L. W. kr. 29.70278.

Sprawozdanie

Wydziatu krajowego w przedmiocie organizacyi szpitali krajowych
w Krakowie.

Wysoki Sejmie?

Statut szpitali krakowskich pochodzi z roku 1839, z czasow Rzeczypospolitej krakowskiej
W rzeczywisto$ci przeto obowiazuje on tylko imiennie; prawie cata administracya opiera sie na innych
p6zniejszych rozporzadzeniach, nie zawsze zgodnych z zasadami Statutu z r. 1839.

Poniewaz administracya szpitali wykonywang jest w mys$l obowigzujacych ustaw i. rozpo-
rzadzen, przeto brak Statutu nie oddziatywal na nig szkodliwie. Stuszng jednak jest rzecza, aby insty-
tucye tak wazne, krajowe, otrzymaly osobny Statut, utozony wedlug obowigzujacych dzisiaj ogo6lnych
przepisow panstwowych, uwzgledniajacy szczegétowe wiasciwosci instytucyj, dajacy wreszcie doktadny
obraz stanu szpitali, funduszéw i catego gospodarstwa.

Zachodzi tego obecnie tern wieksza potrzeba, ile ze w skutekukonczenia budowy nowych
pawilonéw i blizkiego przeniesienia szpitala sw. Ducha w bezposrednie poblize $w. tazarza, wynikng
nieuchronne zmiany w toku administracyi a nawet w etacie urzednikdw.

Przy uktadaniu projektu do Statutu kierowalty Wydziatem krajowymprzedewszystkiem
dwa wzgledy:

Pierwsze, azeby z dawniejszych urzadzen zachowaé Scisle wszelkie okreslenia, dotyczace
szczegOtowych wiasciwosci instytucyj, mianowicie majgtkow szpitalnych;

powture, azeby pod wzgledem urzadzenia i administracyi zréwna¢ ile moznos$ci szpitale
krakowskie ze szpitalem Ilwowskim, tak jak tamte krajowym i posiadajgcym juz statut przez Wysoki
Sejm uchwalony.

W niektérych razach przyszto oczywiscie odstgpi¢ od zamiaru takiego zréwnania, co
z wszelka daje sie uzasadni¢ stusznoscig.

Przedewszystkiem zachodzi ta wazna réznica miedzy lwowskim i krakowskim szpitalem, ze
pierwszy jest wylacznie zakladem dla chorych, a drugi, w skutek blizkiego potgczenia szpitala Sw.
tazarza ze szpitalem Sw. Ducha, bedzie miat oprécz oddziatow cherych, takze oddziat dla obtakanych.
Poniewaz wzgledem urzadzenia zaktadoéw dla obigkanych istniejg catkiem szczeg6towe przepisy, musie-
lismy je w statucie dla krakowskiego szpitala uwzglednié, co przy Iwowskim szpitalu nie byt

potrzebnem.



Odmienne sg takze stosunki pod wzgledem nadzoru nad administracyg obu szpitali.
Administracya szpitala lwowskiego zostaje i moze zostawa¢ pod bezposrednim nadzorem Wydziatu
krajowego; w Krakowie, z powodu odlegtosci, jest to w wielu wypadkach rzeczy niemozliwy. Juz
w sprawozdaniu swojem z d. 7. pazdziernika 1878 L. 16.888 przedstawit Wydziat krajowy Wysokie-
mu Sejmowi potrzebe ustanowienia w Krakowie Komitetu administracyjnego. Kilkuletnie do$wiadczenie
przekonato o uzytecznos$ci takiej instytucyi, co jest wiasnie powodem, ze obecnie proponujemy state
jej urzadzenie, objete Statutem szpitalnym.

Przy uktadaniu etatu zdalo sie nam rzecza catkiem stuszna zrownaé ptace krakowskie
z lwowskiemi, skoro stosunki pracy i zycia w obu miastach sg zupeinie jednakowe. Tak samo.
w przyblizeniu przynajmniej, staraliSmy sie wyréwnac¢ stosunkowo liczbe lekarzy, urzednikéw i stug.

Z dotychczasowych dwodch rzadcow w szpitalach krakowskich ubywa jeden; natomiastliczbe
lekarzy wypadto koniecznie zwiekszy¢ o jednego prymarjusza, jednego sekundarjusza i jednego pra-
ktykanta.

Zwiekszenia tego wymaga najpierw zwiekszenie sie ilosci chorych, ktéorym dotychczasowy
etat lekarski nie maogtby czyni¢ zado$¢; powtére system pawilonowy szpitala krakowskiego , ktory
postuge lekarskag naraz w dwoch oddziatach przez jednego lekarza, czyni wprost niemozliwa.

Ze proponowane zwiekszenie jest bardzo skromne i zaledwie niezbednej potrzebie wystar-
czajace, dowodzi znowuz pordwnanie ze szpitalem Iwowskim. We Lwowie na 600 chorych w przecie-
ciu jest lekarzy etatowych 20; w Krakowie na 500 chorych bedzie ich po przyjeciu proponowanego
zwiekszenia tylko 16.

Wydziat krajowy przeto wnosi:
1. Wysoki Sejm raczy uchwali¢ dla Szpitala krajowego w Krakowie zatgczony w. etat posad

i ptac.
2. Wysoki Sejm raczy upowazni¢ Wydziat krajowy do wydania Statutu dla szpitala krajowego
w Krakowie wedtug zatgczonego brzmienia.

We Lwowie dnia It Czerwca 1878.

Marszatek krajowy:
Ludwik hr. Wodzicki.

Cztonek Wydziatu krajowego:
Dr Franciszek Hoszard.



Alegnt I. do LW. kr. 29702/78.

ETAT

posad i ptac krajowego szpitala 8w. tazarza w Krakowie.

Etat posad.

A. Naczelny zarzad.
Dyrektor.

B. Stuzba lekarska.

a) szesciu prymarjuszéw. (miedzy niemi profesor
potoznictwa);

b) szeSciu sekundarjuszow ;

c) trzech asystentéw ;

d) akuszerka;

e) aptekarz ;

f) prosektor ;

g) chemik.

C. Stuzba duchowna.

Kapelan obrzadku #acinskiego.

v>. Stuzba administracyjna.
a) rzadca;
h) d«'éi-li oticyatow;
c) (I eh pisarzy statych.

E. Stuzba nizsza.
a) wozny;
b) odiw ierny ;
<) dozorca w zaktadzie obtgkanych.



Etat ptac.

1.

10.

11.

12.

13.

14.

Dyrektor:

a) ptacy 1600 zi. ;

b) pomieszkanie w szpitalu, z opatem i Swia-
ttem, (albo 400 zt. relutum);

c) dodatek piecioletni 300 zi.

Prymarjusze:

a) ptacy 1200 zt;

b) dodatek piecioletni 200 zi.

Profesor potoznictwa za petnienie obowigzkow
prymarjusza 650 zt.

Sekundarjusze:

a) ptacy 600 zt.;
b) pomieszkanie w szpitalu zopatem i Swiattem.

Asystenci:
ptacy 500 zi.

Akuszerka:

a) ptacy 400 zt.:

b) pomieszkanie w zakladzie =z opalem i
Swiattem;

¢) dodatek piecioletni 40 zi.

Aptekarz:

a) ptacy 800 zt;

b) na pomieszkanie 200 zt;

c¢) dodatek piecioletni 100 zi.

Za petnienie obowigzkéw prosektora 800 zi.

Za petnienie obowigzkéw chemika patologi-
cznego 700 zt.

Kapelan:

a) ptacy 600 zi ;

b) na mieszkanie 200 zi.

Rzadca :

a) ptacy 1200 zt.;

b) dodatek piecioletni 200 zi;

c) pomieszkanie opalane i oswietlane.

Oficyatowie:

a) ptacy 1000 zt.:

b) dodatek piecioletni 150 zi.

Pisarze:

a) ptacy 600 zi;

b) dodatek piecioletni 100 zt.

Dozorca domu (obtgkanych).

a) ptacy 400 zt.:



b) dodatku piecioletniego 50 zt.;
c) pomieszkanie z opatem;
d) wikt.
15. Wozny:
a) ptacy 800 zt.;
b) na ubiér 50 zt.;
c) dodatek piecioletni 80 =zt
16. Odzwierny:
a) placy 150 zt.;
b) pomieszkanie opalane.
c) wikt;
d) na ubiér 50 zi;
e) dodatek piecioletni 30 zi.
17. Wysokos$¢ ptac i emolumentéw innej stuzby
w szpitalu oznaczy Wydziat krajowy.

Etat ten wchodzi w zycie z dniem 1. Stycznia 1879. roku.

Uchwata.

Wszelkie dotychczas pobierane, a w etacie
pominiete dodatki na mieszkanie lub drozyzne, usta-
ja z dniem 1. Stycznia 1879, jezeli nie zachodzi
wypadek w §. 6. ustawy z dnia 3. Stycznia 1874 r.
przewidziany.






Alegat 9. do LW. kr. 29702/78.

Statut

szpitala 8w. tazarza w Krakowie.

Przeznaczenie i Srodki utrzymania,

8 1.

Szpital Sw tazarza w Krakowie jest publi-
cznym i powszechnym zakladem krajowym, zostaje
pod zwierzchnim zarzgdem Wydzialu krajowego i
obejmuje:

a) oddziaty choréb wewnetrznych i zewnetrznych.
b) zaktad potoznic,

c) oddziat sytilitycznych, i

d) zaktad dla obigkanych.

Co do utrzymywania w szpitalu Sw. tazarza
podrzutkéw i dzieci ubogich potoznic, obowigzuja
przepisy ustawy krajowej z dnia 10. Maja 1873.
L. 249. dz. u. kr. i rozporzadzenie Wydziatu kra-
jowego z dnia 23. Maja 1873. L. 252 dz. u. k.

Wszystkie fundusze powyzszych oddziatow
i zaktadéw szpitala Sgo tazarza, aczkolwiek obecnie
pod jednym zarzadem potgczonych, z jakiegokolwiek
zrodta pochodzace , czyli sie one w kraju lub za
granica znajduja, sa nietykalng wtasnoscig tych po-
szczegblnych zaktadéw. Nie moga by¢ zatem od
pierwotnego swego przeznaczenia odciggane, ani tez
dochody z nich na inne cele nad te, jakie funda-
torowie w swych zapisach wskazali, obracane.

Srodkéw do utrzymania szpitala, a wzglednie
kazdego z zaktadéw, dostarcza:
a) dochudy z wiasnych funduszéw,
b) zwroty kosztéw leczenia,
c) inne rozmaite dochody.
d) zasitki z funduszu krajowego.



Nadzor i naczelny zarzad.

8. 4. 0. k. lizadowi stuzy policyjno-sanitarny nadzo6r
nad szpitalem, w mys$l ustawy z dnia 30. Kwietnia
1870r. Nr. 68. dz. u. p.

8. 5. Wydziat krajowy jest naczelng witadza zarza-
dzajacg szpitalem. Wydziat krajowy wykonywa swag
wiadze w mysl przeznaczenia zaktadoéw, stosownie
do obowiazujgcych ustaw i przepiséw tudziez do
postanowien niniejszego statutu.

8. 6. Wydziat krajowy ustanawia komitet admini-
stracyjny w celu wykonywania, w zastepstwie Wy-
dziatlu krajowego, opieki nad szpitalem i kontroli
nad zarzagdem miejscowym wedle instrukcyi przez
Wydziat krajowy wydanej.

Komitet administracyjny sktada sie z pieciu
cztonkdw; mianowicie: z przewodniczacego przez
Wydziat krajowy bezposrednio powotanego, z trzech
cztonk6w mianowanych przez Wydziat krajowy,
z ktorych jednego przedstawia rada powiatowa, dru-
giego rada miejska, a trzeciego Wydziat lekarski
uniwersytetu Jagiellonskiego, nareszcie z dyrektora

szpitala.

I11. Stosunki stuzbowe.

a). Ogdlne postanowienia.

8 7. Lekarskie, administracyjne i gospodarskie czyn-
noSci w szpitalu zalatwiawiajg : dyrektor, lekarze,
urzednicy i studzy.

8. 8 Urzednikami i stugami szpitala sa: dyrektor,
prymarjusze i inni lekarze etatowi, aptekarz, rzad-
ca, olieyatlowie, pisarze, wozny i odzwierny.

Obowiagzki kazdego z tych lunkcyonarjuszéw ,
niemniej stanowisko profesora potoznictwa, profe-
sora kliniki chordob skérnych i syfilitycznych, pro-
sektora i chemika patologicznego, okresli osobna
instrukeya.

U,stanowa stuzby krajowej, tudziez 8.8. 4,6,8,
i 9 uchwaly Sejmowej z dnia 3. Stycznia 1874r.
stosujg si¢ do urzednikéw szpitalnych, z tern ogra-
niczeniem, ze do dyrektora mogg by¢é w drodze
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dyscyplinarnej zastosowane postanowienia zawarte
w 8. 45 lit. f). i g) ustanowy, tylko za przyzwole-
niem e. k. Bzadu.

Etat posad i ptac ustanawia Sejm krajowy.

b). Dyrektor.

Dyrektor szpitala jest bezposrednim zwierzch-
nikiem stuzby lekarskiej i administracyjnej, wszel-
kich warstw i kategoryi sprawuje bezposrednio
zarzad w szpitalu tak w administracyjnym jak w le-
karskim wzgledzie, stara sie o jak najlepsze piele-
gnowanie chorych i o stosowne onych pomieszcze-
nie, czuwa nad gorliwem petnieniem obowigzkéw
wszystkich organéw szpitala, wykonywa polecenia
wiadz przetozonych , tudziez reprezentuje szpital
na zewnatrz w granicach instrukcyi przez Wydziat
krajowy wydanej. W ogdle' dyrektor jest organem
wykonawczym, odpowiedzialnym za to, azeby cele
i przeznaczenie szpitala, w miare moznoS$ci, osia-
gniete zostaly.

Dyrektor jest cztonkiem statym  komitetu
administracyjnego z gtosem stanowczym i referen-
tem spraw szpitalnych na posiedzeniach komitetu,
winien byé doktorem Medycyny i Chirurgii lub
doktorem wszeehnauk lekarskich i jest obowigza-
nym mieszkaé w szpitalu Dyrektora mianuje Cesarz
na przedstawienie Wydziatu krajowego.

0). Stuzba lekarska.

Prymarjusze ordynujg na przydzielonych im
oddziatach samodzielnie pod osobist3 odpowiedzial-
noscia.

Nieobecnego dyrektora zastepuje jeden z pry-
marjuszow, ktorego dyrektor, za uwiadomieniem
komiteiu administracyjnego, do tego wyznaczy, tak
dtugo, dopoki Wydzial krajowy inaczej nie zarzadzi.

Prymirjuszéw mianuje Wydziat krajowy na
przedstawienie dyrekto a. Zaopiniowane przez komi-
tet administracyjny.

Prymarjuszem w zaktadzie potoznie jest kazdo-
ezesny c. k. profesor potoznictwa.

Obowiazki stuzbowe tego prymarjusza wzgle-
dem zaktadu sg te same jak innych prymarju-
szow.

2
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Prosektor jest obowigzany wykonywa¢ nau-
kowe sekcye zwiok, z wyjatkiem sekcyi sgdowych i
policyjnych, zbiera¢ daty statystyczne do przyczyn
choréb i Smiertelnosci i sktada¢ naukowe sprawo-
zdania.

Chemik patologiczny uskutecznia analize che-
miczng dla oddziatow

Wydziat krajowy zawiera umowy z kazdo-
czesnymi profesorami anatomii patologicznej i chemii
patologicznej o peinienie obowigzkéw prosektora i
chemika.

Sekundarjusze, asystenci i praktykanci petnig
stuzbe pomocnikéw przy pryraarjuszach na oddzia-
tach, do ktérych sg przydzieleni, a z polecenia dy-
rektora wszelkg inng stuzbe lekarskg w szpitalu.

Sekundarjusze sg obowigzani mieszka¢ w szpi-
talu i moga by¢, w razie potrzeby, czasowo powo-
tani do samodzielnego ordynowania w zastepstwie
pryinarjusza.

Sekuudarjuszéw i asystentow mianuje Wy-
dziat krajowy na dwa lata. na przedstawienie dy-
rektora, zaopiniowane przez komitet administracyjny.

Odznaczajacy sie w petnieniu swych obowigz-
kow" sekundarjusz lub asystent moze by¢, w tej
samej drodze, jedynie na drugie dwulecie przez
Wydziat krajow'y na zajmowane,] posadzie pozo-
stawionym.

Lata stuzby sekundarjuszéw i asystentéow be-
da policzone przy przeniesieniu w stan spoczynku,
jezeli od czasu zitozenia przyrzeczenia stuzbowego,
petnigc bez przerwy stuzbe przy ktérymkolwiekbadz
z zaktadow krajowych , posuneli sie na stalg po-
sade.

Lekarskich praktykantow przyjmuje i uwalnia
dyrektor donoszac o tern, za posrednictwem komi-
tetu administracyjnego, Wydziatowi krajowemu.

Posady lekarzy szpitalnych moga by¢ nadane
tylko doktorom Medycyny ; na oddziale chirurgicz-
nym tylko doktorom Medycyny i Chirurgii, w za-
ktadzie potoznic tylko doktorom Medycyny, ktérzy
sg oraz magistrami potoznictwa. Doktorom wszy-
stkich nauk lekarskich moze by¢ nadang kazda

z tych posad.
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.22,

23.

Lekarzem ordynujagcym w naktadzie dla obig-
kanych moze zosta¢ tylko taki doktor Medycyny,
ktéory sie wykaze, ze jako psychiatra petnitjuz stuz-
be lekarskg w zaktadzie dla obtgkanych.

W zaktadzie dla potoznic peini stuzbe aku-
szerka, ktorg Wydziat krajowy mianuje na przed-
stawienie fakultetu lekarskiego uniwersytetu Jagiel-
lonskiego.

d). Stuzba administracyjna.

Pod zwierzchnictwem dyrektora wykonuje
rzagdca zarzad ekonomiczny szpitala.

Rzadca zasiada w komitecie administracyjnym
z gtosem doradczym. W zastepstwie dyrektora mo-
ga mu by¢ poruczone referaty w sprawach ekono-
micznych.

Ohcyatowie zalatwiajg sprawy kasowe, rachun-
kowe tudziez kancelaryjne.

Pisarze prowadza protok6t stanu chorych, za-
tatwiajg czynno$ci manipulacyjne przy przyjmowa-
niu chorych, niemniej wszelkie przekazane im prace
kancelaryjne.

Urzednikow mianuje Wydzial krajowy na
przedstawienie dyrektora a po wystuchaniu zdania
komitetu administracyjnego.

e). Stuzba duchowna.

Obowigzkiem kapelana rzymsko - katolickiego
jest udziela¢ pomocy duchownej chorym, ciezarnym
i potoznicom, oraz zawiadywac bibliotekg szpitalna.

Kapelan bedzie przez wiadze dyecezalng za
zezwoleniem Wydziatu krajowego ustanawianym i
oddalanym.

f). Siostry Mitosierdzia.

Pielegnowanie i obstuga chorych mogg by¢ i
nadal poruczone czy to Siostrom Mitosierdzia czy
innym stowarzyszeniom duchownym lub dobroczyn-
nym za umowg przez Sejm zatwierdzong.

g). Stuzba nizsza.

Woznego i odzwiernego mianuje Wydziat kra-
jowy na przedstawienie dyrektora

2*



24.

Wydziat krajowy oznacza w miare potrzeby
ilos¢ postugaczy i stuzby domowej.

Postugaczy i stuzbe, tak mezka jak zenska
przyjmuje i oddala dyrektor, jezeli Wydziat krajo-
wy nie postanowi inaczej.

IV. Warunki umieszczenia chorych
(z wyjatkiem obtgkanych).

8,

25.

26.

27_

28.

29.

80.

Do szpitala $w. tazarza winien by¢ przyjety
kazdy zgtaszajacy sie chory, ktérego stan zdrowia
wymaga, aby byt w szpitalu leczony a to bez wzgle-
du na stan, pte¢, wyznanie lub przynaleznos¢.

Nie bedag przyjmowani: Chorzy, dotknieci cho-
robami diugotrwatemi, bezgorgczkowemi a nieule-
czalnemi, jezeli choroba nie jest powikiang z inng,
wymagajgca leczenia szpitalnego, lub jezeli nieprzed
stawia objawow bezposrednio zyciu zagrazajacych,
nareszcie jezeli przyjecia chorego nie wymagaja
wzgledy sanitarno — policyjne.

Chorzy dotknieci chorobg zarazliwg bedg przyj-
mowani do szpitala dupo6ty, dopoki ta choroba nie
panuje nagminnie. W takim razie gmina jest obo-
wiazang urzadzi¢ dla tych chorych osobny szpital.

Zarzad szpitala powinien przyjmowaé chorych
bezzwitocznie, kazdego czasu, tak w dzieA jak w no-
cy, skoro tylko lekarz do tego ustanowiony uzna,
ze sie do przyjecia kwalifikuja.

W wypadkach watpliwych orzeka dyrektor
ostatecznie, czy przyjecie ma nastgpié, czy nie.

Jezeli przy kwalifikowaniu chorego okazg sie
na nim S$lady, mogace stanowié¢ poszlaki zbrodni
lub wystepku, dyrektor szpitala winien o tern zro-
bi¢ doniesienie do wiasciwej c¢. k. prokuratoryi

rzagdowej.

Chorzy dotknieci chroniczng niemocg, nie mo-
ga pozostawaé w szpitalu diuzej nad trzy miesigce,
z wyjatkiem gdyby dyrektor wspoélnie z prymarju-
szem uznali potrzebe niezbedna diuzszego zatrzy-
mania w szpitalu.

Chorzy powinni sie zachowaé¢ stosownie do
porzagdku domowego.



S 31.

18

Sale chorych kitowych i zakazonych powinne
by¢ odosobnione klauzurg. Odwiedzanie takich cho-
rych moze nastgpi¢ tylko za kazdorazowem zezwo-
leniem prymarjusza a z wiedzg dyrektora.

Chorym wolno, na wtasny koszt, za przyzwo-
leniem pry marjusza i z wiedzg dyrektora, wezwac
do narad innych lekarzy.

V. Przejmowanie chorych umystowych.

8. 32.

8 3

Kazdy chory na umys$le winien by¢ przyjetym
do zakiadu, o ile miejsca starczy, a mianowicie :
a) z chorobg uleczalng,

b) z chorobg nieuleczalng,

jezeli chory zagraza publicznemu bezpieczenstwu

. lub obyczajnosci publicznej.

Od przyjecia do zaktadu sg wykluczone wszel-
kiego rodzaju kaleki umystowe, nieszkodliwe. Wy-
dziat krajowy moze atoli wyjagtkowo w wypadkach
uwzglednienia godnych zezwoli¢ na przyjecie takich
chorych.

Chorych do zaktadu obigkanych przyjmuje
dyrektor, po wystuchaniu zdania prymarjusza, na
zadanie stron interesowanych, lub wiasciwej wia-
dzy bezpieczenstwa.

W celu uzyskania przyjecia nalezy dyreKto-
rowi przedtozy¢ nastepujace dokumenta:

a) Swiadectwo wiladzy miejscowej z wymienieniem
nastepujacych danych: imienia i nazwiska cho-
rego, wieku, wyznania, stanu, zatrudnienia, miej-
sca przynalezno$ci, miejsca ostatniego pobytu,
stosunkédw rodzinnych i stosunkéw majatkowych
chorego i jego rodziny w linii wstepnej i zste-
pnej, nazwisko i miejsce zamieszkania rodziedw,
opiekunéw lub kuratora, a gdyby takowy nie
byt ustanowiony, tej osoby, ktéra ma zastepo-
wac chorego w obec zaktadu.

b) historye choroby, sporzadzong przez lekarza, we-
dle wzoru przepisanego.

c) oswiadczenie lekarza powiatowego, wzglednie
fizyka miasta Krakowa, iz osoba, ktéra ma by¢
oddang do zaktadu, kwalifikuje sie do przyjecia.
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§e

§e

35.

36.

. 37.

38.

d) w przypadkach zagrazajagcych publicznemu bez-
pieczeAstwu lub obyczajnosci publicznej, stoso-
wne poswiadczenie miejscowej wiadzy;

e) co do ptacacych chorych, pisemne zobowigzanie
sie tej osoby, ktéra ma optate uiszczaé, ze
koszta leczenia i utrzymania, wedle ustanowio-
nej taksy, miesiecznie z gdry ptaci¢ bedzie, wraz
z oSwiadczeniem, ze sie poddaje rygorowi usta-
nowionemu w §. 47, na przypadek nieuiszcza-
nia w terminie optaty. Mozno$¢ ptacenia musi
by¢ na tym rewersie przez miejscowg wiladze
zatwierdzona.

Gdyby witadze bezpieczenstwa, w nagtych wy-
padkach, uznaly potrzebe odda¢ chorego do zakia-
dn bez dokumentéw w poprzednim paragrafie wy-
mienionych, w takim razie powinny je dodatkowo,
jaknajspieszniej dyrektorowi przedtozy¢.

Zaktad nie ponosi zadnych kosztébw z powo-
du odstawienia chorych do zakiadu.

Chorzy winni by¢ oddani do zakiladu, wedle
moznosci, nalezycie odziani, za$ chorzy ptacacy mu-
sza by¢ nadto zaopatrzeni w potrzebng do zmiany
odziez i bielizne.

Kazdy do zaktadu przyjety chory, ma by¢
bez zwitoki, do protokotu stanu chorych zapisany.
Protokdt ten parafowany przez Wydzial krajowy ma
by¢ prowadzony w sposéb przepisany w 8. 13.
rozporzagdzenia ministerstwa spraw wewnetrznych
z dnia 14. Maja 1874. Nr. 71 D. u. p.

Dyrektor szpitala winien w przeciggu 24 go-
dzin donie$¢ trybunatowi I. instancyi w Krakowie
0 przyjeciu chorego oznajmiajgc zarazem daty wy-
mienione w ustepach a) do li) protokotu stanu cho-
rych, i zazgda¢ poswiadczenia o tern doniesieniu.

Jezeli chory podczas pobytu w zakiad/,ie
ukonczy 24. rok zycia, lub jezeli z;jdg okolicznosci,
ktére pociggaja za sobg zmiaue w osobie prawnego
zastepcy, winien dyrektor donie$¢ o tein poinienio-
nemu sadowi z dokladuem podaniem stosunkow
osobistych chorego (8. 9. minist. rozporz. z d 14.
Maja 1874 Nr. 71 D. u. p.)
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8 39 Chorzy podlegajg przez czas pobytu w za-
ktadzie rozporzadzeniom lekarza ordynujgcego,
ktéry odpowiedzialnym jest za zgodne z naukg i
i ludzkoscig obchodzenie sie z nimi.

Dozér nad chorymi ma byé w ten sposdb
wykonywany, azeby ani sobie ani innym osobom
szkody wyrzadzi¢, ani tez samowolnie wydali¢ sie
nie mogli.

Srodki przymusowe przeciwko chorym, moga
by¢ uzyte tylko w razie ostatecznej potrzeby, a to
tylko na zarzadzenie lekarza, i z wszelkiemi wzgle-
dami humanitarnemi.

Rodzinie, opiekunowi i kuratorowi chorego
wolno zazgda¢ narady lekarskiej z lekarzami nienale-
zacymi do zaktadu, lecz za wiedzg dyrektora ina ich
wiasny koszt. Lekarz ordynujacy od tej narady uchy-
li¢ sie nie moze.

8. 40. W celach leczniczych utrzymuje zaktad w mia-
re funduszéw, potrzebne urzadzenia, dla umystowe-
go i fizycznego zatrudnienia, tudziez dla rozrywki
chorych.

§, 41. Lekarz ordynujacy moze w porozumieniu z dy-
rektorem pozwalaé chorym wydalaé¢ sie na krotki
czas z zakladu, wszelako pod nalezytym dozorem.

§ 42. Wszyscy w stuzbie zaktadu zostajagcy sg obo-
wigzani zachowac tajemnice o rodzinnych i wszel-
kich innych stosunkach chorych. Na ustne lub pi-
semne zapytania winien dyrektor udzieli¢ wiado-
mosci o stanie zdrowia chorych, wszelako tylko ro-
dzinie , opiekunom, kuratorowi i wiadzom do tego
upowaznionym.

Odwiedzanie chorych, tudziez korespondowanie
z niemi, jest zawistem od zezwolenia lekarza ordy-
nujacego.

Na zwiedzanie zakladu wudziela dyrektor po-
zwolenia.

Y1. Waruiiki dla wszystkich chorych.

§  43. Pod wzgledem wyg6éd w umieszczeniu, piele-
gnowaniu i utrzymaniu chorych urzadzone beda
trzy klasy, wedle przepisu Wydziatu krajowego.
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§ 44,

8 47,

8 48.

Bez zezwolenia Wydziatu krajowego nie moga
by¢ wprowadzone zadne wyjatki w normie piele-
gnowania , jezeliby obcigzy¢ mialy fundusz szpitalny.

Za pozwoleniem prymarjusza i dyrektora,
wolno chorym, w granicach porzadku domowego,
urzagdza¢ sobie, witasnym kosztem ulepszenia i wy-
gody, a chorym na pierwszej klasie wolno utrzy-
mywac¢ wiasnego stuge.

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 tejsamej Kklasy, bez
wzgledu na ich przynaleznos¢.

Oprécz taksy niewolno pobiera¢ od chorego
zadnej innej nalezyto$ei ani podarku pod jakabadz
nazwg. Za przyrzady chirurgiczne i opaski, ktérych
chorzy trzeciej klasy, opuszczajac zaktad, koniecznie
potrzebuja, zaptata zgdang nie bedzie.

Chorzy mogg by¢ na witasne zgdanie kazdego
czasuprzeniesieni z jednej klasy do drugiej, wsze-
lako po wyréwnaniu nalezytoSei.

Dyrektor jest z urzedu obowigzany przeniesé
chorego z wyzszej klasy na trzecig, jezeli przypada-
jaca zan nalezytos$¢ niezostata w terminie uiszczona.

Chorych, tak krajowcow jak innych, ktérych
wiasciwe gminy, w oznaczonym terminie nie ode-
braty, obowigzang jest gmina miasta Krakowa, na
wezwanie dyrektora, odebra¢ ze szpitala w ciggu
oSmu dni, a to w my$l § 28. ustawy z dnia 3.
Grudnia 1863 Nr. 105. D. u. p.

VIlI. Wydalenie chorych
(z wyjatkiem umystowych).

8. 49.

Po wyzdrowieniu nalezy chorych bezzwtocznie
ze szpitala wydalié”.

Niewyleczeni chorzy bedg ze szpitala wyda-
leni— jezeli sanitarno-policyjne wzgledy na to
zezwalajg—w nastepujgcych wypadkach:

a) jezeli wydalenia zazada sam chory, jego



. '51.

i7

rodzice, opiekun, kurator, krewni, wtasciwa gmina,
lub ta wiadza, ktéra chorego do szpitala oddata.

b) jezeli chor/ przebyt w szpitalu trzy mie-
sigce, bez widokoéw wyleczenia.

Pobyt chorego w szpitalu, diuzszy nad trzy
miesigce, winien dyrektor w obec Wydzialu kra-
jowego usprawiedliwi¢. Jezeli chory przynalezy do
innego kraju koronnego panstwa Austryackiego, lub
slo krolestwa Wegierskiego, usprawiedliwienie to ma
dyrektor przestaé takze wtasciwej wiadzy kraju,
do ktérego chory przynalezy.

Przy wydaleniu chorych nieuleczalnych po-
winien dyrektor zastosowac sie do rozporzadzeuia
ministeryalnego z dnia 17. Czerwca 1869. r 1
1713 Nr. 28 1). u. k.

TUI. Wydalenie Chorych umystowych.

8e

. 54

. 55.

Jdyrektor jest obowigzany :

1) zarzadzi¢ wydalenie z zaktadu:
aj chorych wyleczonych,
b) chorych nieuleczalnych, jezeli nie zacho-
dzi obawa narazenia przez to publicznego bez-
pieczenstwa lub publicznej obyczajnosci.

2) wyda¢ kazdego czasu chorego niewyleczonego
do rgk zgtaszajgcej sie o to rodziny, lub praw-
nego zastepcy.

Skoro dyrektor powezmie zamiar wydalenia
chorego, powinien oznaczy¢ termin i o tem zawia-
domic :

a) rodzine lub prawnego zastepce,

b) wurzad tej gminy, do ktérej chory przynalezy

n) witadze opiekuicza lub kuratelama, jezeli chory
pod takg wiadzg zostaje,

d) witadze bezpieczenstwa, jezeli chorego ze wzgle-
doéw policyjnych do zaktadu oddata.

W yleczony ch petnoletnich nalezy wydali¢ w ozna-
czonym terminie, bez wzgledu na to, czy sie rodzi-
na lub prawny zastepca zgto$,u.

Jezeli strony, zawezwane przez dyrektora, nie-
zgtaszajg sie w przeznaczonym terminie po odbior
chorego, stuzy dyrektorowi prawo odesta¢ chorego
rodzinie, gminie lub wtadzy bezpieczenstwa, ktére

3
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. 56.

. 97.

gc do zakiadu oddaty, wszelako pod troskliwym
nadzorem, i to ptacgcego, na jego wiasny Kkoszt,
lub na koszt rodziny, za$ bezptatnie leczonego
na koszt gminy, do ktérej przynalezy.

Na Zzadanie interesowanych (rodziny, opie-
kuna, kuratora lub gminy) moga chorzy by¢ od-
prowadzeni przez stuzbe zakladu, wszelako tylko
za zwrotem kosztow.

Przy odbieraniu chorego niewyleczonego, wi-
nien odbierajacy ztozy¢ do rak dyrektora :

a) przyzwolenie wiadzy opiekunczej lub kuratelar-
nej, jezeli chory pod takg witadzg zostaje ;

b) przyzwolenie wiladzy bezpieczenstwa gminy,
w ktérej chory mieszkaé ma, jezeli stan zdro-
wia zagraza publicznemu bezpieczeAstwu lub pu-
blicznej obyczajnosci;

c) pisemne zobowigzanie si¢ do dalszego pielegno-

wania chorego.

W razie ucieczki chorego winien dyrektor
bezzwtocznie zarzadzi¢ potrzebne kroki, w celu przy-
trzymania zbiegtego i odstawienia go napowrdt do
zaktadu.

W razie ucieczki, jak rowniez przy udzieleniu
pozwolenia na czasowe oddalenie sie chorego z za-
ktadu, winien dyrektor w przeciggu 24 godzin zawiado-
mi¢ o tera rodzine lub prawnego zastepce a wzglednie
takze wiadze opiekuncza lub kuratelarng i wasciwg
wiadze policyjng.

0 kazdem wydaleniu lub wydaniu chorego
winien dyrektor zawiadomi¢ trybunat I. instanoyi
w Krakowie.

U . Postepowanie ze zmartymi.

8.

59.

O wszystkich wypadkach $mierci zawiadomi
zarzad szpitala c. k. sad wiasciwy, za posredni-
ctwem Magistratu, a o Smierci oblgkanego trybunat
I. instancyi w Krakowie, tudziez opiekunéw i kura-
toréw, jak niemniej te wtadze, ktdra chorego, z za-
strzezeniem zwrotu, do zaktadu oddata, za$ bezpo-
$rednio c. k. sad wiasciwy, jezeli po zmartym po-
zostaly w depozycie zarzadu szpitala, pienigdze lub
kosztownosci.
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8. 60. Zwtoki zmartych w szpitalu podlegaja obduk-
cyi. Na zadanie rodziny, nalezy jednak zaniechaé
obdukcyi, jezeli koszta leczenia zwrdcone zostaty.

Jezeli zachodzi prawem przepisana potrzeba
sgdowej lub policyjnej obdukcyi zwiok, obowigzany
jest dyrektor zawiadomié¢ o tern wiasciwg witadze,
najp6zniej w ciggu 24 godzin.

61. Eodzinie zmartego stuzy prawo pogrzebania
zwiok wiasDym kosztem. Jezeli to nie nastapi,
zwioki zmartych bedg pogrzebane przez zarzad szpi-
tala, stosownie do klasy, na ktdérej byli pielegnowa-
ni, na koszt funduszu szpitalnego.

X. Postanowienie koncowe.

,tln 6 -- Statut ten wchodzi w zycie z dniem Iszym

Stycznia 1879 r.
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