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R O Z D Z I A Ł  I 
POSTANOWIENL4 OGOLNE

C el i  23akres lnstrгдkcJi

le  In stru k oja  dla wojskoY/j^ch, giakładow leoz-niozyoh ok reśla  :
■“ zadania 1 ro d za je  wojskow;yoh zakładów le c z n ic 23/cłi| 

prawa 1 оЪоу/ ią zk i organów służby med3?cznej wojskowj/ch 
zakładów leoznicz;5'clij

-  tok  służby? 1 pracj? w wojskowych zakładach  le c z n ic z y  oh,
V/ sprawach n ie  o b jętych  n in ie js z ą  in s tr u k c ją  wojskowe 
zakłady le c z n ic z e  k ie r u ją  s ię  obov/iązującymi zarząd zen ia«  
ml i  przepisam i v/łaściv/yoh organów wojskowych,

zakładów le c z n ic z y c h2 * Do zadan wojskowych zakładó?/ le c z n ic z y c h  n ależy t
« badani©^ obserwacja i  le c z e n ie  choryohj, uprav/nionych 

do k o rzysta n ia  z wojskowej pomocy le c z n ic z e j ,  w opar­
c iu  o w spółczesną Y/ledzę le k a rsk ą ,

-  prowadzenie badań naukowych ze szczególnym  uwzględnieniem 
zagadnień- i  potrzeb  medycyny wojskowej oraz współpraca
z cywilnym i ośrodkami naukov/ymi,

““ u d zie la n ie  facłiov/yoh k o n s u lta c ji  v/ojskowym zakładom 
xeczniozym n iższego  szczeb la  i  lekarzom  jedn ostek  zgod­
n ie  z rozkazam i i  wytycznymi w łaściw ych p rzełożon ych ,

-  S zkolen ie focliowe i  p o lity c z n e  o ficeró w , podoficerów
1 szeregowcÓY/ służby medycznej oraz oyv/ilnego p ersonelu  
medycznego,

-  s ;p e o ja liza c ja  le k a rzy  wojskowych,
-  wykonywanie czyn n o ści, zy/iązanyoh z potrzebam i w ojsko- 

v/yoh k o m isji le k a r s k ic h , v/ojskowyoh komend rejonowych
i  wojewódzkich oraz k o m isji le k a r s k ic h  do spraw in w a li-  
dztv/a i  za tru d n ie n ia , . ' .

-  y/ydawanie orzeczeń  le k a rsk ic h  na żą.danie v/ojskowych 
organó'w S0 d̂ov;yoh i  p ro ku rato rsk ich ,

-  wnikliwe prowadzenie i  analizov/anie dokumentacji spra— 
Y/ozdawozo-staty styczn e j ,

-  'wykonywanie innych czyn n ości, zleconych  przez, v/ojskov/e 
organa wyższego szczebla^ '
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R о z о z 1 A Ł  I I
RODZAJE WOJSKOY/TCH ZAKŁADÓW LECZNICZYCH I  ZAKBES ICH PRACY

в»сгА>«ж»

lecsn lcz^ o h
ШМ Ul" ЦИ

D@ wöjskowyoli sakładów leozn iosyoh  n a le żą i ohoTyohg
s g p ita l^ i sam©dgi@ln© prs^ohodnle le k a r s k ie  i  sa n ato ria  
wojskowe«

S z p ita le  Y/oJskowe d z ie lą  s ię  nas garalsonowe^ rejonowe^ 
©kręgów©  ̂ sp eo ja ln e  /wojsk lo tn iczyoh g marynarki v/oJen- 
n ej/  1  centralne«
Samodzielne wojskowe prz^^ołiodnie le k a r s k ie  d z ie lą  s ię  na 
garnizonowe 1 okręgowe.
Sanatoria wojskowe d z ie lą  s ię  aa p rz e c iw g ru źlic z e  i  k i i«  
ma ty  o zno«z dr © j  o v/e e
Woj ŝkowe zakłady le c z n ic z e  ro sw ija a e  są m  podstawie za«» 
twierdzonyoh przez Зй1аЪ G-eneralny etatów . Q ic b  rejon!«» 
z a o j i  decyduje S zef S z ta lu  (reneralnego n@ ¥/niosek Szefa 
Służby Medycznej VvP

16,

11.

Sakres pracy y/qjskovvyoli zakładów leozn iozyo li

T Ä  pracy хшЪ Gkorycb ok reśla  ’^Instr икс ja służby zdrowia'- 
Część I.to Służba raedyozna w oddziałaob. 1 zY/iązkacli taktyca« 
22yołî  ̂ /Z dr«25/ 52/©
S^^pitalt garńiżoiiOY/e le c z ą  obory ob, g p rzyd zie lo n ego  1ш 

w za k re s ie  proY/ad^onyob s p e c ja ln o ś c i.  Cboryeb,  ̂
ktdr^pn caoroby nasuwają w iększe tru d n o ści rozpoznawcze
I  wymagają sp ecja ln ych  badań dodatkowych, niem ożliwych do 
wykonania w s z p it a lu  garnizonowym, lub trudnych i  skompli«» 
kowanych zabiegów, k ie r u ją  s z p it a le  garnizonowe do szp ita «
I I  wojskowych wyższego szcze b la  /rejonow ych, okręgowych 
itp o /e  He jony d z ia ła n ia  poszczególnych wojskowych za k ła ­
dów le c z n ic z y  oh ustal.one są w oddzielnych  zarząd zen iach  
Szefa Służby Medycznej WP.
S z p ita le  rsjonoY/e le c z ą  chorych z p rzyd zielon ego  Im r e jo ­
nu- w za k re s ie  prov/adzonyoh s p e c ja ln o ś c i oraz ohorych s k ie ­
rowanych ze s z p i t a l i  garnizonoY/yoh.
S z p ita le  ©kręgowe le c z ą  v/ z a k re s ie  w szystk ich  s p e c ja ln o ś c i 
chorych z p rzyd zielon ego im rejo n u  oraz chorych skierov/a® 
n;Y©h przez wojskowe zakłady le c z n ic z e  n iższego  s z c z e b la , 
wymagających wysoko sp ecja lizo w a n ej pomocy.
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12® S fsp lta le  speojalag^ ktdr^öb. sak ręs prao^ odpowiada sasad« 
.sloz® sakrę sowi pracy s .sp lta la  le@s^ prsede
wBß^BtkiM ohoryok ś©łnl©rsy r la śo iw y c k  xoüm ^6%f ш ^зк  
/wö3©k lötnlcsyöii^  marya^rkl @rag п^ташпХощоЪ.
ssłoiskdw loh  rodsin® Nad^dr ш й s sp ita la m i apeejals^ m i 
sprawują w ła śc iw i ssefo w le  słu żby medycsaej /w ojsk lo tn i-  
esy oh i  m arynarki v/ojennej/®13« o s p ita le  oe_ntralne są placówkami © oh arakterse naukowo«» 
dydaktycznym i  иа11д̂ 0'4?уш® Przyjm ują one choryohj sk ie ro ­
wanych p rzes wojskowe s z p it a le  i  przyohodnl® lekarsk ie^  
k tó rzy  wymagają zastosow ania sp e cja ln y ch  metod diagnos­
tyczn y oh luh  leczn iczyoh p  ja k  rów nież v/asystklch chorych 
ż p rsyd sle lo n ego  im rejonu®14» V/aaystkle s s p lt a le  y/ojskowe prowadzą oprócz czyn n o ści 
usł^Agowych róy/nieź praoe dydaktyczne i  naukowe zgodnie 
Ш wytycznymi w łaściw yoh organó?/ wojskowych®
Sprawę przyjmowania d@ s z p i t a l i  wojskowych chorych^ n ie  
uprawnionych do wojskowej pomocy leozniosej^, głów nie 
V/ oe*i.u, zab ezp ieczen ia  potrzeb naukowo—dydaktyczny©h| re ­
g u lu ją  od d zieln e zarząd zen ia  S zefa  Służby Medycznej WP» 
Przewód choi-^g# żołnierz®  lub uprawnionego ozłonk® ro d z i­
ny-do zakładu leo zn io sego  zab esp ieesa  dowódca je d n o stk i 
wojskowej^ w k tó r e j  ż o łn ie r z  p e łn i służbę®
Komendant s z p ita la  v/ojskoweg@ d ostarcza  w uzasadnionych 
k/ypadkach środka tra n sp o rtu  w q@Xu . przev/iesienl®  chore­
go ap© do s z p ita la  z dworca kolejowego^ j e ż e l i  ohory 
p rzy jeżd ża  spoza garnizonu©

15

i Ö iv o d d zie ln y ch  p r z e p is a c h  o k reślo n e  są osoby uprawnione le c z e n ia  w wojskowych zak ład ach  le o sn lo z y ch »
17,

18©

izby^ ohorych^ s z p it a le  ga:rnizonov/e, rejonowe 1 okręgo— garnizonow e i  okręgov/e sam odzielne przychod nie l e — k arsicie  ©raz s a n a to r ia  v/ojskowe p o d legają , pod względem służbowym dowódcy w łaściw ego okręgu wojskowego^ a pod względem fachowym — sze fo w i służby' m edycznej okręgu .wojskowego*S z p it a le  s p e c ja ln e  /w ojsk lo tn io z y o h  i  m arynaki wojen— /^®j/ p o d l e g a p o d  wzglądem służbowym właściwemu dowód— oy^ a pod względem fachowym -  właściwemu äzefo w i słu żb y



12medvcgnej /w ojsk lotnios^^’Ch 1 marj^aarki ?/ojennej/e19о C e n tra ln e  ^akładj’ le c s n lc z e  p o d le g a ją  pod wsględem służbo- 
чфй ałównemu K?/at8rm lstrsowi WP̂  a pod względem faohow3/rn <=» Sgsefowi Służby? Med^osnej У/Р®

R O Z D Z I A Ł  I I I

OBOWIĄZKI 0RGAN0V/ SŁUŻBY MEDYCZNBJ SZPITALI \YOJSKOVTOH 

Komendant sgspltala jsk©¥/e^o

20* Ife Gsiele sgspltala wojskowego s t o i  komendant ©floer-^lekar^e 
Komendant s z p ita la  wojskowego  ̂ t^tułui p e łn io n e j służby 
je s t  bespośrednlm prsełoźon^m personelu  ’wojskoY/eg© 1 c y w il-  
negOj, garządsa szp ita lem  wojskowym^ ponosi od p ow ied sial- 
пойб m  jego  gotowość bojową i  moblll^aoyjną^ w ysoki posiom 
leo2snlotwa| sa w yszkolen ie faohowe i  p o lity e s n e j wychowanie 
t  d yscyp lin ę  podwładnych^ za warunki bytowe chorych i  per­
sonelu^ jak  rów nież za stan  gospodarki i  zab ezp ieczen ie  
przeciwpożarowe szpitala®

21a Do obowiązków komendanta s z p ita la  wojskowego oprócz obo­
wiązków określonych w regulam inie służby wewnętrznej na­
le ż y  t

-  kierov/anie leszniotY/em^ a d m in istra c ją  i  gospodarką s z p i­
t a la  zgodnie z przepisam i regu lu jącym i j e j  poszczególne 
d z ia ły  I

-  k o n tro la  pracy s z p ita la  pod \Ysględem fachowym i  o rg a n i-  
stacyjnym praer« cloko;cywaaie system atycznych okresov/ych 
#cIiodÓ¥»r w szystk ich  oddgialdv/^ pracöiiml 1 gabinetów 
s z p ita la  przynajm niej ra z  na 10 daig w ysłuchiw anie uwag 
1 skarg chorych ©raz w łaściw e loh  z a ła tw ia n le i

-  pomoc w o r g a n iz a c ji  pracy wojskowej k o m isji le k a rsk ie j^  
d z ia ła ją c e j  na te re n ie  szp ita la ^  kierow anie na v/KL 
ż o łn ie rz y  ze stanu chorych s z p i t a la у kontrolow anie 1  pod­
pisywani^' h i s t o r i i  chorób osób wypisywanych se stanu 
chorychg występowanie do dowódców jed n ostek  s wnioskami
o zw olnienie wypisanego ze s z p ita la  ż o łn ie rz a  йй wszys­
tk ic h  lub n iek tó rych  z a ję ć  na okres do 14 dni oraz 
u d zie la n ie  ш  podstawie orzeczen ia  УЯСЪ urlopov/ zdrowot— 
rsyclij zatw ierd zan ie  ŚY/iadeotw wojskoxYo-lakarskioh i  in ­
nych dokumentÓW| związanych z ruchem choryah|
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k on tro la  szk o le n ia  żołnierz;y i  pracowników szp ita la ^
«= k o n tro la  w^konyv/ania prac nankowo-badawozj^ohi 
■=“ osuwanie nad zaopatrzeniem  szpital®  w sp rzęty  a p a ra tu rę , 

materiały? me6;^ozno'==>saxiitarne i  gospodarcze, potrzebne 
do jego  prav/idłov/ego funkojonowania|

<»=’ nadzór nad w łaściw ą gospodarką lekarai|
zat?fierd zan le  dla ohor^ch na wniosek ordynatora oddzia«» 
łu  odpowiednich n a le ż n o śc i źy^mościowych lub d ie t  
le c z n ic z y c h  oraz o g ła sza n ie  ic h  w ro zk a zie  dziennym 
s z p it a la i

«*• wyznaczanie spośród le k a rzy  s z p ita la  n ieetatow ego le k a ­
rza z a ło g ii

przeprov/adzanie z personelem o fic e rsk im  odpraw v/ c e lu  
omówienia wyników pracy oraz zam ierzeni 

“  opraoov/ywanie sprawozdań okresowych 1 prowadzenie s t a t y -  
s ty k i|

-  k o n tro la  zab ezp ieczen ia  przeciwpożarowego ob iektu , 
znajom ości przepisów  przeciwpożarowych i  lun iejętn oś- 
c i  obchodzenia s ię  ze sprzętem  ratowniczym  p rzez ca ły

' p erso n el s z p i t a la i
“=» nadzór nad ja k o ś c ią  żyv/ienia chorych»

Komendant s z p ita la  ?/ojskov/ego ma obov/iązek zawiadomienia 
w łaściw ego prokuratora t

-  0 każdym wypadku śm ieroi gwałtownej /zabójstv/o, samo- 
oójstwo i  1хшв/, z a i s t n ia ł e j  na te re n ie  s z p it a la  oraz 
o innych wypadkach nasuwających p o d e jrze n ie , że śm ierć 
n ie  n a s tą p iła  z przyczyn  n atu raln ych  / p a tr z  pkt 67/|

“* o ?/szelkioh przypadkach zachorowań, nasuw ających po­
d e jrz e n ie  samouszkodzenia lub sym u lacji|

-  o c ię ż k ic h  uszkodzeniach c ia ła |
-  o le k k ic h  uszkodzeniach o la ła ,  j e ż e l i  spov/odov/ane z o sta ­

ły  czynem przestępczym# >

Komendantowi s z p it a la  wojskowego p o d legają  ;

-  zastęp ca do spraw leozniotw a| 
zastęp ca  do spraw p olltyozn yoh |

-  ordynatorzy oddziałóv/|
-  kwaterm istrz#

22





okręgu wojskowego k ró tk ic h  uwag i  v/niosków o s ta n ie  leoa- 
nlctw a w koaauitöv/an^oh jednostkach  wojskov/5?oii| 
n iesw łoczn e meldowanie komendantowi o w ss;fstkioh przj'pad« 
kach podlegająo5^oh z g ło s ze n iu  do władz p ro k u rato rsk ich  
oraz o w szystk ich  nadzwyczajnych ?/ypadlaoh z a is tn ia ły c h  
na te re n ie  zakładu .

v - ^ s t ^ c a  do spraw p o lity c z n y c h26 . Uprawnienia i  oho?fiązki zastęp cy komendanta do spraw poll« 
tyczn ych  o k reśla  «Regulamin słuźhy Wewnętrznej S i ł  Z h ro j-

27
nyoh PRL«

Lekarz dyżurny

Lekarz dyżurny je s t  przełożonym służby wewnętrznej szpita«» 
l a ,  podlega bezpośrednio komendantowi s z p it a la  i  za stę p u je  
go w godzinach pozasłużbow ych.
Służbę lek a rza  dyżurnego p e łn ią  zasad n iczo  wszyscy le k a rze  
medycyny ze stanu osobowego s z p ita la  wojskowego nlezależ-® 
n ie od ic h  s p e c ja ln o ś c i,  według k o le jn o ś c i  u sta lo n e j p rzez  
komendanta s z p ita la  w ro zk a zie  V(^ewnętrznym«
W szelkie zmiany w wykazie służby le k a rza  dyżurnego mogą 
być dokonyv/ane jed yn ie  za zgodą komendant® s z p ita la  woj­
skowego.

Komendant s z p ita la  wojskowego I j e g o  zastęp ca  do spraw lecz« 
niötv/a n ie  p e łn ią  służby le k a rza  dyżurnego.
W s z p ita la c h , w k tó rych  o d d zia ły  ch iru rg iczn e  1 g in e k o lo g i­
czn o -p o ło żn icze  wymagają ze względu na l ic z n e  n agłe zacho­
row ania, wypadki i  porody w godzinach pozasłużbcv;yoh spe­
c ja ln e j  służby dyżurnego ch iru rga 1  dyżurnego g in ek o lo ga, 
komendant s z p ita la  v/ojskowego w yłącza chirurgów  1 g in e k o lo -  
góv/ ze służby lek a rza  dyżurnego s z p ita la  1 wprowadza od­
d z ie ln ą  słu żb ę dyżurnego ch iru rga bloku operacyjnego 1 dy­
żurnego le k a rza  ginekologa*
V/ s z p ita la c h  centralny'oh zw oln ien i są od obowiązku p e łn ie ­
n ia  dyżuru ordynatorzy oddziałów i  kierow nicy oddziałów 
naukowych / k a te d r/ , kierov;nicy gabinetów, pi^jcowni oraz 
przewodniczący wojskowych k o m isji le k a r s k ic h .
Ponadto V/ s z p ita la c h  okręgov;ych, rejonowych i  garnizono­
wych komendant s z p ita la  je s t  uprawniony v/yłąozyó z dyżuróy/ 
ze względów uzasadnionych n iek tó rych  le k a rzy  /z  t y t u łu  ic h
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fu B k ö ji, stanov/iska itp /o
Do służby lek arza  dyżurnego s z p ita la  n ie można wyznaczać 
le k a rzy  spoza zakładu le c zn ic z e g o  o
Lekarze p r z y d z ie le n i do s z p ita la  w c e lu  odbycia krótkoter«« 
minowego s ta ż u  le k a rsk ie g o  mogą Ъуб wyianaozanl jed yn ie  j a -  
ko pomocniby lek a rza  dyżiirnegOo
Służba lek a rza  dyżurnego trwa 24 godzin i  rozpoczyna s ię  o 

- go d zin ie ' 8e00a Lekarz dyżurny v; godzinach normalne;] pracy 
o d d zia łu j n ie z a le ż n ie  od cżynnodoi w ynikających z obowiąz­
ków służby d yżu rn ejj p e łn i sv;e codzienne obow iązki oddzla— 
łow6e V/ p o zo sta łych  godzinach dyżuru le k a r z  dyżurny przeby­
wa na iz b ie  p rzy ję ć  w wyiznaozonym na te n  c e l  pomieszczeniu^ 
opu szczając je  w yłączn ie  d!lia sp e łn ie n ia  obowiązków służbo­
wych« Przy Y/ejsoiu do j>okCiju le k a rza  dyżurnego powinien byc 
umieszczony ’^z.egar^j na którym le k a rz  dyżurny oznacza każdo­
razowe w r a z ie  opuszczenia pokoju miejsce^ do którego  s ię  
udaje* P@ zakończeniu dyżuru le k a rz  wolny je s t  w tym dniu 

od z a ję ć  służbowych«28* Do obowiązków le k a rza  dyżurnego n ależy :

-  nadzór nad c a ło ś c ią  służby wewnętrznej, - wydawanie w ra­
z ie  potrzeby doraźnych zarządzeń adm in istracyjnyoh  i  f a ­

chowy ch|
-  wykonywanie czynn ości zY^iązanyoh z przyjęciem  w stan  cho­

rych  w szystk ich  nowoprzybyłych^ a zw łaszcza dokładne zba­
danie choregoj u d z ie le n ie  ©v/entualnej pomocy le k a r s k ie j j  
u s ta le n ie  wstępnego rozpoznania^ zakw alifikow an ie  na od­
d z ia ł  s z p ita ln y j wydanie z le c e ń  personelow i p ie lę g n ia r ­
skiemu na iz b ie  p rzy ję ć  1 na od d ziale*
U dzieloną poino© z zaznaczeniem  daty i  godziny u d zie le n ia  
j e j j  v/ydaae zlecenia^  ro d zaj d ie ty  Itp* le k a rz  dyżurny 
odnotowuje w h i s t o r i i  choroby^ zao p atru jąc wpis c z y t e l­

nym podpisemi
-  meldowanie komendantO¥/i s z p ita la  swoich uwag o brakach

w dokumentaojij niewłaściwym  skierow aniu chorych do s z p i­

t a la  itp * |  ■
»» pro?/adzenie ew id en cji chorych nie p rz y ję ty c h  do s z p it a la i
-  k on trola  oddziałów zakładu le c zn ic z e g o  w godzinach dyżu- 

rUj k o n tro le  stanu choryohj wykonywanie zabiegóy^ le c z n i­
czych, u d zie la n ie  w s z e lk ie j kon ieczn ej pomocy le k a r s k ie j ,  
a w r a z ie  potrzeby — wzywanie odpowiednich s p e c ja lis tó w |
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-  IsoBtrola noonej prac^' p erson elu  d;yźurnego oddsslaldv/ s z p i­
talnej? oh|

8tv/ierdzanle zgonu V/ godzlnaoli dyżuru z odnotov/anlera w h i -  
s b o r i l  ohoroby daty i  godziny oraz o k o lic z n o ś c i sgonu| 
k o n tro la  stanu sanitam o'^h.iglenlcsnego kuchni i  p erson elu  
iiuohenneg©^ p o b ieran ie  1  ^abezpleosani® pod zaaikni^olein 
prdb ź.jvmościowyeh oraz k o n tro la  posiłków  przed ic h  y/yda- 
nlem z odnotowaniem mmg w k s ią ż c e  próbek żywnośoi| 
obaonośd prsy odbiorze przez kierow nika kuchni pгodгдkt<5w 
spożywczych z magazynuj

““ sp orządzen ie pisemnego rap o rtu  le k a rza  dyżurnego dotyczą­
cego mmg i  sp o strze że ń  ^ dyżuruo
Ponadto le k a r z  dyżurny k ie r u je  s ię  w sw ej'p ra cy  szc z e g ó - 
łowymi In stru kojam ij wydanymi p rzez komendanta s z p ita la *  
O bjęci« i  gdanle słu żby meldują le k a rze  dyżurni komendan—, 
tow l s z p ita la  wojskowego albo  jego  zastępcy©
Przy obejmowaniu i  zdawaniu dyżuru oraz w osa s ie  jego- p e ł-  
nleni^i le k a rza  dyżurnego obov/ląsuje s z p ita ln y  ubiór le k a r­
sk i*

3 0 ,

Ordynator o d d sia łu

Ordynator oddsi-ału szp ita ln e g o  k ie r u je  i  odpowiada sa po­
ziom i  Virynlki leogen ia  swego o d d zia łu  1 odpowiedniego gab i­
netu przychodni le k a r s k ie j  oraz sa warunki bytowe chorych 
i  personelu©

Ordynator o d d zia łu  podlega pod względem fachowym bespośred— 
zastęp cy do spraw leczn ictw a  oraz je s t  przełożonym  w szy  s -  

tklob/ pracowników o d d zia łu  z t y t u łu  p e łn io n e j s łu ż b y ,

Do ©bowiązAS.ów ©rdyns'tora o d d zia łu  n ależy przede v/szystkim s

układanie p^enu prac i  rozk ład u  za ję ó  o d d zia łu j p rz y d z ia ł 
pracy podległemu personelow i oraz kontrolow anie j e j  ?/yni- 
ków| ■ ‘

kierow anie pracą łB ozniczą o d d zia łu  i  szkoleniem  odbywają­
cych s ta ż j  decydowanie Ö wyhorze metod le c z n ic z y c h  i  kon­
tro low an ie stanu o p ie k i nad'Chorymlj 

— dokonywanie oboliodóy/ le k a rsk ic h  od d zia łu j wydawanie l e — 
ksirzom—asy s te n t ora 1 personelow i pomocniozerau p oleceń  i  wska— 
zÓ¥/ek 00 do postępowania leczn icseg O j p ie lę g n a c ji  i  żywie­
nia d ie te tyczn e g o  ohoryohj



• ©taöfJöxiie 6BOze£6l33ą opieką 1 brania o so b istego  udsslałm 
w le o z e n lu  c iężk o  chorj?oly

> konsultow anie w pr2^ohodnl''^oboyyeb przed stawiony oh mu 
przez pracującego tam l©karza«-®s^stenta| 

na od d ziałach  ch iru rg iczn ych  *  układanie planu zabiegów 
operacyjnych 1  wyznaczanie zespołów operacyjnych}

» decydowanie o w yznaczeniu chorych na k o n su lta c ję , o skie«=* 
ro?/anlu na V/KL, ш  le c z e n ie  sa n a to ry jn e , o p rz e n ie s ie n iu  
na Inny o d d zia ł 1  & w ypisaniu s zakładu, wyznaczanie kon«= 
sultantów  dla innych oddziałów  spośród swoich lek arzy}

- kontrolow anie i  an alizow an ie /przynajm niej ra s  w tygodniu/ 
h i s t o r i i  ohorób o d d zia łu , potwierdzone każdorazov/o -własno­
ręcznym podpisem}

- omawianie ciekaw szych ze strony naukowej przypadków ш l e ­
karzam i oddziału}

» brani« czynnego u d zia łu  w pracach ko ła  naukowego le k a rzy  
s z p ita la }

~ prowadzenie prac naukowych na z le c e n ie  Bady Naukow^ej przy 
S z e fie  Służby Medyc25n ej WP lub Irady bankowej przy s z e f!«  
słu żby medycznej okręgu wojskov/ego /m arynarki w ojennej, 
v/ojsk lo tn io zy ch /|
kierov/niotwo i  k on tro la  doskonalenia fachowego p erson elu  
medycznego o d d zia łu  ta k  s ta łe g o , ja k  i  p rzyd zielon ego  w 
c e lu  p rzeszk o len ie}

-  branie u d zia łu  m  w szystkim i lekarzam i o d d zia łu  w sek cja ch  
zwłok chorych zm arłych ш  o d d zia le  oraz analizowani® pra­
w idłow ości rozpoznania i  postępowanie le czn icze g o }

~ kon tro low an lr wyżywienia d ie tety czn eg o  chorych oddziału}
-  nadzór nad gospodarką o d d zia łu  /kontrolow anie sposobu wy­

korzystyw ania 1 przechoY/ywania oraü konserwa©jt sp rzę tu  
medycznego“!  gospodarczego o d d zia łu , ja k  rów nież ic h  ewi­
d en cji/}

-  ponoszenie od p ow ied zialn ości za v/łaśoiwe zao p atrzen ie  od­
d z ia łu  w l e k i ,  sp rzę t medyczny i  kwaterunkowy oraz podpi­
sywanie w szystk ich  związanych z tym zapotrzebowań}

-  przekazywanie lek arzo w i dyżurnemu każdego dnia przed zakoń­
czeniem pracy sp isu  c iężk o  chorych /ev/entualnie operowa­
nych/ wraz ze swoimi uwagami odnośnie do o p ie k i, zabiegów 
i t p . |
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-  utrzymywanie kon taktu  z jednostkam i wojskow.ymlj, staojo«- 

nująo3/ml w r e jo n ie  d z ia ła n ia  szpitala^, przez wyzxiaoza-- 
n ie  lekarzj/ o d d zia łu  dla poszozagólĄ3?cb jed n ostek  v/oj<# 
skowyoh w oelu  'udzielan ia im pomocy w pracy le c z n ic z e j  
w c z a s ie  system atyoznyok wyjazdÓY  ̂ do niob zgodnie a p la ­
nem. k o iis u lta o ji  оргаоо'^л^апут przez zastęp cę  komendanta do 
spraw leo zn iczyo h I
meldov/anie zastęp cy do sprav/ leczn ictw a  o ?/S2ystkioh 
.p3 ĵ2y£adkaoh p od legających  z g ło s z e n iu  do władz ргокгага- 

• to rsk io h  oraz o w szystkiola nadz'wyczajn yoh wydarzeniach 
z a is tn ia ły c h  na o d d zia le !
sk ład an ie  sprav/ozda£ z pracy o d d zia łu  w u stalon ych  t e r ­
minach«

Ponadto ordynator o d d zia łu  wykonuje w sze lk ie  czyn n ości z 
zakresu  swej służby z leco n e  p rzez p rzełożon ych , a n ie  ob­
ję t e  niniejsza^; in s tru k c ją *

A sy ste n c i o d d zia łu
ш аллш вл1\*щ1.шЧ01щтш*л1»т1т3 1 e A sy ste n c i o d d zia łu , a m ianowicie! s t a r s i  a s y s te n c i,  a s y s -  ' 

te n o i 1  m łodsi a s y s te n c i są pomocnikami ordynatora w aa- 
pewnaniu pomocy medycznej przydzielon^um pod ic h  opiekę 

■ lekarska^ chorym o d d zia łu  i  chorym gab in etu  przychodni pro­
wadzonego przez od d zia ł*32Й Bo zasadkiozyoh obowiązków w szystk ich  asysten tów  n ależy t 

oodzienne badanie chorych oddziciłii i wvdawanie z le c e ń  
personelow i pomooniozenrii odnośnie do podav/ania leków, 
wykonywania zabiegóv/ le o zn iczy o h  1 badań dodatkowych! 
referow an ie ordynatorc7/i w c z a s ie  jego  obchodu stanu 
chorych, stosowanego le c ze n ia  i  jego v/yników oraz p rzad - 
stav/ianle wnioskövt oo do d alszego postępowania le c z n i­
czego, skierow ania d© УЯСЬ, p rz e n ie s ie n ia  na inny od d zia ł, 

v^yplsanle m  s z p ita la  lub s k ie r ov/anla do Innego zakładu 
le c z n ic z e g o !

-  prowadzenie' h i s t o r i i  cłioroby według zasad podanych w
Pht«57|  ̂ .
p e łn ie n ie  dyżurów zgodnie z regulaminem s z p it a la !  
kontrolovv'anie -wykonania z le c e ń  przez p erso n el pomocni- 

-V özy!



(LО

3?

«=■  koatIzolowanie p isestrE ogan ia  prgepisÓY/ porEądkowj^cIi i  
regulami:aM s s p ita la  przes chorpch| _
u u zle la n le  slacenl®  ord;^natora rodzinom y/iadomosol
0 s ta n ie  ohor|?ob*

Starsz.y asifsten t ©ddzial-g Jest zastęp cą  ordynatora 
padku gdy Jest k i lk u  sta rszy o b  asystentów  ш  o d d zia ła j 
s tę p o ą ,z o s ta je  s ta rs z y  a sy ste n t pr^e^ ordynatom

ra/e
Ш obowiązków Jeg@ W wypadku gdy Jest zastęp cą  ordynatora 
n ależy dodatkov/o i

-  o p isy w a n ie  leków w reo ep tarlu ssao li 1 przedstav/lanie lob  
ordynatorowi o d d zia łu  do podplsu|

-  kon trola  naÄ ap teczką oddziałową^ a sY/łeszcsa wnikliwa 
kontrplis środków odurzających i  s i l n i e  d zia łaJąoych | 
kon trola  pracy p ielęgn iarek^  a zw łaszcza dopilnowanie^

^aby z a b ie g i 1 badania pomooniozag zlecone przez ordyna­
tora  oddziału^ były r/ykonan® чг ustalonym przez niego t e r ­
minie |

-  nadzór nad należytym  stanem materiałó?/ m edyczno-sanitar­
nych oraz inwentarzem oddziału*34-ß A sy 31 e nt o d d z la  ł  u poza obowiązkami u stelorym l w p k t. 32
me3-duje ordynatorowi o y/szelkich v/ażnlejszych w ydarzeniach
1 wykroczeniach^ dotyczących zarówno personelu  od d zia łu  
Jak ;i chorych^ a także o wydanych przez s ie b ie  zarządzę—

.n iach i
-  li nagły oh. 1 groźnych dla źycl-t chorego wypadkachj, w któ­

rych Sara n ie Jest li s ta n ie  iid zie laó  pomocyj a sy ste n t zas— 
tosowuje tyraczascv/® .środki zaradcze 1 porozumiewa s ię  na­
tychm iast ze starszym  asystentem  lub ordynatorem| o wypad-

. kao h -n agłej śm ierci melduje natychm iast ordynatorowi|
-  nadzoruje prowadzenie «Oddzlałowe^J k s ię g i  chorych« ©raz 

'%sia^żkl .in.vv'entarzoweJ m a teria łu  m edyczno-sanitarnego«
' J e ż e li  z o s ta ło  mu powierzone przez ordynatora|

Jest pbowd,ązany? ?fykonyv;ad w szystk ie  czynn ości z zakresu 
sv/ej służby zlecone przez przełożonych, a n ie  o b jęte  n i­
n ie js z ą  Instrul-ro Ją*35® Młodszy a sy ste n t od d zia łu  poza obowiapzkami wymienionymi w 

p k t*32 opiekuje s ię  chorymi pod bezpośrednim nadzorem wyzna­
czonego przez ordynatora asysten ta»



Przełożona p ie lę g n ia r e k3 6 . Przełożona p ie lę g n ia r e k  podlega służbowo komendantowi s z p i­
ta la  wo^skowego^pod względem fachowym zaś -  zastęp cy  komen- 
oianta do spraw leczn ictw a * W szystkie sprawy dotyczące o d d zia- 
łóv/ 1 p oszczególn ych  komórek organ isaoyjn ych  s z p it a la  v/ojsko- 
wego omawia 1 uzgadnia uprzednie z właóoiv/yml ordynatoram i 
/ 1  rÓY/norzęctnymi/e
Przełożona p ie lę g n ia r e k  Jest zv/ierzchnikiem  p ielęgn iarek^  
przełożonych i  s a n itn r iu s ze k j zatrudnionych na o d d zia łach  
szp ita la ^  iz b ie  przyjęć^ w p i^ to in ij gabinetach^ la b o ra to r ia c h  
i  odpowiada za c a ło k s z t a łt  zagadnień związanych s p ie lę g n a ­
c ją  chorych*
W s z p ita la c h  liozq,oyoh powyżej 200 łó że k  przełożona p ie lę g ­
n ia re k  nie może byd wyznaczana do pełnieni®  inny?ch fu n k c ji  
i  zaję6| k tó re  p rzeszkad załyby lub p o ch ła n ia ły  w iększą ilo ó ó  
oza^su przeznaczonego rm v/ykonywanie zadań owiązanych s JeJ 
stanowiskiem* V/ godzinach -pozasłużbowych p rzełożon ą p ie lę g ­
n ia rek  za stę p u je  p ie lę g n ia rk a  dyżurna Izby p rzy jęd  lub inna 
s p ie lę g n ia re k  p e łn ią cych  dyżur, wyznaczona przez p rz e łe ź o -  
ną# Przełożona p ie lę g n ia re k  przedstaw ia komendantowi s z p ita ­
la  w ustalonym przez niego term in ie  spray/osdanis ш pracy 
p ie lę g n ia re k  i  s a n ita r iu s z e k .
0 ważnych i  n agłych  wypadkach składa n iezw ło czn ie  meldunek 
komendantov/i s z p ita la *
Na czas nleobecnoóoi p rze ło żo n e j p ie lę g n ia re k  komendant 
s z p ita la  mianuje na JeJ v/nlosek z a stę p c z y n ię , k tóra  obejmu­
je  obowiązki 1 uprawnienia p rze ło żo n ej*3 7 * .Do' obowiązków p rze ło żo n e j p ie lę g n ia r e k  s z p ita la  wojskowego 
n ależy przede wszystkim  t

Ш

^ ogólny nadzór nad pracą zawodową, wyszkoleniem  facłioY/ym 
oraz poziomem moralnym w szy stk ich  p ie lę g n ia re k  i  s a n ita -  
r iu s z e k i "

— prowadzenie ew id en cji pracy fach ow ej, urlopÓYr i  zachoro­
wań p ie lę g n ia r e k  1 san itariu szek ^

— prsodstav/ianle komendantowi s z p ita la  y/nioskov/ dotyczą­
cych szk o len ia  p ie lę g n ia re k  w różnych d z ia ła c h  p ie lę g n a -  
oji^

— pomoc pielęgniarkom  od działowym w układaniu  dyżurów p ie -  
lę g n ia re k i



« рошо© w iikładanlu plandw tirlopów w;?pocssyiikow^oh p ie lę g «  
nia2?6k Ш poszozególti5’'cb. oddElał.aob 1 przeästa?/ianie ic h  
komendaB±ov;i do zatw ierd sen ia|

«=> as^'stowanie podczas obctiodu e a l  chorych prze* kornenäaIlti^ /̂ 
s z p ita la  luh przez zastęp cę  komendente de spraw lecznic»- 
twa^
czuv/anie nad c z y s to ś c ią  chorych oraz należytym  stanem sa«» 
n ita rn o —higienicznym  pom ieszczeń die chorych 1 odwiedzają*» 

oych|
»= czwvanie nad należytym  zachowaniem s ię  p ie lę g n ia re k  i sa-» 

n ita r iu s z e k  w stosunku do choryohj osóh odw iedzających 
i  personelu  s z p i t a la j

-  czuwanie nad przestrzeganiem  przepisów  służbowych przez 
p od legły j e j  p erso n el i zab ezp ieczen ie  chorych i podleg­
łego  p ersonelu  od n ie szc z ę ś liw y c h  wypadkóv/|

« dorywcze in sp ek cje  nocne /przynajm niej raz w tygodniu/ 
w z a k re s ie  pracy personelu  p ie lę g n ia rsk ie g o  i  vypisywanie 
SY/yoh UY/ag do k s ią ż k i  raportów o d d zia łu  2 podaniem daty 
i  g o d z in y -in sp e k c ji!
doko33ywanie dziennych obchodów oddziałów /przynajm niej 
jednego od d zia łu  d zien n ie/ , u d zie la n ie  rad i wskazówek 
w za k re s ie  pracy Zawodowej podległemu personelow i! 
prz0j>rowadzanie okresowych odpraw’ /̂ Q̂® w siiesiącu /  p ie ­
lę g n ia re k  ж c e lu  omówienia spraw związanych s ic h  praoą| 
w sp ó łu d zia ł w organizow ania szk o len ia  i-kursów  fachowych 
dla p odległego p erson elu ,

Do wykonywania sv/yoh czyn n ości prss:ełożona p ie lę g n ia re k  po­
winna mieć oddzielne x^omieszcze n ię  v/ d z ia le  a d m in istra cy j­
nym s z p ita la  v/ojskowego#
Przełożoną p ie lę g n ia re k  z r a c j i  swego stanowiska obowiązu­
je  ż y c z liw y , taktowny i  p ełen  w yreeen ilałoścl stosunek do 
chorych oraz zasady k o le ż e ń s k ie j v/spółpracy#
Przełożoną p ie lę g n ia re k  obowiązuje noszenie u sta lo n e j od zie­
ży ochronnej.
Ponadto p rze ło żo m  p ie lę g n ia re k  v/ykonuje na z le c e n ie  komenda­
nta s z p ita la  i  jego zastęp cy do sx)raw leczn ictw a  w szystk ie  
zadania z¥/iązane z zakresem j e j  p racy, a n ie o b jęte  n in ie js z ą  
in striń cc ją .



P ie lę g n ia rk a  oddzialov/a38o P ie lę g n ia rk a  oddziałowa podlega be^ipoirednio ordynatorom 
o d d zia łu  i  p rse ło żo n e j p ie lę g n la re k c  Jest ona bcspo- 

sr-adnim awlerr/cnnikiem p ie lę g n ia r e k  % s a n ita r iu s z e k  od« 
d s ia łu  1 k ie r u je  c a ło k szta łte m  ic h  p ra cy <»
Inform uje ordynatora o d d zia łu  o w ażn iejszych  w ydarzeniach 
na oddziale« 0 nagłym p ogorszen iu  s ię  stanu s^drowj  ̂ oho« 
regOg o omyłce w z a k re s ie  p ie lę g n ia rstw a  itp o  za?/iadamia 
natychm iast ordynatora lub le k a rza  leczącego^® й w r a z ie  
loh  n ieo b ecn o ści le k a rza  dyżiufneg© szpitala©
P ie lę g n ia rk a  oddziałowa odpow iedzialna Jest za o a ło ść  in-- 
wentarza ocMziałoY/ego^ przeprowadzanie raraanentdw 'Oddaiam 
łowyOh oraz prowadzenie e w id e n cji inw entarza oddziałowego©
0 w sze lk ich  brakach i  uwagach, d otyczących  fmilcoJonowania 
d z ia łu  gospodarczego, p ie lę g n ia rk a  ©ddziałop/a melduje kwa« 
te rm lstrzo w i szpitala©3 9 © D-C» obowiązków p ie lę g n ia r k i  oddziałow ej w z a k re s ie  organi« 
z a o j i  i  planowania pracy p ie lę g n ia r e k  1 s a n ita r iu s z e k  od«

" d z ia łu  n ależy  przede wszystkim  t

« p r z y d z ia ł s a l  lub łó że k  x^oszczegolnym pielęgn iarkom  sa« 
lowym po uzgodnieniu ordynat or еш|

« u s ta la n ie  dyżurów 1 rogklaüdw godzin pracy p ie lę g n ia r e k  
i  s a n ita r iu s z e k i

« o rg a n iza c ja  i  k on tro la  wykonania z le c e ń  le k a r s k ic h  przez 
p erso n ell

« nadzór nad źyv/ieniem choryoh|
« prov/adsenle a p te c z k i oddziałow ej 1 wydawanie p ie lę g n ia r «  

k'om salowym leków zleconych  przez le k a rzy |
« prowadzenie ew 'idencji środków od urzających  oraz ev/idencji 

rozchodu le k  ÓW'I
« obecność T)rzy obchodzie chorych dokonywanym p rzez ordyna« 

tora  o d d zia łu i
« prowadzenie »'.Księgi chorych oddzlału»»| ■
« prow'adsenie "K s ię g i p rzeta cza n ia  krw i"|
« dopilnow'anie c z y s to ś c i  o s o b is te j  chorych oraz c z y s to ś c i  

ic h  b ie liz n y  o s o b is te j i  p o śc ie lo w e j, dopilnovYanie zmia­
ny b ie l is n y i

« s ta ła  k o n tro la  nad p rzestrzegan iem  regulam inu szp ita ln e g o  
„przez chorych, a zw łaszcza dopilnow anie, aby na od d ziale
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b y ł  utrz;5̂ any  ̂ c is z a |
ozuv.’aiix6j вЬу да oddziale pano^val porza^dek i  wzoroii»e CZ3̂ -̂  
stośóji 8̂ by pomieszczenia b y ł y  często wietrzone^ n a le życie  
ogrzane i  odwietlone|
zapoznawanie nowoprzy j ętych chory cli z ohowiązuiagCyni przepis- 
sami regulaminu szp italn ego  dla chory on i  odv;le.dza jaj.oych|

«= codzienne sporzą.dzanie ’̂stanu żywionych” y/ sp e cja ln e j k się “* 
dze z u¥;zględnleniem ruchu chorych i  przyznanych d ie t oraz 
przedstaw ianie go ordynatorowi do zatwierdzenia«

Pielęgniarka oddziałowa codEiennle przelcazuj^ t 
a/ do k a n c e la r ii zakładu « d© godz*9fOO k s l4żkę ” ßtaau żyY-/lo«* 

nyob.̂  ̂ ora^ h is to r ia  ohoroh wypisanych chorych^
Ъ/ do ap tek i •=> zax^ctrzehowania na le k i 1  środki ©patrunko?/ej  ̂
с/ do pracowni -  m ateriały do hadań dodatkov/ych«
Poza tym do ohowiOgZkovY p ie lę g n ia r k i oddziałowej należy « 

przedstawianie przełożonej p ielę gn iarek  1 ordynatorowi od*- 
d zia łu  o p in ii o x>racy podległego personelu|

-  prowadzenie g r a fik u  urlopów 1 zastępstw na oddziale^
-  wykonywanie ohowiązków x>ielęgniarkl gospodarczej w ra zie  hra« 

ku takiego etatu«
P ielęgniarkę oddziałową ohow^iązuje życzliwy^ taktov/ny i  pełen 
Y/yrozumiałośol stosunek do chorych oraz poczucie koleżeństwa 
w pracy na oddziale« P ielęgniarka oddziałowa w cza sie  swej pra  ̂
oy n osi odzież oolironnąi ustaloną przepisami«
P ielęgn iarce oddniałcY/ej nie v/olno u d zielać in fo rm a cji dotyczą/ 
oyoh rozpoznania i  metod leczen ia ohoremUj rodzinie^ osohoiu odf 
wiedzająoym lub innym chorym«
Ponadto do obowiązków p ie lę g n ia r k i oddziałowej należy wykonywa- 
nie w szystkich zleceń  v/5̂ danych przez ordynatora oddziału i  wda* 
dze przełożone^ v»ohodzą03'0h w zakres pracy p ie lę g n ia r s k ie jj  a 
nie objętych niniejsza^ Instrulccją*

 ̂ . P ie lę g n ia rk a  gospodarcza40(s P ie lęg n ia rk a  gospodarcza podlega bezpośrednio
d zia ło w ej i  je s t  odpowiedzialna za ca ło ść  gospodarki m a teria ło ­
wej oddziału* V/ sprawach gospodarczych k ie r u je  s ię  zarząd zen ia­
mi kw aterm istrza s z p ita la  oraz szefĆYY zao p atrzen ie  p o szczego l—> 
nyoh służb* Prowadzi oddziałowy magazyn b ie liz n y  1 sprzęti^prze« 
proY/adza ic h  okresowe remanenty^ prov/adzi k s ię g i  inwentarz« od- 
dsiałov;ego* 0 w sze lk ich  brakach dotyczących  funkcjonowania dzia-



łu- gospodarczego melduje p ie lę g n ia r c e  od d ziałow ej i  w ra ^ it  
potrsel;y ■«» ord;j?nato:rov/i i  kv/atermistrzoirvi s z p ita la  o41e Bo obowiązków p ie lę g n ia r k i  gospod arczej należy? przede wszys­
tkim  t

« prowadzeni© k s ią że k  gospodarczych o d d zia łu  s z p i t a la i
-  prowadzenie ev/idencji m ateria łow ej od d zlału | 

tro sk a  o całoód inw entarza oddziałov/ego|
“* czuwanie nad oszczędnym i  racjonalnym  używaniem przez per«  ̂

son el od d zia łu  m ateriałU | sp rzę tu  1 urządzeń ©raz oszczęd“» 
n© zużyv/ani© gazuj opału^ e le k try c zn o d o i itp « | 
wydawanie przedmiotów zao p atrzen ia  mundurowego chorym oraz 
innym użytkownikom«, wymiana b ie liz n y  o s o b is te j  oraz przed*“ 
miotów wyposażenia sp ecja ln eg o  gospodarki mundurov/eJ /ciiO'- 
rym b ie liz n y  o s o b is te j co 7 dni i  p o śc ie lo w e j cs 14 dnl^ 
lub v/oześnieJ, J e ś l i  z a jd z ie  tego p otrzeb ai a p ozosta łego  
wyposażenia w miarę potrzeby/^
tro ska  o n a le ż y tą  czysto śó  pomie^szozeń od d zla łu |

-  wydawanie środków h ig ien y  perscaelov^ri s z p ita la  /Jak również 
żołnierzom  według zasad n iczych  n a le żn o śc i/ |

-  zapewnianie d ostarczan ia  chorym przepisanego pożyw ienia /na­
le ż y ta  c ie p ło ta  i  e s te ty c zn e  podavmnie potraw/|

-  wykonywanie ?/szelkioh czynn ości| v/ynlkaJącyob z ©dnośnycli 
przepisów  gospodarczychi

Ponadto p ie lę g n ia rk a  gospodarczy wykonuje w szy stk ie  z le c e n ia  
przełożonych  wchodzące w zakres JeJ pracy^ a n ie  o b ję te  n in ie j­
szą  instrukcją,*

42 ^ó.elęgniarka salov/a

P ie lę g n ia rk a  salowa podlega bezpośrednio p ie lę g n ia r c e  oddzla— 
łov/8j*

Obowiązana Jest ona do sprawowania b ezp o śred n ie j o p ie k i nad 
przydzielon ym i JeJ pod opiekę chorymi 1 odpowiada za stan  s a -  
n ita rn o -^ lg ie n ic zn y  ch irych  i  pom ieszczeń*
Nadzoruje ona pracę s a n ita r iu s z e k  p rzyd zie lo n ych  na JeJ od ci­
nek p racy.

Rozpoczyna i  kończy pracę w ś c i ś l e  wyznaczeniach godzin ach . 
Opuścić pracę może dopiero po p rzekazan iu  n a stę p czy n i łą c z n ie  
z »książką z le c e ń  p ie lę g n ia r s k ic h ” dokładnych in fo rm a o ji o 
chorychj^ o ew entualnie zleco n ych  przez le k a rza  zabiegach  do— 
datkoY/yoh i  lekach  oraz przekazan iu  pov/ierzonego JeJ sp rzętu  
i  b ie l iz n y .
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W c z a s ie  pracy obowiązuje ją  s t r ó j  ocłironuy i  schludny wy-

glSjde

43й Do obowiązków p ie lę g n ia r k i  salow ej n ależy  przed© wszystkim i

— wykonywanie zleconych  przez lek a rza  zabiegó?/ ?/e ?;łaóoiwym 
c z a s ie  oraz odnotov/ywanie ic h  w ^^siążce z le c e ń  jjielęgnia«- 
rskiołi'%  potwierdzone v/łasnoręoznym czytelnym  podpisem^

— podawanie chorym zleconych  p rzez le k a rzy  leków 1 dopilno­
wywanie, aby l e k i  te  były  p rz y ję te  p rzez chorego w j e j  obeo- 
n ośol V/ godzinach i  i lo ś c ia c h  wyznaczonych przez lek a rza  
oraz odnotov/yv/anie fa k tu  podav;ania leków w «'Ksis^żoe z le c e ń  
p ie lę g n la r s k io h ’5, potwierdzone własnoręcznym czytelnym  pod- 

pisemi
»» m ierzenie tem peratury i  tę tn a  chorym w ś c i ś le  oznaczon^^oh 

godzinach 1 odnotowyvmnie wyników w k artach  gorąozkoY/yoh| 
podawanie choremu, pożywienia we v/łaściv/ym c z a s ie  i  s ta n ie |

— nadzór nad p rzestrzeganiem  przez chorych zleconych  przez l e ­

karzy d ie t|
— tro sk a  o zapevm ienle choremu spokoju|
— wykonywanie w sze lk ich  czyn n o ści, koniecznych do n a leży tego  

i  ż?.aej©hal|:i©go pielęgnow ania chorych^
— asystov/anie przy obchodzie lekarsk im , x)omoo podczas badania 

ohorego i  zapisyw anie z le ce ń  le k a rza  leczą cego  w «»książce 
z le c e ń  pielęgniarskich»»!

— przekazywanie n a stęp czyn i p o zo sta łych  do wykonania z le c e ń  
zgodnie z »»PCsiążką z le c e ń  pielęgniarskich»»!

— sporządzanie pisemnego rap o rtu  po dyżurze p ie lę g n ia rsk im
z uwzględnieniem uwag o s ta n ie  i  zaoho?/aniu s ię  c ię żk o  cho— 
ryoh!

— dokonywanie system atycznych obchodów s a l  chorych podczas 
służby ze szczególnym  zwróceniem uwagi na c iężk o  ohorychi

— bezwłoczne powiadamianie le k a rza  le c zą c e g o , ordynatora lub 
w r a z ie  ic h  n ieo b ecn ości -  lek a rza  dyżurnego o p ogorszeniu  
s ię  stanu zdro?/ia lub śm ierci chorego oraz o niem ożności v/y- 
konania zleconego zabiegu|

— pobieran ie moczu, k a łu , plv/ooiny I tp  na z le c e n ie  le k a rz a , 
przygotowywanie i  kierov/anie chorych do laboratorium  oraz 
na k o n su lta c je , odbieran ie wyników badań laboratoryjn ych^

Pielęgniarkę salową obowiązuje zapewnianie przestrzegania c i ­
szy popołudniowej i  nocnej, a ZY/łaszoza dopilnowanie, aby
sp rzą ta n ie  o d d zia łu  i  m ierzenie, tem peratury rozpoczynało s ię



n ie  Y^Gześnlej n lś

27

P ie lę g n ia rk a  saloY/a powinna
t k ie  swoje os^m o^ci v/̂ k̂on̂ v/ac spokojn ie 1 takicwnie®
D0 okov/iązków p ie lę g n ia r k i  salow ej n a leży  dopilnov/anie przes®“ 
trz e g a n i*  regulam inu s zp ita ln e g o  p rzez  oboryełi i  osoby odv/ie«« 
dsająoe« 0 ш т т т Ш и  p rzez n ieb  przepisów  regulamlnm wewnęt«®- 
rsnego melduje lek arzo w i ©ddzialuo P ie lę g n ia rk a  salowa odpo®» 
w ied zia ln a  Jesz za sp rzę t i  inne wyposażenie w powierzonych 
JeJ sa la  oh / sp rz ę t  kvraterunkowy  ̂ p o ś c ie li  obrusy. Itp®/» 
Przedmioty te  p rzek azu je  n a stęp czyn i Gdn©tovmJąo fa k t  przeka­
zania YT raporcie® P ie lę g n ia rk ę  saicv/ą. obow iązuje ś c i s łe  p rzes­
trz e g a n ie  tajem nicy odnośnie do rozpoznania i  metod le c z e n ia  
chorego®
Ponadto p ie lę g n ia rk a  wykonuje w szy stk ie  czyn n ości zlecone JeJ 
przez przełożonych^ a n ie  o b ję te  n in ie js z ą  instrukcją®

D ietetyczk a44® D ietetyczk a  prowadzi d z ia ł  żyw ienia d ie te ty czn e g o  w s z p i­
t a lu  wojskowym i  podlega bezpośrednio komendantowi s z p it a -  

, la® W spółpracuje ś c i ś le  z kwaterm istrzem  1  szefem zaopat­
rzen ia  żywnościowego® Person el kuchni d ie te ty c z n e j Jest obo­
wiązany stosować s ię  w sprawach żyw ienia d ie tetyczn eg o  ś c i ś ­
le  do wskazówek d ietetyczk i®  D ie te ty czk ę  obowla^zuje w osasl® 
pracy s t r ó j  ©ohronny® D ietetyczk a  Jest odpow iedzialna za v/ła- 
ściwy dobór i  przygotow anie potraw d ie te ty c zn y c h  odpowiedni© 
do P leceń  le k a r s k ic h  i  w ytycznych poda.nych p rzez  radę żyw ie­
nia® Ponadto d ie te ty c zk a  obowiązana Jest у/укодуттб v/szystkie 
z le c e n ia  komendanta s z p ita la  wojskowego Y/ohodzące w zakres 
JeJ pracyI a n ie  o b ję te  niniejsza^ instrukcją®

Dyżurna położna ^45* Dyżurnej p o ło żn ej podlega p erso n el pomocniczy o d d zia łu  po­
łożniczego®  Na każde wezwanie ordynatora oddziałU| le k a rza  
leczą ce g o  lub le k a rza  dyźгlrnego składa ona dokładne sprawo­
zdanie o s ta n ie  i  p rzeb iegu  porodów u rodzących znajdujących 
s ię  na s a l i  porodoweJ, o s ta n ie  c ięża rn ych  oczeku jących  na 
poród i  s ta n ie  p o ło żn ic  *

0 każdym poYrikłaniu p rzeb iegu  porodu zawiadamia natychm iast 
lekarza* Położna dyżurna o u s ta lo n e j go d zin ie  zdaje ordy na-



28 «=■tox’owl o d d z ia łu  ra p o rt o p rz e b ie g u  prasy m .  s a l i  рФrodowej 1 ® e ta n ie  położni© o Położna dyżiiraa informuj® dokładni® położną odbierają.-są dyżur ® s ta n ie  rodząc3yo!ip o ifż a r n y s li 1 położrde^) a poza tym wpisug® do dyżurów®udanie s p rze b ie g u  дз а̂иги® P o ło żm  dyżurna ® ш. g ł  3/Ш wypadku natyohm tast zaw.3^damia dyaux'nego le k a r z a  ■ odd z iału^« Odpowie«^ ■ : d zla lsia  J e s t  о ш  m  c a ł o k s z t a ł t  pracy - : m  s a l i  porodowe jo  Gs<= dzlriy trw ania dyżurów p o ło żn e j i  sgjoaegółowe J e J  obov/iązki w c z a s ie  trw ania dyżutu o k re śla  regu lam in  wewnętrzny s z p i t a l a e
Dyżury p ie lę g n ia re k4-6 o P ie lę g n ia r k i p e łn ią  dyżury zgodni© z iJlanem dyżurów uetalo-^ 

nyra przez p ielęgm iarkę oddziałoY/ą i  zatwierdz-onym iJTmTi ordy»-- 
natora oddziału«,
Opróoi obowiązków podanych w pkt 42 1 43 zadań p ie lę g n ia re k  
p e łn ią cych  dyżury pox:)ołudniov;e i  noone n ależy g

obchodzenie s a l  ohoryoh w godzinach dyżurów^ k on tro la  ©bee-- 
n o śc i i  zachov/anla s ię  . chory ohg kon trola  stanu olężk© eho-> 
ryohj v/sywanie lek arza  dyżurnego w r a z ie  n iepokojących  obja-> 
wów lub nagłego pogorszenia s ię  stanu zdrowia ohorego| 
¥/zyv/anie o fic e r a  dyżurnego na życzen ie  chorego w öelix spi«» 
san ls «ostatniej* w oli«|
wzyY/anle o fic e r a  służby d u szp a ste rsk ie j na ży czen ie  chorego| 
wzywanie lek a rza  dyżurnego oraz o fic e ra  dyżurnego \ч razi® 
óroieroi chorego na o d d zia le i-- prowadzenie « k s ią ż k i z le c e ń  p ie lę g n ia r s k ic h ^  oraz z e sz y tu  raportÓY/j d© którego w p isu je  s?/oj® w a żn ie jsze  czy n n o ści orag s p o s tr z e ż e n ia  i  uwagi § dotycze^o« sta m i zdrowia i  zaoho-- w anit s ię  ohorycli* I^siążkę tę  1 z e s z y t p rzed staw iar a ^ p ie lę g n ia r c ©  od działow ej« o z a s le  pełnieni®  dyżurów ple» lę g n ia r k a  йугигш  podlega bezpośredni.^ lekarzoY/i dyżTornemu i  ¥/,ykOBuje ¥/szystki^ jego  z le c e n ia  wchodzące w zak res j e j  praoy^, Ш n ie  o b ję t t  n in ie js z ą  In s tr u k c ją *

S a n ita riu szk a  / s a n ita r iu s z /
tavtei»m»ecs*mar9€::

S a n itariu szk a  / s a n ita r iu s z /  pomaga p ie lę g n ia r c e  salow ej w peł-« 
n le n lu  czyn n ości związanych z obsługą i  wyżywieniem ohoryoh^ 
litrzx'mywaniem porządku 1 c z y s to ś c i  ш  przydzielonym- j e j  odolru-
kUa



=в даS a n it a r iu s 2ik@. po-älega p it lę g n la r o e  © ddgiałowejeW o d n ie s ie n iu  da obor^olŁ s a n it a r lu s ^ b f  obowiązuj® uprsejmsiśd^ 
ży^ 4iliM y в Ы в ш в к  1 tx'oekllw® ®pS,.efcte Ш  j e j  sb©wląsków nale«« źy рошй1@ dbał©śd o ś o l s ł t  v/;<;'kon^waEii regulam in u  s z p it a ln e -  g@ ргй.еж еЬ.ог.з'оЬ i  Btaleg>§ sp okoju  i  o is z jg  ш wr a s ie  n a riis s e n it prseti ohoryok prg^episów ragu lam ln u  «> gwraoa« n ie  uv/agi ?ir sposób takto?m^<^
S a n itariu szk a  obowiązana je s t  dbać o osj'stodd o so b is tą  1 
sobludn^ (Jest ош  odpow iedzialna za powierzony j e j
sp rzęt 1 biellznę-p § ka&dysa z a g ls iię e l%  ^ Is z c s e n im  i  uszko­
dzeniu melduje plelęgniaro®  o d d z i a ł o w e 17 pracy swa| powin­
na dbać’ s ©sgGzędnt fiuży?mnl« ?/szelkicli materiałów^ elektryoz* 
nodoi^ gazu i  opałuie
Da obowiązku s a n ita r iu s z k i  salov/ej ^aależy przede w ssystklßi i

— poEioc? p ie lę g n ia r o ^  salow ej przy ©bsłudz« chorych / p r z e ś o ie — 
la n l t  łćźekjp myoi'  ̂ ohorych itpo/^
utr^yriiywanli isale^ ytegt 1 o z y s to ć c l s a l  ohoryoh
i  Irisyob pomlezszozs-ń хш przydzielonym  j®J oras
przedmiotów finaj dujący oh s ię  w ty  oh pom ieszczenia ohj ja k  
łćżek^ sto lik ó w  1шспу-зЬ Itp®^

«“ w ie trze n ia  s a l  t  dbanit a odpowiednią tem peraturę im aa-
La Oli
natychmiastowe zg ła sza  zile na każd.« wezv/anie obłożni«
choregoI •
u d zie la n ie  poniooy ob ło żn ie  ohoryrn przy z a ła tw ia n iu  potrzeb 
f I z  1©1о£;5хй11усФ.̂ , wynoszeni® besexioY/  ̂ kaozek itp® ©ras my­
c iu  tych  Baosyńi
ścisł®  prgfistrzaganl®  isassd h ig ien y  i  dokładne mycie .rąk
po podaniu Ъаввпи lub podcbtiysh ozynno^cl^cb-l 
znajomoso podsta¥/o¥/yoh zasad o p ie k i ohorymlj s ta ła  
d oszkalan ie  s ię  oraz uozęszozanle ш  szk o le n ia  fachov/e 
i  p o l ity
noszeni# w o sa s le  pracy obov/iązującej ©dzieży ochronnej| 
prąy w yp lu w an iu  ohoreg© ©!i©r@mu d@- Izby
przyjęć« ©‘d b lertm it ©S b i® iizsy  o s o b is te j  i  zdawa­
n ie  t e j  b ie liz n y  p ie lę g n ia r c e  gospodtl'aze 
odnoszenie brudne 1 b ie liz n y  do p ra ln ie

Qö-rt40« .u,i. '«■ ar .USZO« Ю.1Ф wolm  u d z ie la ć ’ żadnych izrfcrm aoji d o tyczą - 
oyoh stanu' chorego, p rzeb iegu  choroby 1 le c z e n ia  ohorego ro­
dzinom odwiedzającym ch orych ■ i-Innym ohorym| n ie 'wolno j e j
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również aostarosaó choremu jak ioh kolw iek  leków lub pożywie­
n ia  bez zgody le k a rza  leo zą o eg o . Ponadto do obowiązków sa­
n it a r iu s z k i  salow ej n ależy sp e łn ia n ie  w szystk ich  obowiązków 
wchodzących w zakres j e j  p ra cy , zlecon ych  p rzez p ie lę g n ia rk ę  
oddziałow ą 1 władze p rze ło żo n e, a n ie  o b jętych  n in ie js z ą  In -

Czasokres prao^? p erson elu  med^^o^nego
^ e f c “48*, Lekergs^ i  felczerov/ s z p i t a l i  v/ojskov/ î'ob. obow iązuje w zasad zie  

giedmlogodzinnj? d zień  prao^^ j e ż e l i  komendant s z p ita la  w uza­
sadnionych. przypadkach n ie  z a rzą d z i I n a c z e j«
Ordynatorzy oddziałów 1 p o z o s ta li  le k a rze  oddziałów s z p i t a l ­
nych ohO¥/ia^zanl są w zasa d zie  do siedm iogodzim iego dnia p ra- 
oyj z tynij ź@ powinni oni pracować na te re n ie  zakładu le c z n i­
czego n ieprzerw anie od godzimy 8,oo do 13^oo /cza so k re s  ten  
przeznaczony je s t  w yłączn ie  na pracę związaną z badaniem i  l e ­

czeniem chorych/e
Ponadto lekarz® obowią,zani są do obchodu ciężk o  chorych od­
d z ia łu  w godzinach popołudniowyohj między godziną l?jOO a 
20^00 /k o le jn o  według zarząd zen ia ordynatora od d ziału / 1 do 
dyżurów szp italn ych «  P osiedzen ia referatow e^ lekarski®  na­
rady roboczej) posiedzenia' ko ła  naukowego^ szk o len ia  fachowe 
i  p o l i t y cza®9 odprawy itp *  ni® powinny byó przeprowadzane 
w godzinach od S^oo -  13 0̂0« W dni ?/olne od z a ję ć  ordynator 
każdego o d d zia łu  zarza^dża jednorazowy obchód chorych 0‘c d z ia łu  
w godzinach przedpołudniowych p rzez jednego z le k a rzy  oddzia­

łu.«
Lekarze za tru d n ie n i w praoo?miaoh k lin ic z n y c h  s z p it a la  obo­
w iązani są w zasa d zie  do n ieprzerw an ej siedm iogodzinnej рз:а— 

су od godziny 8^00 do 15j>ooe
Lekarze za tru d n ie n i 'w gab in etach  r a d io lo g i i  le k a r s k ie j  obo­
w iązani są do p ięciogod zin n ego dnie pracy zw iązanej z przeby­

waniem w za s ię g u  promieni« ;
Lekarze d e tn y śc l p racu ją  ?/edług zasad podanyoh dla le k a rzy  od­
działów  szpitalnych^  z tym że praca związana z v/ykonywaniem 
zabiegów «przy fo te lu «  n ie  może trw ać d łu że j n iż  pięd. godzin 

dziennie«
Lekarze zatru d n ie n i w w ydzielonych-etatow ych przychodniach 
le k a rsk ic h  obov/iązaiil są w zasa d zie  do siedmiogodzinneg© dnia 
p racyj z tyra że praca związana z ambulatoryjnym badaniem i  le*
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czeniem ohorj^ob. nie może nieprzerwanie trv/ad ponad 5 go® 
dzln«
Farmaceuci i  personel ap tekarski obowiązany ;Jest do sie® 
dmiogodzinnego dnia pracy©
Średni personel m e d y c z n y za tru d n io n y  w zasięgu  promieni 
szkodliwych, dla zdrowia /Ktgo| rad lub inne ©lała promie® 
niotw oroze/, obowiązany j e s t  do praoy v/ wymiarze 30 go® 
dżin  tygodnioY/o©

Czas pracy cywilnego personelu medycznego re gu lu ją  od® 
d zieln e zarządzenia M inisterstw a Obrony Narodowej® Średni 
personel medyczny zatrudniony na oddziałaołi rozpoczyna pra­
cę O godzinę Y/cześnlej n iż  lekarze oddzialUc 
Dyżury p ielę gn ia rek  i  sa n ita riu sze k  powinny byó tak rozpla- 
noY/ane, aby czas pracy praoov/ntka w jednej zmianie w zasa® 
dzie nie przekraczał 8 godzin ш  dobę«.
Dyżurne położne p ełn ią dyżur przez okres 24 godzin^ z tym 
że przez dwie następne doby są zwolnione od zajęć®
Dyżury położnych, mogą by6 te ż  rozkazem komendanta na vmio® 
sek ordynatora ułożone inaczej®

R O Z D Z I A Ł  lY
PRZYJMOWANIE I WYPISYWANIE CHORYCH ZE SZPITALI WOJSKOWYCH 

Organizacja pracy izby przyjed

49e Izba przyjęć je s t  oddziałem s z p it a la , którego przeznaczę® 
niem je s t  kw alifikow anie i  przyjmov/anie przez lekarza dy® 
żurnego /ewentualnie etatov/ego lekarza izby p rzyjęć/ i  dy® 
żurny personel pomocniczy chorych skierowanych d© szpitala®

Czynności wykonyY/ane na iz b ie  p rzyjęć t 
® u d zielan ie doraźnej рогаосз̂  ̂ le k a rsk ie j w /wypadkach nie  

cie rp ią cy ch  zwłoki|
® badanie lek arsk ie osób skierov/anych do s z p ita la  wojsko® 

v/ego|
® u sta la n ie  wstępnego rozpoznania, a w poważniejszych przy® 

padkach, nasuwających tru dn ości rozpoznav/oze ® wzywanie 
konsultanta odpowiedniej sp e cja ln o śo i|

— określanie konieczności leczen ia  szp italn ego  oraz u sta la ­
nie oddziału , na ja k i ma być chory skierowany|
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= wydawanie zleceń  dla personelu pomocniczego izby p r z y ję ć , 
w wypadku p rzy ję cia  chorego do s z p ita la  poza godzinami 
normalnej pracy oddziałów « u d zielan ie pomocy le k a rsk ie j  
do czasu zbadania chorego przez lekarza oddziałowego, a w 
przypadkach cię ższy ch  «  zawiadamianie ordynatora odpowied«

niego oddziału!
-  jednorazowe wydawanie środków h igien y |
=» wykonywanie zabiegów sanitarnych u chorych / k ą p ie l, strz y ­

żen ie, dezynsekcja 1 dezynfekcja odzieży/|
-  r e je s tr a c ja  chorych przybyv;ającyoh dc s z p it a la , założenie  

wstępnej dokumentacji le c z n ic z e j / h is to r ia  choroby/ i  za­
łatw ianie form alności związanych z przyjęciem  chorego|

-  wykoisywanie czynności gospodarczych, związanj^oh z p rzyję­
ciem chorego zgodnie z odnośnymi przepisami*

W c e lu  zabezpieczenia ud zielan ia doraźnej pomocy le k a rsk ie j  
/kw alifikow anej pomocy le k a rsk ie j udziela s ię  zasadniczo na 
oddziałach s z p ita la /  na iz b ie  przyjęó musi s ię  znajdować; in ­
strumentarium i  le k i  dla u d zielania pierw szej pomocy w wypad­
kach nie cierp iących  zwłoki /o stre  zachorowania, v/ypadki tr a ­
uma t® lo giczn e it p * / , ta b lic a  zatruć i  środki dla ratowania 
za tru tych , skrzynia z materiałem sanitarnym dla u d zielan ia  
pierw szej pomocy w przypadkach masowych zranień, niezbędne 
podręczniki /np* «»Vademecura lekarza praktyka’* I t p ./ *
Poza tym na iz b ie  przyjęć muszą s ię  znajdować; szczegółov/e 
przepisy dla personelu dyżurnego s z p ita la  wojskowego, in stru ­
kcja przeciwpożarowa oraz sp is  adresów 1 telefonów lekarzy  
s z p ita la *  Dokumenty te powinny być odpov/iednio zabezpieczone. 
Izba p rzyjęć s z p ita la  powinna składać się  z następująjOych po­
mieszczeń s 
a/ poczekalnia,
Ъ/ pokój rejestracyjny, 
o/ gabinet do badań lekarskich, 

d/ pokój zabiegOY/y, 
e/ fryzjernia,
f/  podręczny magazyn c z y s te j odzieży, 
g/ podręczny magazyn brudnej b ie liz n y ,  
h/ magazyn depozytov/y 
i/  k ą p ie lisk o , 
j/  komora dezynfekoy jX3a*
Ruoh ohoryoh przechodzących przez izbę przyjęć powinien być 
jednokierunkowy*
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50e Tok słnż-Ъ̂  i  ©bowiągkl le k a rza  d^żiirneg© s z p i t a la  o k re ś la ­
ją  p k t ®27 1  28 n i n i e j s z e j  Snstnukoji»

5 1 g D© ©boY/lązko?/ dj^śurnego p ersonelu  pomocniczego p rzyjęd
n ależy  i

Ic ITdsislanie obortmu odpowiedniej o p ie k i  bezpośrednia p© jego 
prs^b^olu do s z p i t a la  1  n iezw ło czn i zawiadomienie lek a rza  
d^żurnege^ przegotowanie, ohoregt do badania^ a w rail® po­
trzeb y  ?/yk@nanie doraź-Fi^cn zabiagov/ zleconych  przez le k a rza  
dyźm^neg-s®

2e jestr®?/anit oheryob. p rz y ję ty c h  p rzez  lek a rza  dyżi;irnego 
■ do s z p i t a la  tj® v/plsanif lob  d&' głównej chorych*,
w ypełnienie ‘̂Karty s t a ty s t y c z n e j  chorego ’̂  /dotyczy w szys- 
tkiob. Ъеш w yjątku obory oh p rz y ję ty c h  гш le c z e n ie / ,  wypełnie­
n ie  c z ę ś c i  ev/ideiioyjnej h i s t o r i i  choroby 1  odnotov/ani® przy­
bycia  m  ©doinku A ^Itarty skierowania do s z p i t a la * ,  który  
r^ałącza s ię  do l i l s t o r l l  choroby«
PrzekazyY/anle do k a n c e la r i i  s z p i t a la  każdego dnia o godz«
8 , 0© dokujnentov; ohoryoh p rz y ję ty c h  c ią g u  minionej doby, a 

' v/ięc k s ią ż e k  zdrowia, odc-inliów v/zoru 6-C s / o d cin k i 1  *Po- 
tw le rd ze n lt  p rzybyoiaV «  ^Karty s t a t y s t y  o ziiych chorych* i  in­
nych dokumentóws-
W wy|)adkaoh nagłych p r z y ję c ie  do s z p i t a la  może n a stą p ić  bez 
dokimentówo

3„ Wyko.naiii,e zableg-ów san itarn ych  u ohoryoh p r z y ję ty c h  na l e c z e -  
n i t  i  dopilno\7anie zaop atrzenia  ich .w  odzież szpitalną® Kąpie« 
l i  p od legają  wszyscy nor/oprzyjęci / ■ umycie c ie p łą  Y/odą całego 
o la ła/o  V/ wyjęjtkowyoh wypadkaoh le k a r z  dyżiirny może zwolnić 
poszczególnych ohoryoh z k ą p i e l i  odnotowując to  w h i s t o r i i  
choroby©
Odzież ohoryoh p rz y ję ty c h  na le c z e n ie  p rzekazuje  s ię  na prze­
chowanie do magazynu dep^otjytowego© PracoY/nik magazynu depo­
zytowego / s a n it a r iu s z /  sporządza s p is  przedmiotów zaopatrze*- 
nia mtmd'o.rowego i  w szystk ich  innych rzeczy  chorego w trz e c h  
egzemplarzach, z którycrh'jeden daje choremu, drugi składa do 
worka z imnmdurowanlem, a t r z e c i  pozostawia w k sięd ze  jako 
dowód przyjęcia© U ohoryoh ż o łn ie rz y  służby za sa d n ic ze j  do 
t r z e c ie g o  egzemplarza sp isu  za łą cza  s ię  wyciąg z k arty  y/ypo- 
sażenla  mundurowego, pr-zekazaąy przez tego ż o łn ie r z a .  Przy 
wypisywaniu chorego egzemplarz pierwszy i  drugi podlega n is z —
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8 ,

oseBiu. .̂ a t r s e c l  prsekagjuje s ię  sssefov/1 saopatrsenia тшх̂  ̂
l ^ ’0W@g©D któr^ przeoliowuj’ î  prz©s okres 6 sii.^slęoj--o 
Żołnierkom gasadnicsej fswraoa się  w^oiąg § kart^ wj?-
posażeniąc PleB-is^dz® 1 prsedmloty v/artodolow® ob.©r̂  gdsj® 
skefowi kaopatrkenia finansowego, który wydaje jak© p©tv/ler- 
dkenle p r z y ję c ia , dowód wpłaty o i7 ra sie  z a istn ie n ia  ©kolioS'=“ 
noóoi imlemożllwia je^cyoh clioreniM osobiste prsekasani,t p le n ię “- 
dsy i  przedmiotów warto^clov/yoh szefow i zaopatrzenia fin an so­
wego, rzeczy te odbiera o fic e r  dyżurny "w obecności pielę^;;;,iiia— 
r k l dyżurneje Jako dowód p rzy ję cia  spisuj© s ię  protokoł w 
dwóch egzemplarzach, w którym w yszczególnia s ię  p rzyjęte  przed= 
mioty wartościowec Protokół podpisuje o fic e r  dyżurny 1 p ie lę ­
gniarka dyżurnae Jeden egzemplsrs pr9t0kÓ4H, #tri^niuj# chory, 
a drugi v/raz z pieniędzmi i  przedmiotami v/artosclowyml prze­
kazuje o fic e r  dyżurny szefow i zaopatrzenia finansowegOc Szef 
zaopatrzenia finansowego aa podstawie ©trzymaneg© protokółu  
v/ystawia dowód v/płaty, który v^ydaje ©fioerov/l dyżurnemu, a pro­
tokół dołącza do akto O fice r  dyżurny przekazuje dowód wpłaty 
choremu odbierają© pierwszy egzemplarz protokó^iu©
Ubranie oyv/iln« ©raz przedmioty ^nundurov/ania żołn ierzy pod­
le g a ją  d e zyn fe k cji jedynie ш  zlecen ie  lekarza dyżurnegOo 
Broń powinna byó zdana w m acierzystej jednostce przed p rzy j­
ściem do s z p it a la  o r/yjątek stanow ią p rz y p a d k i-n agłe, w k tó ­
rych bron le k a r z  dyżiarny p rze k a zu je  za pokwitowaniem ш  p r z e -  ohowaiile szefoY/1 z a o p a trze n ia  mundurowo-taborowegoo 'Jażniejsze  
aokamenty Jak legim yiaoję -partyjną ttp» powlaie». ohory sdad 
B.Ö przeCiiOYfanie zastępcy komendanta do spra\¥ p o l i t y cznyoho

. ?e w^ykąpaniu i  zaopatrzeniu w czystą, odzież szpitalną,, dopro­
wadzenie choreg© na właściY/y oddział szpitalny’'o Obłożni© oho— 
rzy byó przetransportowanie

, Prowadzenie ew idencji Y^olnych m iejsc na oddziałach szpitala®

: Udzielanie in fo rm acji o fa k cie  pobytu chorego w szpitalu®

, Odnotowanie odejścia chorego ze sz p ita la  w ’’księdze głównej 
ohoryoli” i  w ’’Alfabetycznym skorowidzu do k s ię g i głóv/nej cho­
ry oh” c

Э Odsyłanie h i s t o r i i  choroby po wykorzystaniu do k a n c e la r ii, któr* 
składa ją  w archiwum szpitala®



9o Nakładani® nowej ^ i s i e g l  głównej Glior '̂ob.’- s z p i t a la  woj*- 
BkmBg€ 1 ^Alfabet^^cssneg# skorowidz« d# k s i ę g i  głównej 
ob.orj^li'  ̂ Ш poo^ątkieia kaźdeg® токи kslendargowego®

lOo 2'dawanie do arcb/iwuin s z p i t a la  ^^Księgl głównej chorzeli®
1 ®i\lfabet3?osnegö skorowlä^ü do k s i ę g i  głównej chory oh.* 
p# upływie 2 l a t  od c h w il i  j e j  zakończenia®

IXo Pasadto йуйш'пу p erso n el ishy p rzy jęó  /dyżurna p ie lę g ­
niarka/ odpowiedzialny j e s i  ша powierzony sp rzę t  ishy 
prz3?jęó 1 kieliznę®  Ш jeg© obowlązkc©? шХейу także dba- 
lo śó  o osystoŚG pomteszozeii 1 sp rzętu  Izby p rz y ję ć  oraz 
n a le ż y te  ioh odkażanie^ jak  rov/niea czuwanie npd sprav/nym 
dslałardem  urządzeń dezynfekoy jnyoh 1 ks^pielowyoh® Do obo“ 
wiązków p ersonelu  s a le ż y  poza tym zap@?/nlfiil@ saopatryy/a« 
nl® 1шЪу p r z y j ę l  V n iezbędni le k ig  ргеуЪогу^ bieliznę.^ 
worktg śro d k i odkażając« ©raz przedmioty, służa^os do utrzy« 
myy/arda c g y s to ś o i  m  podstav/l© zapotrzebowań podplsanyoh 

le karza  dyżurnego / le k a rz a  izby przyjęć/^
Dyżurny persem®! p rze strze g a  regulamliiu izb y  p rz y -
ję5g przepisów związanych z zapisywaniem^ wypisyv/aniem 
i  r e j e s t r a c j ą  chorych®P^ibyjiaawanie chorych d o tk n ię ty c h  chorobami •©' d d z 1е1ш  l u s t r like ja  ®Wy рi  sywa Ili. e o łio ry oh

ш кайдут! r e g u lu jt
Lekarz leeząe-y p@ u kończeniu  le c z e n ia  chorego w dniu  poprze« 'dzaje^oym jeg© © d ejśsi«  z t  s z p it a la  Y^pisuj« d© h i s t o r i i  choro­by  ̂ d© ^SaYiTiadomienia @ ahorym® 1 d© -k s ią ż k i zdrowia e p ik ry zy  końcowe ©raz przedstav/ia je  do podpisu  r^rdyiiatorowl oddziału® N astępn i« p rze k a zu je  h i s t o r i ę  choroby p ie lę g n ia r c e  o d d z la ło -  wejg k tó ra  po odnotoYi^niu w ^ K siążce chorych oddziału®  daty w ypisu i  sposobu użycia^ p rze k a zu j«  h i s t o r i ę  choroby 1 pozo­s t a łe  dokrinenty 6© fe n o s la r li®p rzed d zień js o ia  ohorego p ielęgniarka oddziałoY/a zawia«dimla kanc?elari§  o dniu  o d e jś c ia  i  pobiera d la  n ie go  w kance­l a r i i  % :a rtf k o n tr o li'^ 6 P ie lę g n ia r k a  oddział-owa d o p lln o w u jei aby ^Karta kor.troli^^ b yła  w ypełniona 1 p o d p isan a*p rzez posz­czegó ln ych  funk:cy jry o h  /zd an ie  p o ście li^  sprzętu szp italn egO i zdanie k sl.ążek  dc b ib lio t e k i^  ewentшlгi® uregulow anie ©płatdniu  © dejśoia s z p it a la  chory u d aje s ię  po obie=





p r s ;y jft^ c h  w öanvfm i  m  po d staw it ienyck o гцс1шołiar;ych 2 oddsialÓY7| k tó re  sna^dują, s ię  w wvkanao^ sta«> nu ź;5̂ wnion,3̂ ołi/ dotycs^? ohor^^ch щ^р1ващс1х/^ a n astęp n i#  p rze d sta w ia n ie  go komendantowi s s p i t a la |■ prsj'jnow anie do godzin;^ 3.«oo zatwierdzony^cli przez ordy^- natorÓYf wykazów s ta n u  ^.ywionyoh /w -sp ecjaln ych k sią żk a ch /  i  po s tw ie rd z e n iu  p rze z  kierow nika k a n c e la r i i  o g ó ln e j swoim podpisem z g o d n o ś c i. v/ykaz6w se stanem faktycznym  oras po sp o rzą d zen iu  przeg k a n o e la r lę  s z p it a la  ze sta w ie ­n ia  ogolnego do rneldunlzu l^O E, p r z e s y ła n ie  k s ią ż e k  z wy«“ kazam i stan u  żywionych d© k a n c e la r i i  s z e fa  z a o p a trze n ia  żywnościowego^ n ie  p ó ź n ie j n iż  na godzinę 10, oô * ponowme przyJmo?/anie i  przekazyw anie do godziny 12Д 5  do k a n c e la r i i  sz e fa  za o p a trz e n ia  żywnośoiov/ego k s ią ż e k  
z uaktu aln io n ym i stanam i żyv/ionych, w k tó ry ch  o d d zia ły  ujm ują dodatkowo ch o rych , p rzy b y ły ch  między godziną. 
8,00-12,00^prze chowy v/anie o d d z ie ln ie  drukdvv’ ’’Karta s ta ty s ty c z n a  ch o rego ” w szy stk ich  chorych przebyw ających w s z p it a lu , z ro zb ic ie m  na p o szczegó ln e  oddziały^ u zu p e łn ia n ie  napisów w  ’’k a r ta c h  s ta ty s ty c z n y c h ” chorych w ypisanych ze s z p i t a l a ,  a n a stę p n ie  przechowywanie tych ' k a r t  do cza su  sp orząd zen ia  p ó łro czn ego spraw ozdania s z p i-  t  a l a ;p rze d sta w ia n ie  komendantov/i s z p it a la  do p r z e jr z e n ia  i  do p o dpisu  dokumentów chorych Y/y p isan y oh lub zm arłych / h i - '  s t o r ia  choroby, k s ią ż k a  zdrow ia, zaw iadom ienie o chorym, woJskov/o-'lekarski©  świadectv/o sigonu, k a rta  zgonu/| px'ZGsyła n ie  izb jf przjujęo h i s t o r i i  choroby chorych wypi“» sany oh celem  odnotowania w ”КБ1 ^а2 е głÓ¥/neJ v/oJskowego s z p i t a l a ” i  w  ” Skorow idzu do k s i ę g i  g łó w n e j” ubycia ze s z p i t a l a ,  a n a stę p n ie  sk ła d a n ie  h i s t o r i i  choroby w a r c h i­wum s z p it a la  Io d sy ła n ie  p o cztą  do Je d n o s tk i ’wo^skov/ej do u żytku  le k a r z a  Je d n o s tk i ’’Zawiadomienia o chorym” z uinieszozoną w  nim e p ik ry z ą  końcową lub ”V/oJskowo—le k a r s k ie g o  śv/iadectwa zgO“̂’

p r z e s y ła n ie  do ui’zędu sta n u  oyv/ilnego ’’K arty zgonu” | prowadzenie sprav/ozdawczości s z p it a ln e j  na podsta'wie p rze­chowywanych w k a n c e la r i i  ”K art s ta ty s ty c z n y c h  ch o rego ” i  ln« nyoh danych;



c a  атл , .

-  prowad2ienl8 asahlw m  u sp ita liie g o i 
-= prseoh'Sw^wanle metr^^ki s z p ita ln e
-  prowadzenie i  prr.«ohüW3rwanle akt p e rs onaIn^ch^ pracowni­

ków Gyy^ll^Qh s z p i t a la  wojskowego® , ;

Ша ozela  кагшеХаШ s t o i  kierownik k a n e o a l r i i ’ / o f ic e r ',  1иЪ 
p o d o fice r  nad terminów;^/ odpowiedzialny? za tok pracy? i ' z a  
prowadzenie k an cje la ril  zgodnie z Instrułco ją 'o 'b iu r o w o ś c i  
jawnej i  in s tr iik o ją  o proved z errin biurow ości “t a jn e j  w woj—,

SkU* - : .

Arohlwum ■ ;
iMA»csaiM»asKnM«s<s&»cu» .

. . . .  \
55® W szystkie akta dotyczące choryoh, k tó rzy  o p u ś c i l i  s z p i t a l  

v?ojskowy przechowuje s ię  w arohiwuni szpitalnym'®^ ■ ■
Terminy i  sposób p rze sy ła n ia  akt z archiv/umiszpitala^>woj— 
skowego do arohi?/ura okręgu wojskov/ego /równorzędnego/ lub 
Centralnego Archiwum Wojskowego re g u lu ją  oddzielnej p rzep isy  * 
Upoważnionymi do wgle^du w akta sâ , v?ładz© in spekcjon u jące  
s z p i t a l  'wojskowy, komendant s z p i t a la ,  zastępca' komendanta do 
spraw le c zn ic tw a ,  ordynatorzy i  asysten ci'.od d zia łów  „oraz prze­
wodniczący wojskov/ej k o m isji  lekarskiej®
Arohlwuffi Ш ic h  żądanie wydaje h i s t o r i ę  choroby dla celów na­
ukowych luh informacyjnych® Fakt wydania h i s t o r i i  choroby za 
pokwltoY/anlem odnotovraje' s ię  y/ archiwum® Dv/ie, t r z y  lub v/ięoe~ 
h i s t o r i i  ohorol) odncsza^cyoh s ię  do tego samego.,.chorego . prze— 
choY/uje s ię  łączni© pod właśoiw.ym dla n ie j  ostatnim<röGznikiem.c 
Y/ydawanie odpisów h i s t o r i i  choroby uprąvmiony^m władzom lub in -  
stytu^jc^m j e s t  dozwolone ty lk o  za zgodą komendanta s z p i t a la  woj- 

sköwegs« V \ .

R 0 Z D. Z I A Ł V
FFACY na ODDZIAMCH leczniczych  s z p i t a l i -ITOJSKOy/YCH

Czynno!Ol £] t̂ązane_^z przy jmowaniem chorych na^-oddział
• " * • *

Pc p rzybyciu  chorego z izby p rzyjęó  na o d d z ia ł  p ie lę g n ia rk a  c l  
działov/a /dyżurna/ wpisuje, go do “K s ię g i  chorych o d d z ia łu “ i  a l ­
fabetycznego skorotld za  oddziałowego- oraz ,zakłada, k a r tę  gorączki 
v/ą ozr^c-zając temperaturę i  tętno® : ■ '
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Do c h w il i  g la ia riia  ub.=:<rego przez lek a rza  na od d zia le  wyko­
nuje ona s le o e n ia  lekarza  dyżurnegOo

Postępowanie z chorym na oddzialeia.HiirMi:i.'^rCfea<sa:mg5»g=acgaia5=>c»«»G:ł3aB<*ttirg«H»wac»Hi«awrtM»rM m ngr»ias>
5 7 « P® p r z y ję c iu  chorego na o d d z ia ł  s z p ita ln y  le k a r z  leczą cy  

na podstawie ?/уп1 к 0¥7 pierw zego badania /wywiad, ba da nie 
f iz y k a ln e ,  dot ?̂ oho za sowę w yniki badań/ pov/inien u s t a l i ć  
wstępu® postępowanie, a x"-̂ s:ede wszystkim o k r e ś l ić  t 
« sposób le c z e n ia  do czasu u s ta le n ia  ś c is łe g o  rozpoznania, 

rodzaj d i e t y , . c z y  chory może ohodzlć czy t e ż  powinien 
le ż e ć  /znak' ’’L®* na k a r c ie  gorąozkow^e j/|

-  potrzebne do u s ta le n ia  ś c is łe g o  rozpoznania badania do­
datkowe n ie z a le ż n ie  od obowiązkowych badań dodatkowych 
/do .badań obowia^zkowych przeprov/ßdzanyßh u każdego oho«- 
re g '0 na le ż y  2 badanie moczu, badanie krwi na odczyn B ie r -  
naokiego i  odczyn v7assermana oraz p rz e ś w ie t le n ie  narzą­
dów k l a t k i  p lersiow 'ej / ,

-  potrzebne dla u sta le n ia  rozpoznania k o n su lta c je  innych 
spec ja l i s t  óv7 fi,

U sta len ie  rozpoznania powinno w zasad zie  n a stą p ić  w ciągu  
pierw szych trz e c h  dni pobytu chorego w szp ita lu ^
Potrzebne dla u sta le n ia  rozpoznania, w nagłych  i  n ie ja s ­
nych przypadkach badania 6 odatkov/e należy wykonać \ч m ożli­
wie jak  na.jkrotszym c z a s ie  po p rzybyciu  chorego do s z p i ta ­
la  0

Po u s ta le n iu  rozpoznania le k a rz  leoząoy  obowiązany j e s t  po­
dać plan dalszego le c ze n ia  i  postępowania zaw ierający  t
-  tre śc iw ą  ocenę stanu zdrowia ołiorego|
-  metodę le c ze n ia  /farm akologiczne, f iz y k o te ra p e u ty c z n e , 

d ie te ty c z n e ,  operacyjne itp«/ z podziałem na fazy  le c z e ­
nia |

-  przewidyy/any okres pobytu chorego w z a k ła d z ie j
-  przewidywany wynik le c z e n ia |
““ przy puez o żalne postępowanie po zakończeniu le c z e n ia  w 

s z p i t a lu  /skierow anie na VICL w c e lu  o k re ś le n ia  stopnia 
zd o ln o śc i do służby wojskow^ej lub u d zie le n ia  urlopu 
zdrov;otnego, skierow-anie do innego zakładu le c z n ic z e -  
go, np* do s z p iż a la  okręgowego, s z p i t a la  k lin ic z n e g o ,  
sanatorium itp-s-/«, ‘ ’
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H isto ria  choroby? powinna sawierac dokładne i  w^^czerpująoe 
dane dot^?Gzące wvwiadu, stanu przedmiotowego^ planu postę­
powania leo zn io zeg c  1  p rzebiegu  chorobj/^ ¥/;yników k o n su lta -  
oji^ ocen^ stanu zdrowia i  postępQ'¥wania /epikr^/z^? okresowe/, 
ponadto wagę c i a ł a ,  d ie tę ,  zlecone z a b ie g i  i  lek i»
Obserwacje stanu ołiorego, zle.oenia, w;yniki' badań dodatko=- 
W3?ch itp *  n a leż 5̂ v;pis;ywa6 do h i s t o r i i  спогоЬз? na b ie żą co , 
przynajmniej co t r z e c i  dzień« V/ przypadkach c ię ż k ic h  n a le­
ży dane wpisywać w z a le ż n o ś c i  od stanu chorego zna—
ozniś c z ę ś c i e j ,  a navzet k i lk a  razy dziennie®
Wpisy te  powinny v/ sposób jasny odtwarzać p rzebieg  choroby 
i  lecze n ie *
Podawane l e k i  należy; w'pisyv^ac do odpoYiedniej ru b ryk i w h i­
s t o r i i  choroby oznaczając je  kolejnym i liczb am i np« :

1 / gluoosa 200  -  1 0 ш'1 raz dziennie  dożylnie
2/ polopiryna 0 ,5  -  3 raz,.' dziennie
3/ mieszanka wykrztuśna -  1  ły^ka stołowa -  3 razy 

dziennie

W dniach następnych można odnoto'wyv/ać v/ гйЬгусе le c ze n ia  
ty lk o  numery leko'w stosowanych już uprzednio oraz zmiany 
w leczeniu®
Lekarze inny’ oh s p e c ja ln o ś c i ,  kon su ltu jący  chorych, Y^pisują 
do h i s t o r i i  choroby szGzegó2:owe wyniki badania^ jak również 
s\7e v/nioski co do dalszego postępowania i  le c ze n ia  s tw ie r­
dza jâ -ę to  swym podpisem.
Co 14 dni należy przeprowadzać i  Y/pisywać do h i s t o r i i  cho­
roby ocenę dotychczasowego rozpoznania, postępowania l e c z ­
niczego i  jego wyników, jak  róvmież uzasadnienie ev;entual- 
ny oh zm.ia n/ okr e s owe e p ikry zy/ .
Przy wypisywaniu chorego należy wpisywać do h i s t o r i i  choro­
by szczegółową epikryzę lońcov/ą, zaw ierającą  dokładną a n a l i ­
zę p rzebiegu  c ie r p ie n ia ,  stosowanych metod i  v/ynikow le c z e ­
n ia , datę i  motywację ewentualnego skierowania na wojskową 
komisję lekarsk ą  oraz zlecono po v/ypisanlu postępowanie® 
Badanie stom atologiczne przeprowadua s ię  u w szystkich  cho­
rych. V/ynikl badań w pisuje le k a rz  dentysta do h i s t o r i i  cho­
roby według wyżej podanyoh zasad«
b'ynikl badań dodatkowych' należy wpisywać vi rubryce obserwa­
c j i ,  a oprócz tego za łą c z a ć  do h i s t o r i i  choroby o 
V/yniki badania f iz y k a ln e g o  stanoYriące -podstay/ę rozpoznania 
i  oceny stanu zdrowia wpisywać należy szo ze g 6łov/o zarówno 
\y o p is ie  stanu przedmiotowego, jak i  v/ d alszych  obserwaoj'ach.
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W3?konane ża b ieß l  /operaeje^ opatrunki^repogyо sslamań Itp /  
należy opis;j/=iva6 S2i0 2eg 6łowo z podaniem p rsek leg u  i  wyniku 

zabiegUo
H isto r ia  сНогоЪу powinna by6 pisana pismem masizynowym lub 
czytelnym odręoznyme
W k artach  gorączkowych poza pomiarami temperatury i  tę tn a  
w pisuje s ię  z lecone le k lg  z a b ie g i  i  inne dane dotyczące 
p rzebiegu  choroby 1  stosowanego le c z e n ia ,  jak również 
poznanie /w języku  łaciń skim  lub za pomocą umownych symbo°= 
l i  czy skrotkoYz/o
Na k a r c ie  gorączkowej należy również odnoto\vywaó k ą p ie le  
oraz zmiany bielizny®
Leczenie f izy k o te ra p e u ty c zn e  /sk iero w an ie , zaordynowanie 
i  Y/ykonane le c z e n ie /  należy Y/plsyv/aó do h i s t o r i i  choroby o 
Po ukończeniu le c z e n ia  za łą cza  s ię  k a r tę  zabiegową gabine-- 
tu  f i z y k o t e r a p i i  do h i s t o r i i  choroby o

Rozkład dnia

58® SzozegółoY/y rozkład  dnia u sta la  komendant szpitala®
Przy u s ta la n iu  rozkładu dnia należy stosoY/ac s ię  do ni°- 
ż e j  podanych orientaoyjnyoh wytycznych
Godzina 6 ®oo 7»oo t o a le t a  chorych ohodzajjOych oraz toa-=

le t a  obłożnie chorych, m ierzenie c i e ­
p ło ty  i  o b lic z a n ie  tę tn a ,  śn iadanie,

8®00 sprzątanie s a l  chorych, prześoieła-  
nie łóżek, zmiana bielizny osobistej i  
pośoieloY/ej, toaleta chorych obłożnie^ 

1 2 e3 o obchody lekarskie, zabiegi itp.  
/Y/szyscy chorzy znajd u ją  się na sv/ych 
sala oh/1

13c3o obiad, porządkowanie s a l i |
1 5 o00 c isza  poobiednia^
IToOO z a ję c ia  p o l i t y o z n e ,k u ltu ra ln o -  
oświatowe, szkoleniow ej 

‘ 18e00 m ierzenie c ie p ło ty  1  tę tn a j  
19 .0 0 .k o la c ja !

‘ 2lcOO porządkowanie s a l ,  to a le ta  cho­
rych-!
gaszen ie  ś w ia t ła j  

■ 6®00 bezY/zględna c is z a  nocna®.

godzina 7®00

godzina 8®00

godzina 12e3o 
godzina 14o00 
godzina 1 3 e00

godzina 1 7 o00 

godzina 1 8 e00

godzina 19eOO

godzina 21eOO 
godzina 2 1 ©oo
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Dla iieprawnlenla prao porządkowj^ołi 1 utrsj^rnania clĵ sĉ y'X̂ lin̂ f 
o©d5?i;iator oadsiaZcu wpignao^a s|>ośr6d' oiior^-oli każdej s a l i  ko^ 
raeBdantaj ktdrj' oo disień prsed lekarsk ą  składa meldu“
пек ©rdjDatorowl /sts.as;fster>.to¥4̂ i/ 0 s ta n ie  ciioryohj I l o ś c i  
yxz^bjlyoh  i  iTJsyoh ga i s t n ie  łveli f  akta oh. ш  s a l i  o Do olowlą-“ 
gików komendanta s a l i  'należy również ¥/sx^dłpraca e personelem 
pomocnicsym w utrssymguiiu n a leżytego  porządku wśród chorych* 
Obohody le k a r s k ie  prjseprowadsane przeg; lek a rzy  bezpośrednio 
le-©zą.oyoli ©dbyY/aią sl'| oodislemiif 1 ?/szystkioh oho«“

ryoho
W oboliodzle ordynatora ‘biorą, u d z ia ł  wszyscy аззг'бЬепо!  ̂ ple«“ 
lęgn larka oddziałowa 1  p ie lę g n ia rk a  salowa ocidziałuj ш  kto-» 
rym obohód s ię  odbywa  ̂ A sy ste n c i  oddziału  prseprov/adzają  oh«« 
chody le k a r sk ie  chorych w obecności p ie lę g m ia rk i salov/ej^ 
która. Informuje lekar,za o w szystkich  sp o strzeżen ia ch  doty-« 
ozą.oyoh chorych i  zap isu je  jego z le ce n ia  \ч s'wej k s ią ż c e  z l e -  
osńj, sprawdzanej 1  podpisywanej codziennie przez lekarza  

leoząoegOo

19̂ , Wsz:ysoy chorzy przebywający w s z p i ta la c h  wojskowych ohowią- 
gani są do p rze strze g a n ia  przepisoY/ regulaminu wewnętrznego 
sispltala^ wykonyv;ania zarsajdzeń ordynatora oddziału  /asystę-» 
ntlw/ crass stasowania s tę  do wskazówek personelu  pomoonloze- 
gCe IloYrtijrzyjętyoh ohbryoh zapozna jtj z przepisam i'regulam inu 
p ie lę  gnia rka o u d z iałowa o
Ż o łn ierze  spośród ohorycli nie stosu jący  s ię  do przepisów 
szpitali^yoh Ш-Cgą hyo jjooią-gnięoi eto odpow iedzialności dysoy— 
plinarrjA^jö Chorzy nie wojskov/1 n ie  s to su ją cy  s ię  do przepisów 
1  zarządzeń nioĝ ą Ъуб xia rozkaz komendanta s z p i ta la  v.’ojskowego 
wypisani 1 \:0d p r z e n ie s ie n i  do innego zakż^du leczniczego« 
Ozdrowieńcy szeregowcy i  j)cdoflcerowie słuzhy zasa d n icze j 1  

rezerwy mogą, by o używani do pz’ao hiszą,oyoh na te re n ie  szpi"" 
tala^ w z a le ż n o ś c i  od ic h 's ta n u  zdrowia 5 za zgodą ordyn.atora 

oddziałuo
Na każdym oddziale  povvinna znajdov/aó s ię  instr'ukoja. porządko­
wa dla chorych«

Od.Y^ledzanie chorych

Odwiedzanie olioryoli dyzwolone j e s t  dv/a razy w tygodnru przez 
trz y  godziny j, w dnraoh 1  godzina oh ustalonych odpowie drrrm roz— 
każeni komendanta s z p ita la  wcjskov/ego® W wyjątkowych wypadkach 
komendant / le k a rz  dyżurny/ może zezw olić  na odv/iedzanie chore-
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gö TÓYmleż w Inri^m osa s ie  o
Odwiedzanie ohör5?oli przebywa J ą e h  na le c z e n iu  na oddzla-» 
ła ch  położrd.czych j e s t  niedozwolone«' W r a z ie  wyJątkoY/o eię«  
żkiego stanu chorej ® o d d zia łu  położn iczego  komendant szpi-* 
t a la  może zezw olić  na JeJ odwiedzanie przy zachowaniu ©dpo«= 
v/iednioh przepisów sanitarny;oh«
Ordynator od d zia łu  położniczego ohov/lązany Jest у/ ustało«« 
nyoh przez komendanta s z p i t a la  go d zin ach , u d z i e l i ć  informa“  
G ji  o s ta n ie  zdrowia chorych przehyy/ająoych na oddziale® 
Chorego /chorą./ mogą odwiedzać równoczednie najv/yżej dwie_ 
osoby« Prryr^rowadza.nle d z i e c i  w y/ieku p o n iże j 6 l a t  Jest 
w za sa d zl8 za ka zan.e«■
Osobom odwiedzaJącym ohoryoh nie wolno naruszać porza^dku 
obowiązuje^oego w szpitalu^  a w s z c z e g ó ln o ś c i  zabrania się? 

przynoszenia ob.orym artykułów  żywnośoiov/yeh bez zgody 
p ie lę g n ia r k i  oddziałov/eJ /dyżurnej/^

« przynoszenie chorym b i e l i z n y  osobistej^  p o ście lo w ej lub 
inny^ch c z ę ś c i  gardercby|

■= s ia d a n ie  na łóżku  chorego lub Jego sąsiadóy/|
«“ prowadzeniis głośnych rozmów  ̂ p alen ia  papierosów itp®!
“  przyprowadzanie psdwp kotów lub innych zwierząt®
Osoby odwiedzające ohoryoh mogą wpisywać sv/oJe uwagi do 
k s i ą ż k i  życzeń i  zażaleń^ która  pov/inna znajdować s ię  u l e ­
karza dyżurnegoc

U dzielanie ia*lop6w zdrowotnych

61® Przy u d z ie la n iu  urlopów zdrowotnych lub zv/olnień od z a ję ć  
służbowych /pracy/ żołnierzom^, którzy  przebyv/all na le c z e ­
n iu  szpitalnym  należy kierov^ad s ię  następującym i zasadami? 
€// -  żołnierzy^ którzy  v/ c z a s ie  le c z e n ia  s zp ita ln e g o  odzys­

k a l i  zdrowie i  zdolność do służby wojskowej, należy 
wyplsyv/ac ze s z p i t a la  i  kierować do w łaśc iw ej Jednos­
t k i  Jako zdolnych do służby^

Ъ/ -  ż o ł 2i ie rzy  v/ymagaJących d a ls z e j  o p ie k i l e k a r s k ie j  bez 
k on ieczn o ści le c z e n ia  s zp ita ln e g o , n ależy  wypisy\/a6 
ze s z p i t a la  i  kierować do w łaściw ej Jednostki z z a le ­
ceniem dalszego le c z e n ia  am bulatoryjnego, z tym że 
komendant s z p i t a la  może w tych  przypadkach w ystąpić 
do dov/ódoy Jednostki z vmioskiem o zw olnienie ??ypisa-
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neg© ше s z p i t a la  żo łn ie rk ą  od w szystk ich  luh n iek tó rych  
za jęć  na okres do- 14 dni|

-  źołnlersom^ kroryoh s ta a  zdrowia n ie  wymaga już dalszego 
le c ze n ia  sgpitalnegOg jednak przebyta chorohy powodują 
kesileosność i id z le la n it  'orlopu dla odzyskania z d c ln o ć c i  do 
p e łn ien ia  obowiązków służbowych komendant s z p i t a la  na pod« 
stawie orzeczenia  wojskowej k o m is ji  l e k a r s k ie j  u d zie la  ur«*' 
lopu zdro?/otneg© na czas określony w tym orseczenlu|

« dla' oflGsrów zawodowych 1 podoficerów nadterminov/ych| k tó ­
rzy' wymagają le c ze n ia  sanatoryjnego koniecznego / jako  d a l­
szego ciągu  le c z e n ia  szp ita ln e g o /  dla jego uzupełnienia  
1 u sta le n ia  wystawia s ię  odpowiedni v/nlosek o le c z e n ie  sa— 
n e tcry jn e i w innych v/ypadkaoh wystawia s ię  wniosek o l e ­
czenie sanatoryjn e wskazane^ k tó re  może byó przeprowadzone 
w yłącznie ?; czasie ' urlopu v/ypoozynkowego żo łn ie rza c  

Przepisy powyższe /Iit«,bgC,d/ s to s u je  s ię  odpowiednio do c z ło ­
nków rodzin  ż o łn ie rz y  uprawnionych do v/ojskowej pomocy le k a r­
sk ie  Jg Ш tym że zv/©lnlenle dla pracujących członków rodzin  
żo łn ie rz y  wystawia się- na druku M in isterstwe Zdrowia*
P rzep is  l i t * d *  s to su je  s ię  odpowiednio do rencistów  v/ojsko- 
wy oh ora.s nie pracujących  członków rod zin  żo łn lerzyy  upraw­
nionych do wojskowej pomocy l e k a r s k i e j «
U dzielani* urlopu zdrov/otnego lub v/nlosek & zv/olnienie od 
za jęó  służbowych odnotowuje s ię  w «Zawiadomieniu o chorym«, 
«Karcie s ta ty s ty c z n e j  chorego« oraz w k s ią żc e  zdrowia* 
Żołn ierzy  nie p e łn ią c y Q’̂ h obowiązków służbowych z powodu po­
bytu w s z p i t a lu  przez okres przewidziany v/ pkt*22 u s t *2 
« In stru k c ji  o wojsko'wyoh komisjach lekarskich « należy k ie ro ­
wać s urzędu do właściwych wojskowych kom isji ' le k a rsk ic h  v/ 
C8l?d wydania orzeczenia o stopniu  zdoln ości f i z y c z n e j  /psy­
ch iczn ej/  do służby wojskowej oraz' zebrać potrzebną do tego 
•celu dokumentację w takim .opasie, by przedstaw ienie ich  do 
V/KL mogło n astąp ić  bezpośrednio po upływie terminów przewi­
dzianych w pkt*22 u s t . 2 ' wymienionej instrul^cji*
Ż ołn ierze  chorzy na c ię ż k ie  .i  trvidne do w yleczenia schorzenia 
®osą być kierow ani do V/KL w c e lu  zmiany stoim ia zd o ln o śc i f i ­
zycznej / p sy ch iczn ej/  do służby wojskov/ej przed upZyv/em okre­
sów ustalonych w v/ymienionym wyżej p rze p is ie *
W wypadku u d zie len ia  żo łn ie rzo w i ш’Хохш zdrowotnego s z p i t a l  
v/o.jsköv/y k ie r u je  go 'bezpośrednio do m iejscow ości, \ч k tó re j  
ż o łn ie rz  będzie przöby''.val w c za s ie  urlop>u i  odnotoY/uje to v/
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?’Za?/ladomieniu o ołior̂ ĵ m̂  ̂ k tóre  V';j;s;yła do raaoieraj^stej 
je d n o stk i  wojskov/ej chorego«
Po wj-korsystaniu urlopu !2drov;otnego ż o łn ie r s  isgłasza s ię  
hezpośrednio do swej je d n o s tk i  wojskowejc

P r z e n ie s ie n ie  chorego na inny od d zia ł  s z p i t a la

62« P rze n ie s ie n ie  chorego ie jednego od d zia łu  s z p i t a la  na inny 
odbyv/a s ię  po uprzednim porozumieniu s ię  ordynatorów tych  
oddziałów« Fakt lorzeniesienia  chorego do drugiego od d zia łu  
należy zap isać ¥/ h i s t o r i i  choroby^ w k sięd ze  chorych od® 
d z ia łu  oraz uwidocznić zmianę w wykazie d ie t  i  w ra p o rc ie  
od d zia łu  o ruchu chorych* P ie lę g n ia rk a  oddziałow/a oddzia=» 
łU| z którego p rzen osi s ię  chorego zawiadamia ponadto Izbę 
P rzy ję ć  o dokonanym, przen iesien iu «

P r z e n ie s ie n ie  chorego do i^i^ego zakładu le c zn ic z e g o-----  ^  - n~T f w h it  || ■! m i  цш щ« im« « « , ii i     ii| h i i|| iiiii ą |i
63« P rze n ie s ie n ie  chorego do innego zakładu le c zn ic z e g o  może 

byd dokonane t
«“ w r a z ie  k o n ieczn o ści zastosowania u chorego s p e c j a l i s ­

tycznego le c z e n la j  którego nie można przeprow/adzió w da­
nym zak ła d zie  I
w wypadku u tra ty  przez chorego uprawnień do v/ojskowej 

pomocy le k a r s k ie jI
w y/yjątkowyoh wypadkach na prośbę chorego za zezwoleniem 
szefa  służby medycznej okręgu wojskowego /równorzędnego/, 
a do s z p i t a l i  cen tralnych  -  Szefa Służby Medycznej V/P« 
Zamierzone p rz e n ie s ie n ie  chorego należy uzgodnić z komen­
dant em s z p i t a la  wojskowego lub z dy^fektorem s z p i t a la  cy­
w ilnego, do którego chory ma zostać  przeniesiony»« 
P rze n ie s ie n ie  chorego / tra n sp o rt/  do innego s z p i t a la  za­
ła tw ia  s z p i t a l  wysyłajsj,oy chorego« Z ależn ie  od stanu zdro­
wia chorego, na v/niosek ordynatora komendant zabezpiecza 
choremu pomoc lek a rsk ą  lub p ie lę g n ia r s k ą  w podróży do in ­
nego s zp ita la «
S z p i t a l  wojskowy przekazujący chorego do s z p i t a la  wyższego
szczeb la  p rze sy ła  komendantowi tego zakładu wyciąg z h i­
s t o r i i  choroby z uzasadnieniem potrzeby le c ze n ia  oraz 
й@11 öhory j e s t  żołnierzem  zawiadam-fa o p rzekazan iu  chore­
go dowódcę jego macierzysUej je d n o s tk i  wojskowej« Gzynnoś-
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c l  gwiąsane ш przekassaniem chorego 6 o s z p i t a la  wj?ższego 
szczeh ia  oraz przj-'dzieleni® odpowiedniej o p ie k i fachov/ej 
Ш сша§ podrdżj' śn ie żą  do ohowią-zkó?/ s z p i t a la  kierującego®

Postępowanie s chorymi p sych lozn ie

k o łn ierzy  oraz uprawnionych do v/o.jskoweJ pomocy le k a r s k ie j  
ozlonkdv; rodzin^ którzy  wymagają obserw^aoji lub le c z e n ia  , 
w sakladach psyohlognychg należy kierov;a6 do s z p i t a l i  lub 
na oddziały  dla p sych iczn ie  ohorych® /woJskowe,■ cywilne/®

Postępowanie z chorymi pozosta Ja ĉyml 

w d y sp o zy c ji  wlads sądowych lub prok^iratorskich

65a Skierowanie d-o s z p i t a la  wojskaweg© chorych posostaJąoych 
M d y sp o zy c ji  Y/łads sa^dowyoh lub p roku ratorskich  v/yrnaga 
uprzedniego j)oroZv!mienia s lę  t  у oh władz 35 komendantem szpi»

o  OJt
Urządzenie s a l i  dla choryohg posostaj£|cyoh v/ d y sp o zy c ji  
v/ładz sądowych lub prokuratorskich^, powinno odpowiadać 
warunkom wymaganyin przez to władze^.
Obowiązek dozorowania i  odpowiedzialność za zabezp ieczen ie  
tego ro d zaju  chorych nie obciąża s z p i t a la  v;oJ sic owego®.

Postc^OYfanie v/ vfypadlai z e ^ c i a  śmi e r t e l nego 
chorego

660 W ¥/ypadku p o g o r s z ę s i ę  stanu zdrov/ia chorego 1 zagraża­
jącego niebezpieczeństw a zgonu — i)ie lęgn iarka  ^lowa /dy=» 
ź ‘arna/ niesY/łocznie wzyv/a ог^ушЬога od d zia łu  / le k a rz a  dy­
żur, lego/e Po samo dotyczy Y/ypadku  ̂ J e ż e l i  chory życzy so­
b ie  przeksżad o s ta tn ią  wolę na piśmie® Chory konający po- 
Y/inlen Ъуб odosobniony od r e s z ty  chorych® W r a z ie  z e jś c ia  
śm iertelnego leicars le czą cy  / le k a rz  dyżurny/ stv/ierdza zgon, 
W k s ią żc e  sdrovd,a zmarłego i  w h i s t o r i i  choroby odnotowuje 
wraz s epikryzą końoov/ą dokładną godzinę i  datę zgonu®

U wypadku gdy sekcja  ma Ъуб dokonana przed upływem 12 go­
dzin, od c h w il i  zgonu^ stw ierd zenie  zgonu musi być p rzepro- 
YiTadzon« kom isyjnie przez ord^nfitor® od d zia łu  / le k a rz a  dyżur­
nego/ i  dwćoh powołanych przöß hlegd löka5?ssy> pe uprzednim 
d o ic o na nr u na ka zanyoh przez wiedzę lek a rsk ą  prób potwierdza­
jących  śmierće Na podstawie komisyjnego stYiT-ierdzenia zgonu
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pov/inien sporządzony p ro tok ół 1 za łą czo n j d© h i s t o r i i  
ohoroby* P ie lę g n ia rk a  oddziałov/a sporządza s p is  rzeozy 
p ozosta lyeh  po zmarłym« Spis ten  powlnleii byd pot¥vlerdso<- 
ny 1 podpisany przez dwóoh naocznych śwdadkó?/ 1 o f lo e r t  
dyżurnego» Rzeczy i  b i e l i z n ę  o s o b is tą  będące w łasnoźoią 
zmarłeg§ przeehovmje s i ę  w magazynie mundurowym aż do 
ohY/ili oddania ic h  prawo'^iitys spra dk o o i  o r o om«
Zwłoki osób zmarłych w s z p i t a la c h  wojskowych podlegają  
oględzinom anatomo-^pat©logicznym;/sekcji zv/łok/o Zw©lnle=- 

©d wykonania s e k c j i  rnoź# u d z ie l i ć  S zef  Departamentu 
Służby Ivledyesnej ?/P lub .włsóolwy s c e f  służby medycznej 
okręgu v/ojskoweg@ /równorzędny/» Sv/łokl zmarłego należy 
p rzen ieść  do pracowni anatomo-patologicg-meJ s z p i t a la  p@ 
u pływ ie-2 godzin od c h w il i  zgonu. Zwłoki należy w o z a s it  
tra n sp o rtu  odpowiednio zabezpieczyć^ tak  aby nie doznały 
uszkodżeń» Transport pov/inier .byc przeproY/adzony w t a k i  
sposóbp aby w miarę możności n ie  b y ł  zau¥/'ażony przez 
chorych» Zwłoki osób gmarłyoh na choroby-’ zakaźne należy 

.ótliiąs p rze śc ie ra d ła m i nasyconymi płynem odka­
żający?! i  um ieścić w sk rzy n i ©bitej blachą cynkową®
W sk rzy n i t e j  p rzen osi s ię  zw łoki d© pracowni anatomo- -̂ 
p a to lo g iczn ej»  Na s t o le  sekcyjnym układa s ię  swM kl v/raz 
m  skrzynląc B ie l iz n ę  s z p ita ln ą  1 p o ś c ie l  p o zo sta łą  po 
ssiisjłyii należy ©ddać d© dez,37nfekcjl^. ш następnie do wy­
prania®
W każdym wypadku śraiefci ordynator od d zia łu  v/ystawie'
’4tartę ugoiiu'« dla przedstaw ienia w urzędzie  stanu c y w il­
nego ©гаш jßkO¥;0“=lekarskie śv;iadectwo zgonu^ w c e lu  
odesłania  do je d n o stk i  maoierzyst-ejcsmarłego« ?/ystawienie 
®Wojskowo-lekarskiego świadeotYifa zgonu« dotyczy ty lk o  ż o ł­
nierzy®
VI każdym y/ypadku z e jś c i a  śm iertelnego w zak ła d zie  l e c z ­
n iczy  m komendant obowiązany j e s t  zawiadomić i 
1/ w wypadku śm ierci podoficera  lub Sj^eregowoa s

-  dowódcę je d n o stk i  -  t e l e g r a f i c z n i e  i  nadto pisemnie,
-  rodzdnę zmarłego -  t e l e g r a f ic z n ie |

2/ w wypadku śm ierci oficera^ który  w okresie  le c z e n ia
nie r.ost-ał sswolniony z zajmowanego dotychczas stanowiska 
s łu ż b оууеgo t
-  dowódcę je d n o stk i  -  t e l e g r a f i c z n i e  ш nadto pisemnie,
-  Szefa Departamentu Kadr MON, Szefa Głównego Zarządu
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P ß llt jc s n e g ö  -  pisem niej 
-  rodzinę jsmarlego -  t e le g r a g ic z n le e  3/ w w;ypadku śm ierc i o f i c e r a  ̂ którj? w okresie  le c z e n ia  
z o s t a ł  swolnlon^ s zajmowanego stenov/iska służbowego.!“  władze wojEkov/e  ̂ \ч . któr^oh d^spozj'Cjl o f i c e r  pojsosta- 

j t  «=> t e le g r a f ic z n ie j ,  a nadto pisemnie^
“  rodzinę BJnarłego -  t e l e g r a f i c z n l e i  

4/- w wypadku śm ierc i c;sob.y cyw iln e j uprawnionej lub ni® 
uprawnionej do wojskowej pomocif l e k a r s k ie j  rodzinę 
zmarłego -  t e le g r a f ic h n ie |

3/ n ie z a le ż n ie  od wyżej mienionych zawiadomień komendant 
s z p i t a la  zg ła sza  każdy wypadek śm ierci we właściwym urg;ę>=> 
dzie stanoj cywilnego przesyłające odpoY/iednio wypełnioną 
^kartę zgonu’ *̂

67« iC©meadant © ipltala  wojskowego, zawiadamia n iezw łoczn ie  w3ia- 
śclwego prokuratora v/ojskov/ege^ który  wydaje decsyzję oo do 
dalszego postępowania *= w przypadkach t

1 /  śm ierci g?/ałtovmei|
2/ śm ierci nasiwają.cej przypuszczenleg że nie n a stą p iła  ош 

z przyczyn naturalnych!^
3/ j e ż e l i  przyczyną zgonu b y ł  uraz se^mętrzny^ poronieni® 

lub o tru c ie  przez d z ia ła n ie  wewnętrzne lub zewnętrzna 
s u b s ta n c j i  t r u ją c e j |

4/ w r a z ie  śm ierci chorych p rz y ję ty c h  do zakładu ie o z n lc z e -  
go w s ta n ie  zamroczenloj j e ż e l i  Гх1е od zy sk a li  przytomności 
do c h w il i  zgonu -  n ie z a le ż n ie  od d łu g o śc i czasu przebywa^- 
nla w zak ła d zieI

5/ w razi#  śm ierci n a g łe j  wśród podejrzanych o k o llc zn o ś e l|
6/ w razi® podejrzenia^ że śmleró n a stą p iła  z powodu błędu 

lekarskiego^
7/ w r a z ie  śm ierci noworodkówj j e ż e l i  zachodzi podejrzen ie  

śm ierci gwałtov/nej|
8/ w r a z ie  z n a le z ie n ia  zwłok osoby n ieznanej|
9/ v;e w szystkich  innych przypadkach^ gdy tego zażądają  orga^- 

ny wojskowego wymiaru sprawiedliwości#

68® Zasady pokryv/anla kosztów pogrzebu osób zmarłych w s z p i t a la c h  
wojskowych re g u lu ją  odrębne przepisy*

609 Zwłoki zmarłych na chorobę zakaźną należy chować zgodnie z od­
nośnymi zarządzeniami M inisterstw a Zdrowiag 
ZY/łokl noworodków nie donoszonych sij«.la s ię*
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Organisaoja poradni

70* Okręgov/o poradnie p / g ru a lic s e  są .jednostkami etatov/pmi 
sxorno\7anyi;ii prsy s z p ita la c h  woJskov/polu 3ą one organaui 
szefa  od d zia łu  ined;7cenej olcręgn v;oj£kov/ego w a k c j i
zap o lieg a n ia  i  zv/alozania gruźlicy? w v^Jsku*
Okręgowe poradnie p / g ru ź lio z e  przpdzielone są na całkow i­
te  zaopatrzenie  do s z p ita l i^  którpcli są sformowane,
Ilierównik okręgowej poradni p / g r u ś l io z e j  podlega pod wzg­
lędem służDowpm i  faoIiOv/^m komendantowi s z p i t a l a ,  przp 
którym sformowana j e s t  poradnia* Jest  on ponadto faciiov/pm 
doradcą sze fa  służby medycznej okręgu v/ojskowego w zakre­
s ie  za ]3 ob legan ia  1 le c z e n ia  g r u ź l i c y ,

■ Okręgowa poradnia p / g ru ź lic z a  składa s ię  z właóoiwej po­
radni i  od d zia łu  g ru ź lic z e g o *

Zadania poradni w za k re s ie  zapobiegania gruźlicje

71* Dc zadań okręgowej poradni p/gruźl5:ozej w z a k re s ie  zaj)o- 
b legania g r u ź l ic y  należy w szo ze g ó ln o źc l  ;
-  k ierow anie, koordynowanie 1 kontrola  a k c j i  zapobiegania 

g r u ź l ic y ,  a w szo ze g ó ln o źc i kierowania akoja^ uźwiadamia- 
jąoo-propagandową w jednostkach wojskowych^

=» przeprowadzanie badań nauleov/ych v/ jednostkach i  wsx)ółx)ra- 
, ca z Paicb.omą. Przychodnia^ Rentgenowskag V,T.w opracov/ywa- 

niu-wyników j e j  badań |
■=» u ję c ie  w ewidencję 'wszystkich chorych na g r u ź l i c ę ,  po- 

dejrzanyoh .0  g r u ź l ic ę  1 osób mających kontakt z chory­
mi na g r u ź l ic ę ,  na podsta?/le materiałów własnych z g ło ­
szonych przez zakłady le c z n ic z e ,  n ieetatow e poradnie• 
p/gr.uźllGze, lekarzy  jednostek i  inne organa służby me­
dycznej oraz s t a ła  k on trola  stanu zdrowia tych  osób na 
te r e n ie  okręgu wojskov/ego|
przeprov/adzanie badania odczynów tuberkulinowych z w tór- 

.. nym szczepieniem  w mydl przeprowadzania odpowiednich obo­
w iązujących przepisów^

-  kierOY/nictwo akoje  ̂ zapobiegawczą, prze|)rovv^adzaną przez 
zakłady leoznioz-e i  je d n o stk i v/ojskowe na te re n ie  okręgu
wojskowego oraz u d zie lan ia  
zakresie*

5kazówek i  wytycznych w tym
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prz©prows dsjsnie s k c jl .  spocie o Eno^^^lelcsrskiGj na te re n ie  gazni^- 
zonii w m:/61 ogólnych w3?tycsnyoh dotyczących zwalczania gru­

ź l i c y !
oprącov/ywanl@ projektów zarządzeń i  in s t r u k c j i  dla szefa  s łu ­
żby medycznej okręgu Y^ojskowego|
współpraca ш wojskowymi komisjarni leicarskiraig orzekającym i 
c zd o ln o śc i do służby wojskowej ż o łn ie rz y  cboryoh na g r u ź l i ­

cę«̂

Zadania ;goradni_w_sa'^^esie_Ieozenia_gruźl

ł« Do zadań poradni w zak re s ie  leczn ictw a p ozosta jących  pod 
-fej opieką chorych 21а g r u ź l ic ę  lub os ob ze źrodoY/iska gru­
ź l i c z e g o  należy w szczególn oó ol s

«==> badanie chorych na gru źlicę^  podejrzanych c g r u ź l ic ę  i  ma­
jących  kontakt z chorymi na g r u ź l ic ę  ż o łn ie rz y  ©raz upraw- 
nion^^ch do wojskoY/ej ’̂ómooy le k a r s k ie j  członków ic h  rodzin|

-  systematyczne le c z e n ie  chorych na g r u ź l ic ę  w okręgowej przy- 
ohodni p / g r u ź l ic z e j  lub poprzez nieetatov/e poradnie p/gru— 
ź l i c z e  szp ita li 'w o jsk o w y c h  oraz przy pomocy lek a rzy  je ń o s-  
tek  pozosta jSgOyoh w óolsłym kontakcie  z nimi|
leo ze iiie  chorych na g r u ź l ic ę  na od d zia le  gruzliozym  porad— 

n i|  ^
“  występov/anie z wnioskami o le c z e n ie  sanatoryjne lub pobyt 

Y7 preY/entoriach|
üx^gaiiiiizov/ariie i  kon trola  oauoksztartu   ̂ chorym
w za k re s ie  le c z e n ia j  kw alifikow anie  stanu jego zdrowia oraz 
kierovvanie do właźoiwyoh zakładów leo zn iczych |

-  przekazywanią zwolnionych z czynnej służby wojskowej cho­
rych £Ш g r u ź l ic ę  odj)owiednim organom Oij^rsterstwa Zdrowia©

Na oddziały poradni przyjmov/ani są %
-  ż o łn ie rz e  i  członkowie ic h  rod zin  uprawnieni do wojskowej 

pomocy le k a r s k ie j  t
a/ wymagający o b serw acji i  badan, oeleii u s ta le n ia  rozpozna­

nia i  dalszego postęx>owania|
b/ wymagający v/ykonania zabiegu lub przeprowadzenia krótko­

trw ałego le c z e n ia  stacjon arn ego, 
с/ .zakwalifikowani, do innych zakładÓY  ̂ le c z n ic z y c h ,  a cza­

sowe n ie z d o ln i d'ö“tra n sp o rtu  lub tacy chorzy, k tórzy  
nie mogą Ъуб ozasoY/o p r z y ję c i  do inliych zakładów le c z —



C=5
ntozyohf a ze wz-ględu жт stan. zdrowia lub  zagroae^ale 
otoczenia  muszą b^ó l e c z e n i  \i z a k ła d z ie  leoznlcz^^a-b 
Okres le c ze n ia  na oddziałach  okręgowjoh. poradni p/gru?:li- 
oz^̂ ołi nie powinien w zasad zie  przekraozad 4=-6 % godnlo 
V/ tĵ m c z a s ie  powinn® Ъ б̂ iistalon® rozpognenis 1 p3.aii da3.- 
szego post^x^^ '̂ ŝnia l 6 0z.nlczeg0 jj, a oliorz^  ̂ wymagająo^' 
csenia  zak'ładov/egs powinni by6 p rz e w ie z ie n i do w łasci'-  
wego zakładu leczniczegOo
W stosunku do ż o łn ie rz y  zasad n iozej służby v/ojskov/ej 
przebywa ja ôy oh na le c z e n iu  w poradni p o g ru ź lic ze j  należy 
V/ o k resie  tego le c ze n ia  przepro\vadzic przed Y7ł a 6eiv;â  
wojskową komisją lekarską. postęx-owanie dla u s ta le n ia  Icb. 
stanu zdrowia 1  stopnia zd o ln o ści do służby o

■ R O Z D Z I A Ł  Y l l  
TOK PikiCY b-OJ3KO;7YCn PHZICnODNI nüixuilujiiIGIT.T

•ałs»c-fcłe0łr.ietisł»cB3

0£^äSi2aG^a„;£/piskpwxph^przypkpdrii_lek^^^

'./ojskowe prz-e-y oho dnie le k a r s k ie  i s t n i e j ą  w zasadzie  przy 
s z p i t a la c h  wojskowych 1 są c z ę ś c ią  składową tych  s z p i t a l io  

■ V/ miarę potrzeby wojskowe przychodnie le k a r s k ie  organizov/a-“ 
ne są. jako samodzielne zakłady leczn io zeo  

. V/ s z p i t a la c h  p osiad ających  etatowego zastępcę komendanta 
do 'spraw le c zn ic tw a j kierownikiem przychodni le k a r s k ie j  
zorganizov/anej przy s z p i t a lu  j e s t  ten  z a s tę p c a K ie r o Y / n l-  
kami g a b in e t6v̂  X)rzy0hodiil są odpowiedni ©rdyUatorzypaddi^la- 
łó'w szp ita la ^  i)X-zy którym przychodnia j e s t  zorganizowana o 
Ordynatorzy s z p it a la  są ca łk o w ic ie  ©dpov^iedzialni m  pracę 
tych  gabinetowo W gabinetach prsychodmi р©ЕШ© le c z n ic z a  
udzielana j e s t  przez personel le k a r s k i  i  pomooniozy od<- 
działÓ¥/ si'ipitala®
V/ s z p i t a la c h  n£e posiadają.oych etatowego zastępcy komendan­
ta do spravi/ lecznlotv/a komendant wyznacza na nieetatowego 
kierownika przychodni le k a r s k ie j  jadnego spośródiskarzy . 
szpitala®
bojskowe przychodnie le k a r s k ie  samodzielne /garnizonowe^ 
okręgowe/ posiadają, wSiasne etaty® O rganizację  tych  X)rzyohod= 
n i  re g u lu ją  oddzielne zarządzenia® Zadania i^rzychodni samo­
d zie ln ych  pokryv/ają s ię  z zadaniami przychodni le k a r s k ic h  
is t n ie ją c y c h  przy s z p ita la c h  wojskowych*
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Zadania wojskow^^oh. prsj^ohodai lekarskiob,

74-0 D@ ®adeń wojskow3?ch pxg^okodnl le k a rsk lo li  należj? prg ŝd# 
wszj^stkim i

le c z e n ie  amЪulatoг5? jne 1 domowe okor^ ĉh, skierowany oh. 
przez le k a rzy  jednostek w v/ypadkaohp gdy konieczna j e s t  
pornos lekarska  s p e s ja l i s t y s z n a i
le c z e n ie  ambulatoryjne ż o łn ie rz y  i  uprawnlonyoh ozlon« 
kdw ro d zin  Ш jednostek n ie p osiad ających  Virlasnaj służby 
zdrowia^ a p rzyd zie lo n ych  pod bezpośrednią opiekę lekar= 
ską przychodni!

<= le c z e n ie  ambulatoryjne 1 domowe ren cistów  wojskowyoh| 
le c z e n ie  ambulatoryjne i  domowe ż o łn ie rz y  i  członków ro« 
dżin z innych garnizonów^ j e ż e l i  przebyy/ają oni czasowo 
Ш te re n ie  garnizoiiUg w którym znajduje  s ię  przychodnia! 
u s ta la n ie  rozpoznań le k a r s k ic h  u poborowyshp ż o łn ie rz y  
rezerwy oraz u innych osób skierowanych przez właściwe 
władze wojskowe|

«> u d zie len ie , pomocy le k a r s k ie j  08оЪоШ| którym to  pravvo 
z o s ta ło  przyznane przez upray/nione ku temu y/ładzeo

M .z ie la n ie  pomooy le k a r s k ie j  przez lekarzy  przychodni w 
domu chorego może raieó miejsoe- tylk@ m wypadku choroby • ob­
łożnej'^ kiedy stan  zdrowia chorego n ie  pozwala mu aa przybyć 
Ole do przychodnio

Pomieszczenie wojskowych przychodni le k a r s k ic h

75o Przychodnia lekarski® ро\у1жш posiadaó następując® pomteszozs- - 
nia I
“  r e j e s t r a c j a  inform acją|
<=> sza tn ia  ogólna!
-  poczekalnia ogólna|
-  gabinety le k a r s k ie  stosownie do potrzeby
-  pomieszczenia na p oczekaln ie  do poszczególny oh gabinetowi
-  gabinety sablegoy/ej pracownie, apteka, laboratorium  -  stoso­

wnie do potrzebo ■
Pomieszczenia p r z y c h o d n y ,je ż e l i  stanowią częśó składową s z p i t a ­
l a ,  povrinny byó ca łk o w ic ie  oddzielone od p ozosta łych  pomieszoze.4 
śzplt# la. 4 iPleó osobne wejście«. J e ż e l i  przychodnia k orzysta  
s- urządzeń szp ita la^  powinny one oyó tak  usytuowane
lub v/y korzy Sty wane ?/ ta k ic h  gW zinaoh, aby oalkov/icie lub do 
minimum ogranlczyó kontakt chorych ambulatoryjnych z chorymi l e ­
czonymi V/ szpitalu©



Dla oficerów  maYWÜovjyoh i  podofioerov/ nadtermlnowj'oli qtbz 
osłonków ic h  ro d zin  należy? w^rdzielld обоЪпе gabinety i  po-= 
o sek aln ie  lub u s t a l i ć  dla n ich  osobfi® godsiny p rz y ję ć  o

Dokument a o j  a оЬ̂ р̂г zy ohodni lekarskich.

76o Każdy gab in et speo j a l i s t y o z n y ' |)rzyołiodni posiada Y/łasną 
k sią żk ę  p rz y ję ć  ambulatoryjnyoIi| która  umożliwia ustal©-= 
n ie  ogólnej fre k w e n c ji  v/ przy ołiodni i  zebranie dany oh do 
miesięcznego zestaw ien ia  s ta ty s ty c z n e g o  dla komendanta 
zakładu leczn iczeg o o
K s ią ż k i  zdrowia ©gób ш jednostek  n ie  mających w łasnej 
służby zdrowia przechowuje s ię  w przychodni ?/ osobnych 
sza fa ch  pod zaraknięolema
Lekarz przychodni wpisuj® do k s ią ż k i  zdrowia Y/edług
nyoh w n ie j  rubryk wyniki badania /wywiady badanie f l z y -
kali-ie, badanie dodatkowe/ galeefeiie leczenie«  w nioski © zwo:

in ie n ie ,  z le c e n ia  inform acje dla lelcarza je d n o s tk i  o© do 
dalszego postępowania z ohorymo
Po zw olnieniu  ż o łn ie rz a  z czynnej służby wojskOY/ej k s ią ż ­
kę zdroYfia za łącza  s ię  do jego akt personalny oho 
Lekarz przychodni może w ystąpić do przeZcoźonego chorego 
ż o łn ie rz a  z wnioskiem o t
-  ZY/olnienie chorego od w szystk ich  z a ję ć  lub p o szczeg ó l­

nych M okres 7 dnig a w .wypadku ■ uzasadnionyШр po pO‘=- 
Y7tór.nym zbadaniu chorego^ o ZY/olnienie aa d alszych  7 dnij

-  skierowanie chorego d© s z p it a la |
-  skierow anie chorego na wojskoY/ą komisję le k a rsk ą i

-  skieroY/anie chorego na le c z e n ie  sa n a to ry jne®
Wnioski lekarza  przychodni są dla przełożonego chorego 
ż o łn ie rz a  vYiążąoec Przełożony j e s t  obowiązany wydać zarzą ­
dzenia W sprawia nleiswłęęginę^ę ich wykonania«
Wniosek © skierowanie;:chorego:..de s z p ita la  wpisuj® lek ere  
przychodni do k s ią ż k i  zdroY/iae Dla сЬоз^сЬ 8 jed n ostek  bez­
pośredni© przydzie lonych pod opię.k8' iekerską przychodni le- 
ka;rz przychodni wystawia ponadto skierowanie d© s z p i t a la  
i  Y/ręoza je  choremu celem przedstawieni® dowódcy do d a l-
szeg© postępowania« Kart* sklerov/ana do s z p i t a la  członków
;rodzin n ls  wymaga przedstaw iania dowódcy jednostki«  Kartę
t ę  p©dpi^sllja i  zaopatruje  w p ie c z ę ć  komendant przychodni«
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W wypadkach wymagających natychmiastowego le c se n ia  sgpital-= 
nego le k a rs  przychodni k ie r u je  chorego bezpośrednio d@ wła«= 
ściwego s z p i t a la  v/ystawiają.o mu k a rtę  skierowania do s z p i t a la  
z zaznaczeniem ^4.ymczasowa innieszczonym nad tytułem  karty  o 
Kartę skieroY^anla podpisuje i  zaopatruje  w pie część okrągłą  zakła-  ̂
du komendant przychodnią sav/ladamiając  natychmiast e bezpośred­
nim skierowaniu do s z p it a la  dowśdcę je d n o stk i chorego^ który 
obowiązany j e s t  p rze s ła ó  szpitalo?/! właściwą k a r tę  skiero«* 
v/ania i  v/śuystkie wymagane dokumenty«
V/niosek o skierowanie na le c z e n ie  sanatoryjne wystawia le k a rz  
przychodni zgodnie z przepisam i regulującym i tok kierowania 
na le c z e n ie  sanatoryjne«
V/niosek o skierowanie na wojskową komisję lek a rsk ą  v/ystawia 
le k a rz  przychodni zgodnie z in stru lccją  o wojskov/ych komis'|:aoh 
lekarskich»
Leki i  m a ter ia ł  opatrunkov/y wydaje aptelш s z p i t a la  wojskowe­
go lub przychodni n a  podstawie recep ty  lekarz« przychodni« 
Recepty lekarzy  jednostek, k tó rych  nie może wykonad apteka 
je d n o stk i ,  r e a l i z u j ą  a p te k i s z p i t a l i  v/ojskowych zatw ierd ze­
n iu  ich  przez komendanta szpitala®

R O Z D Z I A Ł  Y III  
PRAC OMIE SZPITALI V/0J3K0MCH

O rganizacja 1 zadania pracowni77o Pracownie wchodzą v/ skład s z p i t a l i  vYojskowyoh na równorzęd»- 
nym s zcze b lu  z oddziałami szp ita ln ym i lub jako ich  pododdzia= 
ły«
Zadaniem pracowni j e s t  dokonywanie badań pomocniczych, lecze« 
nie za pomocą sp ecja ln ych 'u rzą d zeń  le c z n ic z y c h  oraz opraoov;y« 
wanie zagadnień naukowych#
Zależnie  od zakresu czynności i  rod zaju , zadań rozróżn ia  s ię  
następujące pracownie ;
^ pracovmia k l i n i e  zno-a na l i t y  c zna ,

pracovmia oddziałowa / k l i n i e  zno-ana l i t y  o zna, e le k tro k a rd io ­
g r a f ic z n a ,  przemiany m a te r ii  i t p . / ,

-  pracownie ra d io lo g ic z n e ,  
orÄcownia f i z y k o t e r a p i i ,

-  pracownia anatomii p a to lo g ic z n e j  i  medycyny sądowej«
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Pracownie :̂ pтowaйzą n a leżn ie  od sytego oliarakterii v/3:aśoiv/® 
k s i ę g i j  driaki sprawo^dawosse Itpo przew idziane озоЪпз?т1 
p r z w is a m i służbo^yymie

Pracownia k l in ie z n o - a n a li ty c z n a

78 o Zadaniem pracowni k l i n i e  zno--a na l i t y  o z-nej j e s t  ?/ykonyv/anie 
badań b a k te r ilo g iczn O ‘=-serologioznyclij olaemiozno-^-diagno*  ̂
styczn ych  1 m orfologicznychj koniecznych dla u s ta le n ia  
rozpoznania le k a rsk ie g o  u ohorycli leczony(Sib w wojskowym 
za k ła d z ie  leczniczym  i  w Jego przychodni le k a r s k ie je  
Godziny przyjmowania przez pracownię m a te r ia łu  do badań 
u sta la  na y/niosek kierownika pracowni komendant zakładu 
leczniczego o
Na te r e n ie  przychodni l e k a r s k ie j  powinno Ъуб wydzielone 
pom ieszczenie na pobieranie  m ateria łu  do badań oraz у/уко-= 
nywanie standartowych badań pomocniczych /odczyn Bierna«“ 
ekiego^ badanie m orfologiczne krw i, badanie moczu/©
W wypadkach wyJątkoY/o nagłych  i  y/ażn̂ ôh m a te r ia ł  może oyd

. dostarczony do pracowni k lin iezn o^ -an alityczn ej o każdej pod­
rze© 0 y^szystkioh p iln y ch  badaniach należy poy/iadomid nie«= 
zw łocznie kierownika pracowni©
Pracownia może odmówić p rzyj^ oia  m ateria łu  nieodpowiednio 
pobranego i  zabezpieczonego lub źądad povrtorneg© dostarczę^ 
nia albo może pobierać m a te r ia ł  przez personel ргаоозш!© 
M ate r ia ł  do badania pobrany przez od d zia ł k ie r u je  s ię  d© 
pracowni z k a rtą  skierowania do ргаооуш!©
Do przyJmoy/anla m ateria łu  kierow nik praoovml y/yznacza Jed= 
nego s praoownikóy/, który w pisuje dostarczony m a te r ia ł  do 
k s i ę g i  badań laboratoryJnych um ieszczając l i c z b ę  porządko«=
Щ  zap isu  na opakowaniu m ateria łu  i  na ^Dcarcie skierowania 
do pracoy/ni’% na podstav/ie k t ó r e j  z o s t a ł  m a te r ia ł  przyjęty®
Do imiennego skorov/idza k s i ę g i  badań la b o ra to ry  Jny oh róymooze« 
śnie y/pisuje s ię  nazv/isko chorego z podaniem numeru badania 
©raz rod zaj badania©
Badanie m ateria łu  powinno byó rozpoczęte  z takim oblicze^» 
niemi aby uniknąó zepsucia s ię  m a ter ia łu  i  wykonane J e ś l i  
to  możliwe^ tego samego dnia® Substancje chemiczne wydzie<=

■ ł aj ące  drażniące gazy powinny byó trzjnnane pod wyciągiem© 
T r u j ą c e ■ chemiczne substancje  oraz'hodowle z ja d liw y ch  bak­
t e r i i  pov/lmi byó w pracowni n a le ż y c ie  zabezpieczone, i  za -



ev/iäenojono¥/anee да ktdr^^oh pr^epro?/adsa s ię  Ъaäa=
nla m e t ir la iü  s«ka£n©go, ora^ Inne przedmioty s ty k a ją c e  s ię  
Й tym materlałeffl sakiźsiy®^ » i le ż y  przynajm niej rag a® dzień  
zmywać środkiem odkaźająoymo
M ate ria l  p ozosta ły  po ¥/ykonaniu badania oraz naczynia po 
m ateriele pw inny być ©dkażonęG
Komendant s z p it a la  rosksr-еш u sta la  tryb  odbioru w^aiików ba- 
dańo W Y/ypadkaob pilnych, lub v/aznych kierow nik pracowni aawla-=* 
damia n iezw łoczn ie  o wyniku badań ordynatora /równorzędnego/o 
P ozosta łe  wyniki powinny by6 d ostarczon t oddziałom lub po­
brane przes ni® na jp 4 ś n ls j  w dniu wstępnym po ich  wykonaniu® 
Wyniki badań podpisuj# kierownik pracov.’Ulo _

'  Do; celów doświadczalnych i  roapoznav/csyoh pracownie posiada­
ją  inwentarz żywy w p o s ta c i  sw ie rsą t  la b o r a to r y jnyche

79o Kierov/n;̂ k nraaowrxi k llE lozn o-aria lit .yogn ej podlega komendan­
tow i s z p i t a la  wo jakowegoa
Ki8ro?/nlk pracowni kliniczno-anad^ltycznej je s t  bezpośrednim 
przełożonym całego  personelu  pracowni i  odpo’wlada laa ca ło ść  
powierzonej mu plaoówki w za k re s ie  faohoY/ymp szkoleniowymi 
gospodarczym i  adóiinistraoy jnym| dba' @ stał© utrzymani© pra­
cowni w należytym sta n ie  sanltarno-higienleznym e 
Kierov/nik pracowni k l in ic s n o - a n a l i t y c z n e j  k ie r u je  pracą podle­
głego personel", czuwając n®d stałym pogłębianiem wiedzy 1 do­
szkalaniem s ię  tego personelu® Obowiązany j e s t  również do bija­
ni# u d zia łu  w sjesdB.ch naukowyohj dotyczących zagadnień k i l -  
niczno—a n a lity czn y  oh®
D(ś obowiązków kier©w.nika pracowni kj-inio zno-a na l i t y c z n e j  n a le­
ży przede wszystkim §
-  kont.rolowanie dokładności 1 terminowości wykonywanych badań 

oraz sprawdzanie loh wynlków|
-  ш Ьаla n ie  s ia jbard ziej odpowiednich dl® potrzeb i  warunków me« 

tod badani
-  u s ta la n ie  sposobu dostarczan ia  m ateria łu  do badania i  jego 

i l o ś c i  potrzebnej do poszczególnych rodzajów badań|
-  deoydov/anle o p r z y ję c iu  m ateria łu  do badań nie  objętych  ■ 

zakresem d zia ła n ia  praoov/nl|
branie osobistego  u d zia łu  wraz z podległymipersonelem f a -  
ohov/ym Y7 posiedzeniach naukowych^ jak również z g ła sz a n ie  
ze swej pracowni prac nanócowychj referatów  poglądowych i tp |
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-  bieżąc® sprswösssnl® stanu inwentarza według k s i ę g i - i n ­

wentarzowej i  тшХйФШПи ® ЬжакаоП komen­
da ntov/i wojskowego nakładu

““ opracowywanie we w łaściw yш opasie zapotrzebowań ш  sprzęt 
laboratoryjni» 1 odcsynnikl|

““ nadzorowanie prowadzenia ew id en cji i  sprawozdawczości 
pracowni orag dopilnowanie termlnov/ego JpJ wykonania|

«* przestrzegani®  odnośnych przepisóir & h ig ie n ie  1 b ezp ie­
czeństw ie pracy oraz dopilnowanie^ aby pod legły  mu perso­
nel b y ł  dokładni® zapoznany z tymi przepisami®
KieroY/nlk pracowni k l ln io z n o - s M il l t y esneJ czuwa ponadto 
nad Y/łaś6iwym używaniem' aparatów 1 sp rzętu  pracovml,nad 
nalei^ytą konserwacją 1, gotowośćiei tego sp rzę tu  do pracy® 

Kierownil® prscowoii obowiązują k lecen ia  i  rozkazy wydawane 
przez komendanta s z p i t a la  i  Y;ładz® przełożone^ a n ie  ob­
jęte niniejszą in s tru k c ją *

k l i n i e z n o - - a n a ozneJ podleca bezpośred—III, .ftmii.uf  iiHiiii II П111ГТИ i~i nfr~mi i |["11“ШГ—TT

dnio kierownikowi pracowni*
Do obowiązków Jego M le ż y  przede wszystkim %
-  osobist« Y/ykonywanie kleconych mu przez kierow nika ba- 

dańf
-  terminowe i  dokładne opisywanie Y/yntków badań ?/ykona- 

nyołi przez s ie b ie I
-  wykonyY/anie sableg-ów ш  zw ierzętach  doŚY/iadozalnyoh^
=» dopllnovfaniej by m a te r ia ł  zakaźny zbadanj.u b y ł  ¥/ła- 

śoiw ie niszczony bądź przechowywany^
-  staranne zb ie ra n ie  i  prsi^choY/yY/anie wyników ba‘dań|
-  zawiadamianie kierownika o Y/szelkich w ażn ie jszych  wyda­

r z e n i a c h  w pracowni oraz o wydanych przez s ie b ie  zarzą­
dzeniach!

-  zwracani® UY/agi na właściwe ustosunkowani® s ię  personelu  
do chorych orag dopilnowanie^ by personel ten  dokładnie
i  terminowo - wykonywał z lecone mu czynnośol|

-  ś c i s ła  współpraca % lekarzam i oddziałów zakładu|
-  ozixwani« nad c a ło ś c ią  Inwentarza medycznego i  gospodar­

czego pracovmi!
-  dopilnowanie n ależytego  proY/adzenia k s ią g  badań pracowni,
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A systen t pracowni wykonuje ponadto w szy stk ie  z le c e n ia  wy«= 
dane przez kierownika praoo?ml oraz władze przełożone^ a 
n ie o b jęte  n in ie js z ą  in stru kcją#

81# Laborant med.voznv pracowni k l i n i e  zno-ana l i t y  o zn_ej. podlega 
bezpośredni© kierownikov^i pracowni«
Do Jego oboY/iązkÓ¥/ należy przede wszystkim ;
-p rzy jm o w an ie  m ateria łu  do badań oraz prowadzenie odpo­

w ied n iej dokumeńtacJi|
-  przekazywanie m a ter ia łu  zgodnie z ustalonym przez k ie ­

rownika pracoY/ni podziałem czynności, natychmiastowe 
powiadamianie kierownika pracowni o badaniach piliiyoh 
i  specJalnych|

-  Y/ykonywanie badań w zak re s ie  ustalonym przez kierovmika 
pracownią

•» Y/pisywanie wynikó?/ badań do ’’K s ię g i  badań la b o r a to r y j­
nych” i  na odpowiednich drukach^

-  w r a z ie  Y/ątpliwośoi przy otrzymaniu v/ynikóv/ -  porozu- 
miev;a s ię  z kierownikiem pracowni lub asystentera|

-  przygotowywanie odczynników, ś c i s ł e  ic h  znakowanie 1 t r o ­
ska o b ieżące  zaopatrzenie  praooYmi y/ odczyn niki.

Laborant medyczny obowiązany Jest dbaó o porządek w praco«- 
wnl na s to ła c h  la b o r a to r y Jr^oh, w szafach  itp# oraz o do­
prowadzenie do stanu n a le ż y te j  c z y s t o ś c i  prec;j'zyJnyoh przy­
rządów, Przyborów', szk ła  lab oratory jn ego  po skończonych ba­
daniach.

i t

Laborant medyczny wykonuje ponadto v/szystkie z le c e n ia  k ie ­
rownika pracowni Y/ohodząoe w zakres Jego pracy a n ie ob jęte  
n in ie js z ą  in s t r u k c ją .

Pracownie oddziałoY/e

82б Przy Y/lększyoh oddziałach  s zp ita ln y c h  wskazana Jest organi­
zac ja  pracowni üddzialoYv^oh k l i n i e zn'o—a n a lity c zn e J , e le k tr o ­
k a r d io g r a f ic z n e j ,  przemiany m a te r ii  I t p . / .
Ka cze le  t a k i e j  pracowni s t o i  ordynator v/łaściwego odd zia łu , 
pracę zaś wykonują lek a rze  i  personel danego o d d zia łu . 
Pracownie oddziałowe wykonują badania, mające na c e lu  pomoc 
V/ u s ta le n iu  rozpoznań le k a r sk ic h  u chorych danego odd zia łu . 
Ordynator określa  zakres ^bowiązkÓY/ dla osób czynnych w pra­
cowni, Jest odpoY/iedzialny za tok  pracy., i  utrzymanie pracov/ni



na odpovYiednlra posiomie nauIrHOŵ n̂u

Pracownia r a d i o l o g i i  l e k a r s k ie j

83. Zadaniem pracov/ni r a d io lo g ic z n e j  s z p i t a la  wojskowego j e s t  
wj^konywanie badań diagnostyozn^/ch i  sakiegöv; terapeut^^óZ“» 
n;yoli u ohorj'oh przebywających na le c z e n iu  w s z p i t a l u  oraz 
u chorych leczonych am bulatoryjnie*
Przyjmowanie chorych w pracoy/ni r a d io lo g ic z n e j  powinno' 
odbywać s ię  planowo й przystosowaniem do v/arunkow m iejsco“= 
wyoh. Dla sprawnego d z ia ła n ia  pracowni 1 zapewnienia jak  
n a j le p s z e j  pomocy chorym należy unikać gromadzenia s ię  
ocBekująoych chorych. Dni i  godziny p rz y ję ć  pracowni powi-> 
nny być podane do wiadomości oddziałom szpitalnym  i  ogło­
szone przy w e jś c iu  do pracowni.
Dla każdego kierowanego dc pracowni spośród chorych prze­
bywających w s z p i t a lu  ?/ystawia s ię  o d d zie ln ie , skierowa­
n ie ,  V/ którym, należy podać rozpoznanie k l in ic z n e ,  rod zaj 
badania oraz szczególne życzenia le karza  k ie r u ją c e g o .  
Skierowania do pracowni powiniiiy by6 podpisane przez l e ­
karza k ie ru ją c e g o .
W dniu badania chorych s z p ita ln y c h  p rze sy ła  s ię  ioh h i­
s t o r i e  choroby do pracowni. Obecność lek a rzy  przy prze­
ś w ie t la n iu  swoich chorych j e s t  obowiq.zkov;a*
Skierowania chorych ambulatoryjnych v/pisuje le k a rz  do 
ic h  k s ią że k  zdrov/ia za opatrujące je  sv/oim podpisem i  p ie ­
czątką  z nazwiskiem.
Na skierowaniu chorych rnająoyoh opatrxmki należy podać, 
ozy opatrunek z¥/ykły lub ustalony /gipsov/у/ ma być zd ję ­
ty  w c z a s ie  badania.
Pracovmia prov;adzi k s i ą ż k i  r e je s t r a c y jn e  badań chorych 
Y/edług ustalonego wzoru, do których  wpisuje wyniki wszys­
tk ic h  przeproY/adzonyoh badań®
Wyniki badań ölioryöh s z p ita ln y c h  równocześnie ?/pisuje s ię  
na odwrocie' ” skieroY/ania do gab in etu ” i  p rze sy ła  do le k a ­
rza leczącego*
iTyniki badań chorych ambulatoryjn y o h ■ v/pisuje s ię  róv/no- 
cześn ie  do k s ią ż k i  zdrowia.
Pracownia prowadzi na b ieżąco  a lfa b e ty c z n y  skorowidz nazwisk 

bada.nych chorych.
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Zdjęoia v/;j?konane prges pracownię radiologicg;iią possostają 

do w;j^łącznej d^/spozj^ojl pracownią z k tó r e j  mogą Ъз?б wyłą,- 
osnie v;ypsŻ5?ozaiie /za pok?7itowaniem/o
Leczenie ra d io lo g ic z n e  przex)rowadza s ię  w pracowni na pod^ 
stawie oddzielnego skierowania le karza  lęoząoegOo 
0 ukończeniu le c ze n ia  radiologicznego^ k on ieczn o ści jego 
przerwania luk powtórzenia sav/iadamia kierownik praoovmi 
lek a rza  leczagCego przez odpoY/iednią-adnotację na skierować- 
nluj k tó re  przes^^ła na v/lasoiw ĵ? o d d z ia ł  s z p ita la e  
J e ż e l i  chodzi o ch.or;ycłi ambulatory?jn;yeh. -  zawiadamia lęka-- 
rza leczącego przez adnotację w k s ią ż c e  zdrowia lub w kar— 
c ie  skierowaniae
Wszy/stkie dokumenty? i€it.;^oząo8 p rzebiegu  le c z e n ia  radiolo«- 
gioznego przechowuje s ię  w oddzialn^'hb. teczkach  /skierow a­
nia na le c z e n ie  radiologiczne^ plany? le c z e n ia  r a d io lo g ic z ­
nego 1 karty? le c ze n ia  radiologicznego^ a także  wy?niki w szel­
kich- badali pomocniczy?oh/e T eczki le c z e n ia  ra d io lo g iczn eg o  
tworzą k arto tek ę  1есгодз;сЬ ra d io lo g io zn ie a  
Pracov/nia ra d io lo g iczn a  prowadzi archiwum k s ią g  r e j e s t r a -  
cy?jiiy?oh badań chory?oh oraz archlwimi' zd jęd .
ÄrchlüY/uin-zdjęd m ieści s ię  w spec ja ln ie  pruy?stosoY/aiiy?m do 
tego c e lu  pomieśzczenluo Zasady? prowadzenia arohlwum p ra - 
oovrai podane są w odpov/iedniej in stru lcojio
Pracownia ra d io lo g iczn a  sporządza okresowe sprawozdania

, i
ora® proY/adzi staty?sty;kę swej d z i a ł a l n o ś c i  zgod n ie  z oho- 
Y/iązujący?mi przepisami®
Y/ pom ieszczeniu pracowni powinien znajdov/aó s ię  na w idocz- 
ny?m m iejscu wy?ciąg obowiązujący?oh przepisów o h ig ie n ie  i  bez» 
pieGzeństv/ie pracy? dla osób zatrudniony?oh w z a s ię g a  d z ia ła ­
nia e n e r g i i  prom ienistej^ wy?dany?oh przez M inisterstw o Z iro -  
w ia.

Itlerównik praoov?ni r a d io lo g ic z n e j  podlega komendantowi s z p i­
ta la  wojskovYegö^ a ponadto pod względem faohowy/m s p e c j a l i ś c i e  
olo^ęgowemu ?/ zak resie  r a d io lo g i i»
kierownik pracowni r a d io lo g ic z n e j  je s t  bezpośrednim p rz e ło ż o -  
Ц5?ш p ersonelu  pracowni r a d io lo g io z n e j ■ i  odpov/iada za ca ło ­
k s z t a ł t  d z ia ła ln o ś c i  pracowni pod wzg .̂ędem fachowy?mj gospodar“ 
ozy?m i  adm inistracy jny?m, jak  rówTiieź za s t a łe  utrzy?my?wanie
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pracowni Vif naleŚ5?t̂ ?ni s t a n i t  sanltarBo=“b.igleniosri^/mc 
ic ierowifiik pracowni ra d lo lo g le sn e J  k ie r u je  pracą poäleg£ego 
p ersonelu  osuwając nad pogL^l^blcnler- wleaz^? i  d o s z k a la n i e m  
s ię  tego p erso n elu . Obowiąaan^ j e s t  równies do brania udsia-’ 
lu  w zjazdach  naukov/joh dotyczących zagadnteii radloJ-o^^nio 
Do obowiązków k i e r o w n i k a  p ra c o w n i  r a d i o l o g i c z n e j  n a l e ż y  

przede v/szystkim i
« kontrolowanie poziomu fachowego wykonywanych badań oraz 

sprawdzanie ich  wynlk6v/|
u s ta la n ie  n a j b a r d z i e j  odijow-iednioli d la  p o t r z e b  i  \/агиП“> 

kÓY/ m ie js c o w y c h  metod b ad an ia|
-  osobiste wykonywanie badań r a d i o l o g i c z n y c h  v; p rzy p a d k a c h  

nasuwaJa^jCyoh v/ieksze t r u d n o ś c i  rozp o zn aw cze|
С» podpisyv/anle v/yc h o d z ą c y ch  z p r a c o w n i  .opisów badan| 

osuwanie nad termlnov/ym p r z e s y ł a n i e m  v/ynikov,' badań na 

od d ziały  t  do p r s y c h o d n i|
-  b r a n i e  o s o b i s t e g o  u d z i a ł u  z p od leg łym  pereonelem  з:аспо- 

Vv7 m'W p o s i e d z e n i a c h  naukowych, Jak ró-,;nież z g ł a s z a n i a  ze 

SY/ej pr&o©v/nl prao naukov/yoh, r e f e r a t ó w  pog3.a.dov;ych lt.pe|
<=> w u z a s a d n i o n y c h ,  b a rd zo  t r u d n y c h  d i a g n o s t y c z n i e  przy^j^ó“--” 

kaoh v/ystępowania ш wnioskiem do z a s t ę p C 3? komendanta do 

spraw l e c z n i c t w a  o z e z w o l e n i e  n& k c n e u l t a c j e i  
*= przyb^'Wanie de sa.nładu l e C 2̂ 1 ozego ne ?/ez\,-ani6 l e k 8rs-.y 

z a t r u d n i o n y c h  n@ oddzia łach ,  lu b  l e k a r z i  dyżurnego i_Lekio6 
t e g o  Y/ymega i s t o t n a  p o t r z e b a |

-  sX)ravvdzai.iie na b i e ż ą c e  s t a n u  in w e n t a r z a  według k s i ę g i  I n -  
Y/entarzowej i  meldowanie c s tw ierdzoin/ch b r a k a c h  körnenden- 

tov/i v/ojskov;ego z a k ł a d u  l e c z n i o z e g o i
-  mösoroweni® prow adzenia  e w i d e n c j i  i  s p r a w o zd a w c z o ś c i  pra-- 

cowni oraz dopil i iow anie  terminowego JeJ wykonania^
-  p r z e s t r z e g a n i e  odnośnych przepisów- o h i g i e n i e  1 b e z p i e -  

G zeństw ie  pracy  o ra z  d o p i ln o w a n ie ,  aby p o d l e g ł y  mu p e r ­

s o n e l  b y ł  s n im i  d o k ł a d n i e  zapoznany^ z w r a c a n ie  s z c z e ­
g ó ln e j uwagi aby p o d l e g ł y  personel stosov/al  ś r o d k i  och­

ronne 1 we v/łaściv7 ra c z a s i e  b y ł  poddany okresovvemu b a d a -

lii-u lekarskiemu® • ‘
Ponadto k i e r o w n i k  p racow n i  r a d i o l o g i c z n e J  czuwa nad w ł a ś c i ­
wym używaniem ap ar ató w  i  s p r z ę t u  r a d i c l o g l c z n e g o ,  a z w ł a s z ­

cza dba o w ła ś c iw e  o b c i ą ż e n i e  t e g o  s p r z ę t u  e n e r g i ą  e l e k t r y o z  
ną o r a z  przeprowadza okresowo k o n t r o l ę  c a ł e j  a p a r a t u r y  ze 

szosegulnyrn uw/zglednieniem b e z p i e c z e ń s t w a  p ra c y  ®
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Do оЪо¥/1 а̂к01  ̂ êg© neleż^ równieżi вЪу pomiary? promienlo'® 
wanla lamp terapeutyczny cli b j l j  wykony wam w sposób właśoi-”
Y/y c© najmniej raz na dv/a tygodnie^ огаш аЪу przynajmniej
raz  na rok była przeproT/adzana kon trola  dozometrówo 
Kierownika pracov/ni ra d io lo g ic z n e j  obowiązują w szystkie  
z le c e n ia  i  rozkazy y/ydane przez komendanta s z p i t a la  1 wła*“ 
dze przełożone^ a n ie  o b jęte  n in ie js z ą  instr'ukc,ją®

85® As,7 sten t praoowni r a d io lo g ic z n e j  podlega bez|>ośr8dnio klerów«“ 
nikoYri pracownie
Do obowiązków asy sten ta  należy przede wszystkim s 

-=» o so b iste  wykonywanie zlecony ob mu przez kierownika badań^ 
po dokładnym zapoznaniu s ię  ze stanem zdrowia pacjenta 
i  po u s ta le n iu  metoćly badania rad io lo gio zn ego j oraz oprą»” 
oowywanis wyników badań rad io lo giczn ych |

-  ó o is ła  współpraca z lekarzam i oddziałowymi i  odbywanie 
z nimi wspólnych narad w czasi® p rz e św ie t la n ia  ohoryoh|

« nadzór nad sprawnym funkcjonowaniem urządzeń radtologi«» 
cznych|

-  v/ydaw'anie z le c e ń  laborantow i oo do l ic z b y  i  rodzaju  zdjęó 
rad io lo giczn yoh j

«• nadzór nad technicznym wykonywaniem zajęó  i  opracoy/ywaniem 
ic h  w clemnii
nadzór nad techniką badań przy u ż y c iu . środkóy/ k on trasto— 
v/yoh|

-• zaw iadam ianie  kierownika pracov/ni o w szelk ich  w ażn iejszych  
w y d a r z e n ia c h  ^тасо\чпХ i  o Y/ydanych przez s ie b ie  zarządzę*» 
n iao h |
zwracanie uv/agi na -y/łaściwe ustosunkowanie s ię  personelu 
pracowni do chor^ph^praz dopilnowanie by personel ten  do­
k ład n ie  i  terminowo wykonywał zlecone mu czynnościj

-  dopilnowanie n ależytego  prowadzenia biurow ości i  sprawozday/- 
c z o ś c i  pracowni ra d io lo g iczn e j»

We w szystkich  v/ypadkaoh, gdy stan zdrowia chorego nasmja wąt­
p liw o ś c i  00 do celow ości badania lab zabiegu  rad io lo giczn ego  
lub gdy i s t n i e j ą  p rzeoivAvskazania do zabiegu radiologlcznegOj» 
asyrstent przedstawia sprawcę kierownlkov/i pracowni ra d io lo ­
gicznej#
A systent ponadto wykonuje w szystkie  z le ce n ia  y/ydane przez 
kierownika pracowni oraz v/ładze przełożone, a n ie ob jęte  n i­
n ie js z ą  instrukcją#
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86® Laborant med.yczixv •praoov/nl radioloKioznei,  podlega Ъе-2ро=“ 
średnio ]siorOY/nikp¥4 pracowni r a d io lo g ic z n e j  1  \7;;/l:onuje 
z le c e n ia  w zakres id  teolinilcl r a d io lo g ic z n e j  oraz związane 
z tj m̂ czynności  adm in istracy jne .
Do jego olowiązkdw należy przede wszystkim :
-  przyjmowanie skierowanych do pracowni chorycli, u j ę c i e  

ic h  w ewidencję oraz odpowiednie przygotowanie do ba­
dań luh zabiegów leozniczyohj

-  przygotowanie materiałów 1 urządzeń, koniecznych do v/y- 
konania badań lub zabiegów oraz pomoc lekarzowi podczas 
ic h  wykonaniaI

=• wykonywanie zdjęć  ra d io lo g ic z n yc h  według v/skazówek l e ­
karza rad io loga  I

-  wykonywanie prao technicznych w ciemni pracowni; -
-  oznaczanie zdjęć  ra d io lo g ic z n y c h  i  przedstawianie  wraz 

z innymi dokumentami chorego lekarzow i r a d i o l o g i i  do 
oceny;

-  wypożyczanie zdjęć  ra d io lo g ic z n y  oh oclciziałorn s z p i t a l -
'nym; ...

-  natychmiastowe meldowanie kierov/nikowi pracowni o każ­
dym zauważonym uszkodzeniu aparatury lub sprzętu;

-  'gToriaäzeiile ew idencji  zużytych materiałów, prov/adze- 
nie archiwuiii zdjęć  r a d io lo g ic z n y c h . oraz ich  ewidencja ^

Laborant medyczny ponadto wykonuje^ WvSzystkie' z le c e n ia  Kie* równika pracowni i  lekarzy radiologów wchodzące w zakres 
jego pracy,  a nie objęte  niniejszą,  instrnkcją®

Pracownia f i z y k o t e r a p i i

57® Zadaniem pracowni f i z y k o t e r a p i i  j e s t  stosov/anie le cze n ia  
światłem,'-.ciepłem, wodą, energią  e le k try c z n ą ,  metodami 
mechanicznymi itp®
Do pracowni k ie r u je  s ię  chorych przebywających na l e c z e ­
niu w zak ładzie  leczniczym oraz chorych leczonych ambula- 
t .oryjnie w przychodni.
Chorzy przybywający na z a b ie g i  do pracowni podlegają^ r e j e ­
s t r a c j i  w "Księdze r e j e s t r a c j i  pracowni f i z y k o t e r a p i i " o r a z  
w kar tote ce  leczonych w pracowni, s k ła d a ją c e j  s i ę  z k art  
le c ze n ia  fizykoterapeutycznego. / k a rt  zabiegcv/ych/
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Po aakońszenlu le c z e n ia  w pracowni dołącza s i ę  odpis karty  
zaЪiegowe;J do h i s t o r i i  choroby odnotowując to w o r y g in a l e .
Chorym leczonym' ambulatoryjnie  wpisuje s ię  przeprowadzona 
le c z e n ie  do ksia^źki zdrov^ia«

88« Kierownik "praoov/ni fiz.^koterapij.  podlega komendantowi s z p i ­
t a l a  wojskowego i  J e s t  bezpoźrednim przełożonym personelu

pracoY/nie
Odpowiada on za n a leżyte  wykonanie w pracowni zaleconych 
zabiegów fizykoterapeutyozn ycłu  

• Kierownik praoov/ni g i z y k o t e r a p i i  k ie r u je  pracą podległego 
personelu czuwając nad Jego doszkalaniem się« Obov/iązany 
Jest do brania u d zia łu  w zjazdach naukowych, związanych z 
Jego specjalnością,«
Kierownik praoov/ni .Jest obowiązany stosować z a b ie g i  z a l e ­
cone przez lekarza  k ie ru ją c e go  chorego do pracowni«
J e ż e l i  Jednak zalecone s a b le g t  ?/ydeją. mu s ię  niewłaściwe,  
Uzgadnia z nim l e c z e n ie ,  a w r a z ie  nie uz^gcdnienia przed— 
stev/ia sprawę zastępcy komendanta do spraw lecznictwa do 

deoyzJi« u
Do obowiązków kierov/nika pracowni f i z y k o t e r a p i i  należy 
przede wszystkim s
-  badanie każd go chorego przed rozpoczęciem zabiegów i  

po ic h  ukohceeniui
-  flbcnie o to ,  aby. chorzy powierzeni Jego opiece b y l i  l e ­

czeni  zgodnie z postępem wiedzy l e k a r s k i e j  oraz m ie l i  
zapewnioną, opiekę pielęgniarslcą i  n a le ż y tą  obsługęj

-  kontrolowanie skut.eczncści stosowanych zabiegów f i z y k o ­
terapeutycznych i  d z ie le n ie  s ię  swjwn—i  spostrzeżeniami 
z kieruja^cymi lekerzami|

-  dbanie, aby inwentarz znajdujący s ię  w gabinecie  u trzy­
many był^należytym stanie  oraz nadzór nad prowadzeniem 
k s i ę g i  inwentarzowej^

-=■ sprawdzanie na b ieżąco  stanu inwentarze według k s i ę g i  
inwentarzowej i  meldowanie o stwierdzonych brakach ko­
mendantowi szpitala'^

-  dbanie o b ieżące  zaopatryv/anie pracowni w sprzęt  n ie­
zbędny do sprav/nego JeJ d z ia ła n ia |

-  nadzorowanie ewidencji  i  sprawozdawczości pracowni oraz 
dopilnowanie terminowego JeJ v/ykcnaniaj
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■=» prEjestrsegaiiie odnośnych, prssepisów © h i g i e n i e  1 heapie-^ 
ozeństwie pnaoy orsz; dopilnowanie^ аЪу podległy ши perso= 
n e l  h y l  dokład.nie йаройпапу ss tymi przepisamio

I,aborant pracowni f is s y k o te ra p i i  podlega bezpośrednio kiero~ 
wnikowl praoo?ml f l z y k o | e r a p i i j  Jest  odpowiedzialny za na«=> 
le ż y  ty  s tan  powierzonej rnu aparatury ® m r z ę d z i  1 innego 
inwentarza*, 0 każdym zauważonym uszkodzeniu urządzeń pra­
cowni powinien natychmiast zawiadomió kierownika*,
Be.g- wiedzy i  zgody kierownika pracowni laborant nie może 
Y/ykonyv;ad żądny oh napraw urządzeń pracoYmio 
Do jego obowią.zków należy przede wszystkim ;
*  pi*wyjmowanie skierows-nyoh do pracowni chorych^ u ję c ie  

ic h  w ewidencję oraz odpowiednie przygotowanie Ich do 
zabiegów leczniczyoh|

-  przyjmoY/anie оЬогз^оЬ na z a b ie g i  w k o l e j n o ś c i  zg łaszania  
s i ę  z 'wyjątkiem przypadków nagłych uzgodnionych z k i e ­
rownikiem pracowni lub т/łaśoiwym lekarzem kierującym^

-  spravi’’dzanie przed rozpoczęciem zabiegu aparatury bądź 
innych urządzeń^ którymi ma s ię  posługiwac|

-  pouczenie chorego przed zabiegiem o sposobie zachowania 
s ię  podczas zabiegu i  uprzedzanie o normalnych odozu4 
Olach .w c z a s ie  zabiegu|
prowadzenie zabiegu s tarannie  i  ś c i ś l e  Y/edług wskazó­
wek lekarza  praoov/ni oras s t a ł e  kontrolowanie czynnych 
aparat ó?7 1 urządzeni

-  przeiw/anie zabiegu i  v/ezwanie lekarza  w r a z i e  zauważe­
nia zmian w zachowaniu slę^ wygla^dzie lub pogorszeniu 
s i ę  samopoczucia chorego|
natychmiastowe unieruchomienie aparatu i  zawiadomienie 
kierownika pracowni yi r a z ie  s twierdzenia ?/adliv/ego dżia^ 
ła n ia  aparatu lub jego uszkodzenia|

-  wyłączenie  po pracy aparatury z s i e c i  e lektrycznej^  ©próż« 
n ienie  wanien^ zamykanie kranów i  gaszenie  ś w ia t ła j

-  utrzymywanie aparatury w należytym porządkią dbanie o 
Czystość pomieszczeń^, -o ca ło ść  inwentarza,  oszczędne

■ stosowanie e n e r g i i  e le k t r y c z n e j  i  wody|
-  prowadzenie dokunentaoji pracowni f izykoterapiie^

Poza. tym laborant wykonuje w szystkie  polecenia  kierownika 
pracowni wchodzące w zakres ^ngo pracy,  a nie objęte  n i ­
n i e j s z ą  instrukcją«
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Pracownia anatomii p a t o lo g ic z n e j  i  meä̂ ô n̂̂  sądowej

90, Zadania i tok cz;j?nnośoi pracowni anatomii p a t o lo g ic z n e j  i 
nedj?C3?ny sądowej regu lu je «Instrukcja o zak res ie  i  spo'sö« 
hie d zia ła n ia  wojskow;5?oli pracowni anatomii p e to lo g io z n ej 

i medycyny sądo?7ej” ~ Zdr®34/53®

R O Z D Z I A Ł  IX  
OABIIDET ŁEŁARSKO^DBRTYSTYGZNY

Zadania i  zakres pracj? gabinetów lekarsko-dent^-st^^ozn^ch
[I— tf- я П--1 i-T Tl пп№г ****̂ ”̂“

91* G-abinety lekarsko-^dentj^st^^czne organizowane są przY sz p lta “»
lacłi Y/ojskowYCh Ш  równorzędnYm szczeblu z oddziałami®
Do zadań gabinetów lekarsko-dentYstYCznYOh naleźY t

-  badanie janiY ustnej i  zębÓY/ u v/szYstkioli oliorYCh p rze-  
bY Y/a iąoY oh. na o cl d z ia  ła oh|

« leczen ie zaoliov'/amdi'ze 1 v/YkoiiYwarrie zabiegoY? oiiirurgioz“- 
пуоп w zakresie chorób jarnY ustnej 1 zębów u chorYch % 

oddziałów s z p ita la  oraz przYoIiodnli
-  WYkon;j7wanie protez dentYstYOzn^j^oh / wyłą czn ie  w' gabine^ 

taoh posiadająoYch etatowe pra-oov/nle teciiniozO'-dentYS^- 
tyczne/^

-  wystawianie orzeczeń lek arsk ich  /\ч ramach sY/ojej speojal«- 
noóci/^

-  YYspółpraca E gabinetami lub oddziałami Inny oh sjieojalnoó- . 
oi^

-  kierowanie chorych wymagających leczen ia stomatologiczne™* 
go staćjonarnego do zakładów le czn iczy ch  p o siad ającyoh  ̂
pododdział dla chorych stom atologioziiy?eh/jeżeli s z p it a l  
nie posiada pododdziału dl« chorych stom atologicznych, 
komendant s z p ita la  może p rzy d zie lió  stosoY/nie do potrzeb 
odpowiednią ilo ó ó  łóżek na innym oddziale dc dyspozycji 
kieroY/nika gabinetu lekarsko-dentystycznego/®
Za leczen ie tych chorych stom atologiczny oh odpoY/iada k ie ­
rownik gabinetu lekarsko-dentystycznego® Ordynator od­
d z ia łu  obejmującego łóżka stom atologiczne zabezpieoze 
normalne zaopatrzenie tych chorych, v/ykonywanie sleoeń, 
pomoc pielęgn iarką itp® an alogiczn ie jak dla innych chorych 
sv/ego oddziału®
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Cała dokiameiitao;|a gabin etu  lekarsko-^dentj^st^/osnegog k tó rą  
r-egslują ssosegołcsw® odćljstelne x^rsejris^  ̂ ss^be îpie“
G^ona p© зкоАойодз '̂гп pr^.yjmov/aniu pao^entov/ w g a b ln io ie  
Iekarsko--dent3?st;yGsn;j^m lub w poraieszoseniu rejestrao^? 
gabinetu«
Gabinety? ,le.karsko-»dent3?st;yosne gsaopatrują, s i ę  w śr©dlci 
lecEiniosej m a te r ia ł  protet^osnj^ i  m a te r ia ł  t r w a łe g t  użjt-= 
ku w aptekaob sakładór/ lecanips^Jołip prgjr któr;fob. są 
iiiso?/aiL@« Gabinety? I©karsko«»dent;j?st3ro2ne prowadzą k s i ą ż k i  
materiałowe m ater ia łu  trwałego i  jednorazowego uż^rtkue . 
Plan zaopatrzenia  w m a te r ia ł  jednorasov/eg© i  trwałego ua;jrfĉ  
ku kierownik gabinetu  składa we  właśoiw;^m c z a s ie  kiero?/- 
nikowi a p t e k i  s z p i t a l a  wojskowego«

52э Kierownik gabinetu lekarsko-^dent.yst.7 oznego podlega bê «=-....   i i fimiliMMii i l̂ lll■llHll     i— ^  «' «»ммацц. . »— ■ i rwrf f  W*«
p o ś r e d n io  komendantowi s z p i t a  За wojskov/ego^ * wzglę-^
dem faohov/3?m okręgov/emu /głównemu/ r e f e r e n t o w i  s to m a to -  

loglozneraue K ie r o ’wnik g a b in e t u  lekarsko-*dent;j/st;70ziieg®

J e s t  b e zp ośred n im  przełożon;7m  o a łe g o  s ta n u  osobov/ego. g a - ' 

b l n e t u  lekarsko«»dentyst;ji'oznegOe
D© obowiązkó?/ k ie ro v m ik a  g a b in e t u  należy? p rze d e  wsz^/stkimi 
-  o r g a n i z a c j a ,  k o n t r o la  i  n a d zó r  nad c a ł o k s z t a ł t e m  ргасд?

■ g a b i n e t u  zarówno 'w z a k r e s i e  faohow^^m  ̂ Jak administrao.3?Jf=

d b an ie  o s t a ł e  p o d n o sze n ie  k w a l i f i k a c j i  faoliov/;yob p r z e z  
podległ^?, mu p e r s o n e l  m8 dx?ozn;y^

k ie ro 'w a n is  pracą, l e c z n ic z e j  g a b in e t u  w ed ług  za sa d  n a u k i 
l e k a r s k i e j  i  zg o d n ie  z , odpow iednim i p r z e p is a m i  wojskow^r- 
mi|

o rg a n iz o w a n ie  p raov naukowej i  k o n tr o lo w a n ie  poziomu w ie ­
dzy medj/czneJ p o d le g łe g o  mu p e r s o n e l u f i

sprav/dzanie na bieza^oo s ta n u  In w e n ta rza  w ed ług  k s i ą ż k i  in= 
wentarj^gaoy JneJi

nadzorow anie  nad ?/łaściwym prov^adzeniem e w i d e n c j i  i  spra«- 

w o sd aw czośo i g a b in e t u  le k a r s k o - d e n t y s t ^ c z n e g o |  
czm vanle nad v/łaśoiw;]?m uż^'Clem a p a r a tó w , sp r zę ty ,  i  mate^» 
r i a ł ó w ikonsu ltow anie o.hór;ycb. z le k a rza m i in ii3?oli oddziałów^, Jeże*- 11 podejrzewa, s ię  w sp ó łzależn o ść .sch o rze n ia  s to in a to lo g io z “ nego üt seherżeniem  in n e j s p e c ja ln o ś c ią ' 
wykon̂ Yfanie w szystkio.h il® p.eń,'i rozkazów wj'danych p rzez komendanta s z p ita la , .wojslcoi/ogo 1 władze p r z e ło ż o n e , a n l f  objęty?oh n in ie js z ą  in stru lo c ją «  - ^
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93*» is .vstent  gaЪl■ net̂ ŝ  lekarsko«-^gpnt.7 st,yGznegQ podlega le a p o ś -  
redni© kierownikowi gabinetu lekarsko-dentj^stjoanego i  j e s t  
odpowiedzialny m  całośd stoKatologicznego le c ze n ia  chorych, 
którzy z o s t a l i  powierzeni jego opieiEe  ̂ We w szystk ich  wy­
padkach, gdy stam zdrowia chorego nasuwa w ątpl iw ości  co do 
rozpoznania i  le o *e n ia ,  a syste n t  r e f e r u j e  przypadek k i e ­
rownikowi gabinetu lekarsko—dentystycznego®
Do obowiązków asysten ta  gabinetu lękarsko-dentystycznego 
należy ponadto ;
-  s t a ł e  podnoszenie k w a l i f i k a c j i  fachowych oraz kontrola  pra­

cy medycznego personelu pomocniozego|
 ̂ współpraca ш lekarzami innych sp ec ja ln o śo i|
 ̂ nadzór nod sprawnym funkcjonowaniem orag konserwacją apa—. 

ratów i  instrumentów gabinetu lekarsko—dentystycznego;
-  s t a łe  inforsnowaml« kierownika gabinetu $ w sze lk ich  ważniej­

szych wydarienleoh, które z a i s t n i a ł y  ш  te re n ie  gs b ln itu |
-  wykonywania w szystkich  z le c e ń  kierownik! gabinetu,  wchodzą­

cych w zakres pracy a s y ste n ta ,  a nie objętych n i n i e j s z ą  
instrukcją®

94  ̂ Technik dentystyczny podlega bezpośrednio kierownikowi gabine­
tu  lekarsko-dentystyoznego i  wykonuje pod jego kierunkiem wszeb 
k ie  czynności wchodzące w zakres la b o r a t o r y jn e j  p r o t e t y k i  den­
tystycznej®
Technik dentystyczny j e s t  odpowiedzialny za pov/ierzony mu 
s p rzęt ,  jego funkcjonowanie i  konserv/ację® 0 w sze lk ich  zau- 
ważonj^oh brakach 1 uszkodzeniach aparatÓY/ 1 narzędzi  teohnloz-  
no-dentystycznyoh natychmiast melduje kierownikowi gabinetu 
lekarsko-dentystycznego#

R O Z D Z I A Ł  X 
WOJSKOWE KOMISJE LEKARSKIE

95 '/ojskowe komisje le k a r s k ie ,  zorganizov/ane przy s z p i t a l a c h  v/oj- 
. skcwyoh, mogą byó oalkov/icie etatowe, częściowo etatov/e lub 
nieetatowe. Powoływanie 1 u s ta la n ie  składu osobowego ШС1 na­
leży  do kom.petenoji właściwych dowódców®
Komendant s z p i t a l a  wojskov/ego nie j e s t  uprawniony do wprov^adza- 
nia jakichkolwiek zmian w sk ła d zie  osobowym k o m is j i .  Dla potrzeb 
v/ojsko>vej kom isji  l e k a r s k i e j  komendant s z p i t a l a  wojskowego 
p rzyd zie la  odpowiedni l o k a l ,  który w zasadzie  powinien sk ła­
dać s ię  co najmniej z 4 i z b , .przeznaczonych na poczekalnie
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dla oficerów i  żołnierzy? s łu ż b j  zasadniczej^ X-’ököj urzędo« 
v/ania k o m is j i  oraz k a n c e la r ię *
Zaopatrzenie WEL w potrzebuj si>rzęt kwaterimkowj -  sprzęt  
i  instrumentarium le k a r s k ie  oraz m a t e r ia ł j  k an ce lary jn e  
i  druki «• należy do ooowiązkóv/ komendanta*
Przewodniczący WEL obowiązany j e s t  do czuwania nad terrai- 
nowoóóią i  celowością^ kierowania do WEL ż o łn ie rz y  ze sta»» 
nu cEorycłi s z p i t a la *
Podległośó służbową i  fachową, obo?/ia^zkl przewodnicza^cego 
i  członków oraz czas pracy i  tok urzędowania v/ojskov/yoh 
kom is j i  l e k a r s k ic h  reguluj® ^'Instruicoja o wojskowych ko­
misjach l e k a r s k i c h ” Zdr*36/54a

R O Z D Z I i Ł  XIZhOPATRZENIE MAPERIAŁOWO-SANITLRNS»— -----------------— —  - ___ ____ ___  _ __UtMB<=«Ui25U»WOJSKOWYCH ZAKŁADÓW LECZMCZYCH
96« Zadaniem arptek wojskowych sa kład ów l e c z n ic z y c h  j e s t  г

1/ zaojpatrywanle oddziałów 1 xoraoowni zakładu w m ater ia ł  
sanitarny trwałego i  jednorazowego użytku|

А/ wydawanie leków i  środkóy; opatrunkov/yoh osobom upravmiO"“ 
nyra«

Apteka X)owinna składać s ię  z następująoyoh j)omieszczeA •
-  izby receptue^rowe j|
-  izby eksx^edycy jne j|
-  magazynu « tzw«niaterialni|
-  laboratorium^
-  kancelarii^:-
-  piwnicy aptecznej|
-  zmywalni naczyń|
-  pomieszczenia na materiały łatv/opalne|
-  pomieszczenia do p rzygo tov/ywania płynów in jek cy jn ych  

/ t y l k o  ¥/ zakładach le c z n ic z y c h ,  które t a k i e  płyny przy­
gotowują” «

Wielkość wyżej wymienionych pomieszczeń » uzależniona od 
rodzaju zakładu le c zn ic z e g o  -  powinna zabezpieczać  odpowied­
nie  v/arunki magazynowania /ZdroCS/^^/o Pomieszczenia apteoz* 
ne poY/inny byó zaopatrzone w. urża^dźenia wodocia ĵgov/o—kana- 
l i z a c y j n e ,  gaz, -elektryczność i  w miarę możności znajdoY/aó 
s ię  na jednym poziomie^
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97* I l le rownlk a p t e k i , którj» w zasadzie  po¥/inien ,miec prz;yna;j- 
mniej t rz ;y le tn i  s ta ż  zawodowcy /po otrzj^antu  dj^plomu ma­
g i s t r a  farmacji/j,  k ie r u je  pracą w aptece*

' Podlega on pod względem służkowjm bezpośrednio komendan- 
toY/i s z p i t a l a  wojskowego, a pod względem faohow;j?m szefowi 
v/j'dzialu zaopatrzenia okręgu y/ojskowego /równorzędnemu/'  ̂
i  j e s t  bezpośrednim zvfierzolinikiem całego personelu apteki^ 
Do -obowiązkóy/ kierownika a p te k i  należy? :
-  kierowanie pracą w aptece|
-  czuwanie nad zabezpieozeniem m ater ia łu  sanitarnego 

praed zniszczeniem i  przeteminowaniemj
-  dopilnowanie, аЪз? środki l e c z n ic z e  b̂ ł̂y w aptece odpo­

wiednio prz3?rządzone i  'wydawanef
-  prowadzenie na bieżąco  ew idencji  materiałowej|
-  przeprov/adzanie okresoY/ej k o n t r o l i  m ateria łu  sanitarnego

. znajdującego s ię  na oddziałach.;
-  terminowe i  zgodne z potrzebami sporządzanie planów ma­

t e r  iałow^? oh ;■
-  dbanie o odpowiednie v/;}’posażenie a p te k i  przez meldowanie 

organowi zaopatrującemu o i s t n ie ją c y o ł i  brakaohe

98* Personel faohow.y v/;ykonuje prace zlecone pr^ez kierownika 
i  j e s t  za nie odpowiedzialny?* W r a z ie  otrzymania niewła­
ściwie  napisanej recepty porozumiewa s ię  z lekarzem lub 
z kierownikiem a p te k i ;  każde lekarstwo wydane z a p te k i  mu- 
S i  być skontrolo ’vvane, a recepta podpisana przez sporządza­
jącego i  wydającego lekarza* Personel pomocniczy wykonuj® 
prace pomocnicze zgodnie z wytycznymi kierov/nika apteki*

99. Ewidencja m a te r ia ło w a  w a p t e k a c h  Y/ojskov/yoh za k ł a  dóv/ l e c z ­
niczych oraz zasad y  s p o r z ą d z a n ia  sprawozdań i  zapotrzebo- 
Y / a ń  re g u lu ją  p r z e p i s y  2 d r.29/53 oraz "Instrukcja  o ewtden- 

. c j i  i  sprawozdawczości medycznej y/ c z a s i e  pokoju" Zdr.52/
! 56.

R O Z D Z I A Ł  XII 

DRGAM GOSPODARCZE

Zakres praoy organóy/ gospodarczych

100. Do zakresu praoy organóy/ gospodarczy oh należą  czynności go- 
spodarcze związane z zaspokojeniem potrzeb pieniężnych,  ma-
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t 8r ia ło w 3?Głig mundurÖWVohj żywncśoioY/^ohj kwaterunkowych 
itp*  ora25 prov/adsenie rachunkowości i  spra?/0 2dawozoścl 
poszczególnych działów zaopatrzenia©

KSäL§£SiäbS2_szpitala

101© Kkaterraistrz s z p i t a l a  podlega ‘bezpośrednio komendantowi 
s z p i t a l a  wojskowego i  k ie r u je  c a ł o ś c i ą  zaopatrzenia  go-  
gpodarczo—materiałowego s z p i t a l a  ?/ oparciu  o oDOWląsu— 

łące przepisy©

Szef  zaopatrzenia żywnościowego

102© Szef zaopatrzenia żywnościowego podlega "bezpośrednio kwa­
term istrzo w i i  prowadzi gospodarkę żywnościową w myśl oho- 
wiązująoych p>rzepisów w zak re s ie  gospodarki żywnościowej w 

wojsku*

103© Żywienie chorych w s z p i t a l a c h  wojskov/ych odhywa s i ę  zgod­
nie z ohowiązują,.cymi przepisami służby żyv/nośoiO'wej oraz 
z oddzielną Instrukcją, o żywieniu w v/ojskowych zakładach 
leczniczych®
Jadłospisy  oparte na i n s t r u k c j i  o żywieniu w wojskov/ych 
zakładach leczniczych^ z a w ie r a ją c e j  ogoln© zestaw ienie  
oDowiSj-zujs^oyoh dietp układa d ie te ty c zk a  v;sx)6lnia z sze­
fem zaopatrzenia żywnościowego i  przedkłada je  ra d z ie  
żywienia© Jadłospisy  sporządza s i ę  na okres dekady© 
Jadłospisy  te  obowiązują po zatw ierdzeniu  ic h  przez ko­
mendanta szpitala©
V/.szelkie czasowe zmiany w zesta-.vienlu d i e t  le c z n ic z y c h  
mogą hyc dokonywane wyłącznie na wniosek rady żywienia,  
zatwierdzony przez komendanta szpitala®
V/ydavranie produktów na dzień następny odhywa s i ę  w go­
dzinach ustalonych przez komendanta szpitala© pobiera 
je  kierownik kuchni w obecności lekarza  dyżurnego, k tó­
ry swoim podpisem stwierdza przydatność wydanych produk­
tów żywnościowych pod względem sanltarno-higienicznym© 
Podstawą do wydania produktów z magazynu są wyłącznie  
kwity materiałowe, v/ystawione przez szefa  zaopatrzenia 
żywnościowego® Niedopuszczalne j e s t  wydawanie środków 

.spożywczych z magazynu zywnosciov;egö na podstawie różne­
go rodzaju  z leceń ,  recept  itp©
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Ewldenoję stanu ź.ywnionj^oh prowadzi s i ę  na na stępujący? oh 
saasadach. 2

a/ Wsz.ystkie oddziały  s z p i t a l a  sporządzają  codziennie 
«stany żywnionych« w oddzielnych książkach  /na usta-»
Хохзущ wzorze/ na dzień  następny«
W stanach żywnionyoh ujmuje s i ę  od d zie ln ie  s tan  ewide«» 
2scyjny oraz stan  do wyżywienia z wyszozególnieniem diet« 
Za podstawę przyjmuje s i ę  s tan  chorych, przebywających 
o godz«8«oo na le c z e n iu ,  z u\¥zględnieniem l ic z b y  oho« 
ryoh ubywających tego dnia ze s z p i t a l a ,  

b/ Szef  zaopatrzenia ^ ’̂wnoŚGlowego sporządza z otrzymanych 
z k a n c e l a r i i  ogólnej s z p i t a l a  k s ią że k  «stanu żywionych«, 
zestaw ienie  zbiorcze  z wyszczególnieniem d i e t ,  po czym 
zwraca k s i ą ż k i  «stanu żywionych« na oddziały  s z p i t a l a  *

0/ Chorych przybyłych między sodz«8eOo-»12®oo ujmują oddziały 
dodatkowo w «stanie żywionych« w odpowiednich rubrykach 
według d iety  p r z e jś c io w e j ,  przekazując k s i ą ż k i  stanów 
żywionych do k a n c e l a r i i  ogólnej i  szefa  zaopatrzenia ży*“’ 
wnośoiowego celem uaktualnienia  stanów n ajpóźn ie j  do godz, 
12o l5 .

d/ Szczegółowy sposób wypełniania «stanu zyvvionych« re g u lu ją  
właściwe in s t r u k c je  służby żywnościowej,

Hada żywienia

1П-4., 1̂ / Radę żywienia powołuj® komendant s z p i t a l a  z roczną ka®= 
denoją o g ła s z a ją c  j e j  skład w ro zk ła d z ie  dziennym®

2/ Zadaniem rady żywienia j e s t  :
rozpatrywanie Jadłospisów przedkładanych przez die-» 
te ty c zk ę  i  wj)rowadzanie do nich swoich ewentualnych 
poprawek,
Y/ystępowanie z wnioskiami co do czasowych zmian w ogól= 
nym zestaw ieniu  d ie t  zgodnym z obowiązującą in s t r u k c ją  
O żywieniu w wojskowych zakładach le c zn ic z y c h ,

4 dbanie 6 jak n a jb a rd z ie j  racjonalne żywienie d i e t e t y c z ­
ne 1 poöv/yższanie  jego w a rto śc i  l e c z n i c z e j  w oparciu  
0 najnowsze zdobycze wiedzy l e k a r s k i e j ,

3/ u skład rady żywienie^ należy powołaó; lekarza,  d ietetyka  
spośrod lekarzy  oddziału wewnętrznego jako przwY^odniczą«“

_ cego, lekarzy  p r z e d s t a w i c i e l i  w szystkich  oddziałów.^ oraz
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p i e l ę g n i a r k i  oddssialöwe i  gospodarcze о N ieza le żn ie  
od tegö na stał^^ołi osloiilców rpdj, .żywienia powoływani 
sć̂ a s z e f  zaopatrzenia- żywnościowegoj dietetyczkajkie'=» 
równik kuoixnl eras s t a r s z y  kuoli^rzo , .

4/ P o s i e d z e n i a  rady ż y w i e n i a  odby f̂iraje  ̂ si® dekadowoa 
Każde po^sled:zenle p ow in n o.Ъуб p r o t o k o ło w a n e ,  przy  

osym p r o t o k o l a n t a  powołuje ,  p r z e w o d n ic z ą c y  spoe^śród _ 

ozłonkÓY/ rady-a . '
Akta rady żywienia przeołiowuje s ię  w od d zie lne j  tece*- 
oe w k a n o e l a r i l  szp ita la , ,

Szef  ..zaopatrzenia ,m№durowego

Szef  zaopatrzenia .mundurowego s z p i t a l a  v/ojskowego podle*» 
ga bezpośrednio kwatermistrzowie Prowadzi on gospodarkę 
mundurową, j e s t  odpowiedsialny za zaopatrywanie s z p i t a l a  
wojskoY/ego V/ przedmioty zaopatrzenia mundurov/ego oraz 
utrzymanie ioh ¥/ należytym porzą-dku i  przydatności , '  za 
funkcjonowanie łaźnią  p r a l n i  oraz f r y z j e r n i  s z p i t a l a  

wojskowegoo . . . .

Praln ia  s z p i t a l a  wojskowego pracują v/edług. .zasad .określo«=» 
nyob. odnośnymi przepisami .-gos|)odarkl rnunduroYv.e jo B ie l iz n a  
z oddziałów zakaźnych 1 septyoznyob musi Ъуб przed odda-  ̂
niem do p r a ln i  odpowiedni© odkażona o
Wypraną b i e l i z n ę  p§ wyreperowaniu. przekazuje  s ię  do składu 
c z y s t e j  b i e l i z n y ,  skąd j®st wydaY/ana.® Odbiór b i e l i z n y  od- 
Ъутш s i ę  w terminacb ustalonych dla poszczególnych oddzia­
łów i  k om ó re k .organizacyjnych s z p i t a l a  wojskowego®

Technik kv/aterunkowo-budowiany

107# Technik kwaterunkowo*-budowlany spełnia  swoje obowiązki 
zgodnie z regulaminem służby wewnętrznej o!raz odnośnymi 
przepisami służby kwaterunkov/ej® Ze względu na sp ecyf ik ę  
pracy zwracsi szczególną uv/agę na sprawne zaopatrzenie  w 
wodę, św ia t ło  1  właściwe ogrzewanie pomieszczeń s z p i t a l a

Sz.ef.,,zaopatrzenia, finansowego. ,. .„

108® Szef  zaopatrzenia fInansowegs s z p i t a l e  ^wojskowego proY/a— 
d zl  gospoda.rkę finansową zakładu w myśl Odnośnych przepi* 
sów o gospodarce f inansowej oddziałów gospodarczych®
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R C  ZD Z I A Ł  XIII 
ODICSR DYŻURTDf

1 0 9 . O ficera  dyżurnego s z p i t a l a  v/oJskoY;ego v;yznacza komendant
spośród oficerów s z p i t a l a  nie będących lekarzami medycyny« 
C f io e r  dyżurny podlega bezpośrednio komendantowi-szpitala.j 
a w ra z ie  jego nieobecności  lekarzowi dyżurnemUsOfi c e r  dy™ 
żurny s z p i t a l a  wojskowego oprócz obov,’iąsków określonycłi vi 
regvilaminie służby wev/netrznej powinien z a le ż n ie  od charak- 
,teru s z p i t a l a  czuv.’ad:
-  aby chorzy pozosta jący  w le c ze n iu  nie opu szcza l i  s z p i t a l a  
, bez ustalonych przepustek dla chorych;
-  nie p r z e k r a c z a l i  u s ta lo n e j  dla chorych granicy przebywa­

nia na otwartym powietrzu w obrębie zakładu;
-  aby osoby postronne nie  miały dostępu do s z p i t a l a  v/ojsko- 

wego poza dniami i godzinami ustalonymi dla odwiedzania 
chorych opaz aby osoby odwiedzające chorych nie pozostawa«“ 
ły  w obrębie s z p i t a l a  poza godzinami odwiedzin lub też  i-vska* 
zanymi w przepustka cli.
7/yjątkowo o f i c e r  dyżurny może wystawie przepustkę za zgo~. 
dą lekarza  dyżurnego w dniach i godzinach innych niż  u s t a ­
lone przez komendanta s z p i t a l a  wojskov;ego;

-  aby przedmioty osobiste  po zmarłych były n a le ż y c ie  zabez­
pieczone lub oddane wraz ze spisem na przechowanie ■do ma­
gazynu depozytowego.

■ 1'onadto o f i c e r  dyżurny b ie r z e  u d z ia ł  w charakterze  świadka 
w spisywaniu ’’ o s t a t n ie j  w o l i ” umierającego na t e r e n ie  s z p i t a ­
l a .
17 stosunku do warty wewnętrznej s z p i t a l a  wojskovjego v/ykonuje 
on obcw'iązki o f i c e r a  dyżurnego garnizonu zgodnie z ’’Regulami­
nem służby wewnętrznej PRL,
O ficer  dyżurny za zgodą lekarza dyżurnego przeprowadza inspek* 
c ję  nocną oddziałów le c z n ic z y c h ,  oddziałów gospodarczych i  ca- 

lego terenu s z p i t a l a  wpisując swe uwagi dó k s i ę g i  raportów 
o f ic e r a  dyżurnego.

R 0, Z D Z I A Ł X17 
SĄLADOHIA JTCJSKC^S

Zakres pracy sanatoriów 'wojskovvych 
l i c .  7'ojskowe san ato r ia  klimaty c zno-zdroj owe są zakładami l e c z n i ­

czymi »których zadaniem j e s t  le c ze n ie  osób uprawnionych do 
wojskowej pomocy medycznej określonych miejscowych warun-
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l ó̂w klinat3 ê8Z35?©b yxzez  W3?k©rs3?staxii©
metod Iso sen ia  sdr®j@w@g@̂  d le t # t 3?©№eg@̂

fa-i’makologlo^atg^© it^e

111*  Wojskowe san ato r ia  prsseolv/gruilioss® są sakladamig któr^^cb. 
sadaniem j e s t  l e c z e n ie  gruźlis j?  ивт^щйи odd@ob.ov/ego osób 
uprawniox25̂ oh d© wojskowej poraooy med^osnejo

112® Sposób kierowania do wojskowj^słi sanatoriów^ r e g u lu ją  od<= 
dzieln e zarządzenia i  przepisj^®

Obowiązki organów służby? med;:i;oziiej sanatorló?/шс&"гястгт#<:гг** «y-̂ a-afctf gącŁ ■3€^«*аа>с:агдаоея»«йслэ»:::»т?5ЖЗа̂ СИ'К.^!хагг*СГП
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Obowiązki organów słuźb^f medj^oznej sanatoriów  wojskow3?ch za sa d n iczo  pokryw ają s ię  s obowiązkami ty  oh. organów w szpi^ ta  la  oh wojskowych^ u ję ty m i w pkto21--49 n i n i e j s z e j  instruk®  
G ji  1 zgodnie Ш  a lą  powinny byó wykonywaneoPrzyjmowani© i  wypisywanie ohoryoh ш  wojskowych sanatorió?/
Izba p rzy ję ó  zajm u je s ię  p rz y jmov^aulem do sanatorium  prze§s le k a r z a  dyżurnego osób zak w alifik o w an ych  do leczeni®  sam«* to ry jn e go eC zyn n o ści wykonywane na iz b ie  p r z y ję ó  s-= r e je s t r a c ja  osób przybyw ająoyoh, do sanatorium^ z a ło ż ę «  n ie  w stępnej dokum entacji le c z n ic z e j  / h is t o r ia  choroby/ i  z a ła tw ia n ie -fo r m a ln o ś c i zw iązanych z p rz y ję c ia m i-  u d z ie la n ie  d o raźn ej pomocy le k a r s k ie j  w wypadkach n ie  c ie r p ią c y c h  zw ło k if«* k iero w an ie  ш  odpo'wiednl o d d z ia ł sa m to rlu m |-  wydawanie środków h ig ie n y  aowoprzyjmowanym chorymi-  wykonywani© w r a s l6  fo tr z e b y  o b ie g ó w  sa n ita ria y ch i■=“ w wypadku stw ie rd z e n ia  przecim yskazań di§ le c z e n ia  sana« to ry jn e g o  skiero?/ani# choreg© do komendanta sanatorium  celem  u s ta le n ia  d a lsze g o  postępow ania z ohorym®
Izba p rz y ję ó  ?/ s a n a to r ia c h  wojskowych powinna sk ła d a ć  s ię  co n ajm n iej i  p o c z e k a ljil i  g a b in e tu  d© badań lekarskich®  
Przy wypisyw aniu le k a r z  le c z ą c y  wpisuj© do k s ią ż k i  zdro« 
wla krótką notatkę @ le cze n iu ^  potw ierdzoną pöd«
plsem komendanta i  p le c s ę a łą  wojskowego sanatorium®
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rlum*Ż o łn ie rz e  ““ k u ra o ju sze  n ie  stosuje^oy s ię  do przepisó?/ regu-= lam inu wewnętrznego sanatorl'om  mogą być p o o lą g n lę e i do od­p o w ie d z ia ln o ś c i d yscyp lin arn ej®  K u racju sze  -  a le  wojskowi^ n ie  s to su ją o y  s ię  do regulam inu^ mogą byó m ro zkaz komen­danta w yp isan i z sanatorlurib116. Postępow anie w wypadku w ejścia, śm ie rte ln e g o  k u ra o ju sza  okre« ś la  pkt 66 n i n i e j s z e j  I n s t r u k o ji*117# Tok pracy p o szczeg ó ln y ch  pracownią g a b in e tu  le k a r s k o -d e n - tystyoznago^ a p te k i 1 organów gospodarosyoli зазааЬоПшя ?/oj- sk©wsgo o k r e ś la ją  r o z d z ia ły  Y I I I - X X I  n i n i e j s z e j  in strtskcji®




