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Název předpisu

pravě břemen Od 15 do
20 kg
Ruční zdvihání a přená-
šení břemen nadlimitní
váhy ženami
Postup interrupčních ko-
misí při rozhodování
o umělém přerušení tě-
hotenství
Náplň činnosti Středních,
nižších a pomocných
Zdravotnických pracov-
níků
Zdravotnické Služby při
provádění tělovýchovné
a Sportovní činnosti
DiSpenZární péče v oboru
tuberkulózy a respirač-
ních nemocí a klinická
klasifikace tuberkulózy
Zdravotnické Zabezpečení
odvodního řízení a zajiš-
tění léčebně preventivní
péče o brance
Rozsah a lhůty přeočko-
vání proti tetanu
Rozsah a lhůty přeočko-
vání proti tetanu

Vládní Vyhláška o vyři-
Zování Stížností, oznáme-
ní a podnětů pracujících
Postup orgánů hygienické
služby při provádění Zá-
kona o hospodaření
s byty

Označení

VMZ-ČSR/1973
čá 2-3 Sděl.
S. 21
MO č. 20 VMZ-
-čSR
čá 8-9/1973

ZO č. 27 VMZ-ČSR
čá 10/1972

ZO č. 17 VMZ-ČSR
čá 8/1972

ZO č. 1 VMZ-ČSR
čá 1-2/1975

MO č. 5 VMZ-ČSR
čá 1-2/1975

ZO č. 37 VMZ-ČSR
čá 23—24/1976
MO č. 39 VMZ-
-ČSR
čá 23—24/1976
č. 150 Ü. 1.
čá 81/1958

MO č. 5 VMZ-ČSR
Čá 1-4/1976

Vyhláška ministerstva zdravotnictví ČSSR
o poskytování léčebně preventivní péče

č. 42/1966 Sb.

Obsahuje zásady o poskytování ambulantní
péče v územních obvodech i v závodních
Zdravotnických Zařízeních v denní i v mimo-
služební době i o poskytování odborných Slu-
žeb na poliklinice. Dále Stanoví principy ne-
mocniční péče včetně ustanovení o přijímání
pacientů do nemocnice, rajonizační zásady
i způsob propouštění nemocných z nemocnice
a Základní důvody pro přijímání do odborných
léčebných [lázeňských] ústavů.

Zvláštní oddíl je věnován posudkové činnos-
ti, která je rozdělena na čtyři části:
—- posuzování Způsobilosti při volbě povolání,
-- posuzování Způsobilosti při nástupu nebo
Změně práce,
~— 'posuzování dočasné neschopnosti k' práci,
-vz- posuzování dlouhodobé neschopnosti k práci.

Další část pojednává o předepisování a vý-
deji léků, brýlí, protéz a jiných léčebných a
ortopedických pomůcek. stanoví se oprávnění

k jejich předepisování i délka platnosti lékař-
Ského předpisu.

V části pojednávající o dopravě nemocných
a o náhradě cestovních nákladů Se řeší pod-
mínky dopravy nemocného sanitním vozem do
Zdravotnického zařízení a zpět domů, do ústa-
vu Sociální péče i převoz v případě přenosné
choroby. Dále Se zde Stanoví podmínky pro
poskytování náhrad cestovních nákladů při
poskytované léčebně preventivní péče, a to
jízdného, nocležného, dále způsob jejich uplat-
nění i skutečnost, že tyto náklady hradí OÚNZ
podle místa bydliště pacienta.

V části zabývající Se Součinností občanů při
výkonu péče o Zdraví se stanoví zásady pro
povinné prohlídky i další povinnosti občanů,
jako je povinnost sdělovat požadované údaje
o zdravotním stavu, řídit se lékařskými poky-
ny a posudky, předkládat potvrzení o pracov-
ní neschopnosti i o jejím ukončení zaměstna-
vatelské organizaci atd. a Stanoví Se Sankce
při porušení těchto povinností.

Vyhláška Se dále zabývá Součinností Socia-
listických organizací při výkonu zdravotní pé-
če, dále péčí o děti v kojeneckých ústavech,
dětských domovech a jeslích.

V závěrečných ustanoveních Se řeší základ-
ní otázky příplatků a náhrad v péči o chrup,
Za ortopedickou obuv, za pobyt v kojeneckém
ústavu, v závodním nočním Sanatoriu i způsob
vybírání a vymáhání těchto příplatků a ná-
hrad a konečně otázky týkající Se léčení ci-
zinců a našich občanů v cizině.

Vyhláška ministerstva zdravotnictví ČSSR
o vytváření a ochraně zdravých životních

podmínek č. 45/1966 Sb.

Vyhláška nejprve vyjmenovává oblasti vše-
obecné a komunální hygieny a poté v zásadních
Směrech Stanoví Způsoby vytváření a ochrany
Zdravých životních podmínek pro jednotlivé ob-
lasti. jedná Se o hygienu ovzduší, vody, půdy,
území a sídlišť a o hygienu poskytování Slu-
žeb obyvatelstvu. Následuje pak výčet pravo-
moci jednotlivých Stupňů orgánů hygienické
Služby k vydávání Závazných posudků pro pří-
pady, kdy jednotlivé orgány nebo organizace
nějakým Způsobem Zasahují do některé oblasti
hygieny. '

V druhé části se obdobným Způsobem stano-
ví Základní Zásady v péči o hygienu výživy,
o hygienu předmětů běžného užívání, o hygie-
nu dětí a dorostu a o hygienu práce. V další
části pak vyhláška vychází z ustanovení zák.
č. 20/66 Sb. a podrobně řeší otázky, které Sou-
visejí S vydáváním Závazných pokynů orgány
hygienické služby. '

Pro praxi územních a závodních obvodních
lékařů ———- a tím i Zčásti pro praxi náčelníků
Zdravotnické Služby pluku —— jsou důležitá
ustanovení § § 23 odst. 4, 28 odst. 3, 34 odst. 3,
42 odst. 3 a 43 odst. 2, která jim poskytují
oprávnění zasahovat účinným způsobem tam,
kde jsou hvgienické zásadv Závažným způso-
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bem porušovány, a to ve Smyslu § 16 odst. 2
Zák. č. 20/1966 Sb.

Vyhláška dále ukládá povinnosti vedoucím
organizací a činí je Zodpovědnými Za dodržo-
vání Všech hygienických zásad na pracoviš-
tích, která jim jsou svěřena, dále stanoví způ-
soby a formy spoluúčasti pracujících i národ-
ních výborů na usměrňování péče o Zdravé
životní podmínky.

V závěru vyhlášky se řeší otázky nákladů,
náhrady škody i příspěvků, které přicházejí
v úvahu v Souvislosti s usměrňováním péče
o vytváření a ochranu zdravých životních pod-
mínek.

Vyhláška ministerstev zdravotnictví
a spravedlnostı č. 46/1966 Sb., o opatřeních

proti přenosným nemocem, novelizovaná
v ČSR vyhláškou č. 17/1973 Sb.
V SSR vyhláškou č. 21/1973 Sb.

Úvodní Část stanoví základní principy opat-
ření proti přenosným nemocem, a to Zvláštní
i mimořádná, dále povinnosti občanů včetně
povinnosti sdělovat ošetřujícímu lékaři veške-
ré okolnosti nezbytné k úspěšnému epidemio-
logickému vyšetřování, povinnost opatřit si
a předložit potvrzení o beziniekčnosti v pří-
padě nástupu do různých zařízení a konečně
úkoly orgánů hygienické služby a zdravotnic-
kých zařízení na úseku ochrany proti přenos-
ným nemocem.

Další část pojednává o všech druzích očko-
vání, rozděluje očkování na pravidelné, Zvlášt-
ní, mimořádné, dále očkování osob odjíždějí-
cích do ciziny a vracejících se na naše území,
očkování při úrazech a poraněních a ochran-
né očkování v okolí zdroje nákazy, podrobně
je vymezuje, upravuje řízení i provádění oč-
kování a konečně i způsob evidence podkladů
pro očkování a režim očkovacích průkazů.

V další části se vymezuje okruh osob vyko-
návajících činnosti epidemiologicky závažné.
Ty se musî podrobit vstupním i periodickým
prohlídkám, musí mít tzv. zdravotní průkaz.
Tyto prohlídky zajišťují zaměstnavatelské or-
ganizace a stanoví se jim i další povinnosti.

Dále se stanoví zvláštní přísný režim pro
osoby Vylučující choroboplodné Zárodky břiš-
ního tyfu, paratyfů a některých dalších pře-
nosných nemocí. Tento režim spočívá v povin-
nosti podrobit se vyšetřování a dalším opatře-
ním. To se týká i rekonvalescentů po přenos-
ných nemocech uvedených v jednom Ze se-
znamů přiložených k vyhlášce, jestliže není
bezpečně vyloučeno podezření, že by mohly
vylučovat choroboplodné zárodky.

Další část se podrobně zabývá prováděním
ochranné dezinfekce, dezinsekce a deratizace.

Z hlediska omezení souhlasu občana s vy-
šetřováním a léčením je významnou část, kte-
rá vymezuje pojmy nemocný přenosnou ne-
mocí, podezřelý z onemocnění a podezřelý
z nákazy. Zde se současně uvádí okruh osob,
které jsou povinny nemocnému přenosnou ne-

vedeno v

nemocí zajistit lékařskou pomoc. Dále se zde
uvádějí druhy účinných opatření proti šíření
přenosných nemocí, kdo je nařizuje a stanoví
se i doba karantény u tzv. karanténních ne-
mocí.

V dalších částech se pojednává o hlášení
přenosných nemocí a hromadných onemocně-
ních, o epidemiologickém vyšetřování, o opat-
řeních proti šíření nemocničních nákaz, o Za-
cházení s choroboplodným materiálem a
o ochraně státních hranic před Zavlečením
přenosných chorob ze Zahraničí.

Z hlediska činnosti vojenských lékařů mají
Zvláštní význam tato ustanovení vyhlášky:

§ 22: „Očkování vojáků v činné službě, ob-
čanských pracovníků vojenské správy a pří-
slušníků bezpečnostních Sborů MV je uprave-
no zvláštními [resortními] předpisy.“

§ 72 odst. 2: „Škoda na Zdraví, která vznik-
la v souvislosti sA očkováním, pokud bylo pro-

důsledku povinnosti vyplývající
Z pracovního poměru, se pro účely nemocen-
ského pojištění, sociálního zabezpečení i pří-
mého odškodnění posuzuje za pracovní úraz.“

Součástí této vyhlášky je příloha obsahu-
jící seznam přenosných nemocí, na něž se
vztahují opatření stanovená ve vyhlášce, dále
seznam nemocí, u nichž lze povolit domácí
izolaci a zvlášt' seznam nemocí, u nichž lze
podle rozhodnutí lékaře od jakékoliv izolace
upustit. Veškeré tyto seznamy však byly shora
uvedenými novelizacemi Změněny, proto je
třeba vždy postupovat podle nové úpravy.

Vyhláška ministerstva zdravotnictví ČSSR
č. 47/1966 Sb., o pohřebnictví

Úvodní část pojednává o oznámení úmrtí za
různých okolností i o tom, který lékař provádí
prohlídku mrtvého.

Významné ustanovení:
§ 4 odst. 3: „Má-li prohlížející lékař pode-

Zření z trestného činu nebo nemůže-li zjistit
příčinu smrti, oznámí to ihned okresnímu pro-
kurátorovi a příslušnému orgánu VB; byla-li
příčinou smrti přenosná nemoc nebo má-li
prohlížející lékař podezření, že příčinou smrti
byla přenosná nemoc, oznámí to ihned okres-
nímu hygienikovi a Zajistí provedení Základ-
ních protiepidemických opatření.“

Dále se pojednává o případech nařízení
Zdravotní pitvy. Tkáně Z těl mrtvých lze ode-
jmout Zpravidla nejdříve za 2 hodiny poté, co
prohlížející lékař bezpečně Zjistil smrt. Zákaz
odnětí tkáně je Íormulován v § 8 odst. 3 tak-
to: „Tkáně a orgány se nesmějí pro léčebné
a vědeckovýzkumné účely odejmout, jestliže
mrtvý za svého života písemně prohlásil, že
s odnětím nesouhlasí.“ '

Konečně řeší tato vyhláška Způsoby pohřbí-
vání, druhy pohřebišt' a Zařízení krematorií,
přepravu mrtvých a ostatků a Způsob přepra-
vy i pravomoc zdravotnických orgánů vydávat
povolení k takové přepravě.
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Vyhláška ministerstva zdravotnictví ČSR
č. 121/1974 Sb., o soustavě
zdravotnických zařízení

Soustava Zdravotnických Zařízení se Skládá
Ze Zařízení léčebně preventivní péče a Ze Za-
řízení hygienické Služby budovaných podle
kategorií, typů a stupňů S Cílem dosáhnout
plynulosti, dostupnosti a vysoké kvality zdra-
VOtnických Služeb pro všechny Občany. Zákla-
dem SOustavy jsou územní a Závodní zdravot-
nické Obvody.

Hygienické Stanice
Okresní a krajské.

Okresní hygienické Stanice jsou ve třech
stupních:

1. Stupeň _ má Oddělení hygienické a Od-
dělení epidemiologické,

2. Stupeň _ má navíc Oddělení mikrobiolo-
gické a Oddělení pracovního lékařství a dále
Základní laboratorní vybavení,

3. Stupeň _ má Odbory, a tO hygieny, hy-
gieny práce, pracovního lékařství, protiepide-
mický a mikrobiologický, Odbory se dále člení
podle ObOrů hygieny, epidemiologie a mikro-
biologie, má základní a speciální laboratorní
vybavení

Krajské hygienické Stanice se skládají Z
_ Odboru hygieny se všemi Základními Oddě-

leními hygieny podle ObOrů,
_ Odboru hygieny práce a pracovního lékař-

ství S celou řadou Oddělení,
_ Odboru prOtiepidemickéhO S Oddělením

dezinfekce, dezinsekce a deratizace,
_ Odboru mikrobiologického S Oddělením

bakteriOlOgickým, imunologickým, Virolo-
gickÿm a parazitologickÿm,

-— Oddělení Organizačně dOkumentačníhO.
V krajské hygienické stanici lze se souhla-

sem ministerstva Zdravotnictví zřídit i další
Odbory nebo Oddělení podle Zvláštní potřeby,
dále lze zřídit pracoviště nebO pobočky hygie-
nických stanic v místech mimo Sídla hygienic-
kých stanic a ve Velkých ZávOdech.

Zařízení léčebně preventivní péče jsou V ně-
kolika typech. Obvodní zdravOtní Střediska
poskytují Služby Obvodního lékaře, Obvodního
pediatra, OvdníhO gynekologa a Obvodního
StOmatOlOga nebo dentisty. Při tOmtO středis-
ku lze zřídit lékárnu nebo výdejnu léků.

Nemocnice S poliklinikou má tři různé typy
[dále jen NSP):

NSP I. typu _ je určena pro SpádOvé území
do 50 tisïc Obyvatel a Skládá se Z
_ nemocnice S Odděleními chirurgickým a in-

terním a perspektivně i S dětským a žen-
Ským,

_ polikliniky S Odděleními: chirurgickým, in-
terním, dětským, ženským, stomatologic-
kým a pOSudkOvým,

_ SpOlečných vyšetřovacích a léčebných slo-
žek: klinická biochemie, rentgenové, reha-
bilitační a prosektura.

jsou djíhO typu _

Kromě toho se Zřizuje lékárna.
NSP II. typu _ je určena pro spádové úze-

mí S 200 tisíci Obyvateli a člení se na
_ nemocnici s Odděleními: chirurgickým, in-

terním, dětským, ženským, tbc a respirač-
ních nemOcí, kOžním, ORL, Očním, nervo-
Vým, psychiatrickým, anesteziOlOgickO-re-
suscitačním, OrtOpedickým, urOlOgickým,
případně i infekčním,

_ pOlikliniku S Odděleními: chirurgickým, in-
terním, dětským, ženským, stomatologic-
kým, ORL, Očním, tbc a respiračních ne-
mocí, kOžním, dOrOStOvým, OrtOpedickým,
nervOVým, psychiatrickým, urOlOgickým,
radiOterapeutickým, tělovýchovného lékař-
ství a pOSudkOvým,

_ společná vyšetřovací a léčebná Oddělení:
klinické biochemie, rentgenové, rehabili-
tační, transfúzní, nukleární medicíny a pa-
tOlOgie.

Kromě toho se Zde Zřizuje služba rychlé
zdravotnické pomoci a lékárna.

NSP III. typu _ je určena pro spádové úze-
mí asi s 1 miliónem Obyvatel a člení se na
_ nemocnici, která prOti nemocnici II. typu

má navíc Oddělení radiOterapeutické a Od-
dělení nemocí z povolání,

_ polikliniku, která proti poliklinice II. typu
má navíc Oddělení nemocí z povolání a Od-
dělení lékařské genetiky,

_ společná vyšetřovací a léčebná Oddělení,
mezi nimiž prOti II. typu jsou navíc Od-
dělení prOtetické, klinické hematologie,
SOudně lékařské a dále tkáňOvé Stanice.

I zde se Zřizuje služba rychlé zdravotnické
pomoci a lékárna. Podle rozhodnutí minister-
stva Zdravotnictví a pO projednání s přísluš-
ným národním výborem může NsP III. typu
poskytovat určité vysOce specializované služ-
by i pro širší spádové území.

Poliklinika Zřízená mimO sídlo NSP posky-
tuje Odborné ambulantní služby Obyvatelstvu
ze Zdravotnických Ovdů spádOVéhO území
polikliniky.

Závodní pOliklinika poskytuje Obvodní i Od-
borné ambulantní služby pracujícím jednoho
nebo několika ZávOdů.

V souladu S koncepcemi ObOrů lze v NSP
Zřizovat i jiná Oddělení než je uvedeno ve vý-
čtu shora. Velikost Oddělení musí Odvídat
jejich účelnému využití. Ve vymezeném SpádO-
vém území je nutné vytvořit integrovaný lůž-
kOVý fond všech typů NSP.

Odborné léčebné ústavy mají spádové území
Zahrnující Zpravidla více Okresů a krajů a jsou
tO léčebny pro dlouhodobě nemocné, léčebny
tuberkulózy a respiračních nemocí, psychiat-
rické léčebny, rehabilitační ústavy, různé lá-
zeňské léčebny, Ozdravny pro dëti, dorost
i dospělé a noční sanatoria.
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Zřízení lékárenské Služby:
a] lékárny ve třech typech:

l. typ —— připravuje a vydává léky přede-
vším pro účely obvodních Slu-
žeb na území S 10 až 30 tisíci
Obyvatel,

II. typ —— poskytuje tytéž Služby pro úče-
ly obvodních Služeb a ostatních
služeb NsP I. typu nebo jen poli-
kliniky,

III. typ —— zabezpečuje v plném rozsahu
Zvlášt' Specializované služby po-
třebné pro veškerou ambulant-
ní í ústavní péči;

b] předsunutá Zařízení lékáren lze zřizovat
jako:
-— výdejny léků,

- výdejny zdravotnických potřeb,
-- výdejny léčivých rostlin;

c] zpravidla pro území kraje se zřizuje labo-
ratoř pro kontrolu léčiv.

Vyhláška dále pojednává o zvláštních dět-
ských Zařízeních, mezi něž Zahrnuje kojenec-
ké ústavy, dětské domovy a jesle.

Následují Zásady pro Zřizování a provoz Zá-
vodních Zdravotnických Zařízení.

V Závěrečných ustanoyeních se vymezłuje,
která Zařízení patří do OUNZ a která do KUNZ
a pojednává se o povolování odchylek v Zájmu
účelného využití nové techniky.

Vyhláška ministerstva zdravotnictví SSR
č. 19/1975 Sb., o Soustavě Zdravotnických

zařízení

Tato vyhláška se v podstatné části Shoduje
S českou vyhláškou č. 121/1974 Sb., odlišná
úprava je v těchto Směrech:

Okresní hygienické stanice mají čtyři stup-
ně, a to

1. Stupeň —— oddělení podle oborů hygieny
a epidemiologie, nemá laboratoře,

2. stupeň -- odbory hygieny, epidemiologie
a mikrobiologie, které se podle oborů člení
dále na oddělení, má základní mikrobiologic-
ké a laboratorní vybavení,

3. Stupeň —— může mít v okresech S rozvinu-
tým průmyslem navícrodbor hygieny práce;
má Základní hygienické a mikrobiologické la-
boratorní vybavení,

4. Stupeň —— odbory hygieny, hygieny práce,
epidemiologie a mikrobiologie, členěné na od-
dělení podle oborů; dále má Základní i Spe-
ciální laboratorní vybavení.
Členění nemocnic i poliklinik na oddělení

je od členění platného v českých Zemích rov-
něž poněkud odchylné.

Mezi odbornými léčebnými ústavy se navíc
výslovně uvádějí onkologické ústavy.

Mezi Zařízeními lékárenské Služby se navíc
uvádějí výrobny léčiv a výrobny infúzních roz-
toků.

Vyhláška ministerstva zdravotnictví ČSR
č. 71/1973 Sb., kterou Se provádí zákon

ě. 68/1957 Sb., o umělém přerušení těhotenství

Vyhláška ministerstva zdravotnictví SSR
ě. 72/1973 Sb., kterou Se provádí zákon

č. 68/1957 Sb., o umělém přerušení těhotenství

Obě vyhlášky jsou naprosto shodné. Pří-
kladně se Zde vypočítávají důvody interrupce,
které jsou v příloze doplněny podrobným pře-
hledem Zdravotních důvodů. Dále jsou uvede-
ny zákazy interrupce a některé zvláštní okol-
nosti, které všeobecný Zákaz interrupce ome-
Zují nebo zmírňují. V dalších částech Se po-
jednává o složení a kompetenci interrupčních
komisí na úrovni okresu a kraje, dále Se pak
uvádějí některé procesní zásady, které je nut-
né uplatňovat při projednávání žádostí o umě-
lé přerušení těhotenství, ustanovení o poplat-
ku od 200 do 800 Kčs, jakož i Zásada, že vlast,-
ní výkon interrupce se provádí výhradně na
nemocničním ženském oddělení nemocnice
s poliklinikou.

V Závěru Se zdůrazňuje povinnost mlčenli-
vosti pro všechny členy interrupčních komisí
S _tou výjimkou, že každý lékař, který zjistí,
že těhotenství bylo uměle přerušeno v rozporu
S platnou právní úpravou, je povinen to ohlá-
sit orgánům VB.

Směrnice ministerstva zdravotnictví ČSSR
pro zjišťování tělesné a duševní Schopnosti
uchazečů o řidičský průkaz a pro provádění

lékařských prohlídek řidičů motorových
vozidel a tramvají č. 32/1963 Sbírky Směrnic

pro národní výbory

Zjišťování tělesné a duševní Schopnosti
těch, kdož se ucházejí o řidičský průkaz, pro-
vádí bud' tzv. dílenský lékař podle pracoviště,
v ostatních případech obvodní lékař, příp. lé-
kař pověřený k těmto prohlídkám ředitelem
OÚNZ, u branců určených vojenskou správou
k řidičskému výcviku dorostový lékař, v oboru
MNO a MV příslušný Služební lékař. Rozsah
a náplň prohlídek jsou Stanoveny v příloze
č. 1, Zdravotní podmínky jsou uvedeny v pří-
loze č. 2, v níž se Zvlášt' diferencují podmínky
podle toho, zda se jedná o řidiče osobního
automobilu, traktoru nebo motocyklu [mírněj-
ší podmínky] nebo o řidiče Z povolání, řidiče
autobusů a některých speciálních vozidel
[přísnější podmínky] a konečně Seznam vad
a chorob, které omezují nebo Znemožňují ří-
dit motorové vozidlo.

Dále Se Stanoví režim preventivních prohlí-
dek pro některé osoby, a to Zejména
— pro řidiče z povolání

- do 50 let věku — 1× Za dva roky,
— nad 50 let věku -- každý rok,

— pro řidiče S částečnou schopností k řízení
motorových vozidel, u nichž opakování
prohlídek nařídil dopravní inspektorát,

—— pro řidiče, u nichž vzniklo důvodné pode-
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Zření, že jejich tělesné nebo duševní schop-
nosti jsou narušeny, a to Z nařízení do-
pravního inspektorátu.

Pokud prohlížející lékař nemůže Sám jedno-
značně Schopnost k řízení posoudit, odešle
žadatele nebo řidiče k odbornému vyšetření.
Ve společných závěrečných ustanoveních se
řeší otázky námitek proti lékařskému posudku
a stanoví Se, že v oboru působnosti MNO a
MV Se úprava prohlídek ponechává Zvláštní
úpravě.

Pro každého lékaře je však důležité ustano-
vení odst. 14: „jestliže kterýkoliv lékař při
lékařské prohlídce u osoby, o níž ví, že je ři-
dičem, Zjistí epilepsii, narkolepsii, těžší for-
my cukrovky, duševní chorobu, značné Snížení
ostrosti zraku nebo sluchu, nebo jiné závažné
choroby, které znemožňují nebo podstatně
omezují schopnost k řízení, upozorní písemně
okresní dopravní inspektorát, že řidič ze zdra-
votních důvodů ztratil zcela nebo částečně
schopnost řídit motorové vozidlo.“

NL.
Vyhláška ministerstva zdravotnictví m

. 72/1971 Sb., o zdravotnických pracovnících
a jiných odborných pracovnících

Ve zdravotnictví

ľâ<

ece
Vyhláška ministerstva zdravotnictví~.SvS'R'

. 77/1971 Sb., o zdravotnických pracovnících
a jiných odborných pracovnících

Ve zdravotnictví

‹fl
<

Obě vyhlášky jsou naprosto Shodné. První
část pojednává o jednotlivých kategoriích
zdravotnických pracovníků a stanoví Se způ-
Sobilost k výkonu povolání příslušníků jednot-
livých kategorií. Další část je věnována dal-
šímu vzdělávání pracovníků ve Zdravotnictví,
a to po Stránce organizační a řídící. Nato se
podrobně vymezují druhy Specializací I. a II.
Stupně i nástavbových Specializací. Po dosa-
žení Specializace I. Stupně lze dosáhnout Spe-
cializaci v oborech organizace a řízení zdra-
votnictví a posudkového lékařství.

Dále jsou zde uvedeny i principy pro pří-
pravu obvodních lékařů, Získávání Specializa-
ce ve zvláštních případech a délka speciali-
zační průpravy pro jednotlivé druhy Specia-
lizace.

Obdobným způsobem Se řeší i Specializační
průprava farmaceutů a získávání Specializací
Středním zdravotnickým personálem. Vyhláš-
ky počítají i s jinými formami dalšího vzdě-
lávání zdravotnických pracovníků, jako jsou
seminární školení, krátkodobé školící akce,
cyklická doškolování apod.

Přílohy obsahují
1. úseky práce, na nichž nemohou pracovat

zdravotní sestry bez rozšíření způsobilosti
k výkonu povolání v dalším oboru,

2. úseky práce, v nichž mohou pracovat Střed-
ní zdravotničtí pracovníci, jestliže do dvou
let ode dne převedení na tento úsek práce
vykonají zkoušky z určitých předmětů.

Metodické opatření k vyhlášce č. 72/1971 Sb.,
o zdravotnických pracovnících a jiných

odborných pracovnících ve zdravotnictví --
MO č. 29 VMZ-ČSR čá 11/1971

Toto metodické opatření podrobněji rozvádí
a vysvětluje jednotlivá ustanovení vyhlášky
č. 72/1971 Sb.

V příloze č. 1 je uveden seznam Zdravot-
nických pracovišť, která nejsou Základními,
v příloze č. 2 je uveden vzor osvědčení o ab-
Solvování doplňkového školení —— politickood—
borného pohovoru pro výkon funkce obvodní-
ho lékaře.

Toto metodické opatření bylo novelizováno
v roce 1975 metodickým opatřením č. 42 VMZ-
-ČSR čá 16-17/1975.

Vyhláška ministerstva zdravotnictví ČSR
č. 4/1978 Sb., kterou Se mění a doplňuje
vyhláška ministerstva zdravotnictví ČSR

č. 72/1971 Sb.

Tato novelizace nově zavádí Specializací
I. Stupně v oboru všeobecného lékařství. Dále
se Stanoví, že funkci obvodního lékaře mohou
vykonávat lékaři, kteří získali Specializací
I. Stupně v oboru všeobecného lékařství s ozna-
čením „odborník všeobecného lékařství“. Způ-
Sobilost k výkonu funkce obvodního lékaře
mohou získat do 5 let také lékaři, kteří Získali
některou ze Specializací I. Stupně, uvedených
v § 24 vyhlášky, pokud funkci obvodního lé-
kaře vykonávají k 1. březnu 1978. Dále je Sta-
noveno, že lékaři, kteří získali způsobilost
k výkonu funkce obvodního lékaře podle do-
Savadních předpisů, mají Specializaci I. Stupně
v oboru všeobecného lékařství.

Vyhláška č. 92/1979 Sb. obdobně novelizová-
la vyhlášku č. 77/1971 Sb., o Zdravotnických
pracovnících, platnou v SSR.

Vzorová náplň činnosti odborů
národních výborů na úseku péče

o Zdraví a zdravotnictví —— MO č. 39
VMZ-SSR čá 12-13/1972

Toto metodické opatření je rozděleno na tři
části:
—— vzorovâ náplň činnosti odborů zdravotnic-

tví KNV,
—— vzorová náplň činnosti odborů.Sociálních

věcí a zdravotnictví ONV,
—— vzorová náplň činnosti MNV a MěNV na

úseku zdravotnictví.
Pro odbory KNV a ONV Se úkoly stanoví

podle těchto zvláštních hledisek:
—- ve vztahu k jiným orgánům vlastního ná-

rodního výboru,
—— ve vztahu k jiným Státním orgánům a Spo-

lečenským organizacím,
—— při řízení příslušného ústavu národního

Zdraví, příp. dalších přímo Spravovaných
organizací, .
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-— při plnění úkolů na úseku odborného ří-
zenĹ

—— na úseku Správních činností.
Pro činnost MNV a MěNV Se pravomoci pou-

ze vypočítávají S odkazem na příslušná zá-
konná ustanovení.

Poskytování obvodních zdravotnických
služeb -- ZO ě. 31 VMZ-ČSR čá 11—12/1972

Směrnice o obvodních Zdravotnických
službách —— ZO ě. 6 VMZ-SSR ěá 5-7/1973

Oba předpisy jsou shodné a řeší se V nich
tyto otázky:
- organizace obvodních Služeb cestou územ-

ních obvodních lékařů, obvodních dětských
lékařů, ženských lékařů a obvodních zub-
ních lékařů,

—— pracovníci v obvodních službách,
—— materiálně technické vybavení obvodních

Služeb,
-- pracovní Vztahy mezi územním a závodním

obvodním lékařem,
—— řízení činnosti ve zdravotnických obvodech,
- Stanovení velikosti zdravotnických obvodů

a zřizování obvodních zdravotnických Stře-
disek, přičemž podrobnější pokyny pro ře-
šení těchto otázek se uvádějí v příloze.

Pracovní náplně zdravotnických pracovníků
v obvodních Zdravotnických službách --

M0 č. 33 VMZ-ČSR čá 11-—12/1972
M0 č. 7 VMZ-SSR čá 5—7/1973

Tato metodická opatření Se od Sebe liší jen
nepatrně. Velmi podrobně Stanoví pracovní
náplně těchto pracovníků:

1. územního obvodního lékaře
—— na úseku léčebně preventivní péč ,
— na úseku boje proti vzniku a šíření

přenosných nemocí a na úseku hy-
sieny,

- na úseku Spolupráce s národními vý-
bory a s Českým červeným křížem,

—- na úseku organizace práce a dalšího
vzdělávání;

2. závodního obvodního lékaře
— na úseku léčebně preventivní péč ,
——- na úseku boje proti vzniku a šíření

přenosných nemocí a na úseku hy-
gieny,

—— na úseku zdravotní výchovy,
— V organizaci práce;

3. zdravotní sestry;
Zdravotní Sestry pro péči o staré a dlou-
hodobě nemocné občany;
obvodního dětského lékaře;
dětské Sestry;
ženského lékaře;
ženské sestry;
obvodního zubního lékaře a dentisty;
zubní instrumentářky a zdravotní Sestry
u obvodního zubního lékaře [dentisty].
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Poskytování zdravotnických služeb
pracujícím v závodech —

ZO č. 32 VMZ-ČSR čá 11—12/1972
ZD ě. 12 VMZ-SSR čá 9—10/1973

Okruh pracovišť, pro něž jsou určeny služby
závodních zdravotnických zařízení, Stanoví
okresní, případně krajský národní výbor
v rámci pravomoci zřizovat zdravotnická Za-
řízení. Následuje přehled zdravotnických slu-
žeb, které pracujícím poskytují závodní zdra-
votnická zařízení.

V další části se pojednává o zřizování zá-
vodních zdravotnických zařízení pro několik
Závodů i tzv. otevřených závodních zdravot-
nických zařízení i o jejich Zrušování. Vysvět-
leny jsou i jednotlivé typy závodních zdravot-
nických zařízení, a to závodní středisko, zá-
vodní lékařská Stanice, závodní poliklinika,
závodní nemocnice S poliklinikou, závodní od-
borný léčebný ústav a závodní jesle.

Lékařská Služba první pomoci se v závodní
poliklinice a v závodním Středisku organizuje
jen tehdy, přesahuje-li počet pracujících ve
Směnách od 17 do 6 hodin 2500 osob a při
nižším počtu jen v případech zvýšené potřeby,
vzhledem ke Ztížené dostupnosti nebo z jiných
vážných důvodů. V ambulantním závodním
zdravotnickém zařízení Se zřizuje Služba prv-
ní pomoci zdravotních Sester, přesahuje-li po-
čet pracujících ve směnách v době od 17 do
6 hodin 1500 osob.

Další ustanovení pojednávají o nákladech na
výstavbu, rekonstrukci, modernizaci a opravy
a o zdravotnických Službách poskytovaných
pracujícím a jejich rodinným příslušníkům při
Služebních cestách do zahraničí.

V Závodech Se zřizují i pomocná Zařízení
zejména pro první pomoc, lůžkové ošetřovny
a jiná zařízení. Zvlášt' podrobně Se vymezují
Zásady pro zajištění první pomoci přímo na
pracovištích. Jedná Se především o vybavování
jednotlivých pracovišť i Strojních zařízení lé-
kárničkami a pohotovostními obvazovými ba-
líčky, školení pracovníků v poskytování první
pomoci apod.

V příloze jsou stanoveny normativy pro zři-
zování a Vybavování Závodních zdravotnických
Zařízení:
—— jedno lékařské místo Se Stanoví pro různý

počet pracujících podle tří Skupin pracov-
ních podmínek, a to 1150, 1450 a 1800 pra-
cujících, obdobně Se Stanoví 1 pracovní
místo pro pracovní úvazky odborných lé-
kařů v závodních poliklinikách, jedno pra-
covní místo zdravotní sestry na jednoho
lékaře a konečně i počet lůžek pro závodní
nemocnice podle počtu pracujících.

Provoz nemocnice s poliklinikou a dalších
zařízení léčebně preventivní péče
Z0 ě. 12 VMZ-ČSR ěá 4-5/1972
Z0 č. 5 VMZ-SSR čá 3—4/1973

Provoz nemocnice s poliklinikou musí být
upraven'tak, aby na jejím celém Spádovém
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území byla Zabezpečena všestrannost, plynu-
lost a vysoká úroveň léčebně preventivní péče
v souladu se Stanovenými hlavními Směry
Zdravotní politiky. jednotlivé Zásady zajišt'ují
všestranně vysokou úroveň péče, informova-
nost i orientaci nemocných, možnost podávání
Stížnosti a podnětů i kontrolu jednotlivých
úseků činnosti.

Pasáž, pojednávající o příjmu nemocných do
ústavní péče, obsahuje tato významná ustano-
vení:

„je-li přijat do ústavní péče nemocný, jehož
totožnost nelze Zjistit, musí být o tom nepro-
dleně vyrozuměn příslušný orgán VB. Ie-li ne-
mocný v bezvědomí, ve Stavu bezprostředního
ohrožení života nebo je-li přijat na psychiat-
rické oddělení, odebírá Se mu občanský prů-
kaz, jehož bezpečné uschování zajistí přijíma-
cí kancelář.

Ie-li přijat nemocný [raněný], který je
ozbrojen střelnou zbraní, odebírá Se mu také
Zbraň a uloží se na určeném místě. V případě,
že jde o příslušníka ozbrojených Sil, uvědomí
o tom přijímací kancelář velitelství nemocné-
ho; v ostatních případech se uvědomí územně
příslušné oddělení VB.

Pokud rodina nemocného není uvědoměna
o přijetí, „je třeba ji neprodleně informovat.“

Dále Se řeší případy povinného přijetí, od-
mítnutí přijetí ze Strany nemocného, ukládání
osobních věcí nemocného a postup při přijetí.

V části pojednávající o provozu oddělení
jsou uvedeny principy týkající Se otázek hy-
gieny a protiepidemické péče, chování Zdra-
votnického personálu, zákazu projednávání
zdravotního Stavu před pacientem, uspokojo-
vání kulturních potřeb nemocných, otázky
Směn a provozních Schůzek pracovníků oddě-
lení, nočního klidu, lékařských vizit, Součin-
nosti odborníků a Zásobování oddělení léky.

Partie pojednávající o přeložení pacienta,
o jeho propuštění a úmrtí obsahuje některé
principy, které vycházejí ze Zákonných usta-
novení, takže je nutné je dodržovat i na úseku
vojenského Zdravotnictví. jedná Se o tyto:
—— Nenî přípustné propouštět nemocného bez

předchozího vyrozumění rodiny, Se kterou
žije ve Společné domácnosti, leč by byl
způsobilý obejít se bez její pomoci.

—— Umírající nemocný Smí být Z nemocnice
propuštěn jen na vlastní žádost nebo na
žádost členů rodiny anebo S jejich souhla-
Sem.

—— Nemocnÿ musï být před propuštěním vhod-
ným Způsobem poučen o svém zdravotním
stavu, dalším postupu léčení a životo-
Správě.

—- Nemocného nelze propustit ani na revers,
jedná-li Se o povinné vyšetření nebo léčení.

—— Zemřelý může být odveZen Z oddělení nej-
dříve dvě hodiny po Zjištění smrti; přitom
musí být učiněno opatření k Zajištění iden-
tifikace těla. Pokud nelze Zjistit totožnost
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Zemřelého, vyrozumí o tom pověřený ad-
ministrativní pracovník nemocnice přísluš-
ný orgán VB.

—- jestliže se do 96 hodin od úmrtí nikdo ne-
přihlásil k Zemřelému, ač osoby jemu blíz-
ké byly včas vyrozuměny, může nemocnice
odevzdat tělo Zemřelého k vědeckým nebo
vyučovacím účelům.

Tento postup však není přípustný, jestliže
nemocný projevil písemně, popř. před pracov-
níky nemocnice ústně Své přání být pohřben
[zpopelněn] obvyklým Způsobem, anebo jest-
liže příbuzní během nemocničního pobytu Ze-
mřelého o něj projevovali náležitý Zájem a lze
předpokládat, že je vyrozumění nezastihlo;
v tom případě musí být vyrozumění Znovu.

Dále Se řeší otázky evidence nemocných,
jejich Stravování, čistoty a pořádku na oddě-
lení, návštěv u nemocných a informací o Stavu
nemocných.

Provoz na jednotlivých odděleních upravují
primáři provozními pokyny Se Souhlasem ře-
ditele nemocnice s poliklinikou. Zásady pro
provozní pokyny jsou uvedeny v tomto před-
pise.

Provoz polikliniky a obvodních Zdravotnic-
kých zařízení upravuje další část, kde se sta-
noví Zásady pro provoz územní i závodní poli-
kliniky, příjmu pacientů, organizace návštěvní
Služby v rodinách a organizace obvodních
Zdravotnických Služeb.

V další části Se upravuje provoz Společných
vyšetřovacích a léčebných Složek, jako jsou
oddělení laboratorní, rentgenová apod. a hos-
podářskotechnické Služby.

Závěrečná část se zabývá dokumentací a po-
vinnými hlášeními. Povinná hlášení jednak za-
hrnují informace předávané jiným zdravotnic-
kým pracovníkům za účelem pokračování
v kvalitní péči o pacienta, jednak představují
informace nezdravotnickým orgánům jako vý-
jimky Z povinné mlčenlivosti. jsou to tyto pří-
pady:
—— hlášení Sebevražd a Sebevražedných poku-

Sů orgánům VB, pokud je Zde důvodné po-
dezření, že na pokusu mohla mít účast dru-
há osoba,

-— Sdělování údajů v případech těžké újmy
“ na zdraví nebo Smrti orgánům VB, proku-

ratury, Soudu nebo Sociálním pracovníkům
státních orgánů,

—— sdělování údajů Soudům a orgánům trest-
ního řízení i v jiných případech, pokud
jsou takové údaje nezbytné k vyhotovení
posudku znalcem těmito orgány ustanove-
ným,

—— Sdělování případů podezření na týrání dětí
a jiné jednání ohrožující jejich Zdravý vý-
voj orgánům péče o mládež,

—— Sdělování případů týrání oSob zbavených
Svéprávnosti i osob bezmocných, které
nejsou Schopny Se o sebe Samy postarat
orgánům Sociální péče,


