Dziennik ustaw 1 rozporzadzen krajowych

dia

Krolestwa Galicji i Lodomeryi wraz z Wielkiem Ksiestwem

Krakowskiem.

Rok 1879. Wydano i rozestano dnia 8. Sierpnia 1879. XV.

Xr. 80.

Ogtoszenie

c. kK. Namiestnictwa z dDia 14. Lipca 1879 r.,, L. 33382, dotyczace potwier-
dzenia Statntn szpitala iw. tazarza w Krakowie.

Statut

szpitala Sw. tazarza w Krakowie.

I. Przeznaczenie i Srodki utrzymania

8 1. Szpital $w. tazarza w Krakowie jest publicznym i powszechnym
zaktadem krajowym, zostaje pod zwierzchnim zarzgdem Wydziatu Kkrajo-
wego i obejmuje:

a) oddziaty choréb wewnetrznych i zewnetrznych;

0) zaktad potoznic;

c) oddziat syfilistycznych; i

d) zaktad dla obtgkanych.

Co do utrzymania w szpitalu $w. tazarza podrzutkdw i dzieci ubo-
gich potoznic, obowigzujg przepisy ustawy krajowej z dnia 10. Maja 1873 r.
L. 249 Dz. u. kr, i rozporzadzenie Wydziatu krajowego z dnia 23 Maja
1873. r., L. 252 Dz. u. kr.

8 2. Wszystkie fundusze powyzszych oddziatow i zaktadow szpitala
$w. tazarza, aczkolwiek obecnie pod jednym zarzadem potgczonych, z ja-
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kiegokolwiek zrédta pochodzacych, czyli sie one w kraju lub za granicg
znajduja, sg nietykalng wiasnoscig tych poszczegolnych zaktadow. Nie moga
by¢ zatem od pierwotnego swego przeznaczenia odciggane, ani tez do-
chody z,n:ch na inne cele nad te, jakie fundatorowie w swych zapisach
wskazali, obracane.

§ 3. Srodkéw do utrzymania szpitala a wzglgdnio kazdego z zakin-
doéw dostarcza.

a) dochody z wiasnych funduszéw:

b) zwroty kosztow leczenia;

e) inne rozmaite dochody;

dj /iioikki z funduszu krajowogu.

II. Nadzor i naczelny zarzad

8 4. 0. k. Rzadow, stuzy pulmyjuu-sanitarny nadzér nad szpitalem,
w mys$l ustawy z dnia 30. Kwietnia 1870 r. N. 68 Dz u P.

8 5. Wydziat krajowy jest naczelng wiadzg zarzadzajacg szpitalem;
Wydziat krajowy wykonywa swg wiladze w mys$l przeznaczenia zakfadow,
stosownie do obowigzujacych ustaw i przepisow, tudziez do postanowien
niniejszego statutu.

8§ 6. Wydziat krajowy ustanawia komitet administracyjny w celu
wykonywania w zastepstwie Wydziatlu krajowego opieki nad szpitalem
i kontroli nad zarzgdem miejseuwym wedtug instrukcyi przez Wydziat kra-
jowy wydanej.

Komitet administracyjny skiada sie z pieciu cztonkéw; mianowicie:
z przewodniczacego przez Wydziat krajowy bezposrednio powotanego,
z trzech cztonkéw mianowanych przez Wydziat krajowy, z ktérych je-
dnego przedstawia Rada powiatowa, drugiego Rada miejska a trzeciego
Wydziat lekarski Uniwersytetu Jagiellonskiego, narec/cie z dyrektora
szpitala.

Ul. Stosunki stuzbowe,

a) Ogolne postanowienia.
8 7. Lekarskie, administracyjne i gospodarskie czynnos$ci w szpioalu

zalatwiajg; dyrektor, lekarze, urzednicy i stuzba.
8 8. Urzednikami i stugami szpitala sg; dyrektor, prymaryusze i inni
lekarze etatowi, aptekarze, rzadca, ofieyatowie, pisarze, wozny i odzwierny.
Obowigzki kazdego z tych funkeyonaryuszéw, niemniej stanowisko
profesora potoznictwa, profesora kliniki chorob skornych i syfilitycznych,

prosektora i chemika patologicznego, okresli osobna instrukeya.

Ustanowa stuzby krajowej, tudziez 8§; 4. 6. 8. i 9. uchwaly sejmowej
z dnia 3. Stycznia 1874 r. stosujg sie ao urzednikow szpitaiayoh, z ten:
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ograniczeniom, ze do dyrektora moga by¢ w drodze dyocyphnarnej zasto-
sowane postanowionia zawarte w 8 45. lit. f) i g) ustanowy, tylko za
przyzwoleniem c. k. Ezadu.

8 9. Etat posad i plac ustanaw a Sejm Kkrajowy

b) Dyrektor

8. 10. Dyrektor szpitala jest bezposrednim zwierzchnikiem rstuzby
(szpitala) lekarskiej i administracyjnej, wszelkich warstw i kategoryi, spra-
wuje bezposrednio zarzad w szpitalu tak w adminiotiacyjnym jak w le-
karskim wzgledzie, stara sie o jak uajlepsze pielegnowanie choryeh i o sto-
sowne tychze pomieszczenie; czuwa nac gorliwem petnieniem obuwigzkow
wszystkich organow szpitala® wykonywa polecenia, wiadz przetozonych
tudziez reprezentuje szpital na zewngtrz w granicach instrnkcyi przez
Wydziat krajowy wydanej W ogole dyrektor jest organem wykonawczym,
odpowiedzialnym za to,'azeby cele i przeznaczenie szpitala, w noare mo-
znosci, osiagniete zostaty. Sprawy nie cierpigce zwtoki,ldyrektor zatatwia
samoistnie z obowigzkiem zdania sprawy komitetowi.

Dyrektor jest cztonKiem statym komitetu administracyjnego z gtosem
stanowczym, i referentem spraw szpitalnych na posiedzeniach” komitetu;
winien by¢ doktorem medycyny i chirurgu 1llub doktorem wszechnauk
lekarskich i jest obowigzanym mieszka¢ w szpitalu. Dyrektora miam”e
Cesarz na przedstawienie Wydziatu krajowego. r ’

fi

cj Stuzba lekarska.

8 11. Prymaryusze ordynujg na przydzielonych im oddziatach samo-
dzielnie pod osobistg odpowiedzialnoscia.

Nieobecnego dyrektora zastepuje jeden z prymaryuszow, ktérego dy-
rektor, za uwiadomieniem komitetu administracyjnego, do tego wyznaczy,
tak diugo, dopoki Wydziat krajowy inaczej nie zarzadzi.

Prymaryuszow mianuje Wydziat krajowy na przedstawienie komitetu
administracyjnego po zasiggnieciu zdania Wydziatu lekarskiego w Kra-
kowie.

8 12 Prymaryuszem w zaktadzie potoznic jest kazdoczesuy c. k. pro-

fesor potoznictwa.
Obowigzki stuzbowe tego prymaryusza wzgledem zaktadu sg te same.

jak innych prymaryuszow.
8. 13. Prosektor jest obowigzany wykonywa¢ naukowe sekeye zwiok,
z wyjatkiem sekcyi sagdowych i policyjnych, zbiera¢ daty statystyczne do
przyczyn chordb i Smiertelnosci i skfada¢ naukowe sprawozdania.
Chemik patologiczny uskutecznia analize chemiczna, dla oddziatow.
28+
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Wydziat krajowy zawiera umowy z kazdoczesnymi profesorami ana
tomii patologiczne”™ 1 chemii patologicznej o petnienie obowigzkéw prose-
ktora i chemika.

8 14 Sekundaryusze I. i Il. klasy i praktykanci petnig siuzbe po-
mocnikOow przy prymaryuszach na oddziatach, do ktorych sg przydzieleni,
a z polecenia dyrektora wszelkg inng stuzbe lekarskg w szpitalu

Sekundaryusze I. klasy sg obowigzan: mieszka¢ w szpitalu i moga
by¢ w razie potrzeby, czasowo powotan' do samodzielnego ordynowania
w zastepstwie prymaryusza.

Sekundaryuszow 1. i Il. klasy mianuje Wydziat krajowy na dwa tata-
na przedstawienie dyrektora zaopiniowane przez komitet administracyjny.

Odznaczajacy sie w petnieniu swych obowigzkéw sekundaryusz 1. lub
Il. klasy, moze by¢ w tej samej drodze jedynie na drugie dwulecie przez
Wydziat krajowy na zajmywanej posadzie pozostawionym.

Lata stuzby sekundaryuszéow 1. i Il. klasy Deda policzone przy prze
niesieniu w stan spoczynku, jezeli od czasu ztozenia przyrzeczenia stuzbo
wego, petnigc bez przerwy stuzbe przy ktérymkolwiek badZz z zakiadow
krajowych, posuneF sie na statg posade.

Lekarskich praktykantéw przyjmuje i uwalnia dyrektor, donoszac

o tern, za pos$rednictwem komitetu administracyjnego "Wydziatdw.” krajo-
wemu.

8 15. Posady lekarzy szpitalnych mogg by¢ nadane tylko doktorom
medycyny, na oddziale chirurgicznym tylko doktorom medycyny i chi-
rurgii, w zaktadzie potoznic tylko doktorom medycyny, Kktorzy sg oraz
magistrami potoznictwa. Doktorom wszechnaak lekarskich moze by¢ na
dang kazda z tych posad.

Lekarzem ordynujagcym w zakiadzie dla obtgkanych moze zosta¢ tylko
taki doktor medycyny, ktory sie wykaze, ze jako psychiatra petnit juz
stuzbe lekarskg w zaktadzie dla obtgkanych.

8 16. W zakiadzie dla potozne pein' stuzbe akuszerka, ktorg "Wy-
dziatl krajowy mianuje na przedstawlenie dyrektora.

d) Stuzba administracyjna.

8. 17. Pod zwierzchnictwem dyrektora wykonuje rzadca zarzad eko
nomiczny szpitala.

Rzadca zasiada w komitecie administracyjnym z gtosem doradczym.
W zastepstwie dyrektora mogga mu by¢ poruczoue referaty w SDrawach
ekonomicznych.
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8 18. Oficyatlowio zafatwiaj;}, sprawy kasowe, rachunkowe, tudziez
kancelaryjne.

8 19. Pisarze prowadzg protok6t stanu chorych, zatatwiajg czyn-
nosci manipulacyjne przy przyjroywaniu chorych, niemniej wszelkie prze-
kazane im prace kancelaryjne.

8 20. Urzednikow mianuje Wydziat krajowy na przedstawienie dyre-
ktora a po wystuchaniu zdania komitetu administracyjnego.

e) Stuzba duchowna.

8. 21. Obowiagzkiem kapelana rzyrarko - katolickiego jest udziela¢ po-
mocy duchownej chorym, ciezarnym i potoznicom, oraz zawiadywac bi-
bliotekg szpitalna.

Kapelan bedzie przez Wiadze dyecezyalng za zezwoleniem Wydziatu
krajowego ustanawianym i oddalanym

f) Siostry mitosierdzia.

8 22. Pielegnowanie i obstuga chorych mogg by¢ i nadal poruczone
czy to Siostrom mitosierdzia czy innym stowarzyszeniom duchownym Ilub
dobroczynnym za umowag przez Sejm zatwierdzona.

g) Stuzba nizsza.

8 23. Woznego i odzwiernego mianuje Wydziat kraiowy na przedsta-
wienie dyrektora.

8 24. Wydziat krajowy oznacza w miare potrzeby iloS¢ postugaczy
i Riuzby domowej.

Postugaczy i stuzbe tak mezka jak i zenskg przyjmuje i oddala dy-
rektor, jezeli Wydziat krajowy nie postanowi inaczej.

IY Warunki umieszczenia chorych

z wyjatkiem obtgkanych.

8 25. Do szpitala $w. Lazarza winien byC przyjety kazdy zgtaszajacy
sie chory, ktorego stan, zdrowia wymaga, aby byt w szpitalu leczcny, a to
bez wzgledu na stan, pte¢, wyznanie lub przynaleznosc.

8 26. Nie bedg przyjmywani: Chorzy, dotknieci chorobami dtugo
trwatemi  bezgorgczkowemi a nieuleczalnemi, jezeli choroba nie jest po-
wiktang z inng, wymagajacg leczenia szpitalnego, lub jezeli nie przedstawia
objawdw bezposrednio zyciu zagrazajgcych, nareszcie jezeli przyjecia cho-
rego nie wymagaja wzgledy sanitarno-policyjne,.
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Chorzy dotknieci chorobg zarazliwg bedg przyjmywani do szpitala
dopoty, dopoki ta choroba nie panuje nagminnie.

8 27. Zarzad szpitala powinien przyjmywaé¢ chorych bezzwlocznie,
kazdego czasu, tak w dzien iak w nocy, skoro tylko lekarz do tego usta-
nowiony uzna, ze sie do przyjecia kwalifikuja.

“W wypadkach watpLwych orzeka dyrektor ostatecznie, ozy przyjecie
ma nastgpi¢, czy nie.

8 28. Jezeli przy kwalifikowaniu chorego okazg sie na nim S$lady,
mogace stanowi¢ poszlaki zbrodni lub wystepku, dyrektor szpitala winien
0 tern zrobi¢ doniesienie do wiasciwej c. k. Prokuratoryi rzadowe;j.

8 29. Chorzy dotknieci chroniczng niemocg, nie mogg pozostawac
w szpitalu diuzej nad trzy miesigce, z wyjatkiem gdyby dyrektor wspolnie
z prymaryuszem uznali potrzebe niezbedng diuzszego zatrzymania w szpitalu

§ 30. Chorzy powinni sie zachowac sfosowi>ie do porzgdku domowego.
Sale chorych kitowych i zakazonych powinny Dy¢ odosobnione klauzura.
Odwiedzanie takich chorych moze nastgpi¢ tylko za kazdorazowem zezwo-
leniem pryinaryusza a z wiedzg dyrektora.

8 31. Chorym wolno na wiasny koszt, za przyzwolerdem prymaryusza
1z wiedzg dyrektora, wezwa¢ do narad innych lekarzy.

8 32. Profesorom kilinik uniwersyteckich i ich asystentom stuzy pra-
wo wstepu do wszystkich sal, i wybierania dla klinik tych chorych, kto-
rych w celach nauki za potrzebnych uznajg. Dyrektor winien jednak prze
strzegac, aby na klinike nie przenoszono chorych bez ich wiasnego zezwolenia.

Zarzad szpitalny obowigzany jest przyjmywac chorych z klinik uni-
wersyteckich, o de oni przy zamykaniu klinik jeszcze opieki szpitalnej
potrzebujg, niemniej w ciggu roku szkolnego chorych do nauki nie przy
datnych, jezeli sie 8 26. temu nie sprzeciwia.

Y. Przyjmywanie chorych umystowych.

8 33" Kazdy chory na umysle winien by¢ przyjetym do zaktadu, o ile
miejsca starczy, a mianowicie:

a) z chorobg uleczalna.

b) z chorobg nieuleczalng,

jezeli chory zagraza publicznemu bezpieczenstwu Ilub obyczajnosci
puDlioznej.

8 34. Od przyjecia do zakiadu sg wykluczone wszelkiego rodzaju
kaleki umystowe nieszkodliwe; Wydziat krajowy moze atoli wyjgtkowo
w wypadkach uwzglednienia godnych, zezwoli¢ na przyjecie takich chorych.

8 35. Chorych do zaktadu obtgkanych przyjmuje dyrektor po wystu-
chaniu zdania prymaryusza, na zadanie stron Interesowanych lub wiasci-
wej wiadzy bezpieczenstwa.
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W celu uzyskania przyjecia nalezy dyrektorowi przedtozy¢ nastepujace
dukumenta 1 !

a) 'Swiadectwo wiladzy miejscowej z wymienieniem nastepujacych
danych: imienia i nazwiska chorego, wieku/wyznania, stanu/za-
trudnienia, miejsca przynaleznosci, miejsca ostatniego pobytu,
stosunkdéw rodzinnych i stosunkéw majgtkowych chorego i jego
rodziny w linii wstepnej i zstepnej, nazwisko i miejoce zamie-
szkania rodzicow, opiekunoéw lub kuratora, a gdyby takowy nie
byt ustanowiony, tej osoby ktéra ma zastepywal chorego w obec
zaktadu.

b) bistorye choroby, sporzadzong przez lekarza, wedtug wzoru prze-
pisanego.

c) osSwiadczenie lekarza powiatowego, wzglednie fizyka miasta Kra-
kowa, iz osoba, ktéra ma byC oddang do zaktadu, kwalifikuje sie
do przyjecia

d)'" w przypadkach zagrazajacych publicznemu bezpieczenstwu lub
obyczajnosci publicznej, stosowne poswiadczenie miejscowej wiadzy,

e) co do ptacacych chorych, pisemne zobowigzanie sie tej 6soby,
ktéra ma optate uiszczac, ze koszta leczenia i utrzymania, wediug
ustanowionej taksj, nrhesiecznie *z gory piaci¢ lbedzie., wiaz
z oSwiadczeniem, ze sie poddaje rygorowi ustanowionemu w 8. 48,
na przypadek niouiszczenia w terminie optaty. Mozno$¢ ptacenia
musi byC na tym rewrersie przez miejscowg wiadze zatwierdzona.

8 36. Gdyby wiadze bezpieczenstwa, w nagtych wypadkach/ uznaty
potrzebe oddaé chorego do zaktadu bez dokumentéw w poprzednim para-
grafie wymienionych, w takim razie powinny je dodatkowo, jak najspie-
szniej dyrektorowi przedtozyc.

8 37. Zaklad nie ponosi zadnych kosztdbw z powodu odstawienia
chorych do zakiadu.

8 38. Chorzy winni by¢ oddam do zaktadu, wedtug moznosci, nalezycie
odziani, za$ chorzy placacy, musza by¢ nadto zaopatrzeni w potrzeDng dc
zmiany odzi & i bielizne, co jednakze nie moze bj¢ powodem nieprzyjecia
do szpitala.

8 39. Kazdy do zakiadu przyjety chory, ma byC¢ bez zwioki do pro-
tokotu stanu chorych zapisany. Protokot ten parafowany przez "Wydziat
krajowy ma byC prowadzony w sposéb przepisany w§ 13. rozporzadzenia
Ministerstwa spraw wewnetrznych z dnia 4. Maja 1874 r. (Nr. 71.Dz. u 'Pv

Dyrektor szpitala winien w przeciaggu 24 godzin donie$¢ trybunatow;
I. instancji w Krakowie o przyjeciu chorego, oznajmiajgc zarazem daty
wymienione w ustepach a) do h) protokotu sianu chorych, i zazada¢ po-
Swiadczenia o tem doniesieniu.
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Jezeli chory podczas pobytu w zaktadzie ukonczy 24. rok zycia, lub
jezel, zajdg okolicznosci, ktére pociggaja za sobg zmiane w osobie pra
wnego zastepcy, winien dyrektor donies¢ o tern pomiemonemu Sadowi
z dokiadnam podaniem stosunkow osobistych chorego. (8 9. minist.
rozporz. z d. 14 Maja 1874 r. Nr7l. Dz. u. P.)

8 40. Chorzy podlegajg przezczas pobytu w zakiladzie rozporzadze-
niom leKarza ordynujgcego, ktory odpowiedzialnym jest za zgodne z naukg
i ludzkoscig obchodzenie sie z nimi.

.Dozor nad chorymi ma by¢ w ten sposdb wykonywany, azeby arn
sobie ani innym osobom szkody wyrzgdzi¢, ani tez samowolnie wydali¢
sie me mogh.

Srodki przymusowe przeciwko chorym, moga by¢ uzyte tylko w razie
ostatecznej potrzeby, a to tylko na zarzgdzenie lekarza, i z wszelkiemi
wzgledami huma nita”nemi.

Rodzinie, opiekunowi i kuratorowi chorego, wolno zazgda¢ narady
lekarst iej z lekarzami nie nalezacymi do zaktadu, lecz za wiedzg dyrektora
i na ich wiasny koszt. Lekarz ordynujacy od tej narady uchyli¢ sie
nie moze

8 41. W celach leczniczych utrzymuje zaktad w miare funduszow
potrzebne urzadzenia dla umystowego i fizycznego zatrudnienia, tudziez
dlI? rozrywki chorych.

8. 42. Lekarz ordynujagcy moze w porozumieniu z dyrektorem pozwalaé
chorym wydala¢ oie na krotki czas z zaktadu, wszelako pod nalezytym
dozorem.

. 43. WezysCy w stuzbie zaktadu zostaigy, s? obowigzani zachowac
tajemnice o rodzinnych i wszelkich innych stosunkach chorych. Na ustne
lub pisemne zapytania winien dyrektor udzieli¢ wiadomosci o stame zdro-
wia chorych, wszelako tylko rodzinie, opiekunom, kuratorowi i wiadzom
do tego upowaznionym.

OdwiedzaniO chorych, tudziez korespondowanie z nimi, jest zawistem
od zezwolenia lejcarza ordynujgcego

Na zwiedzanie zaktadu udziela dyrektor pozwolenia.

VI. Warunki dla wszystkich chorych.

8. 44. Pod wzgledem wygod w umieszczeniu, pielegnowaniu i utrzy-
maniu chorych, urzadzone bedg trzy klasy, wedtug przepisu Wydziatu
krajowego.

8. 45. Bez zezwolenia Wydziatu krajowego nie mogg by¢ wprowadzone
zadne wyjatki w normie pielegnowania, jezeliby obcigza¢ miaty fundus?
szpitalny.
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Za pozwoleniem prymaryusza i dyrektora wolno chorym w granicach
porzadku domowego, urzadza¢ sobie wiasnym kosztem ulepszenia i wy-
gody, a chorym na pierwszej klasie wolno utrzymywac¢ wiasnego stuge.

8 46. Wysokos¢ taksy dziennej dla wszystkich trzech klas, ustanawia
stosownie do obowigzujacych ustaw, Wydziat krajowy w porozumieniu
z c. k. Rzadem krajowym.

Taksy szpitalne muszg by¢ jednakowe dla wszystkich chorych jednej
i tej samej klasy, bez wzgledu na ich przynaleznosc.

8 47. Oprocz taksy nie wolno pobiera¢ od chorego zadnej innej
nalezytosci ani podarku pod jakg bgdZz nazwa. Za przyrzady chirurgiczne
i opaski, ktérych chorzy trzeciej klasy, opuszczajgc zaktad koniecznie
potrzebuja, zaptata zadang nie bedzie.

8. 48. Chorzy mogg by¢ na wiasne zadanie kazdego czasu przeniesieni
z jednej klasy do drugiej, wszelako po wyrownaniu nalezytosci.

Dyrektor jest z urzedu obowigzany przenies¢ chorego z wyzszej klasy
na trzecig, jezeli przypadajgca zan nalezyto$¢ nie zostata w terminie
uiszczona.

8 49. Chorych tak krajowcow, jak innych, ktorych wiasciwe gminy
w oznaczonym terminie nie odebraty, obowigzang jest gmina miasta Kra-
kowa na wezwanie dyrektora, odebra¢ ze szpitala w ciggu o$miu dni, ato
w mysl 8 28. ustawy z dnia 3. Grudnia 1863 r. Nr. 105 (D. u. p.)

VII. Wydalenie ohorych
z wyjatkiem umystowych.

8. 50. Po wyzdrowieniu nalezy chorych bezzwlocznie ze szpitala
wydalic.
8 51. Niewyleczeni chorzy beda ze szpitala wydaleni — jezeli aani-
tarno-policyjne wzgledy na to zezwalajg — w nastepujacych wypadkach:
0) jezeli wydalenia zazgda sam chory, jego rodzice, opiekun, kurator,
krewni, wiasciwa gmina, lub ta wiadza, ktora chorego do szpi-
tala oddata.

b) jezeli chory przebyt w szpitalu trzy miesigce, bez widokow
wyleczenia.

8 52. Pobyt chorego w szpitaln dbluzszy nad trzy miesigce, winien
dyrektor w obec Wydziatu krajowego usprawiedliwi¢. Jezeli chory przy-
nalezy do innego kraju koronnego panstwa anstryackiego lub do Kro-
lestwa wegierskiego, usprawiedliwienie to ma dyrektor przesta¢ takze
wiasciwej wiadzy kraju, do ktorego chory przynalezy.

8 53. Przy wydaleniu chorych nieuleczalnych powinien dyrektor za-
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stosowac sie do rozporzadzenia ministerialnego z dnia 17. Czerwca 1869 r.
L. 1718 Nr. 28. (D. u. k.)

VIII. Wydalenie chorych umystowych.

8. 54. Dyrektor jest obowigzany:

1 zarzadzi¢ wydalenie z zakiadul

a) chorych wyleczonych;

b) chorych nieuleczalnych, jezeli nie zachodzi obawa narazenia przez
to publicznego bezpieczenstwa lub publicznej obyczajnosci,

2. wydac¢ kazdego czasu chorego nie wyleczonego do rgk zgtaszajacej

sie o to rodziny, lub prawnego zastepcy.

8 55. Skoro dyrektor powezmie zamiar wydalenia chorego, powinien
oznaczy¢ termin i o tem zawiadomic:

a) rodzine lub prawnego zastepce;

b) urzad tej gminy, do ktdrej chory przynalezy ; 1

c) wiadze opiekunczg lub kuratelarng jezeli chory pod takg. wsa-
dzg zostaje;

d) wiladze bezpieczenstwa, jezeli chorego ze wzgledéw policyjnych
do zaktadu oddata.

8 56. Wyleczonych petnoletnich nalezy wyaali¢ w oznaczonym ter

minie, bez wzgiedu na to, czy sie rodzina lub prawny zastepca zgtosili.

Jezeli strony, zawezwane przez dyrektora, nie zgtaszajg sie w prze-
znaczonym terminie po odbiér chorego, stuzy dyrektorowi prawo odesta¢
chorego rodzinie, gminie lub wiadzy bezpieczenstwaktdére go do zaidadi
oddaty, wszelako pod troskLwym nadzorem, itoptacgcego :na jego wiasny
koszt lub na koszt rodziny, za$ bezptatnie leczonego na koszt gminy, do
ktorej przynalezy.

Na zadanie interesowanych (rodziny, opiekuna, kuratora lub gminy)
moga chorzy by¢ odprowadzeni przez Bluzbe zaktada, wszelako tylko za
zwrotem kosztow.

8 57. Przy odbieraniu chorego niewyleczonego, winien odbierajacy
ztozy¢ do rgk dyrektora:

0) przyzwolenie wiadzy opiekunczej lub kuratelarnej, jezeli chory

pod taitg wiadzg 'mostaje;

b) przyzwolenie wiadzy bezpieczenstwa gminy, w ktérej chory mie-
szka¢ ma, jezeli stan zdrowia zagraza publicznemu bezpieczen-
stwu lub publicznej obyczajnosci;

c) pisemne zobowiagzanie sie do dalszego pielegnowania chorego,

8. 58. W razie ucieczki chorego winien dyrektor bezzwilocznie zorzg
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dzi¢ potrzebne kroki, w celu przytrzymania zbiegtego i odstawienia go
na powrot do zaktadu.

W razie ucieczki jak rowniez przy udzieleniu pozwolenia aa czasowe
oddalenie sie chorego z zakiadu, winien dyrektor w przeciggi’ 24 godzin
zawiadomi¢ o tern rodzine lub prawnego zastepce a wzglednie takze wiadze
opiekunczg lub kuratelarng i wiasciwg wiadze policyjna.

8 59. 0 kazdem wydaleniu lub wydaniu chorego winien dyrektor
zawiadomi¢ Trybunat 1. instancyi w Krakowie.

IX. Postepywanie ze zmartymi.

8 60. O wszystkich wypadkach Smierci zawiadomi zarzad szpitala
c. k. Sad wiasciwy za posrednictwem Magistratu, a o Smierci obtgkanego
Trybunat 1. instancyi w Krakowie, tudziez opiekundéw, kuratorow, jak
niemniej te wiadze, ktéra chorego, z zastrzezeniem zwrotu, do zakiadu
oddata, za$ bezposrednio c. k. Sad wiasciwy, jezeli po zmartym pozostaty
w depozycie zarzadu szpitala, pienigdze lub kosztownosci.

8 61. Zwioki zmartych w szpitalu podlegajg obdukcyi, w szczegdl-
nosci w celach naukowych katedry anatomii opisowej, anatomii patologi-
cznej i medycyny sgdowej uniwersytetu Jagiellonskiego. — Na zadanie
rodziny nalezy jednak zaniecha¢ obdukcyi, w tych zwilaszcza razach, gdzie
koniecznosc¢ jej dokonania niebytaby uznana przez pryma”yusza i prosektora.

Jezel: zachodzi prawem przepisana potrzeba sadowej lub policyjnej
obdukcyi zwiok, obowigzany jest dyrektor zawiadomié o tem wiasciwg
wiadze najpézniej w ciggu 24 godzin.

8 62. Rodzinie zmartego stuzy prawo pogrzebania zwiok wiasnym
kosztem. Jezeli to nie nastgpi, zwioki zmartych po zadosyC uczynieniu
przepisowi g. 61. pogrzebane bedg przez zarzad szpitala kosztem funduszu
szpitalnego stosownie do klasy, wedtug ktorej byli pielegnowani.

Koszta przewozu do zaktadow uniwersyteckich i napowrot ponoszg te
ostatnie zaktady.

X. Postanowienie koncowe.

8 63. Statut niniejszy wchodzi w zycie z dniem ogloszec a

Co sie podaje do powszechnej wiadomosci.

Potccki w. r.






