
Novi zdravstveni zakoni

Ljudska skupsCina LRS je sprejela na sVQjempredzadnjem zasedanju t r i
z a kQ n e s p'OdrQeja zdravstvene sluzbe: ZakQn '0 zdravstvenih dQmQvih in
zdravstvenih pQstajah, ZakQn '0 hQlnicah in Zak'On a str'Ok'Ovnemnadzarstvu;
vsi trije zakani SQ bili abjavljeni v Uradnem lisfu LRS st. 21/56. Istoeasni
sprejem treh zakanav ni slueajen, ampak je bilQstarjen'O ta iz vee razlQgav~Pred-
vsem je bila tQ patrebnQ, ker je snQv, ki jQ obravnavajo nQvi trije zakQni,
padlaga za vsa arganizacijQ in dela zdravstvenih zavodov v LRS, ki do idaj
se ni bila zajeta v nahel)-em zveznem ,ozirama republiskem pravnem predpisu.
Z navimi zakoni ba adstranjena ne sarna pravna praznina, ki je hila do zdaj
na padroeju ambulanfna-palikliniene sluzbe, balnienesluzbe, kar je posrednQ

- vplivala na kvaliteta dela v zdravstvenih zavodih, ampak sa z njim utrjeni
temelji za yes nadaIjnji razvoj zdravstvene sltiZbe na terenu.

Res je, da je ze do zdaj izvenbalnicna in balniena sluzba delavala in da se
je tudi da daIoeene mere strakavno nadzaravala S'trakavna dela zdravstvenih
zavadav inda navi zakani tQrej ne uvajaja sele teh zdravstvenih sluzb, vendar
sa arganizacijske nejasnosti in nepopalnasti v teh sIuzbah imele za pasIedicQ
tudi zmanjsano kvaliteta dela vskada vseh, ki sa iskali zdravstveno pamoe.
Kaka patrebna je bilQ dati trdne temelje izvenbalnieniin bQlnieni sluzbi tel'
sluzbi strakavnega nadzarstva, se vidi iz tega, da SQljudski adbari, sadalna
zavaravanje, zdravstveni zaV'adi, strakavna drustva rnedicinskega osebja itd.
vztTajno iIi dasledna zahtevali dakanenQ insalidna ureditev teh sluzb.

Sprejeti zakani sa v medsebajni 'Or g a n ski z v e z i, vsi pa imaja is'ti
cilj; napredek zdravstvene sluzbe in zbaljsanje kvalitete zdravstvenih st,alI"itev.
Organska zveza balniene in izvenbalniene sluzbe, tQ' je sluzbe zdravstvenih
dornQ'Vin pasfaj, se ne kaze Ie v tern, da mara biti balnik farmalna napaten
v bQIniSnico z napatnicQ zdravnika v izvenbalnieni sluzbi, ampak predvsem v
tern, da marajo bQInisnice S'trakavno pomagati izvenbalnieni sluzbi s svajimi
specialisti, ji nuditi pQmoe v strQkavnQ-metadalaskih vprasanjih in da marajQ
vzgajati medicinskQ Qsebje za vse zdravstvenezavade, torej ne Ie za delQ v
samih balnisnicah. Da zdaj sa bQIniSnicedrugim zavadQrn pamagale Ie v manjsi
meri. Upravni argani za zdravstva pri Ijudskih odbQrih bQdQmarali t'Omed-
sebajnQ pamoe v prihadnje v IPraksi dabr'O in pray izkoristiti, zlastri takQ, d!l
ba prislQ da izmenjave in strokQvne izpapalnitve zlasti bolnicnih zdravnikov
in medicinskih sester z istavrstnim asebjem zdravstvenih damav in postaj, da
se ba takQ zlasti visje in srednje medicinska Qsebje 'uspasabHQza dela v vseh
zdravstvenih zavadih in da bQ rtaka v celQti .abvladala sluzba s'Vajeg.anaziva.

Navi zakanski predpisi SQnadaIjnji karak'v dec e ill t r ali z a c i j i zdrav-
stvene sluzbe. PiTitern je bila podertana vIaga abeinskih Ijudskih 'OdbQrQv.Po
navih predpisih bo ,abeinski ljudski adbar IahkQ uS'tanavil, usmerjal in nadziral
tudi bQInisnice ter uS'tanavljal zdravstvene damave in pQstaje cela za vee obein,
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vendar v sparazumu z drugimi abeinskimi Ijudskimi adbari, kar je bila da zdaj
izkljuena "pravica akrajnih Ijudskih adbarav. Vprasanje je bila le, ali naj se
prepusti tudi strO'kovno nadzarstv'O nad delam z·dravstvenihzavadoy abeinskirn
Ijudskim odbaram. Zaradi pamanjkanja vilsakakvalificiranega strakavnega
kadra, pasebna takega, ki abvlada organizacijska in finanena vprasanja, kar je
v zvezi z izvajanjem strakavnega nadzarstva, za zdaj te nalage se ni bila
magaee prepustiti abeinskim Ijudskim odbaram.

Najveeja decentralizacija je v tem, da IjudS'ki adbari prakticnq lahko usta-
navija vsak zdravstveni zavlOd,za .katerega mislijo, da je patreben na njihavern
obmacju.

Vsi navi zakani paudarjaja pornen pre v en t i v n e zdravstvene sluzbe.
Tudi balnisnice, katere imajo nestrokavnjaki, dastikrat pa tudi zdTavstveno
asebje, za· izrazita kurativne zavade, moraja sadelavati v borbi prati nalez-
Ijivim baleznim, praueevati v'ZiI"akeilJ.umrljivast ter predlagati ukrepe, da se
ti vzroki odpravija. Pray taka morajo apravljati zdravstvena prosvetno delo
in higiensklOvzgajati bolnike. Ljuds'ki adbori kat nadzarni organi balnrsnic pa
boda marali skrbeti in paziti, da bado tudi balnisnice njiharve preventivne
zdravstvene nalage izvrsevale.

V zdravstvenih domavih in zdravstvenih postajah je naeelarna zd:ruzena
vsa preventivna in kurativna zdravstvena sluzba, saj sa v te zavade vkljueeni
vsi dilspamzerji, pasvetavalnice, otraski dispanzerji, patrana.zna in babiSka
sluzba, neabvezna pa tudi vsa higienska sluzba.

Zakan a strakavnem nadzorstvu je vipeljal dalZnast strakavnih nadzorniikav,
da nadzirajo, kaka vsi ti zavodi - me samo izrazita preventivni - apravljajo
dalZnosti s podraeja preventivnega zdravstva.

Navi predpisi do dalaeene mere ["a zs i r j a j a tudi dr uz 'b en a
up r a v 1jan j e zdra'Vstvenih zavadav, ceprav veljaja glede tega zvezni pred-
pisi. Predvsem amagoeajo ustanavitev pasebnih upravnih adba["av v vecjih
balniSnicah ali v bolnisnicah z dislociranimi abje:kti. Nalage upravnih adbarav
sa razsirjene tudi preko eista ·ekanamska~finanena administrativnih na vse
dela zavoda. Vadstveni zna'eaj upravnega adbara je mnogo balj podertan kat
v zveznih predpisih a upravljanju zdravstvenih zavadav. V upravnih adbarih
mOTa'biti abvezna tudi zastopnik abeinskega Ijudskega adbara.

Tudi v zakanu '0 strakavnem nadzarstvu je bilo ukrepanje IQ odpravi po-
manjkljivasti v zdravstvenih zavadih prenesena na svete.za zdravstva Ijudskih
odbarov in ,odvzeta ta pravica strokavnim nadzarniikom, razen v neadlozljivih
primerih.

Vsi novi zakani paudarjaja s t r '0 k a v n a dela zdravstvenih zavadav (b'Ol-
nisnic, zdravstvenih damav in pastaj in njihovih enat), ki mora biti v skladu
s sodabnimi zdravstvenimi metodami in sreds'tvi. Za strokavnast dela sa adga-
varni vodilni strakavni usluzbenci in strokovni kalegij. Za strokovnast dela je
pa se posebej paskrbljena z abveznimi letnimi p<regledi zdr.avstvenih zavadav
po strokavnih nadzarnikih.

Navi zakoni predvidevaja vrsta i z v rs i 1nih pre d pis a v, ki boda
abenem z zakani, ki dajeja Ie splosna naeela, amagacili izgradnja celotne
osnavne zdravstvene sluzbe in zdravstvene pamoCidrZavljanam. Zaradi razsir-
jenega druzbenega upravljan.ja, decentralizacije, druzbene kantrole nad zdrav-
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stvenimi zavodi, rtaradi poveeanih strokovnih nalog in resenih organizacijskih
vprasanj, kar vse urejajo novi zakoni, prieakuje zdravstvena sluzba od novih
zakonov velike koristi za svoj napredek. Obenem pa bodo ti novi IPredpisi v
pomoe zveznim organom pri izgradnji zdravstvene sluibe.

Posebnost posameznih zakonov

1. Zakon 0 zdravstvenih domovih in' zdravstvenih postajah je zaradi svo-
jega pomena, obsega in raznovrstnosti v zdravstveni dom ali zdravstveno po-
stajo vkIjueenih preventivnih in kurativnih zdravstvenih enot ter zalradi
svojega razmerja do Ijudskih odborov in do splosne zdravstvene sluzbe, naj-
vaznejsi od sprejetih zakonov. Osnovne znaNInosti zakona so:

1. Natanko se je opredelil pojem zdravstvenega doma in zdravstvene po-
staje kot t em e I j neg a zdravstvenega zavoda splosne zdravstvene sluzbe.
Zmotno je namree mnenje, da so najvaznejsi zdravstveni zavodi - bolniSnice.
BolniSnice so Ie najvisji terapevtski zavodi, zdiravstveni dom oziroma zdrav-
stvena postaja pa imaz vsemi svojimi vkIjueenimi strokovnimi organizacijami
neprimerno sirse deIovno podroeje in veeji pomen za splosno zdravstveno sluzbo
kakor bolniSnice.

2. V zdravstvenem domu oziroma postaji je zdruZena vsa pre v en t i v n a
in k u rat .iv n a zdravstvena sNJiba, skratka sploh vsa zdravstvena sluzba na
obmoeju obcine oziroma njenega dela. Izven zdcr-avstvenih domov se Iahko
ustanavIjajo zdravstveni za'\"odi samo za specialne potrebe zdravstvene sluzbe
ce za to obstojijo posebni razlogi.

3. Lj~dski odbori prakticno izvajajo svojo I 0 k a I n 0 z d r a v s tv en 0

pol i t i k ° po zd!ravstvenih postajah pray zaradi obsega zdravstvene sluzbe,
ki je zdruiena v zdravstvenih domovih in postajah. Po drugi strani pa oprav-
Ijajo ti zavodi tudi razne strokovne zdravstvene naloge za sam Ijudski odbor
in njegove organe (proueevanje zdravstvenega stanja Ijudstva, vodstvo in ana-
liza zdravstvene statistike, zdravstvena prosveta, organizacija cepljenj itd.) ter
opozarjajo Ijudske oflbore oziroma njegoveorgane na napake pri delu vseh
zdravstvenih ~zavodovna ohmoeju Ijudskega odbora.

4. Glede na svoj namen in obseg dela za vSe obmoeje obCine ali njenega
dela ter zaradi naIog, ki jih opravlja zdravstveni dom oziroma zdravstvena
postaja za Ijudski odbor, morajo biti ti zaV'odipod nadzorstvom Ijudskih od~
borovkot zavodi splosne :Zdravstvene sluzbe. Zatotehza~dov
tudi ne morejo ustanavIjati gospodarske ali druzbene organizacije, saj moeno
presegajo njihove naloge potrebe teh organizacij. '

5. Med zdravstvenim domam in rpostajo ne obstoji razmerje nadrejenosti
in ipodrejenosti. Razlika med njima obstoji Ie v obsegu dela in v stevilu ter
vrstah v zavod vkIjucenih nesamostojnih zdravstvenih enot. Zato se zdrav-
stven~ postaje Iahko ustanavIjajo samo tam, kjer ni pogojev za ustanovitev
zdravstvenega doma. Ker pa se morajo doloeene zadeve opravljati enotno ali
za vse obmoeje oheine (evidenca kadr6v, zdravstvena statistika, or,ganizacija
raznih zdravstvenih akcij itd.), Iahlw svet za zdravstvo obeinskega Ijudskega
odbora nalozi posamezne skupne naloge za vse svoje obmocje doloeenemu
zdravstvenemu domu ali postaji.
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6. Na·celucim popolnejse decentraliz.acije v zdravstvu in
glede na pomen zdravstvenih domov (postaj) zasplosilO zdravstveno sluzbo,
odgovarja, da zdravstvene domove in postaje ustanavlja Ie obCinS'ki ljudski
odbor.

7. Ceprav so v zdravstveni dom ali zdravstveno postajo lahko vkljucene
razne nesamostojne strokovne enote (splosne in specialisticne ambulante, razni
dispanzerji, higienske postaje, resevalne postaje itd.), vendar zakon namenoma
posebej obravnava se porn 0 Zn 0 z d r a v St v en 0 po s t a j 0 v sestavu teh
zavodov. To pa zaradi tega, ker je v tej samostojni enoti pray tako zdruzena
vsa preventivna in kurativna zdravstvena sluzba in ker se te pomozne zdrav-
stvene postaje ustanavljajo Ie v najbolj oddaljenih krajih in imajo pray posebne
preventivno zdravstvene naloge.

8. V zakonu je bilo treba podOrtati tudi, da mora ustanovitelj nositi stroske
preventivne zdravstvene sluzbe vsehvkljucenih strokovnih enot. To je bilo
nujno, da se poudari pomen preventivne ~dravstvene sluzbe ter zavodov in
vseh strokovnihenot, na drugi strani pa, ker se )judski odbOTi branijo nositi
stroske preventivne zdravstvene slmbe,iSeprav so k temu zavezani ze po 3.
tocki odloka 0 finanskanju ~ravstvenih zavodov (Ur. list FLRJ, 81. 14/53).

II. Zak~j) bolnicah

Osnovne znacilnosti zakona so:
1. Zakon ne obravnava bolniSnic kot izkljtucno ter~pevtskih zavodov,

ampak jih obravnava kot z a v 0 d vee lot n ems i s tern u z d r a v s tv e -
nih z a v 0 d 0 v s pI 0 h. Zato nalaga zakon bolriiSnicam tudi dolznost sode-
lovati in pomagati drugim zavodom, opravljati zdravstveno prosvetno delo in
preventivno zdravstven.e in koncno tudi znanstveno raziskovalne naloge.

2. Zakon doloca 0 s nov ned 0 lZ nos ti b 0 1n is n i c do Ijudi, ki jim
je zdravljenje v bolniSnkah potrebno in ki se tam zdravijo. Zato ureja obvez-
nost sprejemanja bolnikov, obveznost nudenja prve pomoci, neprekinjenost
bolnicnezdTavstvene slmbe, trajanje zdravljenja v bolnisnici, prehrano, kvali-
teto bolnicnih zdravstvenih storitev itd.

3. Zakon uvaja novote pri usta navljanju bolniSnic. Pra-
vieo ustanoviti bolnisnico imajo Izvrsni svet iJ;l Ijudski odbor, pa tudi gospo-
darske in druzbene organizacije in samoupraVn.i zavodi; ti pa seveda po prejsnji
potrditvi Sveta za zdravstvo LRS. Da pa se ne bi ustanavljale pomanjkljivo
urejene bolnisnice, bo Svet za zdravstvo .LRS predpisal gradbene in sanitarno-
tehnicne pogoje za ustanovitev bolnisnic in pogoje za.njihovo minimalno
opremo.

4. Zakon razsirja druzbeno upravljanje b.olnisnic. V
upravnem odboru je obvezno ·tudi zastopnik obCin;;kega ljudskega odbora, od
delovnega kolektiva pa je najvec ena tretjina ·Clanov.Upravni odbori so lahko
tudi za posamezne dislocirane oddelke bolnisnic. Upravni odbor ruma samo
admin.istrativno-financno-ekonomskih nalog, ampak kot vodstveni kolektivni
organ vso skrb za pravilno opravljanje vseh nalog1;>olnisnic.

5. Posebnost zakona je, da ne doloca, da bi moral biti ravnatelj zdravnik,
da pa mOTa imeti vsaka bolniSnica sefa zdravnika. Ce je ravnatelj zdravnik,
je obenem tudi !:lefzdravnik. 8ef zdravnik je odgovoren zlasti za strokovnost
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vsega dela, za strokovno opremo bolniSnice, za razporejanje strokovnega osebja
in za dela strokovnega kolegija.

6. Z'akon uvaja obvezno izpopolnjevanje bolnicnega strokovnega osebja.
Nacin tega izpopolnjevanja, moznost speeializacije zdravnikov v dolocenih
bolnisnieah kot tudi dolznosti vodij bolnicnih sttokovnih enot prepusca zakon
izvrsilnim predpisom.

7. Zakon naceloma uvaJa tudi vaznejse uraviee in dolZnosti bolnikov, kot
n. pl'. moznost .pritozbe zoper odklonitev snrejema ali zoper odpust iz holniSniee,
privoljenje za operacijo, vprasanje trajanja zdravljenja, ravnanje po hisnem
redu bolnisniee itd.

8. Splosno nadzorstvo (financno, ekonomsko itd.) opravljajo pristojni sveti
za zdravstvo; stIlokovno nadzorstvo pa se opravlja po posebnem zakonu.
Financno poslovanje bolnisnie se v za}wnu ne 'ureja posebej, ker je urejeno
s speeialnimi, deloma zveznimi deloma republiskimi predpisi.

9. Posebno poglavje v zakonu ureja praV'iee in dolznosti, ki jih mil, ustano-
vitelj (ki ni vedno nadzorni organ) do bolnisnie~. Te dolocbe imajo pomen
zlasti, ee bi ustanovila bolnisnieo druzbena ali gospndarska organizacija.

III. Zakon 0 strokovnem nadzorstvu nad zdravstvenimi zavodi

Narnen im. znaCilnosti zakona so:
1. Vpeljani bodo redni letni strokovni pregledi zdravstvenih zavodov in s

tern sis tern a ,t i c nos t v strokovnem nadzorstvu. Do zdaj se zdravstveni za-
vodi nil, splosno niso pregledovali razen bolnisniee in zobozdravstveni zavodi,
v nobenern primeru pa se stl'Okovni pregledi niso opravljali sistematicno.

2. Strokovno nadzorstvo se bo preneslo nil, 1j u d s k e 0 d b 0 rein njihove
organe. V zvezi stem bodo sieer dolocene tezave zaradi pomanjkanja visoko-
kvalifieiranega osebja, zato lahko tudi Svet za zdravstvo LRS opravlja nepo-
sredno'te preglede v vseh zdravstvenih zavodih.

3. Strokovno nadz,orstvo ne bo zajemal0 csamocisto strokovnih zadev(n. pl'.
metod in sredstev zdravljenja, predpisovanja zdravil, opreme, prehrane bolni-
kov itd.), ampak tudi vprasanja, ki so v zvezi s strokovnim delom, kot n. Pl'.
pravilne razmestitve osebja, dezurnih sluzb, organizaeije dela, cene za oskrbni
dan, pouka samega osebja. Strokovno nadzorstvo je obenem ins t I' uk ,t0 r -
s k a s 1u z b a in to je ravno najvecji pornen te sluzbe, ce hocemo strokovno
in organizacijsko dvigniti nase zdravstvene zavode. Strokovni nadzorniki bodo
lahko prenasali svoje izkusnje nil, druge zdravstvene delavee, izkusnjeenega
zavoda nil, drugega, posredovali bodo najnovejse domace in tuje izsledke v
metodah tel' nacinu zdravljenja in preprecevanju bolezni.

4. Strokovni nadzorniki n i m ~j 0 p I' a vie e u k rep an j a (razen
kadar je to neizogibno ,potrebno); ukrepa samo svet za zdravstvo okrajnega
Ijudskega odbora oziroma Svet za zdravstvo LRS. Institueija strokovnega nad-
zorstva torej ni administrativnega zna'c,aja, ker je ukrepanje za odpravo nepra-
vilnosti in pomanjkljivosti stvar Ijudskega odbora oziroma njegovega organa"
pristojnega za zdravstvo, ne pa usluibenea, kije pregled opravil. Pri vsem tern
pa ostane neokrnjena tudi praviea prizadetega zavoda, da se zoper odrejeni
ukrep pritozi nil, »viSji« organ.

P. S.
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