434

USTAWA

z dnia 28 pazdziernika 1948 r.

o zakladach spolecznych sluzby zdrowia i planowej gospodarce w sluzbie zdrowia,

DZIAEL L
ZAKEADY SPOLECZNE SLUZBY ZDROWIA.

Rozdziat 1,

Przepisy ogdlne,

Art. 1. 1. Zaklady spoleczne stuzby zdrowia
53 to zaklady lecznicze, utrzymywane przez Pan-
stwo, instytucje panstwowe, zwigzki samorzadu
terytorialnego i instytucje ubezpieczen spotecz-
nych.

2. Szpitale, posiadajace prawo publicznoéci na
podstawie art. 6 1 78 rozporzadzenia Prezydenta
Rzeczypospolitej z dnia 22 marca 1928 r. o za-
kiadach leczniczych (Dz. U. R. P. Nr 38, poz. 382),
zalicza sig¢ do zakladéw spolecznych stuzby zdro-
wia.

3. Minister Zdrowia moze zaliczaé do zakla-
déw spolecznych stuzby zdrowia réwniez zaklady
lecznicze, utrzymywane przez fundacje, kongre-

gacje, zwiazki i stowarzyszenia religijne oraz
hie obliczone na zysk Zzaklady lecznicze innych oséb
prawnych,

4. Do zakladow spolecznych sluzby zdrowia
zalicza sie¢ réowniez — poza aptekami, stanowige
cymi ich cze$¢ skladowa — apteki, utrzymywarie
przez Panstwo i instytucje panstwowe, zwiazki
samorzadu terytorialnego oraz instytucje ubezpie-
czeft spotecznych. Do aptek tych stosuje sie od«
powiednio przepisy art. 18, 19, 22 — 24.

Art. 2. Ilekro¢ w niniejszej ustawie jest mowa
o zakladach leczniczych - nalezy przez to rozue
mieé¢ zar6wno zaklady i urzadzenia dla udzielania
pomocy leczniczej, jak i dla prowadzenia akcji
zapobiegania chorobom,

Rozdziatl %
Zaklady paistwowe,

Art. 3. Panstwo zaklada i utrzymuje zaklady
lecznicze o charakterze specjalistycznym, obstu=
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gujace w zasadzie obszar co najmniej jednego wo-
jewédztwa, a w szezegblnodei: instytuty przecivi-
rakowe, sanatoria dla chorych na gruzlice, szpi-
tale psychiatryczne, sanatoria. dla nerwowo cho-
rych, szpitale wojewodzkie oraz szpitale kliniczne
i inne zaklady lecznicze dla zaspokojenia szcze-
g6lnych potrzeb panstwowych.

Art. 4. Szpitale wojewddzkie w rozumieniu
niniejszej ustawy sa to szpitale o szeroko rozwi-
nigiej specjalizacji, znajdujace si¢ w miastach
wojewodzkich lub wiekszych miastach, wydzielo-
nych z powiatowego zwigzku samorzadu teryto-
rialnego, majace na celu udzielanie pomocy spe-
cjalistycznej ludno$ci catego wojewddztwa lub
znacznej jego czesci, doksztalcanie lekarzy oraz
szkolenie i doksztalcanie innych fachowych pra-
cownikoéw stuzby zdrowia.

Art. 5. 1, Szpitale kliniczne w rozumieniu
niniejszej ustawy sg to szpitale, w kiorych wszyst-
kie lub wiekszosé oddzialéw uzytkuje sig na cele
klinik szkél wyzszych.

2. W miastach, w ktérych istnieja panstwowe
szpitale kliniczne, Ministrowie: Zdrowia i O$wiaty
moga weceielaé samodzielne kliniki, jako oddzialy,
do tych szpitali.

3. Rozporzadzenie Ministrow: Zdrowia i Oswia-
ty ustali z uwzglednieniem przepiséw dekretu
z dnia 28 pazdziernika 1947 r. o organizacji nauki
i szkolnictwa wyzszego (Dz. U. R. P. Nr 66,
poz. 415) organizacje szpitali klinicznych.

4. Do oddzialow szpitalnych, uzytkowanych
na cele klinik w szpitalach, nie bedacych szpi-
talami klinicznymi -— stosuje sie przepisy art. 42
i 43 rozporzadzenia Prezydenta Rzeczypospolitej
z dnia 22 marca 1928 r. o zakladach leczniczych
(Dz. U. R. P. Nr 38, poz. 382).

5. Szpitale kliniczne spelniaja jednoczeénie
zadania szpitali wojewddzkich.

"R*ozdzial 3.

Zaklady samorzadu terytorialnego.

Art. 6. 1. Na powiatowych zwigzkach samo-
rzadu terytorialnego cigzy obowiazek zakladania
i utrzymywania: .

1) okregowych oSrodkéw zdrowia, obejmujacych
swa dzialalnodcig jedna Iub wigcej gmin, albo
ich czescei,

2) powiatowych oérodkéw zdrowia, uzupelniaja-
cych w zakresie specjalistycznym dzialalnosé
okregowych os$rodkéw zdrowia,

3) szpitali powiatowych, zapewniajacych leczenie
co najmniej w zakresie choréb wewnetrznych,
chirurgicznych, kobiecych i poloznictwa oraz
chordb dzieciecych i zakaZnych.

2. Okregowe ofrodki zdrowia powolane sz do
zapewnienia opieki nad zdrowiem ludno$ci na
obszarze, objetym dzialalno$cia oérodka, a w szeze-
golnosci do udzielania ludno$ci pomocy lecznicze]j
w razie choroby, prowadzenia akecji zapobiegania
chorocbom, ze szczegdlnym uwzglednieniem opieki
higieniczno-lekarskiej nad niemowletami i dziec-

mi w wieku przedszkolnym i szkolnym, do udzie~
lania opieki lekarskiej i polozniczej Kkobietom
w czasie cigzy, porodu i pologu, do zwalczania
chordb zakaiznych, spofecznych i zawodowych oraz
do pieczy nad higienicznymi warunkami byto-
wania ludnosei i pracy.

3. Powiatowa rada narodowa w drodze uchwa-
ty, zatwierdzonej przez prezydium wojewddzkiej
rady narodcowej, moze nalozyé na gming wiejska
lub miasto, nie wydzielone z powiatowego zwigzku
samorzadu terytorialnego, obowigzek wudzielania
pomocy w utrzymywaniu oérodkow zdrowia
i w utrzymywaniu poloine] w gminie oraz do-
starczenia jej mieszkania.

Art. 7. Na miastach, wydzielonych z powia-
towego zwigzku samorzgdu terytorialnego, cigsy
obowiazek zakladania i utrzymywania osrodkéw
zdrowia i szpitali, zapewniajacych ludnosei §wiad-
czenia na poziomie, odpowiednim do warunkow
miejscowych, co najmniej jednak w takim za-
kresie, w jakim w mysl art. 6 cigzy to na powia-
towych zwigzkach samorzadu - terytorialnego.

-Art. 8. 1. Rada Panstwa na wniosek Mini-
stra Zdrowia, zgloszony w porozumieniu z Mini-
strem Administracji Publicznej lub Ministrem
Ziem Odzyskanych, moze:

1) nalozyé na zwigzek samorzadu terytorialnego
obowiazek utworzenia i utrzymywania zakila-
du leczniczego, nie wymienionego w art. 6
i 7, a w szczegblnosci zakladu dla przewlekle
chorych, sanatorium dla chorych na gruzlice,
sanatorium mnocnego i dziennego dla takich
chorych, prewentorium i innych zakladdéw,

2) nalozyé na zwigzek samorzgdu terytorialnego
obowiazki w zakresie szkolenia i doksztal-
cania pracownikéw stuzby zdrowia,

3) zwolnié na oznaczony czas poszczegdlne zwigz-
ki samorzgdu terytorialnego od obowiazkéw,
przewidzianych w art. 6 i 7, oraz okresli¢
warunki tego zwolnienia.

2. W trybie, okreSlonym w ust. 1, moze byé
réwniez nalozony na miasto, wydzielone z powia-
towego zwigzku samorzgdu terytorialnego, obo-
wigzek spelniania przez szpitale miejskie zadanh
szpitala wojewddzkiego.

‘Rozdziat 4.

Zaklady instytucji ubezpieczein spolecznych.

Art. 9. 1. W celu wykonania obowigzkéw
w zakresie udziclania pomocy leczniczej ubezpie-
czonym i innym osobom uprawnionym instytucje
ubezpieczenn spolecznych korzystajig w jak najszer-
szym zakresie z o$rodkdw zdrowia, szpitali i in-
nych urzadzen leczniczych Panstwa i samorzadu

terytorialnego oraz z zakladdw, zaliczonych do
zakladow spotecznych sluzby zdrowia (art. 1
ust. 2 i 3).

2. Instytucje ubezpieczen spotecznych z za-
chowaniem przepiséw art. 14 1 15 mogsg zaktadaé
nowe zaklady lecznicze, jok réwniez zakladaé
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i prowadzié zaklady i urzadzenia lecznicze wspél-
nie ze zwigzkami samorzgdu terytorialnego.

3. Rozporzadzenia Ministréow: Zdrowia oraz

Pracy i Opieki Spolecznej okrefla:

1) zasady organizacji zakladdéw leczniczych in-
stytucji ubezpieczen. spotecznych oraz ich
wspéldzialania z panstwowa i samorzadowa
stuzba zdrowia, z uwzglednieniem przepiséw
art. 16,

2) warunki korzystania przez instytucje ubez-
pieczen spotecznych z innych spolecznych za-
kladow stuzby zdrowia,

3) zasady i1 warunki udzielania przez instytucje
ubezpieczen spolecznych pomocy leczniczej
osobom nie uprawnionym do korzystania ze
Swiadczen tych instytucji,

4) sposdb i terminy rozrachunkdéw za $wiadcze-
nia, wymienione w pkt 2 i 3,

5) zasady i warunki wepdlnego prowadzenia
przez  instytucje ubezpieczen  spolecznych

i zwiazki samorzadu terytorialnego zakladow

i urzadzen leczniczych.

4. Przepisy w zakresie, oreflonyra w ust. 3-—
jezeli dotycza zakladdéw samorzagdu terytorialne-
go — sg wydawane w porozumieniu z Ministrami:
Administracji Publicznej i Ziem Odzyskanych.

Art. 10. Instytucje ubezpieczen spolecznych
obowigzane sg w ramach swoich planéw inwe-
stycyjnych do udzialu finansowego w zakladaniu
nowych i rozbudowie istniejacych zakladéw spo-
tecznych  stuzby zdrowia wedlug zasad, ktore
okresli uchwala Rady Ministréw.

Art, 11. 1. Przepisy niniejszej ustawy, do-
tyczace instytucji ubezpieczeft spolecznych 1 ich
zakladéw, stosuje sie rowniez do wladz, orzani-
zacji i zakladdw, dostavezajgcych Swiadezen 1-¢
niczych na wypadek choroby i macierzyastwa tym
kategoriom eosdb, kidre na podstawie art. 6 lit. b)
i art. 297 ustawy z dnia 28 marca 1933 r. o ubez-
pieczeniu spotecznym  zostaly zwolnione przez
Ministra Pracy i Opicki Spctecznej lub nie podle-
gaja obowigzkowi ubezpicczenia w tym zakresie
w instytucjach uybezpieczen spolecznych.

2. W przypadkach, w ktérych niniejsza usta-

wa przewiduje wydawanie rozporzadzen i in-
strukeji, dotyczacych instytucji ubezpicezed spo-
tecznych, Igcznie lub w porozumieniu z Minizirem

Pracy i Opicki Spolecznej, rozporzadzenia te

i instrukeje — jezell dotyeza wladz, organizacii
i zakladdw, wymienionych w ust. 1 — beda wy-

dawane lacznie lub w porczumieniu z wlasci-
wymi ministrami.

Rozdzial 5.

Zaklrdy fundacyjne, kongregacie i inne zoklady.

Arxt. 12, Minister Zdrowia ustala zadania za-
kladéw leczniezych, =zaliczonvech do  zakladsw
spofecznych sluzby zdrowia na podstawie art. 1
ust. 211 3.

Rozdzial B8

Zmiany w zarzadzie, wlasnoSci i przeznaczeniu
zakladow.

Art. 13. 1. Rada Ministrow moze:

1) uchwalié¢ objecie zakladu spolecznego stuzby
zdrowia w zarzad panstwowy lub na wlasnosé
Panstwa, jezeli utrzymywanie takiego zakla-
du w my$l niniejszej ustawy nalezy do zadan
Panstwa,

2) uchwali¢ przejecie przez zwigzek samorzadu
terytorialnego w zarzad Jub na wlasnosé za-
kisdu spolecznego stuzby zdrowia, jezeli
w innej drodze nie jest moZiiwa prawidlowa
realizacja  siecl  zakladdw, przewidziana
w art. 15 ust. 1, lub jezeli wlasciciel nie jest
w mozinonici utrzymaé zakladu na odpowied-
nim poziomie,

3) ustala¢ warunki przejecia w zarzad lub na
wlasnogd w przypadkach, okreflcnych
wopkt 112

4) zmienié przeznaczenie zakladu przy réowno-
czesnym  okrefleniu warunkow, pod jakimi
zimiana ta nastepuje.

2. W przypadkach, przewidzianych w art. 32,
przejecie przez Panstwo zakladu, utrzymywanego
przez zwiazek samorzadu terytorialnego, naste-
puje w trybie, okreflonym w tym artykule.

3. W trybie, okreslonym w ust. 1, mogg byé
réwniez przejmowane w zarzad lub na wlasno$é
Panstwa szkoly dla pielegniarek, potoznych
i piastunek.

4. Wiasdciciel zakladu spolecznego stuzby zdro-
wia moze zmieni¢ przeznaczenie zakladu w calosci
lub  czesciowo, jeeli jest to zgodne z planem
rozmieszezenia zakladoéw (art. 15 ust. 1), a wo-~
jewddzka wladza administracji ogdlnej (stuiby
zdrowia) nie zglosi zastrzezen.

DZIAEL IL

PLANOWANIE 1 GOSPODARKA W SLUZBIE
ZDROWIA I JEJ ZAKLADACH SPOLECZNYCIL

Art. 14. 1, Minister Zdrowia obejmuje swoim
projektern planu odcinkowego do narodowego
planu gospodarczego caloksztalt planu w zakresie
stuzby zdrowia.

2. Ministrowie, ktdrych zakres dzialania obej-
muje sprawy stuiby zdrowia, przesylaja projekty
swoich plansw w tej dziedzinie Ministrowi Zdro-
wia, kiéry uzgadnia je z wlasciwymi ministrami
z uwzglednieniem wytycznych w zakresie podsta-
wowych zadan narodowego planu gospodarczego
i wlgeza do projektn swego planu odeinkowego,
ktory sklada Centralnemu Urzedowi Planowania.

3. Spos6h i tryb planowania w zakresie stuz-
by zdrowia ustali instrukcja Prezesa Centralnego
Urzedu Planowania, wydana w porozumieniu
z Minisirem Zarowia i wladciwymi ministrami.

4. Organizacja wykonania plandw w zakresie
stuzby zdrowia i nadzér nad ich wykonaniem na-
lezy do wladciwych ministréw, dzialajacych w tym
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zakresie lgcznie z Ministrem Zdrowia, ktéremu
przystuguje nadzdr nad wykonaniem ecaloksztaltu
planu w zakresie sluzby zdrowia. Prezes Central-
nego Urzedu Planowania wspodldziala z Ministrem
Zdrowia i wlasciwymi ministrami w zakresie, po-

trzebnym do  wzajemnej koordynacji wykonania .

tych planéw odcinkowych.

Art. 15, 1. Minister Zdrowia ustala w poro-
zumieniu z wlasciwymi ministrami plany roz-
mieszczenia (sie¢) zakladéw spolecznych siuzby
zdrowia.

2. Nowe zaklady mogg byé¢ tworzone tylko
w ramach planu rozmieszczenia. '

Art. 16. 1. Zaklady spoleczne sluzby zdrowia
tworzg lacznie jednolita calo$é, powolang do za-
pewnienia ludnosci pomocy leczniczej na najwyz-
szym poziomie wiedzy lekarskiej, a przede wszyst-
kim osobom, uprawnionym na podstawie szcze-
golnych tytuiéw do korzystania z tej pomocy, do
wydawania orzeczen lekarskich o stanie zdrowia,
utracie zdolnosci do pracy lub zarobkowania oraz
do prowadzenia akcji w zakresie zapobiegania
chorobom -— przy racjonalnym wykorzystaniu
w tych celach $rodkéw materialnych i sit fa-
chowych.

2. Dzialalnosé gzakladéw spolecznych stuzby
zdrowia opiera si¢ na zasadach: lgczenia lecznictwa
z akcja zapobiegania chorobom, wspélpracy i wza-
jemnego uzupelniania sie zakladéw pomocy otwar-
tej i zamknietej, terenowej wspélpracy i uzupel-
niania si¢ dzialalno§ci zakladéw, udziatu zakla-
dow o bardziej zréinicowanej specjalizacji w fa-
chowym nadzorze nad innymi zakladami leczni-
czymi.

3. W szpitalach, bedacych zakladami spolecz-
nymi stuiby zdrowia, niedozwolony jest podzial
na klasy.

4. SzezegOlowe przepisy w zakresie, przewi-
dzianym w ust. 1 i 2, okreéli rozporzadzenie Mi-
nistra Zdrowia, wydane w porozumieniu z wla-
Sciwymi ministrami, a przy okre$laniu kategorii
osob uprawnionych przede wszystkim na podsta-
wie szczegbélnych tytuldw do korzystania z pomo-
¢y leczniczej zaklad6éw spolecznych shuzby zdro-
wia -~ réwniez po wystuchaniu opinii Komisji
Centralnej Zwigzkéw Zawodowych.

Art, 17. 1. Minister Zdrowia wyda w porozu-
mieniu z wlaSciwymi ministrami w drodze roz-
porzadzenia przepisy o organizacji, zasadach dzia-
lalnosci oraz warunkach korzystania ze $wiadczen
zakladoéw leczniczych panstwowych, samorzgdo-
wych i wymienionych w art. 1 ust. 2 i 3.

2. Wysokoéé oplat, pobieranych w zakladach
leczniczych samorzgdu terytorialnego eraz w za-
kladach, wymienionych w art. 1 ust. 2 i 3, ustala
Minister Zdrowia w porozumieniu z Ministrem
Skarbu i innymi wtaSciwymi ministrami w drodze
rozporzadzenia.

3. Wysokoé¢ optat w pasastwowych szpitalach
publicznych ustala Minister Zdrowia w porozu-
mieniu z Ministrem Skarbu.

Art. 18. 1. Budzety zakladéw spolecznych
stuzby zdrowia i inne w zakresie lecznictwa i za-
pobiegania chorobom opracowuje sie i ustala przy
wspoéludziale i po wystuchaniu opinii Ministra
Zdrowia badz wiadz mu podlegiych.

2. Minister Zdrowia w porozumieniu z wia-
Sciwymi ministrami wyda instrukcje o zasadach
opracowywania budzetéw i uprawnieniach swoich
przedstawicieli oraz wiadz mu podlegtych.

Art. 19. 1. Minister Zdrowia ustala dla zakla~
déw spolecznych stuzby zdrowia:
1) normy obsady personalnej i inne w zakresie
gospodarki, .
2) zasady regulaminéw wewnetrznych,
3) wytyczne z zakresu statystyki i planowania.
2. Minister Zdrowia wydaje w porozumieniu
z wiasciwymi ministrami przepisy, przewidziane
w ust. 1, a przewidziane w pkt 3 — nadto po peo-
rozumieniu z Prezesem Centralnego Urzedu Pla-
nowania, w zakresie za$ statystyki -—— po zasiegnig-
ciu opinii Prezesa Glé6wnego Urzedu Statystyczne-
go.

Art. 20. 1. Minister Zdrowia lacznie £ wila-
Sciwymi ministrami sporzadza projekt finansowa-
nia szczegélowego planu gospodarczego w zakre-
sie stuzby zdrowia ze wskazaniem odpowiednich
planéw finansowych, z ktérych wydatki te maja
by¢é pokryte (budzet patistwowy, budzety zwiazkoéw
samorzadu terytorialnego, budzety instytucji ubez~
pieczefr spotecznych, Srodki wlasne instytucji,
wymienionych w art. 1 ust. 2 i 3, i inne), ’

2. Jezeli w zwiagzku 2z wykonaniem zadan,
wynikajacych 2z realizacji przepiséw niniejszej
ustawy — instytucje, utrzymujace zaklady spo-
leczne stuzby zdrowia, beds musialy ponosié wy-
datki, przekraczajgce ich mozliwoS$ci ﬁnanso‘re» —
otrzymujg one odpowiednia pomoc ze Skarbu Panh-
stwa w ramach kredytow, przewidzianych na ten
cel w budzecie. -

3. Zasady udzielania przewidzianej w ust. 2
pomocy zwigzkom samorzadu terytorialnego usta-
la sie na podstawie art. 4 ust. 2 ustawy z dnia
9 marca 1948 r. o samorzadowym funduszu wy-
rownawczym (Dz. U. R. P. Nr 16, poz. 111), zasady
zaé udzielania tej pomocy innym instytucjom .
okre$li Minister Zdrowia w porozumieniu z Mini-
strem Skarbu.

DZIAL IIL
APTEKI.

Art. 21. 1. Apteki publiczne moga byé zakla-
dane i utrzymywane przez osoby fizyczne zgodnie
z obowigzujagcymi przepisami oraz za zezwoleniem
Ministra Zdrowia przez instytucje panstwowe,
zwigzki samorzgdu terytorialnego, instytucje ubez-
pieczen spolecznych i1 spéldzielnie pracownikow
farmaceutycznych.

2. Minister Zdrowia, w porozumieniu z wia-
Sciwymi ministrami, ustali w drodze rozporzadze-
nia warunki i tryb udzielania zezwolefn na zakla-
danie aptek publicznych instytucjom panstwowym,
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zwigzkom samorzadu terytorialnego, instytucjom
ubezpieczeh spolecznych i spétdzielniom pracow-
nikéw farmaceutycznych.

3. Apteki publiczne i inne, zaliczone do zaklia-
déw spotecznych stluzby zdrowia, moga byé zakla-
dane tylko w ramach planu rozmieszczenia aptek~
(sieci), ustalonego przez Ministra Zdrowia. Sieé
ta, jezeli dotyczy aptek niepublicznych, bedzie
ustalana w porozumieniu z wlasciwymi ministrami.

DZIAEL IV.
PRACOWNICY SLUZBY ZDROWIA.

Rozdziatl 1.
Kwalifikacje, ebsada stanowisk, normy plac.

Art, 22. 1. Minister Zdrowia w drodze roz-
porzadzen ustali kwalifikacje, wymagane od fa-
chowych pracownikéow na poszezegdlnych rodza-
jach stanowisk w zakladach spolecznych stuzby
zdrowia i w administracji sluzby zdrowia oraz
w porozumieniu z wilasciwymi ministrami — za-
sady powolywania na te stanowiska.

2. Rozporzadzenie o zasadach powolywania na
stanowiska, wymienione w ust. 1, moze przewidy-
. waé uzaleznienie obsady stanowiska od zgody
Minisfra Zdrowia lub pcdleglych mu wladz.

Art, 23. 1. Minister Zdrowia moze powoly-
waé¢ fachowych pracownikéw spolecznych zakla-
dow stuzby zdrowia na doksztalcanie sie¢ w zakre-
sie ich zawodu. ,

2. Tryb powolywania na  doksztalcanie sie
okre§li Minister Zdrowia w drodze rozporzgdzenia
w porozumieniu z wlasciwymi ministrami.

3. Przepisy o zasadach, warunkach i progra-
mach doksztalcania wydaje Minister Zdrowia.

Art. 24, Rada Ministrow uchwali w drodze
rozporzadzenia jednolicie dla poszczegdlnych sta-
nowisk zasady i normy uposazenia pracownikow
w spolecznych zakladach stuzby zdrowia oraz pra-
cownikéw fachowych, zatrudnionych w admini-
stracji stuzby zdrowia.

Rozdzial 2

Planowe rozmieszczenie pracownikow sluzby
‘zdrowia.

_ Art. 25. 1. W celu planowego rozmieszczenia
lekarzy i zapewnienia nalezytej obsady personal-
nej spolecznym zakladom stuzby zdrowia Minister
Zdrowia wustala w drodze rozporzadzenia — po
zasiggnieciu opinii wlasciwych rad narodowych
i Komisji Centralnej Zwiazkéw Zawodowych, badz
za jej zgoda Zwiazku Zawodowego Pracownikow
Stuzby Zdrowia — ogdlne badZ oddzielne dla po-
szezegdlnych specjalnofei normy ilosciowe lekarzy,
dopuszezonych do wykonywania praktyki lekar-
skiej w poszczegélnych miejscowosciach lub okre-
gach.

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia;

1) okresli postepowanie w przypadkach, gdy
liczba lekarzy, ktorzy zglosili zamiar osiedle-~ .
nia sie¢ dla wykonywania praktyki lekarskiej
w poszezegbdlne] miejscowosci lub okregu, jest
wigksza od liczby, potrzebnej do wypelnienia
normy iloSciowej, ustalonej na podstawie ust.
1, przy czym rozporzadzenie to moze przewi-
dywac¢ konkurs,

2) ustali warunki, pod ktérymi mogs byé udzie-

- lane zezwolenia na przekroczenie norm dla
celow doksztalcania sie lub z innych waznych
wzgledow publicznych.

3. Lekarze, powolani czasowo do stuzby woj-
skowej, zachowujg prawo powrotu do wykonywa-
nia praktyki lekarskiej w miejscowosci, w ktorej
przed powolaniem do niej — w ramach norm,
przewidzianych w ust. 1 wykonywali - te
praktyke. )

4. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia, wydane
w porozumieniu z Ministrem Obrony Narodewej,
okrefli, w jakich przypadkach lekarze zwolnieni
z zawodowej shluzby wojskowej rhoga obraé
sobie — niezaleznie od ustalonych norm — miejsce
wykonywania praktyki lekarskiej w miejscowo-
§ciach lub okregach, w ktérych ostatnio przez
diuzszy czas pelnili sluzbe wojskows.

5. Zezwolenia dla celéw doksztalcania upo-
wazniaja wylacznie do wykonywania zawodu
w zakladach spolecznych sluzby zdrowia i nie
mogg by¢ wydawane na okres dluzszy, niz jest to
konieczne dla doksztalcenia.

Art. 26. Przepisy art. 256 ‘stosuje sie odpo-
wiednio do lekarzy-dentystéow, felczerow, tech-
nikéw i uprawnionych technikéw dentystycznych
oraz poloznych.

Art. 27. 1, Lekarze, lekarze-dentysci, felczerzy,
technicy i uprawnieni technicy dentystyczni, po-
lozne oraz pielegniarki (pielegniarze) obowigzani
sg w miejscowoéciach ich zamieszkania badZ wyko-
nywania zawodu — do pracy w zakladach spotecz-
nych stuzby zdrowia, w zakladach opieki spotecz-
nej i wychowawczych oraz w lecznictwie instytu-
cji  ubezpieczen spotecznych, a farmaceuci —
w aptekach, zaliczonych do zakladéw spotecznych
stuzby zdrowia (art. 1 ust. 4) za wynagrodzeniem,
ustalonym na podstawie art. 24.

2. Minister Zdrowia ustali:

1) w porozumieniu z wiadciwymi ministrami
w drodze rozporzadzenia, po =zasiegnigciu
opinii Komisji Centralnej Zwiazkéw Zawodo-
wych, badz za jej zgoda Zwigzku Zawodowe-
go Pracownikéw Sluzby Zdrowia, ile godzin
dziennie, badz w innych okresach czasu, po-

szczegblne kategorie pracownikéw stuzby
zdrowia sg obowigzane do oznaczonej w ust.
1 pracy, ’

2) zasady i warunki tej pracy oraz przypadki
zwolnien od tego obowiazku.

3. Pracownicy sluzby zdrowia — nie zatrudnie-
ni w pracy, okreslonej w ust. 1, jak réwniez za-
trudnieni nie w pelnym zakresie norm czasu, usta-
lonym na podstawie ust. 2 — mogg byé w ramach
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tych norm zarzgdzeniami wojewddzkiej wladzy
adminisiracji ogoélnej (stuzby zdrowia) powolani
" do takiej pracy w miejscowosci ich zamieszkania
badz wykonywania zawodu.

4. Pracownikow stuiby zdrowia — wymienio-
nych w ust. 1, ktérzy w okresie dwumiesigcznym
od dnia doreczenia im ostatecznego w administra-
cyjnym toku instancji zarzadzenia, przewidziane-
go w ust. 3, nie przystapig do pracy, wskazanej
w zarzadzeniu, lub w inny sposéb bedg uchylac sig
od jej spelniania — wojewoddzka wladza admini-
stracji ogélnej (stuiby zdrowia) moize zawiesié¢
w prawie wykonywania praktyki lekarskiej lub
zawodu,

Art, 28. Minister Zdrowia wyda w drodze
rozporzgdzenia przepisy o:

1) rejestracji uprawniefi do wykonywania prak-
tyki lekarskiej 1 innych zawodow stuzby
zdrowia,

2) zglaszaniu rozpoczecia praktyki i zaprzestania
jej wykonywania,

3) obowigzku zawiadamiania wlasciwych wiladz
administracji ogélnej (stuzby zdrowia) o zmia-
nach adresu i miejsca wykonywania praktyki.

DZIAEL V.,
WLADZE.

Art. 29. Wiadzg naczelng shuzby zdrowia jest
Minister Zdrowia. Do Ministra Zdrowia nalezy

naczelne kierownictwo i zwierzchni nadzér w za-~

kresie shuzby zdrowia.

Art. 30. 1. W stosunku do zakladdw oraz
instytucji wykonujgcych lecznictwo i prowadza-
eych akcje zapobiegania chorobom --— w zakresie
ich- dzialalnodci leczniczej i =zapobiegawczej —
shuzy Ministrowi Zdrowia i podlegiym mu wla-
dzom prawo:

1) przeprowadzania lustracji,

2) zadania sprawozdah i wyjasnien,

3y wydawania zarzgdzen, majacych na celu usu-
niecie wadliwo$ci w prowadzeniu zakladu ze

stanowiska fachowego oraz wWynikajacych
z niestosowania si¢ do obowigzujacych prze-
pisow.

2. W stosunku do zakladéw, prowadzonych lub
nadzorowanych przez innych ministréw, zarzadze-
nia — przewidziane w ust. 1, w przypadkach nie«
cierpigeych zwloki ~— wladze przeprowadzajgce
lustracje wydaja bezposrednio, poza tym za$ komu-
nikuja swoje spostrzezenia i wnioski witadzy, po-
wolanej do nadzoru nad lustrowanymi zakladami.

3. Instrukcje o przeprowadzaniu lustracji
i wydawaniu zarzadzen, przewidzianych w ust.
112, wyda Minister Zdrowia w porozumieniu
z wlasciwymi ministrami,

Art. 31. 1. Uchwaly, przewidziane w art.
10 i 13, podejmuje Rada Ministrow na wniosek
-Ministra Zdrowia, zgloszony w porozumieniu
z Ministrem Skarbu i innymi wlasciwymi ministra-
mi. Uchwaly te wymagajg zgody Rady Panstwa.

9. Rozporzadzenie, przewidziane w art. 24,
wydaje Rada Ministrow w trybie, przewidzianym
w ust. 1, po zasiegnieciu opinii Komisji Central«
nej Zwiazkow Zawodowych. )

3. Poza przypadkami, wymienionymi w ust. 1,
zgody Rady Panstwa wymaga wydanie rozporzg-
dzen, zarzadzen i innych przepiséw, przewidzianych
w art. 15 ust. 1, art. 17 ust. 1 i 2 i art. 32 oraz —
w tym zakresie, w ktérym dotycza samorzadu tery=

‘torialnego i jego =zakladdow +«— przewidzianych

w art. 9, w art. 14 ust. 3, w art. 18 ust. 2, w art. 19
ust. 2, w art. 20 ust. 1, w art. 21 ust. 2, w art. 22
ust. 2 i w art. 30 ust. 3.

DZIAL VL
PRZEPISY PRZEJSCIOWE.

Art. 32. Zaklady lecznicze, ktorych ohowigzek
utrzymania nalezy do Panistwa, utrzymywane
w dniu wejécia w zycie niniejszej ustawy przez
zwigzki samorzadu terytorialnego, beda przejete
przez Panstwo w terminach i na warunkach, usta-
lonych przez Ministra Zdrowia W porozumieniu
7z Ministrem Administracji Publicznej lub- Mini=
strem Ziem Odzyskanych oraz Ministrem Skarbu.

Art. 33. Statuty zakladéw spolecznych sluzby
zdrowia powinny by¢ dostosowane do przepiséw
niniejszej ustawy oraz rozporzadzen, wydanych na
jej podstawie w terminie, ktéry oznaczy Minisfer
Zdrowia. ~

Art. 34. 1. Jezeli po ustaleniu na podstawie
art. 25 ust. 1 norm iloiciowych lekarzy, dopuszczo~
nych do wykonywania praktyki, liczba praktyku«
jacych lekarzy w poszezegélnych miejscowosciach
lub okregach przekracza norme, Minister Zdrowia
— po zasiegnieciu opinii Komisji Centralnej Zwiaz-
kéw Zawodowych lub za jej zgodg Zwiazku Zawo=
dowego Pracownikéw Stuzby Zdrowia — moze za«
rzadzi¢ sporzadzenie dla poszczegélnych miejsco«
wosci lub okregéw listy lekarzy, zaliczonych do
kategorii, przekraczajgcych norme iloSciows.

2. Przy zaliczaniu lekarzy do kategorii, prze=
kraczajgcych norme ilo§ciowa, wladza bierze pod
uwage dotychezasows prace kandydata, jego kwa-
lifikacje zawodowe, wiek, stosunki rodzinne i inne
wazne okolicznosci.

3. Minister Zdrowia w porozumieniu z wlas<
clwymi ministrami ustali w drodze rozporzadzenia:

1) zasady postepowania przy ustalaniu list leka«
rzy, przekraczajacych norme ilosciows,
z uwzglednieniem okreslonych w ust. 2 zasad,

2) wladze powolane do sporzadzenia list i sposéb
oglaszania tych list.

4. Lekarzom, wpisanym na liste, o ktorej mo=
wa w ust. 1, Minister Zdrowia wyznaczy termin,
w jakim powinni oni obraé sobie do wykonywania
praktyki inng miejscowo$é lub okreg, w ktédrym
normy nfe s3 wypelnione; termin ten nie moze by¢
krétszy, niz 6 miesiecy od dnia doreczenia zawia<
domienia Ministra Zdrowia. '
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5. Uprawnienia Ministra Zdrowia, przewi-
dziane w ust. 1 i 4, wygasaja z uptywem lat trzech
po wejsciu w Zycie niniejszej ustawy.

Art. 35. 1. Wojewo6dzka wladza administra-
cji ogblnej (stuiby zdrowia) obowigzana jest na
zsdanie lekarzy wskazywa¢ im miejscowosci i okre-
gi, w ktérych normy iloSciowe lekarzy do wykony-
wania praktyki nie sa wypelnione.

2. W miastach i osiedlach, w ktérych wpro-
wadzono publiczng gospcdarke lokalami, wladze
kwaterunkowe obowigzane sg przydzielaé odpo-
wicdnie mieszkania lekarzom, ktérzy w okresie
czasu, przewidzianym w art. 34 ust. 5, przesiedla
sie w ramach norm ilo$ciowych, ustalonych na
podstawie art. 25.

3. Lekarzom, przesiedlajagcym sie na skutek
zarzgdzen, przewidzianych w art. 34, Minister
Zdrowia udziela zasitkéw na koszty przesiedlenia,
Wysoko$¢ i warunki udzielania tych zasiltkéw usta-
la Minister Zdrowia w porozumieniu z Ministrem
Skarbu.

Art. 36. Rygor, przewidziany w art. 27 ust. 4,
moze byé zastosowany do lekarza, ktéry — mimo
doreczenia mu zawiadomienia, przewidzianego
w art. 34 ust. 4 — uchyli sie od obowigzku obrania
sobie dla wykonywania praktyki miejscowosci lub
okregu, w ktérym normy ilosciowe lekarzy nie sa
jeszcze wypelnione,

Art. 37. 1. W ciagu pieciu lat od dnia wejscia
w zycie niniejszej ustawy, gdy — mimo zarzadzen,
przewidzianych w art. 25 i art. 27 — brak lekarzy
w poszczegblnych miejscowosciach lub okregach
uniemozliwia badZz utrudnia w powaznym stopniu
zwalczanie choréb, zagrazajgeych zyciu ludnosci,
Minister Zdrowia moze powolywaé — na okres nie
diuzszy, niz dwa lata — lekarzy do pracy w miej-
scowosciach, wskazanych w powolaniu.

2. Wiasciwe wladze zapewnig lekarzom, powo-
tanym na podstawie ust. 1, w wyznaczonej miej-
scowos$ci na okres powolania zatrudnienie w zakla-
dach spolecznych sluiby zdrowia lub w innych,
o ktérych mowa w art. 27 ust. 1, za wynagrodze-
niem wedlug norm, ustalonych na podstawie art. 24,
co najmniej za siedem godzin dziennie oraz zwrot
kosztow przesiedlenia, zaréwno do wyznaczonej
miejscowoSci, jak i po uplywie okresu powolania
do miejscowosci, w ktorej lekarz osiedli sie celem
wykonywania praktyki. Wysoko$§é kosztéw prze-
siedlenia okre$li w drodze rozporzgdzenia Minister
Zdrowia w porozumieniu z Ministrem Skarbu.

3. Po uptywie okresu powolania na podstawie
ust. 1 lekarzowi przystuguje prawo powrotu do
wykonywania praktyki w miejscowosci bgdz okre-
gu, z ktdrego zostal powotany, bez wzgledu na
normy, ustalone na podstawie art. 25.

4. Przez okres powolania lekarz zachowuje
w miejscowosci, z ktorej zostal powolany, nabyte
juz z tytulu wykonywania praktyki uprawnienia
do przydzialu i utrzymania lokalu w my$l art. 4
ust. 2 dekretu z dnia 21 grudnia 1945 r. o publicz-
nej gospodarce lokalami i kontroli najmu (Dz. U.
R. P. z 1946 r. Nr 4, poz. 27).

5. Przepisy art. 34 ust. 2 i art. 35 ust. 2 oraz
rygory z art. 27 ust. 4 stosuje sie odpowiednio do
lekarzy, powolanych na podstawie ust. 1.

Art. 38. 1. Przepisy art. 34 — 37 stosuje sie
odpowiednio do lekarzy dentystow, felczeréw, tech-
nikéw i uprawnionych technikéw dentystycznych
oraz poloZzonych, a przepisy art. 37— rowniez do
pielegniarek (pielegniarzy) i farmaceutdw.

2. Farmaceuci na podstawie ust. 1 moga byé
powolani do pracy w aptekach, =zaliczonych de
zakladdw spolecznych shuzby zdrowia (art. 1 ust. 4).

DZIAL VIIL
PRZEPISY KONCOWE.

Art. 39. 1. Ustawa niniejsza nie dotyczy za-
kladow leczniczych Ministerstwa Obrony Narodo-
wej i Ministerstwa Bezpieczefistwa Publicznego,
ani wojskowych w stuzbie czynnej oraz oficeréow
i podoficeréw stuiby bezpieczefistwa publicznego.

2. Zarzadzenia Ministréw: Zdrowia, Obrony
Narodowej i Bezpieczefistwa Publicznego okresls:

1) zakres zastosowania przepiséw art. 14 do stuz-

by zdrowia, podleglej Ministrowi Obrony Na-

rodowej i Ministrowi Bezpieczenstwa Publicz-
nego, ‘

2) warunki, na jakich lekarze i inny personel sluz-
by zdrowia, bedacy w czynnej stuibie wojsko-
wej lub w stuzbie bezpieczefistwa publicznego,
mogs wykonywa¢é za zgoda swych wladz prze-
tozonych praktyke nie zwigzana z ich obowigz-
kami stuzbowymi.

3. Minister Obrony Narodowej 1 Minister
Bezpieczefistwa Publicznego dzialajag w porozumie-
niu z Ministrem Zdrowia w sprawach, ktére moga
mieé wplyw na ogdlny plan w zakresie stuzby zdro-
wia i jego wykonanie.

Art. 40. Moc obowigzujacg rozporzadzenia
Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 22 marca 1928 r.
o zakladach leczniczych (Dz. U. R. P. Nr 38, poz.
382) rozciaga sie na caly obszar wojewoddztwa $la-
skiego.

Art. 41. 1. Uchyla si¢ ustawe z dnia 30 lipca
1938 r. o zmianie rozporzadzenia Prezydenta Rze-
czypospolitej o wykonywaniu praktyki lekarskiej
(Dz. U. R. P. Nr 57, poz. 449).

2. Art. 3 ust. 1 rozporzadzenia Prezydenta
Rzeczypospolitej z dnia 25 wrze$nia 1932 r. o wy-
konywaniu praktyki lekarskiej (Dz. U. R. P. Nr 81,
poz. 712) otrzymuje brzmienie:

»(1) Prawo statego wykonywania prakiyki
lekarskiej maja osoby, ktére:

a) s3 obywatelami Pahstwa Polskiego,

b) posiadaja dyplom lekarski, wydany lub

uznany przez jeden z wydzialéw lekarskich

uniwersytetéow w Panstwie Polskim,

¢) odbyly jednoroczng praktyke szpitalng po

uzyskaniu dyplomu lekarskiego.”

3. Przepisy ust. 2 nie naruszaja przepisow de-
kretu z dnia 24 wrzeénia 1947 r. w sprawie wyko-
nywania praktyki lekarskiej, lekarsko-dentystycz«
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nej i zawodu aptekarskiego (Dz. U. R. P. Nr 61,
poz. 342).

Art. 42. Z dniem wejfcia w Zycie niniejsze]j
ustawy traca moc obowigzujaca przepisy prawne,
dotyczace spraw w niej uregulowanych, a w szcze-
golnogeis

1) arty 10 ust. 2, art. 13, 14 i 20 ust. 2, art. 23,
27,28,291 30 ust. 21 3, art. 35,73 i 78 ust. 3 1 dalsze
oraz art. 79 rozporzadzenia Prezydenta Rzeczypos-
politej z dnia 22 marca 1928 r. o zakladach leczni-
czych (Dz. U. R. P. Nr 38, poz. 382),

2) art. 6, 71 9 ustawy z dnia 15 czerwca 1939 r.
o publicznej stuzbie zdrowia (Dz. U. R. P. Nr 54,
poz. 342),

3) ustawa z dnia 3 stycznia 1946 r. o nadzorze
nad lecznictwem (Dz. U. R. P. Nr 2, poz. 8),

4) obowigzujgca na obszarze wojewédztwa $lg-
skiego ustawa z dnia 16 lipca 1937 r. o zakladach
leczniczych (Dz. Ust. Slask. Nr 16, poz. 36).

Art. 43. Art. 22 i 34 ustep ostatni rozporza-
dzenia Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 22 marca
1928 r. o zakiadach leczniczych (Dz. U. R. P. Nr 38,

poz. 382) traca moc obowigzujgeg z dniem wejscia
w zycie przepisow, wydanych na podstawie ainiej-
szej ustawy, regulujacych zagadnienia, objete tymi
artykutami — a do czasu wydania ‘przepisow
w sprawie rejestracji personelu stuzby zdrowia,
przewidzianych w art. 28, obowigzuje sposéb reje-
stracji, przewidziany przez szczegdlne przepisy
prawne, dotyczace tych zawodéw.

Art. 44. Wykonanie niniejszej ustawy porucza
sie¢ Ministrowi Zdrowia w porozumieniu z wiasci-
wymi ministrami.

Art. 45, Ustawa niniejsza wchodzi
z dniem ogloszenia.

w Zycie
Prezydent Rzeczypospolitej:
Boleslaw Bierut

Prezes Rady Ministrow:
Jézef Cyrankiewicz

Minister Zdrowia:
w z. Jerzy Sztachelski



