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Sprawozdanie

mniejszosci komisyi sanitarnej o przedtozeniu Wydziatu kraj. z pro-
jektem ustawy urzadzajacej publiczno-prawne stosunki szpitali pu-
blicznych i powszechnych.

Wysoki Sejmie!

Wydziat krajowy juz po raz wtory przedktada projekt ustawy, majacej Da celu
uregulowanie prawnych stosunkéw publicznych i powszechnych szpitali, a ktéraby za-
razem wzmocnita i ustalita administracye szpitalami — opierajac ja nie jak dutad’
na praktyce — lecz na staltym fundamencie prawa.

Wydanie takiej ustawy, ktérg juz zwotywano dla tej sprawy ankieta i komisya
administracyjna w r. 1894 za wielce pozadang uwazaty, komisya sanitarna unnaje za
rzecz patrzeby nagtej i nieodzownej, a pod tym wzgledem nie objawita sie w komi-
syi zadna réznica zdan.

Gdy jednak podpisana muiejszo$¢ komisyi, nie moze zadng miarg zgodzi¢ sie
na projekt ustawy opracowanej przez Wydzial krajowy, ktéry to projekt wiekszo$é
komisyi z nieznacznemi tylko zmiauami za swo6j przyjeta — z drugiej za$ strony
wobec naglacej potrzeby ustawy — nie chce mniejszo$¢ ogranicza¢ sie na wniosku
odrzucenia lub zwrécenia projektu Wydziatowi krajowemu do przerobienia — przeto
uwaza tez mniejszo$¢ za swoéj obowigzek, przedtozy¢é Wys. Sejmowi odmienny przez
sie opracowany projekt ustawy, oraz inne na kofAcu sprawozdania zamieszczone wnio-

ski — jako wniosek mniejszosci.

Mmiejszo$¢ komisyi w gtdwnej i decydujgcej kwestyi — a mianowicie co do
pytania, jaki jest charakter prawny istniejacych publicznych i powszechnych
szpitali — przytgcza sie do tych zapatrywan, jakie w tej sprawie na podstawie jedno-
gtos$nej opinii ankiety, objawit Wydzial krajowy w swym pierwotnym w r. 1894
przedtozonym projekcie — i ktére takze komisya administracyjna jako podstawe do
swego projektu wustawy z d. 7. lutego 1894 L. s. 1397 przyjeta, a od ktérych tego-
roczny projekt Wydziatu kraj. i projekt wiekszos$ci komisyi zasadniczo sie roézni.

Réznica ta polega mianowicie w tern, ze gdy poprzednio wymienione wnioski
do ustawy, uznawatly szpitale publiczne i powszechne za zakiady samoistne i na
tej zasadzie tre$¢ ustawy konstruowaty — to projekt wiekszosci komisyi sanitarnej

zgodnie z tegorocznym wu oskiem Wydziatu Kkraj, uznaje je za zaktady gminne



i powiatowe. Mimo to jednak nie liczac sie zgota =z konsekwencyaini, jakie
z przyjecia tej odmiennej zasady koniecznie wyptywajg — dalszych postanowien usta-
wy nie zmienia — lecz pozostawia je takiemi, jakie byly proponowane dla szpitali
0 charakterze samoistnym.

Ztad caty watek projektu staje w sprzeczno$ci z kierujaca zasada, i odwrotnie;
z tad réwniez wynika zdaniem mniejszosci caty szereg bitedéw i sprzecznosci tak mie-
dzy poszczeg6lnemi postanowieniami projektu— jak i z obowigzujgcemi ustawami,ktore
wskaza¢ i wytknaé mamy sobie za obowigzek.

I tak :

1. Juz prawna definicya szpitali (zaktadéw) powiatowych i gminnych w § 1*
projektu okres$lona, stoi w sprzecznos$ci z § 21. ustawy o reprezentacyi powiatowej

a przez analogie tego 8 i z ducha ustaw gminnych — i z temi ostatniemi.
2. Z zestawienia 8. 1. projektu, wedtug ktérego istniatyby tylko 3 kategoryc szpi-
tali — a to krajowe, powiatowe i gminne stosownie do tego, czyli przez kraj, powiai

lub gmine jako takie zostaty uznane, zalozone Ilub administrowane z 8 2 projektu
dopuszczajgcym przyznanie prawa publicznosci i powszechnosci takze szpitalom po-
wstatym z fundacyi powstaje luka. Gdyz projekt nic zgota nie postanawia, jakiby
miat by¢ ich prawny7 charakter, ezemby sie od poprzednich ro6znity i kto miatby nimi
administrowac.

3. 8. 3. postanowieniem, ze wszystkie publiczne i powszechne szpitale utrzymy-

wacé sie maja samoistnie — stoi w sprzeczno$ci z ustawami gniinuemi i ust. o repr.
powiatowej, wedtug ktérych powiaty i gminy majg obowigzek z witasnych funduszéw
utrzymywaé¢ swe zaktady; -- natomiast po/.bawia szpitale krajowe prawa do pobie-
rania dotacyi od kraju i tern staje w sprzeczno$ci z art. Il. statutow wydanych dla

szpitali krajowych.

4. 8§ 7. w potaczeniu z 8§ 18, wskutek btednej stytizacyi przywraca napowrot
uchylony ustawg kraj. z r. 1875 obowigzek gmin do ponoszenia kosztéw leczeuia za
przynaleznych do gmin ubogich chorych.

5. Poniewaz wedtug § 1. szpitale prowincyonalne miatyby7 by¢ zaktadami gmin-
nymi i powiatowymi, zatem w konsekweneyi, jako zakitady w my$l ustaw gminnych
1 ustawy o repr. powiatowej muszg byé traktowane — a przeto g. 8. lit. b. i c. i 88.

9. i 13. stojg w sprzeczno$ci z 88 26., 48., 57,, 59. ustawy gminnej dla 30 miast
oraz z ustawa o repr. powiatowej.

Przystepujagc do najwazniejszego momentu zamierzonej ustawy, a mianowicie do
pytania, jakim rzeczywiscie jest i jaki musi by¢ w ustawie przyznany charakter pra-
wny tym publicznym i powszechnym szpitalom prowiucyonalnym, ktére w potocznej
mowie noszg nazwe szpitali gminnych i powiatowych, musi mniejszo$¢ komisyi zgo-
dnie z komisya administracyjng uzna¢, ze trafng odpowiedZz na to pytanie da sie je-
dynie w ten sposéb odnale$¢ ,jes$li rzeczywiste faktyczne stosunki szpi
tali, przemierzymy miarg obowigzujgcycli ustawll

Tym wiec celem nalezy rozpozna¢ i wykazaé¢ te wtasnosci stosunkédw omawia-
nych szpitali, ktére wedtug ustaw muszg byé uwazane za prawne znamiona tych szpi-
tali, czy to jako zaktadéw gminnych, czy powiatowych, Czy tez samoistnych.

Postepujac ta droga, wykazata komisya administracyjna wywodem prawnym
w r. 1894 do ktérego mniejszo$¢ przystepuje i na ktdry niniejszem sie odwotuje, te
szpitale prowincyonalne pub. i pow. nie posiadajg znamion prawnych zakitadéw gmin-
nych i powiatowych — i tem dostarczyta posredniego dowodu, ze muszg one by¢
uwazane za zaktady samoistne.



Wydziat kraj. i wiekszo$¢ komisyi w niczem tego dowodu nie zachwiali i wogdte
me przyczynili sie do rozjasnienia tej kwestyi; ograniczajg sie bowiem tylko na go-
tostownie wypowiedziauem twierdzeniu a Wydziat krajowy takze ,sprostowania
mylnego mniemania, zZe szpilale uznane za publiczne ipowszechne-

go przestaty by¢ zaktadami gminnymi wzglednie powiatowymi;
lakie jednak nic/.om nieuzasadnione czy twierdzenia czy prostowanie rzekomo myl-
nych zdan, uietytko nie stanowi zadnego dowodu — i kwestyi nie rostizyga, ale nadto

jest zneutralizowane takiemze samem ,sprostowaniem mylnych zdan*“ zamie-
#Zczonom w sprawozdaniu Wydziatu krajowego zd. 10 pazdziernika 1-S93 L. 51.244, ktoére
jednak doprowadzito woéwczas Wydziat kraj. do postawienia zazady samoist-
ne)$ei szpital i

Wydziat krajowy dla usprawiedliwienia tej sprzeczno$ci czy zmiany zapatry-

wan wyjasnia ze ,,pod samoislno$§cig rozumiat i rozumie tylko prawo
iopowigzek szpitala pokrywauia swycli wydatkéw z witasuycn pra-
wnie | i sie nalezacych dochodoéw, co zdaniem Wydzialu krajowego uie

przeszkadza, by tak zrozumiany samoistny zaktad byt zarazem zaktadem gminnym
luh powiatowym.

Mniejszo$¢ komisyi zgadza sie z Wydziatem krajowym w tern, ze uajistotniej-
szem znamieniem samoistnego zakiadu jest prawo i obowigzek utrzymywania sie
z wlasnwh dochodéw, ale tez tylko i wytacznie z witasnych dochoddéw, bez jakiego-
kolwiek prawa do zasitku czy to ze slrony Kkraju, powiatu czy gminy.

1 w tern wtasnie tkwi jedna z wyraznych ro6znie takich samoistnie sie utrzy-
mujacych a wiec: samoistnych zaktadow, od zaktadéw krajowych gminnych i po-
wiatowych, iz te ostatnie majg procz witasnych dochod6éw, prawo do zasitkéw ze strony
kraju, powiatu luh gminy, w miare tego czyli sa zaktadami krajowymi, powiatowymi
czy gminnymi. Ztad tez i w statutach s/.pitali krajowych, prawo do zasitkéw ze strony
kraju obok innych wtasnych dochoddéw jest wyraznie zakiadom tym przyznane, na
tej zasadzie uchwala Sejm corocznie w budzetach krajowych dotacye dla nich, z dru-
giej zas strony zwyzki dochodéw wciela Sejm do og6lnego funduszu krajowego.

| dla tych tez powodéw mniejszo$¢ komisyi, zgodnie z Komisya administra-
cyjna z r. 18% uwaza zawarte w statutach dwoéch szpitali krajowych - okreslenie
»samoistnyl za omytke — niezgodng =z istotg rzeczy i co wuzasadnia wnioski pod A
i B na konAcu sprawozdania zamieszczone.

Takiez same obowigzki i prawa, jakie w mys$l powyzszego wywodu ma kraj
wobec zaktaddéw krajowych — ma takze z mocy ustaw gminnych i o reprezeutacyi
powiatowej gmina i powiat, wobec zaktadéw gminnych i powiatowych.

W takim jednak stosunku do gmin i powiatow — szpitale prowineyoualne
nigdy nie staty i nie stajg. One muszg same z wtasnych jedynie dochodéw pokrywac
te delieyty, jakie mogtyby ztad wyniknagé, gdyby jaki$ w budzecie przewidziany' do
chéd nie wptynat — oral/, wszystkie nadzwyczajne bndzetern nieprzewidziane wydatki.
Aby za$ mogty takim wydatkom i potrzebom sprosta¢, przeto dotad w calem panstwie
obowigzujgcy dekret ministerialny z 10 kwietnia 1857 L. 10.940, a ktéren i nadal
w mocy utrzymaé nalezy, postanawia, ze przy kazdym szpitalu, o ile on wystarcza-
jacego funduszu rozporzadzalnego nie posiada — ma byé utworzony dla tych
celéw fundusz rezerwowy. | ta okoliczno$¢ tworzy znamie prawne bardzo wy-
bituie wyrézniajagce szpital samoistny, od krajowego czy gminnego i powiato-
wego, ktore dla przyczyn powyzej wskazanych (obowigzku kraju gminy i powiatu

pokrywania takich pulr/.eh) funduszéw rezerwowych uie potrzebujg. To tez
*
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przy szpitalach krajowych fundusze vrezerwowe sie nie tworzg i dla tego wtasdnie
zwyzki dochodéw szpitalnych moga byé przelewane — do funduszu krajowego.

Z ducha i brzmienia ustaw wynika zresztg, ze zaktad powiatowy i gminny,
jest zaktadem lokalnym, przeznaczonym dla potrzeb i intereséw gminy i powiatu, co
nie da sie zgota pogodzi¢ z zadaniem i przeznaczeniem zakitadu powszechnego —
a wiec stuzacego potrzebom i inleresom powszechnym bez Zzadnego terytorialnego
ograniczenia.

Whbrew przeto gotostownym twierdzeniom Wydziatu kraj. i wiekszosci komisyi.
mniejszo$¢ odwotujac sie na powyzszy wywdd i na tres¢ dekretéw rzadowych z dnia
6. marca 1855 i 12. grudnia 18G6 stanowczo twierdzi, Ze przez uznanie za pu-

bliczne i powszechne — przestaty by¢ zaktadami gminnymi nawet
takie szpitale, ktore pierwotnie jako Srodkami gmin zalozone i utrzymywane,
niewgtpliwie byty gminnymi. | nie mozna upatrywa¢ w tern ani pokrzywdze-

nia gmiu, ani tez uwaza¢ tego, za odjecie gminom stuzgcych im praw do tych zaktadow?7.
Przedewszystkiem bowiem gminy dobrowolnie i ochotnie szpitale swe na rzecz publi-
cznych i panstwowych szpitali oddaty, a potem szpitale chociaz przeobrazone w za-
ktady powszechne, pozostaty w gminach i nie przestalty tym gminom przedewszystkiem
i to w wyzszej mierze niz komukolwiek oddawaé¢ ustugi. Przez uznanie za$ za po-
wszechne, uzyskaty te szpitale takie przywileje, ktére wyszty tylko na korzys$¢ gmin,
bo zwolnity je od ucigzliwego obowigzku tozenia =z wiasnych funduszéw7 na utrzyma-
nie zaktadéw a ktora to korzy$¢ z nieb przewyzsza problematyczng warto$¢ tej cze-
§ci prawa swobodnego zarzadu zaktadami, ktérg przy zorganizowaniu zarzadu za-
ktadéw publicznych i powszechnych, gminy koniecznie utraci¢ musiaty.

Z natury szpitali publicznych i powszechnych, jako zaktadéw tak doniostego
znaczenia dla interesow publicznych, oraz w my$l dekretéw miuisteryalnych z 6 marca
1855 i 12 grudnia 1866, ktéremi uregulowane zostaty stosnnki szpitalne jednym z ko-
niecznych warunkéw publicznego szpitala jest, by zarzad szpitalem sprawiata v.tadza
publiezna; a gdy najwtasciwsza, witadza publiczna jest W tym razie wtadza w siedzi-
bie szpitala sie znajdujgca, przeto badz Kadzie gminnej badz komitetom z jej tona
powstatym, badZ wreszcie Wydziatlom powiatowym — musiat byé ten zarzad oddany.

Okoliczno$¢ ta jednak, nie moze by¢ wcale uwazang, za znamie deeydnjace
0 charakterze prawnym tych zaktadéw, bo i tytut ten nie bytby wystarczajgcym, by
przez to zaktad przeszedt na wtasnos$¢ ciata, z ktérego ta wiltadza wyptywa, i atrybu-
cye tych zarzadéw nigdy nie byty i nie sa takiemi, jakie z prawa przystugujg gmi-
nom i powiatom wobec wiasnych zaktadédw. Zarzad ten raczej zbliza sie naturg swa
do obowigzkéw w poruczonym zakresie gminom i powiatom przekazanych. Przeka-
zanie za$ miejscowym witadzom autonomicznym w znaczeniu obowiazku (nie prawa)
czy to catkowitego” zarzadn samoistnyeh szpitali, czy tylko poszczegélnych funkcyi
jak n. p. rachunkowos$ci i kasowosci, jest précz powyzej wymienionego wzgledu (ze
sg miejscowa wtadzg) tak dotad jak i w przysztosci tem takze usprawiedliwione, ze
tak powiat jak i gmina sg najblizej interesowanemi dla istniejacych w powiecie
1 gminie zaktadéw leczniezych, gdyz ludno$¢ ich przedewszystkiem 2z zakladéw tych
korzysta — a miejscowos$ci w ktérej tez szpital sie znajduje — nawet i materyalne
ztad ptynag korzysci. Stuszng wiee jest rzecza, by ten, kto z zakitadu pnblicznego
korzysta, w miare tych korzysSci i w ciezarach na rzeez tego zaktadu odpowiedni
miat ndzial; a wiec w ciezarach na rzecz tego zakiadu odpowiedni miatl udziat;
a wiec w ciezarach wyptywajacych z zarzagdu zaktadem i w wydatkach, ktére tylko
w diugieh odstepach czasu sie pojawiajg a mianowicie w kosztach odbudowy bu-
dynkéw szpitaluyek.



Jakkolwiek zarzad miejscowy publicznego szpitala, musi by¢ sprawowany przez
wtadze publiczng — a wiec wychodzi¢ od wtadz miejscowych — oczywiscie autono-
micznych, nie sadzi mniejszo$¢ komisyi, by z pozytkiem dla szpitali i interesom pu-
blicznych mozna i nalezato szablonowo dla wszystkich szpitali, bez wzgledu na wiel-
kie réznice stosunkéw miejscowych juz w ustawie orzeka¢ sktad i organizacye tych
zarzagdéw. Zdaje sie owszem o wiele wtasciwszem, by indywidualnie i dla kazdego
szpitala, z uwzglednieniem istniejgcych stosunkéw lokalnych zostato to uregulowane
specyalnie dla kazdego szpitala wydanemi statutami.

Wydanie statutu dla kazdego szpitala jest takze i z tych wzgledéw pozadane,
ze biorac na wzglagd rozmaito$¢ pod wzgledem «celu i przeznaczenia szpitala, oraz
jego rozmiaréw, takze etat osd6b, ptac, stosunki stuzbowe i dyscyplinarne, réwniez
muszg by¢ réznie i stosowuie do wtasciwoséci szpitala urzadzone.

Statut taki obja¢ takze powinien doktadny opis zarodowego majatku i postano-
wienia na wypadek rozwigzania zaktadu, co przyczyni sie do wprowadzenia
pozadanej jasno$ci stosunkéw majagtkowych zakiadu i zapobiezy trudaos$ciom, jakieby
w razie zwiniecia zaktadu mogty w przysztosci powstac.

Zamykajac niniejsze sprawozdanie mniejszo$¢ komisyi sanitarnej wnosi

Wysoki Sejm raczy uchwali¢:

I. Zatagczony m/. projekt ustawy o stosunkach prawnych publicznych i powsze-
chnych szpitali.

Il. Uchwale A., zmieniajgcg §. 1. statutu dla krajowego szpitala powszechnego
we Lwowie.

I1l. Uchwate B., zmieniajacg §.1. statutu dla krajowego zaktadu dla obtgkanych
na Rulparkowie.

IV. Poleca sie Wydziatowi krajowemu, by przedktadat Sejmowi wnioski do usta-
wy o0 przyznanie zaktadowi leczniczemu charakteru publicznos$ci i powszechnos$ci tylko
wowczas:

1) gdy stwierdzone bedzie orzeczeniem wtadz autonomicznych, ze szpital po-
wszechny i publiczny jest we wskazanej miejscowos$ci potrzebny;

2) gdy orzeczeniem c¢. k. Namiestnictwa, budynek na pomieszczenie chorych i
urzgdzenie szpitala uznane bedg za odpowiadajgce wymogom saniiarno-policyjnym.

We Lwowie d. 6. Lutego 1893.

Sprawozdawca:

Mieczystaw Onyszkiewicz.
Dr. Bernadzikowski
Dr. Zaklinski.
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Ustawa

z dnia dla Krolestwa Galicy! i Lodomeryi z Wielkiem Ksie-
stwem Krakowskiem, urzgdzajgca publicznoprawne stosunki szpitali
publicznych i powszechnych.

Zgodnie z uchwatlg Sejmu Mojego Kroélestwa Galicyi i Lodomeryi z Wielki 3m
Ksiestwem Krakowskiem, rozporzgdzam:

§ 1-

Szpital dla chorych wraz z zaktadem poto-
znic we Lwowie, szpital $w. tazarza w Krako-
wie i Zaktad obtgkanych na Kulparkowie sg
publicznymi i powszechnymi zaktadami Kkrajo-
wymi.

Zaktady te sg uposazone z funduszu krajo-
wego i administrowane wedtug specyalnych
statutow.

2.

Wszystkie inne obecnie jako powszechne
i publiczne istniejgce szpitale zatrzymuja ten
charakter i sg samoistnymi zaktadami leczniczymi.

8. 3.

W przysztosci prawny charakter szpitala
pnblicznego i powszechnego w kazdym poszcze-
gélnym wypadku przyznany by¢ moze tylko
w drodze ustawy krajowej.

Jako samoistny zaktad leczniczy publiczny
i powszechny uznany byé moze szpital utworzony
fundacya zatwierdzong przez c.k. Namiestnictwo
mocg ktorej zatozyciel (powiat, gmina, prywatna
osoba, korporacya i t. p.) odstgpi szpitalowi na
wtasno$¢ budynek wraz z calem urzadzeniem
i zabezpieczy wutrzymanie szpitala w pierwszym
pétroczu.



& 4.

Samoistne publiczne i powszechne szpitale
majg sie utrzymywaé¢ z wtasnych dochodoéw,
a mianowicie: z dochodéw wtasnego majatku,
z zapiséw, zobowigzan, dobrowolnych datkoéw
i ze zwrotu kosztéw leczenia.

§. 5.
Zadaniem szpitali powszechnych i publicz-
nych jest leczyé¢ i pielegnowaé¢ chorych przez

czas trwania choroby, bez wzgledu na ich przy-
nalezno$¢ i wyznanie.

& 6.

Dokad warunki hygieny szpitalnej i wzgledy
sanitarno-policyjne na to zezwalajg ma by¢ do
szpitala publicznego i powszechnego przyjety
kazdy chory, u ktérego lekarz zaktadu pod wta-
sng odpowiedzialno$cig potrzebe leczenia w szpi-
talu stwierdzi.

Nie moga by¢ przyjete kaleki i osoby do-
tkniete chorobg nieuleczalng, jezeli ich choroba
nie przedstawia chwilowego pogorszenia Ilub
powiktania wymagajgcego leczenia w szpitalu,
lub objawy bezposrednio zyciu zagrazajace.

Podejrzani o chorobe umystowg moga byo
chwilowo przyjeci na obserwacye dla skonstato-
wania choroby umystowej.

Do zaktadéw potoznic majg by¢é przyjmowane
rodzgce bezwarunkowo, cigzarne za$ gdy znaj-
dujg sie w stanie nieprawidtowej cigzy, wyma-
gajacej opieki lekarskiej, nie mniej ciezarne
w ostatnich tygodniach przed spodziewanym po-
rodem ; w innych za$§ szpitalach przyjmowane
beda rodzace tylko wéwczas, jezeli dla odbycia
potogu innego przytutku nie maja.

Chorzy z chorobg zakazng ostrg majg by¢
przyjmowani tak dingo, dokad wtadza do tego
powotana nie wuzna, ze ta choroba przybrata
w miejscu ceche epidemii.

Chorzy tacy winni by¢ nmieszczeni w od-
dzielnych wubikacyach urzadzonych dla odoso-
bnienia chorych.

§. 7.

Szpital publiczny i powszechny jest obowig-
zany dostarczy¢ przyjetemu do zakladu choremu



pomocy i opieki lekarskiej, lekéw, przyrzadéw,
wiktu, bielizny, t6zka z posciela w lokalu szpi-
talnym, a w razie $mierci pogrzebu skromnego.

§. 3.

Szpitalowi publicznemu i powszechnemu na-
lezy sie zwrot kosztéow leczenia i pielegnowania
chorego, badz od pielegnowanego, badz od in-
nych os6b fizycznych czy moralnych prawnie do
tego zwrotu obowigzanych.

Wykazane przez szpital publiczny i powsze-
chny koszta leczenia, $ciggane beda od obowig-
zanych w drodze egzekucji politycznej.

Dochodzenia przynaleznosci celem wysSle-
dzenia obowigzanych do ponoszenia Kkosztow,
przeprowadzane byé winne z mozliwym pospie-
chem.

Koszta leczenia ubogich chorych do Kro6-
lestwa Galicyi i Lodomeryi zWielkiem Ksigstwem
Krakowskiem przynaleznych, o ile z mocy usta-
wy z dnia 3. grudnia 1863 (N. d. p. p.) gmina

przynalezno$ci do ponoszenia ich jest obowigza-
ng, ponosi fundusz krajowy.

Koszta leczenia obliczone bedg na podsta-
wie kazdocze$nie ustanowionej taksy leczenia

& 15 i 16)-

&m 9.

Pod wzgledem lekarskim administracyjnym
i ekonomicznym zostajg publiczne szpitale pod
nadzorem i naczelnym Kkierunkiem Wydziatu kra-
jowego. Mianowicie :

a) Wydziatowi krajowemu majg by¢ przed-
ktadane do zatwierdzenia coroczne budzety
szpitalne i sktadane sumaryczne roczne rachunki;

b) ustanowionie zasad zarzgdu, organizacya
i wszelkie urzadzenia zaktadu, tudziez statutem
szpitala oznaczony etat oséb i ptac stuzby szpi-
talnej, tak lekarskiej, jak administracyjnej, za-
wisty od postanowienia Wydziatu krajowego;

c) bez zezwolenia Sejmu w zaktadek kra-
jowych, a bez zezwolenia Wydziatlu Kkrajowego
w innych szpitalach publicznycznych nie moze
nastagpi¢ ani sprzedaz ani zamiana, ani zadne
state obcigzenie zaktadowego majatku szpitalnego
tak ruchomego jak nieruchomego.

§. 10.

Na podstawie postanowien niniejszej ustawy
day Wydziat krajowy w porozumieniu z c. k.



Namiestnictwem dla kazdego samoistnego szpi-
tala publicznego statut, obejmujacy w szczego6l-
nosci :

a) opisanie zar odowego majatku szpitala, i
najwyzszej pojemnosci szpitala;

b) cel i przeznaczenie zaktadu;

c) postanowienie co do organizacyi i spo-
sobu utworzenia zarzadu miejscowego, z uwzgle-
dnieniem zasady, by zarzad sktadat sie z mezow
zaufania Wtadz automicznych, szczegélniej dla
interesow zdrowotnych gorliwych i dyrektora za-

ktadu ;
d) etat os6b i ptac stuzby szpitalnej tak le-

karskiej jau administracyjnej;

e) postanowienia dyscyplinarne;

f) postanowienia dotyczace prowadzenia
kasy i rachunkowosci;

g) postanowienie na wypadek zwiniecia za-
ktadu.

Statuta dla publicznych i powszechnych
szpitali krajowych uchwala Sejm.

8 11.

Zwierzchnikiem stuzby lekarskiej, admim
stracyjnej i gospodarskiej jest w kazdym szpi-
talu publicznem i powszechnym dyrektor lekarz
odpowiedzialny za to, aby cele i przeznaczenie
szpitala w miare mozno$ci zastaty osiggniete.

W zaktadach krajowych mianuje dyrektora
Cesarz na przedstawienie Wydzialu krajowego;
lekarzy i urzednikéw mianuje Wydziat krajowy
na przedstawienie dyrektora.

W samoistnych szpitach dyrektora i lekarza
pomocniczego oraz wszystkich innych urzednikéw
mianuje Wydziat Kkrajowy na przedstawienie
wtasciwego zarzadu miejscowego (8. 10.)

Dyrektor, lekarze i urzednicy szpitala, sg
urzednikami tego zaktadu, w ktérym petnig obo-
wigzki. Wydziat krajowy zastosuje do nich ana-
logicznie nstanowe stuzby krajowej, tudziez §. 4.
uchwaty Sejmu z dnia 3. stycznia 1874.

§. 12.

Lekarzami w szpitalach publicznych i po-
wszechnych moga by¢ mianowane tylko osoby,
ktére posiadajg odpowiednig kwalifikacye. Mia-
nowicie bedg wymagane:

1) dyplom doktora wiedzy lekarskiej uzy-

skany na jednym z uniwersytetéw w Panstwie



aostryackiem lub potwierdzony (nostryfikowany)
oraz wiek normalny;

2) od kierujgcego za$ lekarza (prymaryusza)
nadto: najmniej dwuletnia praktyka w publicz-
nym i powszechnym szpitalu po uzyskaniu do-
ktoratu, tudziez posSwiadczenie, ze kandydat po-
siada odpowiednie uzdolnienie i praktyke w po-
toznictwie i w wykonywaniu operacyi chirurgi-
cznych.

8 13-

W publicznych i powszechnych szpitalach
powierzane bedzie pielegnowanie chorych, oraz
niektére dziaty gospodarskie, a w zaktadach sa-
moistnych wszelkie czynnoéci gospodarskie i kan-
celaryjne stowarzyszeniom duchownym, za umo-
wag przez Wydziat krajowy zawartg. Jedynie
w razie niemozno$ci pozyskania dla powyzszych
czynnos$ci os6b nalezacych do stowarzyszen du-

chownych, mogg one by¢ powierzone osobom
Swieckim.

§. 14-

Instrukeye stuzbowe dla dyrektora, nr>g
dnikéw, o0s6b nalezacych do stowarzyszen du-
chownych w szpitalu zatrudnionych i stuzby
szpitala, okres$lajgce ich prawa i obowigzki, nie-
mniej instrukeye dla gospodarstwa i porzadku
domowego wydaje Wydziat krajowy.

§. 15.

Wydziat krajowy w porozumieniu z c. k.
Namiestnictwem ustanawia wysokos$¢ taksy le-
czenia. Przy obliczenin taksy leczenia stosowane
beda prawidia zawarte w rozporzadzeniu Mini-
sterstwa spraw wewnetrznych z dnia 10. kwie-
tnia 1857 L. 10.946, o ile to ostatnie nie stoi
W sprzecznos$ci z niniejszg ustawag. Postanowie-
nie tego rozporzadzenia ministeryalnego, odno-
szace sie do tworzenia funduszéw rezerwowych
na nadzwyczajne i nieprzewidziaue wydatki, po-
zostaje réwniez w mocy obowigzujacej.

§. 16.

Koszta budowy nowego, odbudowy tub roz-
szerzenia starego gmachu w szpitalach publicz-
nych i powszechnych, pokrywane beda przede-
wszystkiem ze specyalnych na ten cel przezna-
czonych funduszéw i zobowigzan.



W braku lub niedostateczno$ci takich fun-
duszéw, dostarczenie lub uzupetnienie tychze na-
stagpi przez podniesienie taksy leczenia ze wspo6i-
udziatem powiatu oraz gminy, w ktérych szpital
jest umieszczony. — Tym celem przeprowadzi
Wydziat krajowy rokowania z gming i Wy-
dziatem powiatowym co do wudziatu tych czyn-
nikow miejscowych w kosztaeh budowy i przed-
tozy w porozumieniu z c¢. k. Namiestnictwom
odpowiedni wniosek Sejmowi, a Sejm uchwali
w kazdym poszczegdlnym wypadku, czy i w ja-
kiej wysokos$ci moze byé dla szpitala sa-
moistnego podwyzszona taksa leczenia dla po-
krycia tych kosztéw.

8 17.

Prawo publicznos$ci i poWSzechno$ci moze
by¢ odjete szpitalowi tylko ustawg krajowa.

Prowizorycznie az do wydania ustawy, mo-
ze to uczyni¢ Wydziat krajowy w porozumieniu
z c¢. k. Namiestnictwem.

§ 18.

Ustawa niniejsza nie narusza prawa zwierz-
chniego nadzoru nad szpitalami publicznymi
i powszechnymi, stuzgace <c¢. k. Administracyi
Panstwa wedle ustawy z dnia 30. kwietnia 1870
Nr. 68 Dz. p. p.

§. 19.

Z dniem wejscia w zycie niniejszej ustawy
tracg moc obowigzujgca: Ustawa krajowa z d,
12. grudnia 1869 L. 8. Dz, u. Kkr. ex 1870 o
nadzorze nad szpitalami, posiadajgcymi charakter
szpitali powszechnych i publicznych. Ustawa kra-
jowa z dnia 12. grudnia 1869 L. 9. Dz. wu. kr.
ex. 1880 wzgledem ustanowienia rad szpitalnych
dla szpitali powszechnych i publicznych; 1 stawa
z dnia 6. stycznia 1875 L. 7. Dz. u. k. cx. 1875
o pokrywaniu kosztéw leczenia w szpitalach pu-
blicznych ; i wszystkie rozporzadzenia, o ile stoja
w sprzeczno$ci z niniejszg ustawg.

§. 20.

Wykonanie tej nstawy poruczam Mojemu
Ministrowi spraw wewnetrznych.



A) Uchwata

zmieniujgca 8. 1. uchwalonego na dniu 22. maja 1875 r. statutu
dla krajowego szpitala powszechnego we Lwowie.

I. § 1. statutu uchwalonego dla szpitala
powszechnego we Lwowie w dotychczasowem

brzmieniu przestaje obowigzywaé i bedzie
opiewac:
§ 1
Publiczny i powszechny krajowy szpital

we Lwowie, jest zaktadem Kkrajowym, zawia-
dywanym przez Wydziat krajowy i obejmuje
zaktad dla leczenia chorych i dla potoznic.
Zaktad dla leczenia chorych i zaktad dla po-
toznic zachowujg swoje fundusze i dochody.

Il. Uchwata ta wchodzi w zycie z dniem
ogtoszenia jej w dziennifu ust. i rozpr. kraj.

B) Uchwata

zmieniajgca 8 1. statutu uchwalonego na dniu 25. maja 1875 dla
krajowogo zaktadu dla obtgkanych na Kulparkowie.

I. 8 1. statutu uchwalonego dla krajowego
zaktadu dla obtgkanych na Kulparkowie w do-
tyehczasowem brzmieniu przestaje obowigzywac
i bedzie opiewat :

8§ L

Publiczny i powszechny =zaktad dla obta-
kanych na Kulparkowie jest zaktadem krajowym,
przeznaczonym do leczenia i utrzymywania cho-
rych na umyséle.

1. Uchwata ta wchodzi w zycie z dniem
ogtoszenia jej w dzienniku ustaw i rozp. kraj.






