wojskcwych oraz Ministrem Skarbu tudziez
z innymi zainteresowanymi ministrami nalozyé na
zarzaay zakladow leczniczych wymienionych w art.
80, cbowiazek:

a) przygotowania tych zakladéw do celow woi«
skowo-sanitarnych w granicach otrzymanych zleced
i ze érodkéw na cele powyzsze przez Skarb Paristwat
przeznaczonych, o i1i2 zadane przygotowania wykra~
czaja poza niezbedue urzadzenia i wyposazenie dla
normalnego funkcjonowania danego zakladu;

b) udzielania wlaéciwym wladzom wojskowym
lub ich delegatom dzialajacym . przy wspodludziale
przedstawicieli miejscowych wladz administracj#
osdlnej—wyjasniei co do budowy, urzadzenia, funk=
cjcnowania oraz wyposazenia tychse zakladow lecz~
niczych; '

c) uzgadniania planéw nowych budowli z wla«
dzami wojskowemi,
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Art. 82. Jezeli wymienione w art. 80 zarzady
zakladéw nie wvkonaja w oznaczonym czasie zarza-
dzenh wskazanych w art. 81, Minister Spraw Wew-
netrznych w pomzum'eniu z Ministrem Spraw Woi-
skowych i zainteresowanymi ministrami moze za-
rzadzi¢ wykonanie powyzszych zlecedn w trybie admi-
nistracyjnym, przy odpowiedniem zastosowaniu
przepiséw rozporzadzenia Prezydenta Rzeczypospo-
litej z dnia 26 sierpnia 1927 r. o rzeczowych §wiad-
czeniach wojennych (Dz. U. R. P. Nr. 79, poz. 687).

Przepisy powyzsze stosowad nalezy do rozstrzy-
gania wszelkich innych kwestyj, wynikajacych z za-
stosowania przepis¢w, objetych art. 80 i 81 niniei-
szego rozporzadzenia.

Przekroczenia przepisow, okreslonych w art. 80
i 81 niniejszego rozporzadzenia, podlegaja karom
i postepowaniu karnemu, objetym przepisami powy-
Zej powolanego rozporzadzenia o rzeczowych swiad-
czeniach wojennvych.

Rozdzial VIIL
Przepisy przeisciowe i wykonawcze,

Art, 83. Z dniem wejscia w zycie niniejszego
rozporzadzenia na obszarze wojewddztw: krakow-
skiego, lwowskiego, stanistawowskieso i tarnopol-
skiego, powiatcwe zwiazki samorzadowe wzglednie
miasta, beda obowxqza'xe przeja¢ pod swéj zarzad te
szpitale publiczne, podlesajace obowiazujacej na
tym cbszarze ustawie z dnia 28 lipca 1897 r. (D=
Ust. i rozp. Kr. Nr. 47), kt6re przez te zwiazki byly
fundowane.

W tym celu wiladza nadzorcza wezwie zwiazek
komunalny, kiéry byl fundatorem publicznego i po-
wszechnego szpitala do objecia go w oznaczonym
terminie; o ile wigce} niz jeden zwiazek komunalny
byt fundatorem, maija si¢ one réwnoczesnie ulozyé
co do dalszego utrzymywania i prowadzenia szpitali.

W razie bezskul'ecznego uplywu oznaczonego
terminu wladza nadzorcza przekaze szpital jednemu
2z powyzszych zwiazkéw wraz z obowigzkiem stosow-
nego odszkodowania zwiazkéw innych. wzglednie za-
bezpieczenia pretensyj wspolfundatoréow z  posréd
osdb prawnych i f:zycznych

Z chwilg przejecia lub przekazania powyzszych
szpitali przechodza one na wlasnoéé odnoénych
zwiazkéw komunalnych (miedzykomunalnych) wraz
z urzadzeniem 1 majatkiem.

Art. 84. Do polozonych na ob-szarze woje~
wodztw: krakowskieso, lwowskiego, stanistawow-
skiego i tarnopoiskiedo miast liczacych ponad 25.000
mieszkaricéw beda mialy zastosowanie przepisy ui-
niejszego rozporzadzenia odnoszace sig do miast wy-
dzielonych z pcwiatéw dla celéw administracji ko-
munalrei.

Art. 85. Do czasu wprowadzenia w Zycie opar=-
tego na jednakich zasadach samorzadu wojewddz-
kiego na obszarze Rzeczypospolitej z wyjatkiem
wojewddztwa slaskieso, — pozostaiag krajowe zakla-
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dy lecznicze w wojewédztwach pomorskiem i poze
nariskiem pod dotychczasowym zarzadem komu-
nalnym.

Art. 86, Wtiaséciciele wzglednie zarzadzaiacy
istniejagcych w.chwili wejScia w Zycie niniejszego
rozporzadzenia zakladéw leczniczych, winni przed.
tozyé¢ wlasciwym wiadzom statuty do zatwierdzenia
bez wzgdledu na to, czy dotychczas zaklady te statuty
posiadaly.

Obowigzek powyzszy winien byé wykonany:

a) odnosnie do szpitali i lecznic — w ciagu 12-tu
miesiecy;

b) odnoénie do przychodni — w ciagu 6 mie~
sigcy;

—w obydwdch wypadkach liczac od dnia weij-
§cia w Zycie niniejszego rozporzadzenia. Do czasa
zatwierdzenia nowych statutéow cbowigzuja w zakre-
sie, ktory ma byé¢ uregulowany statutowo, te normy,
ktéremi odnoére zaklady lecznicze rzadzily sie do-
tychczas.

Art. 87. Wykoname ninieiszego rozporzadze-
nia porucza sie Ministrowi Soraw Wewnetrznych
w porozumieniu z wlasciwymi ministrami. v

Art. 88. Rozporzadzenie niniejsze obowiazuje
na catym cbszarze Rzeczypospolitej z wyjatkiem
wojewédziwa $laskiego.

Art. 89. Rozporzadzenie ninieisze wchodzi
w Zycie w trzy miesiace po ogloszeniu na obszarze
wojewddztw: bialostockiego. kieleckiedo, lubelskiz-
go, 1d6dzkiego, nowogrédzkiero, poleskiego, pomyr-
skiego, poznanskiego, wolyaskiedo, warszawskiego,
wile r°lncfo oraz m. st. Warszawy.

Termin wejécia w Zycie na obszarze wojee
wodztw: krakowskiego, Iwowskieso, stanistawowe
skiego i tarnopolskiedo oznaczy rozporzqdzenle Mi-
nistra Spraw Wewnqtrznych

Z dniem wejscia w zycie ninieiszedo rozporza-
dzenia traca moc obowxa,zmacq wszelkie przepisy
prawne sprzeczne z niniejszem rozporzadzeniem.

Prezydent Rzeczypospolitej: I. Moscicki

Prezes Rady Ministréw i Minister Spraw Wojskowych:

J. Pilsudski
Minister: K. Bartel

Minister Spraw Wewnetrznych: Sfawoj Skladkowski

Minister Spraw Zagranicznych: August Zaleski

Minister Skarbu: G. Czechowicz

Minister Sprawiedliwosci: A. Meyszfowicz

Minister Wyznan Religijnych iOswiecenia Publicznego:
Dr. Dobrucki

Minister Rolnictwa: K. Niezabytowski

Minister Przemystu i Handlu: E. Kwiatkowski
Minister Komunikacji: Romocki

Minister Robot Publicznych: Moraczewski

Minister Pracy i Opieki Spolecznej: Dr. Jurkiewicz
Minister Reform Rolnych: Witold Staniewicz
Minister Poczt i Telesratow: Boguslow Mied:ziriski



