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CINNOST LEKARNY VOJENSKE NEMOCNICE
JAKO SPADOVE ZASOBOVACI ZAKLADNY V MIRU

Podplukovnik PhMr. Zdengk SLABY, Vojenskd nemocnica SNP v RuZomberku

Lékarny vojenskych nemocnic piedstavuji
v soucasné dobé v systému zdsobovacich zdkla-
den vojenské zdravotnické sluzby ve vztahu
k oSetfovani utvaril nejdilezitéjsi ¢lanek. Lékafi
spadovych ttvart obdrZi od pracovnikii oddéleni
farmacie a zdravotnické techniky komplexni in-
formace tykajici se zabezpeceni oSetfovny viim
zdravotnickym materidlem béZné potieby, jeho
evidence, oSetfovani, obmény, oprav apod., a
kromé toho se vojenské nemocnice staly také
Skolici a kontrolni zdkladnou, ze které jsou lé-
kari spddu metodicky usmériiovani. Diive neZ
rozebereme tuto vyznamnou a odpovédnou funk-
ci VN podrobnéji, zmifime se o tom, jak to vypa-
dalo se zdsobovanim dutvartt v minulosti a co
vedlo odpovédné odborné orgidny k tomu, Ze
upustili od predchoziho systému napojeni ttvarh
na zasobovani z vojenskych zdravotnickych
skladi.

AZ do r. 1957 byly ttvary s vyjimkou organic-
kych utvard svazkli zdsobovany piimo z piislus-
ného vojenského zdravotnického skladu, ktery
jim vyexpedoval jedenkréat ro¢né tak zvany ,fad-
ny pridél materialu“ podle poukazu svazu. PoZa-
davky na materidl, zpracované podle ,Sborniku
norem“, se predkladdaly soucasn& s inventur-
nimi vykazy na zdravotnickd oddéleni svazii.
Kontrola, sumarizace a poukazovani materialu
na kaZdou jednotlivou oSetfovnu znamenaly pro
skupinu zdravotnického zdsobovani svazu obrov-
ské zatiZeni, které je odvadélo od plnéni naléha-
véjSich ridicich, kontrolnich a odbornych tkold.
Nicméné tento centralizovany zplisob za-
sobovani mél pro armddu nesporné piednosti
v dob&, kdy nebylo moZné zabezpedit plynulé
zédsobovani vojenskych zdravotnickych zafizeni
z distribu¢ni sité civilni zdravotnické sluzby, a
proto bylo nutné zajiStovat celou spotiebu ar-
mady pFimo u vyrobcl. Zdravotnickd spréva

MNO byla nucena soustfedovat cely Siroky sor-
timent zdravotnického materidlu vSech druhi do
tehdejsiho Ustfedniho zdravotnického skladu a
odtud ho pfidélovat podle souhrnnych poZadav-
kit svazli do okruhovych zdravotnickych skladd.
Nevyhodou tohoto zisobovaciho systému byla
znacné tézkopadnost, vyplyvajici z dlouhych pla-
novacich a dodacich lhiit, nebezpec¢i znehodno-
ceni materialu, pfedevsim lécCiv, stadfim a vytv4-
feni znaénych nadnormativnich zasob na vSech
stupnich. Jak se ukédzalo pozdéji, byla to ostatné
,hemoc” celého naseho narodniho hospodaistvi.
Bylo proto jen prirozené, Ze ruku v ruce s pro-
vedenim Siroké decentralizace v narodnim hos-
podai‘stvi pristoupila i armédda v r. 1957—1958
k diikladné prestavbé zdsobovaci soustavy vojsk
— k decentralizaci zdsobovani.

V prvni etapé se uleh¢ilo zdravotnickym oddé-
lenim svazlli a zdravotnickym sklad@m, jejichZ
zédsobovaci povinnosti vci Gtvartm byly rozdé-
leny alikvotné mezi vojenské nemocnice. Té€m
bylo uloZeno zasobovat v3im zdravotnickym
materidlem, kromé investic, tGtvary ve spddu —
teritoriu nemocnice, a zabréanit tak zkracenim
zasobovacich cest vzniku nadnormativnich za-
sob i zpruZnit a urychlit vlastni z&sobovéni.
Pouze organické ttvary bojovych svazkl zlistaly
v zasobovaci péc¢i nacelnika zdravotnického za-
sobovani svazku jako doposud. Jiné povinnosti
viici spadovym uGtvartim lékdrny VN neobdrZely.
Pro plnéni této zdsobovaci ¢innosti byly ve VN
prirozené pfedpoklady v tom, Ze utvarovi 1ékafi
méli s novou zédsobovaci zdkladnou Zivy osobni
styk dany tim, Ze sem odsunovali nemocné a od-
bér mohl byt provddén vlastnimi odsunovymi
prostfedky ttvard pifimo v 1ékdrné. Kromé zKra-
ceni zédsobovacich cest a tim i sniZeni doprav-
nich néakladli na minimum a vytvo¥eni moZnosti
osobniho vyb&ru materidlu a poskytovani po-
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tfebnych informaci hlavnim lékaitim v§ak ostat-
ni nedostatky ztstaly. Jejich kofeny totiZ byly
hlubsi. Tkvély v tom, Ze Gtvarovi 1ékari vyZado-
vali materidl mechanicky podle ,Sborniku no-
rem“, aniZ uvaZili jeho skute¢nou potFebu. Lékati
v zdkladni sluzbé se u ttvarl c¢asto stfidali a tim
dochéazelo k starnuti materidlu a vzniku nadnor-
mativnich z4dsob. Nakonec spocivala pri¢ina
i v tom, Ze materiél byl pFidélovan jednorézové
jedenkréat rocné, coZ casto vedlo k plytvani a
k prfedcasné spotfebé pridélu. To vSechno si vy-
nutilo, aby se pfistoupilo k druhé etapé decen-
tralizace, pro Kkterou jiZ mezitim vznikly lepsi
pfedpoklady stabilizaci vyroby a distribuce 1é-
¢iv a ostatniho zdravotnického materidlu v civil-
nim sektoru.

Zasadni zmény byly zavedeny pocinaje rokem
1962. JiZ prekonany ,Sbornik norem“ je nahra-
zen ,Seznamem zdravotnického materidlu pro
vybaveni oSetfoven ttvardt a zubnich ambulato-
rii Gtvart® (Zdrav-21-2), ktery dava Siroké moz-
nosti vybavit oSetfovny jen tim a v takovém
mnoZstvi, co skutecné lékafri p¥i 1éCebné a pre-
ventivni ¢innosti potfebuji. Dale vychazi ,,Sbirka
nafizeni MNO“ &. 13/1961, kterd hlavni lékaie
dtvart opraviiuje nakupovat v rdmci stanovené-
ho finanéniho limitu v civilnich 1ékdrnéch ta 1é-
¢iva, ktera podle zdsad moderni terapie uznajl
za nutnd, coZ je velkym p¥inosem. Soucasné take
dochazi k delimitaci dal§ich tdkoldl kontrolniho
razu ze svazi na lékdrny VN — tkold, které bu-
dou dale konkretizovany.

Témito radikdlnimi opatfenimi byl zastaven
nejen riist a vibec vznik nadnormativnich za-
sob, ale zabrénilo se také starnuti 1éCiv. Hlavni
1ékafi si je nyni opatiuji jen na primérnou me-
si¢ni spotfebu a dostadvaji je s delSi pouZitelnosti
neZ dosud. Jak proziravé bylo toto FeSeni, ukaza-
lo se hned v dalSim roce, kdy vstoupila v plat-
nost tsekovd norma ¢. 86 9000. Zabezpecit jeji
pfisné néaroky u hromadné& vyrdbénych 1éciv
s kratSi pouZitelnosti nebo s exspiracl (antibio-
tika apod.) by bylo pii starém zasobovacim
systému nemyslitelné.

Mohla by vzniknout otdzka, pro¢ zistal pfimy
nadkup omezen jen na léc¢iva a pro¢ nebyla de-
centralizace uskutecnéna u vSeho materialu. Tak
Siroka pravomoc by mohla svadét hlavni 1ékare
k maximalismu a k plytvani materidlem i finan-
¢nimi prostifedky, nebo by naopak byla zdrojem
potiZi a poruch v plynulém zasobovani oSetfo-
ven, ponévadZ u dal§ich skupin materialu, kromé
1é¢iv, jsou podminky pro jeho zajiStovani kompli-
kované&jsi a vyZaduji urditou erudici a zkuSe-
nosti. TFeti skupinou diévodd byly specifické
zdjmy armadady, souvisejici se zachovdnim moZ-
nosti obmény udrZovanych pohotovostnich za-
sob materidlu, nap¥. obvazového, dezinfekéniho
apod.

I. Zasobovaci éinnost

Podle zplisobu zdsobovani je tfeba rozliSovat
zdsadné tyto skupiny materidlu vyskytujiciho se
na oSetfovnéach:

A. Centralizovany a vycvikovy

Utvary ho vyZaduji ve spadové VN v zimnim
obdobi v mnoZstvi dostacujicim na spotiebu pro
cely pristi rok. VN po porovnéni se spotiebou za
minulé roky a po vzdjemném srovnani pozadavki
zhruba stejné& velkych oSetfoven provede suma-
rizaci, vyZadda materidl ve zdravotnickém oddé-
leni svazu a po jeho pouk&azédni z vojenského
zdravotnického skladu materidl vyexpeduje a vy-
lctuje utvarim obvykle ve dvou diléich dodav-
kdch. Vydavdnim starSich vyrobnich rocéniki
Gtvarim a nemocnicim umoZiiuje MNO i svaziim
obmeéiiovat ve svych skladech zdsoby tohoto ma-
teridlu, udrZované pro plnéni mimo¥fadnych tko-
l4. P¥i jeho event. pfimém ndkupu v civilnich
lékarnach by hrozilo nebezpeéi poruch v dodav-
kach, ponévadZ jde o velkd kvanta tzkoprofilo-
vého materiilu.

B. Decentralizovany materidl

Tento materi4l, zahrnujici 1ékarské, laborator-
ni, nemocni¢ni a zubolékafské néstroje a po-
micky spotiebniho i trvalého charakteru, za-
jiStuji VN z civilnich skladd n. p. Zdravotnické
zdsobovéani vlastnim ndkupem podle poZadavkl
spadovych tutvard. Zplsob jeho vyZadovani, ter-
miny atd. si upravuji VN rizné, v naSich podmin-
kdch se ndm osvédcilo udrZovat urcitou mini-
malni zdlohu nejbé&ZnéjSich poloZek a chybéjici
mnoZstvi doplnit v pravidelnych ¢tvrtletnich
objednavkach, které jsou zavedeny u n. p. Zdra-
votnické zasobovani. Zplsob kontroly, sumari-
zace a vydeje utvarim je shodny s centralizova-
nym materidlem, rovnéZ terminy, pricemZ pri
prvnim vydeji se expeduje materidl, ktery byl
v zasob4ch, a v druhém pololeti material mezitim
nakoupeny. Tim zmen$ujeme na minimum pocet
zuctovacich listd a aletni prace, které zatézuji
pracovniky lékaren VN vice neZ vlastni pFiprava
a vydej materiadlu, které nejsou na c¢as nijak na-
rocné. Proti tendencim, aby nakupovaly i tento
materidl pfimo utvary, hovori okolnost, Ze kro-
mé nejb&Znéjsich nastroji a pomicek (teplomé-
ry, jehly, stfikacky, ntzky, pinzety apod.) ne-
jsou v ndplni civilnich 1ékéaren, takZe by je
hlavni lékari museli pldnovat a pravdépodobné
osobné vybirat a odebirat v nejbliZSim skladu
n. p. Zdravotnické zasobovéani, coZ by nebylo
ekonomické a odporovalo by to zdsaddm kom-
plexniho zdsobovani zdravotnickych =za¥izeni.
Déle by takto unikal kontrole spotfeby a dodrZo-
vani Zivotnosti tohoto materidlu a bylo by velmi
obtiZzné stanovit financ¢ni limit na jeho nakup
tak, aby na jedné strané sice dostacoval, ale na
druhé strané nesvadél k vyCerpdni za kaZdou
cenu.

C.Investi¢ni material

I kdyZ tento materidl, jehoZ cena jednotlivé
pfesahuje 600 Kd&s, predstavuje v utvarové no-
menklatufe jen nékolik poloZek, je zplisob jeho
zajiStovani pro hlavniho lékare nejkomplikova-
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néjsi. Jeho potieba musi byt jednotlivé diklad-
né zddvodnéna na samostatné Zadance, zpraco-
vané podle vzoru v Sm-zdrav-2 a po schvéleni
nejbliZzS§im odbornym n&acelnikem do konce tuno-
ra predloZena spadové nemocnici, ktera je po-
vinna zahrnout ho do vlastniho poZadavku in-
vestic, zajistit jeho financéni kryti a v nasleduji-
cim planovacim obdobi uplatnit jeho dodavku ve
vyrobé nebo distribuci tak, aby v priStim roce
mohla byt pFisluSné investice oSetfovné dodéna.
Jisté neni tfeba zdliraziiovat, Ze ponechat starost
o obstarani investic na bedrech hlavniho 1ékafe
by bylo vice neZ problematické.

VSechen uvedeny materidl dostdvaji oSetrovny
naturdlné, tj. neproplaceji ho VN, jen ho na za-
kladé zictovacich listd zaeviduji. VN v3ak
veSkeré vydeje materidlu spadu peclivé sleduijl
nejen uctovnég, ale i korunové pomoci tzv. ,uce-
lové evidence“. Ta ndm umoZiiuje kaZdorotn&
propocitat také prdmérnou hodnotu vydaného
materidlu na 1 vojdka spadu, kterd se v naSem
spadu pohybuje vZdy mezi 17—18 K¢&s na osobu
a rok. Také tento ukazatel signalizuje, zda ne-
jsou poZadavky nékterych utvari nadsazené a
utinné ndm poméahd dodrZovat vici spadu
spravnou ekonomiku.

Vyskytne-li se ve spddu mimorddnéd potfeba
jakéhokoli zdravotnického materidlu — s vy-
jimkou investic, poskytne lékdrna VN kdykoli
vfpomoc formou mimofddného pridélu. Byla-li
vyddna také léciva, je VN povinna hl4sit jejich
finanéni hodnotu nadfizenému zasobovacimu
organu, ktery muZe prisludné sniZit financni li-
mit na rozpo&tovou polozku 535.

II. Kontrolni éinnost

V duchu zé&sady ,kdo zasobuje, ten kontroluje“
byli v r. 1962 nacelnici oddéleni farmacie VN po-
véfeni provadét jednou roéné odbornou event.
dokumentarni kontrolu oSetfoven spadu, které
jim byly direktivné ureny. Jde predevSim o sa-
mostatné ttvary podiizené MNO nebo svazlm.
Rozsah a néaplii téchto kontrol jsou dany , Meto-
dickou pomtickou kontrolniho orgdnu v oboru
vojenské farmacie“.

Kromé kontroly spravnosti a véasnosti actova-
ni i evidence, rozsahu a kvality zdsob a zpilisobu
uskladnéni a oSetfovdni zamérujeme se hlavné
na strukturu a téelnost receptury s p¥ihlédnutim
k omezeni preskripce podle Zdrav-1-1, €ast XII,
na provadéni obmény léciv v pfechodnych z&so-
bach a v soupravach, vyuZivani financ¢nich pro-
stfedkli, hlavné d&erpdni RP 535, zruSovani a
opravy materidlu a v posledni dobé také na or-
ganizaci sbéru 1é¢ivych rostlin a jeho vysledky,
ktery se snazZime pozvednout na vySSi Urover.
Zavéry z kontroly shrnujeme do struc¢ného za-
pisu, v ném?Z vZdy zafixujeme terminy, ve kterych
maji byt odstranény zjiSténé zavady, a jehoZ
kopii predkldddme zdravotnickému oddéleni
svazu. Pokladdme za nezbytné nutné informovat
pfed odchodem za pritomnosti hlavniho 1ékare
velitele ttvaru (nacelnika Stdbu), a tim ho vice

zaangaZovat na nasi problematiku. Zapis piSeme
zdsadné pfimo na oSetfovné, aby bylo moZno
vyslechnout nazory pfislusSniki oSetfovny a pie-
dejit tak event. nedorozuménim. Zpracovani za-
pisu aZ po navratu z kontroly povaZujeme za
nespravne.

III. Retaxace a ic¢elna farmakoterapie

Jednou z povinnosti vii¢i spadu, ktera pracov-
niky oddéleni farmacie VN nejvice zatéZuje, je
finan¢ni a vécnd kontrola vsSech recepti a
objednavek, které spadové ttvary propléaceji ci-
vilnim lékarnam, a jejich zevrubné vyhodnoceni
z hledisek ucelné farmakoterapie. Po nékolika-
letych zkuSenostech s vedenim detailnich z4zna-
mi podle tdtvari o zjiSténych nedostatcich se
domnivame, Ze vysledky této p¥imo mravenci
prace neodpovidaji jeji pracnosti a navrhujeme,
aby se upustilo od kontroly v§ech dochéazejicich
receptd a aby se provadéla jen naméatkové
v rozsahu 2—3 meésici z b&Zného roku od kaz-
dého utvaru. Cenové omyly taxdtorii jsou mini-
malni a obvykle v neprospéch expedujici 1ékar-
ny, takZe o védomém zkreslovani cen nelze ani
hovorit. Tisice receptd mési¢né svadéji k po-
vrchni préci a jsme presvédceni, Ze pfi navrho-
vané upravé by ,méné znamenalo vice“, jako
ostatné i na jinych tsecich. Pokud se tyka pie-
kracovani omezeni preskripce, nejcastéji se vy-
skytuje pfedepisovdni 150—200 g lihovych roz-
tokd, event. ¢istého lihu, pF¥edevSim na objed-
navkach. Lékafri se casto myln& domnivaji, Ze
uvedend omezeni se vztahuji jen na individudlni
recepturu a ne na hromadné objednavky pro po-
tfebu oSetfovny nebo zubniho ambulatoria.

IV. Odborné doskolovani

Odborné doSkolovani hlavnich 1ékaft je v nasi
nemocnici organizovano jednak formou dlouho-
dobych stdZi na nemocni¢nich oddélenich, jed-
nak formou jednodennich instrukéné metodic-
kych zaméstnani, kterd jsou porddéana jednou za
dva mésice. Program stanovi ZNL nemocnice,
ktery pravideln€ vycleiiuje pro pfedneseni ak-
tudlnich témat z oboru farmacie 1 aZ 2 hodiny.
Také tato forma osobniho kontaktu s 1ékari
spddu poméahd 1udinné ovliviiovat droveil zna-
losti a praktickych ndvyka lékail, predevSim
v zdkladni sluzbé, ve zdravotnickém zdsobovani.
Pravidelné na nich vyhodnocujeme zkuSenosti
z kontrol, z retaxace, organizace sbéru léc¢ivych
rostlin, poddvdme informace o zdsobovaci situaci
v civilni siti, o novych 1é¢ivech, opakujeme dile-
Zité staté z odbornych pFedpist apod. Je chy-
bou, Ze nékteil hlavni 1ékari nedoceiiuji vyznam
téchto zaméstndni, o CemZ svéd¢i prumérna
ucast 50—60 % poctu 1ékaftt spadu. Tuto nizkou
navstévnost nemitZeme pozvednout, prestoZe
vZdy hlasime svazu nezastoupené ttvary. Tato
nekazell je tim vice zardZzejici, Ze jde vétSinou
o lékate v zdkladni sluzbé, pro které predevSim
jsou témata vybirdna.
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V. Obmeéna lé¢iv v soupraviach

Jednim z tsekd, kde je dobréa spoluprace mezi
VN a oSetfovnami obzvl4st i¢innd a poméaha za-
chraiiovat velké materidlové i finan¢ni hodnoty,
je pomoc spddové VN pfi provadéni obmény 1é-
Civ v soupravach. Je zndmo, Ze léCiva maji jen
urCitou omezenou plnou ucinnost, kterd je indi-
vidualné stanovena usekovou normou, a jakmile
vyprsi, je zakédzdno je dale pouZivat. Ponévadz
pouZitelnost souprav s 1éCivy stojl a padd v za-
vislosti na stafi 1éc¢iv a za druhé by bylo neZa-
doucim prepychem prosla léc¢iva vyhazovat, musi
byt nahrazena v ¢ a s, tj. ve lhiitdch stanovenych
v podmink4ach armady v Sm-zdrav-3, pfil. 1, no-
vymi Cerstvymi SarZemi, a tim umoZnit jejich
spotfebu na oSetfovné v ramci béZné lécebné
¢innosti. Kamenem turazu je vS8ak okolnost, Ze
v soupravach musi byt ukladéana i 1écCiva, jejichZ
potfeba je za normélnich okolnosti minimalni.
V téchto pripadech preda oSetfovna léciva VN
a ta je obmeéni z vlastnich zasob, nebo je za-
jisti ndkupem, pfi¢emZ musi odebrat i ta, kterd
i ve VN jsou bez pohybu, soustfedit je a dvakrat
rocné odeslat zdravotnické zdkladné. Obvykle se
jeSté snaZime nabidnout je civilnim nemocnicim
v okoli nebo, pfi vétSich kvantech, skladu n. p.
Zdravotnické zasobovani a oSetfovnam velkych
Utvara (ucilist, skol atd.) a teprve zbytek pfe-
Gctujeme do zdrav. zdkladny. Timto zplisobem
jsme jiZ zachréanili desetitisicové hodnoty, a
proto nelitujeme ndmahy s tim spojené. Privitali
jsme proto nové opatreni MNO, které raznym
zplisobem FeSi potiZe p¥i ziskdvani nejcerstvéj-
Sich vyrobnich SarZi k obméné tim, Ze podle me-
ziministerské dohody MNO a MZd dodaji sklady
n. p. Zdravotnické zasobovéani na zvlastni objed-
navku, v terminu uplatnénou za cely spad pro
néasledujici rok, lé¢iva primo z vyroby, ¢imZ se
nejen mnohdy obména viibec umoZni, ale sou-
casné se i prodlouZi doba do dalsi obmeény.
I kdyZ letos pro opoZdéné vydani prislusné Sbir-
ky nafizeni MNO a kratkost terminu pro utvary
k piedloZeni poZadavkli do VN nebude jeSté

v plné mife této cesty vyuZito, otekdvame od ni .

v dalSich letech, Ze ndm umoZni zavést do obmén

JUBILEA

vEtSI porddek a Ze se tim zvysi funkéni hodnota
souprav. Hlavni lékari by vSak méli obménadm
vénovat maximalni pozornost a vyvijet vétsi akti-
vitu pfi obmé&né& mensich kvant 1é¢iv pfimou vy-
ménou u dodavatelské civilni 1ékarny a nezaté-
Zovat tak 1ékdrnu VN mnohdy zbytecné.

Zaver

V této préaci jsme si dali za kol informovat
0 dosud malo zndmém utseku ¢innosti vojenskych
farmaceuttt — o funkci 1ékdrny VN jako pomoc-
né zdsobovaci zdkladny zdravotnické sluZby.
Zminili jsme se o tom, jak vypadalo zabezpeceni
oSetfoven v minulosti a co vedlo k tomu, Ze se
postupné pristoupilo k tak pronikavé reorgani-
zaci, kterda nemd obdoby u jinych sluZeb nasi
armady. Rozebrali jsme hlavni tkoly, které plni
pfislusnici oddéleni farmacie a zdravotnické
techniky nemocnic viac¢i spddovym ttvartm, a
uvedli jsme nékteré zkuSenosti a ndvrhy, tyka-
jici se zdsobovéani, kontrol, retaxaci, doSkolovani
hlavnich lékafi a obmé&n materidlu v soupra-
vach, abychom tak podnitili rozsdhlejsi vyménu
zkuSenosti mezi jednotlivymi nemocnicemi a
event. diviznimi zdravotnickymi prapory rlz-
nych svazi.

Zasluhuje si zminky i to, Ze uvedené nemalé
tikoly plni pracovnici oddéleni farmacie VN bez
jakéhokoli persondlniho posileni, navic pf¥i vSe-
stranném a stdle se zkvalitiiujicim zabezpecové-
ni chodu vlastni nemocnice. Podle naSeho nézo-
ru znamend zavedenl mezistupné mezi zdravot-
nické oddéleni svazu, resp. zdravotnicky sklad
a oSetfovnu utvaru, kvalitativni skok, ktery
pfispél podstatnou mérou k vSestrannému zvy-
Seni durovné oSetfoven na useku vojenské far-
macie i k prohloubeni ekonomiky zdravotnické
sluzby.

Domnivédme se, Ze popsand narocnd ¢innost je
soucasné nejlepsi formou pfipravy vojenskych
farmaceuti pro funkci VN v teritoriu, ponévadzZ
jim poméah4é vytvéaret nezbytné navyky i ziskévat
organizatni a praktické zkuSenosti pro péti
o utvary teritoria za mimorddnych okolnosti.

V minuljch dnech oslavili své padesdtiny soudruzi:

plukovnik MUDr. BOHUMIL DOCEKAL, ndéelnik kozZniho odd. vojenské nemocnice v Brné, nar. 4. 12. 1915,
plukovnik MUDr. LADISLAV FRYBA, ndéelnik zubniho oddéleni UVN v Praze, nar. 21. 11. 1915,
plukovnik MUDr. AUGUSTIN PEKAR, ndéelnik neurologicko-psychiatrického odd. ULZ v Praze, nar. 1. 10. 1915,

plukovnik MUDr.

JOSEF VOLEK, ndéelnik rentgenologického odd. ULZ v Praze, nar. 23. 10. 1915.

V3em témto jubilantim prejeme jménem zdravotnické sprdvy a redakce VZL do dalSich let mnoho zdravi, spoko-

jenosti a ispéchu.



