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1 Uvod

Predmétem mé diplomové prace je historicky exkurs do vyvoje pravni
upravy veiejného zdravotnictvi od roku 1918 az po rok 1989 platné a ucinné pro

ceské zemé. Toto Siroké obdobi bych rad rozdelil do nékolika kapitol.

Jako prvni bych na uvod provedl kratky exkurz do problematiky
zdravotnictvi definici zdkladnich pojmt. Dale pak bych se rad vénoval pocatklim
vetejného zdravotnictvi a angazovani statu v ochrané obyvatelstva pred Sifenim
nemoci v druhé poloving€ 18. stoleti v rakouské monarchii. Na tuto kapitolu bude
navazovat s tim souvisejici rozbor pravnich predpisti Rakouska z druhé poloviny
19 stoleti tykajici se vefejn¢ho zdravotnictvi, 1¢kai'ské péce, pojistovnictvi a také
s tim souvisejici povinnosti lékafe a prava pacienta, predevsim z divodu jejich

nasledné recepce, ktera probéhla v fijnu roku 1918.

Nasledujici kapitola se bude tykat pravnich ptedpist zabyvajicich
se vefejnym zdravotnictvim, které vznikly za dob 1. CSR a kratké zmince o pravni

upraveé v dobé protektoratu az po obdobi skonceni 2. svétové valky.

Posledni kapitola bude zamétena na upravu vetejného zdravotnictvi v rezii
socialistického statu po roce 1951 az po vydani zdkona o péci o zdravi lidu

¢. 20/1966, ktery platil beze zmény az do roku 1989.

Cilem mé diplomové prace je postihnout vyvoj pravni upravy vefejného
zdravotnictvi na tizemni Cech, kterému bude nasledovat periodicky statopravni
historicky vyvoj na naSem uzemi. Pro spravné pochopeni systému zdravotnického
prava je potieba stru¢né poukézat na jeho historicky vyvoj, jelikoz se v dnesni
dob¢ pouziva celd fada terminil, které¢ byly upraveny v ptredchazejicich pravnich
upravach.

Tato prace je Cist¢ teoretickd a zachycuje predev§im vyvoj pravnich
predpist s vyuzitim metody pravniho vyzkumu na zaklad¢é analyzy jednotlivych

dokumentu.



2 Exkurs do problematiky zdravotnictvi

Zdravotnictvi je soustava odbornych organizaci a ¢innosti sméfujicich k
péci o zdravotni stav obyvatelstva, pticemz slouzi predevsim k uspokojovani jeho

zakladnich socialné-zdravotnich potreb, které maji vliv na jeho spokojenost.

2.1  Zdravotni péce

r

Zdravotni péci se rozumi soustavna ¢innost zamétujici se na prodluzovani
a zkvalithovani Zivota lidi, na které se zdravotnictvi podili. Tato ¢innost spociva

v zabrafiovani onemocnéni, jejich 16¢bé a snizovani dopadi jejich nasledk.!

Na dnesni podobu pravni Upravy zdravotnictvi mél vliv nejenom vyvoj
biologického pohledu chépaného na pocatku predevsim jen jako zdravi téla, ale i

historicka statopravni proména ceskych zemi.

V roce 1946 byla Ustavou Svétové zdravotnické organizace (WHO) pfijata
nejznaméjsi a nejvice citovana definice zdravi, ktera zdravi popisuje jako ,,stav
uplné dusevni, télesné a socialni pohody a nejenom nepfitomnost nemoci nebo

vady*. 2

Uvédomeni si toho, ze zdravi a nemoc ¢loveka jsou ovlivnitelné, vedlo ke
vzniku a postupnému vytvareni specifickych Cinnosti instituci a zafizeni, jejichz
smyslem a poslanim je ochrana zdravi a 1éCeni nemoci, jako jedna ze zakladnich

socidln€ zdravotnich potfeb spolecnosti.

Zpusob ochrany zdravi pfed nemocemi a piiméa zdravotnickd péce se
zasadné lisi podle historické spole¢enskoekonomické situace, vySe kultury toho,
kterého naroda, i podle vyvoje 1ékafskych znalosti. Mezi hlavni nejstars$i ¢innosti
patfily zejména péce o hygienické prostiedi, protiepidemicka Cinnost, prevence

pienosnych nemoci ohroZujicich ostatni ¢leny spole¢nosti.®

! Ottiv slovnik nauény nové doby: dodatky k velikému Ottovu slovniku nauénému. Dil 27. [Viiz-
Zyzkowski]. Fotoreprint ptivodniho vyd. z r 1908. Praha: Argo, 2002, s. 498

2 WORLD HEALTH ORGANIZATION REGIONAL OFFICE FOR EUROPE, 2014, s.211

3 Cerveny, Zden&k. Ceskoslovenské spravni pravo, zvlastni éast — I dil, statni sprava v kulturné
socialni oblasti, Praha, 1982, s. 44



2.2 Zdravotni politika

V souvislosti s pojmem zdravi je potieba si také definovat pojem zdravotni
politika, jakozto celkovy postup, soustavu rozhodnuti a ¢innosti na riiznych
urovnich spoleCnosti, at’ uz celostatni, nebo mistni, které jsou odpovédi
na zdravotni potfeby a dostupné prostiedky spolecnosti. Zdravotni politika je
, wjadroviana formou zdkonu, vyhlasek, usneseni, programii a financnich dotact
ve prospech zdravi a zdravotnich cilii. Zahrnuje zdravotnické sluzby a vSechny

sektory Zivota a spolecenskych cinnosti, které ovlivituji zdravi. “ *

4 http://lekarske.slovniky.cz/pojem/zdravotni-politika
3



3 Pocatky verejného lékarstvi a zdravotnictvi pred rokem
1918

Historicky vyvoj zdravotnickych pravnich ptedpisti byl charakterizovan
tim, Ze jednotliva ustanoveni jinych pravnich ptedpist, pfedev§im trestnich, dale
pak 1 obcanskych, vpribéhu 18. stoleti pak i hospodarsky zaméfenych,

stanovovala prava a povinnosti, které se ¢aste¢né tykaly i zdravotnictvi.

3.1 Verejné zdravotnictvi na konci 18. stoleti angaZovani stiatu v ochrané

obyvatel pied Sifenim nemoci a Zivotniho prostiedi

V druhé polovingé 18. stoleti se v rakouskych zemich zacaly prosazovat
osvicenské ideje pro feSeni zavaznych problému, které mély vliv nejen na stabilitu
monarchie, ale také celé uspotadani dobové spolecnosti. Pocatek tohoto obdobi
byl vyznaCovan piedevSim vojenskymi iekonomickymi neuspéchy. Ty mély
zna¢ny dopad piedevsim na hladovéni obyvatelstva, casté epidemiemi a celkovou
fyzickou a socidlni vyCerpanost obyvatelstva monarchie. Dusledkem téchto jevi
byla predevsim nespokojenost venkovského obyvatelstva, ktera preristala

v zivelné boufe a povstani poddanych.

To pochopitelné vedlo panovniky k osvicenskym snaham o napravu
Spatného socidlniho postaveni a zdravotniho stavu obyvatelstva, kterou mélo
obstarat zdravotni zdkonodarstvi. Hlavni zménou mélo byt v Rakousku zavedeni
zdravotni policie neboli tzv. ,statni mediciny“.’ Podle teorie statni mediciny
zvané zdravotni policie mél osviceny panovnik a stat, ktery predstavoval, vydavat
~rozumné“ zakony, které mely chranit obyvatelstvo pied ,,nebezpecim®, které mu
hrozi negativnim vlivem piirody a spolecnosti, jak to uvadél jeden z prednich
tvlircti zdravotné policejnich koncepci Johann Peter Frank.

Teorie o zdravotni policii byla postavena na idedlné pracujicim state,
zdravotné policejnim aparatu, zcela poslusSnych poddanych respektujici
povinnosti, ktefi se v pfipadé nepochopeni ,,rozumnych zaméra* a ,,filantropické

dobrotivosti“ panovnika a vlady stavali pfedmétem vykonu zdravotné policejni

5 Nikligek, Ladislav. Pirehled déjin ceského lékai'stvi a zdravotnictvi I. Dil, Brno 1989, ISBN: 80-
7013-032-6, s. 21



represe.’

Novy zplsob uvazovani o zdravotné socidlni problematice vznikal
za evropskych burZoaznich revoluci a byl predev§im reakci na socialné¢ zdravotni
problematiku, kterou pfinasel proces prumyslové revoluce. Toto socialné 1ékarské
mysleni bylo uz v dobé svych pocatkt filozoficky, politicky i socidln¢ znacné
diferencované a chapalo zavislost zmén vpéfi o zdravi na zakladnich
celospolecenskych preménach. Zdiraziiovalo pravo obcana na zdravi a zaroven

predpokladalo aktivni Gi¢ast na péci, ktera by jej zajistila. ’

Osvicenské reformy ve zdravotnictvi, zahajené Marii Terezii v rakouské
monarchii, inspiroval a rozhodujicim zptisobem ovliviioval zemsky Iékar
a piirodovédec Gerhard van Swieten, jeden zpfednich radcli ve vécech
zdravotnictvi a Skolstvi. Usiloval o vytvofeni ucelen¢ho systému zdravotni
spravy, pti niz vychazel z teoretickych zasad osvicenského absolutismu, dle nichz
se ma stat a panovnik starat o své poddané jako otec o déti, peovat o jejich blaho,

bezpec¢nost a hlavné zdravi.

Jeho zasluhou byl postupné vytvaren pravni zaklad pro uceleny systém
organizace zdravotni spravy. Vroce 1753 vydala Marie Terezie zakladni
zdravotni normu pro nase zem¢ zvanou Generdlni zdravotni tad, ktery lze
povazovat za pocatek reforem vefejného zdravotnictvi. V fadu jsou stanovena
prava prazskych i krajskych fyziki, ranhojict, 1ékarnikd, porodnich bab a jejich

vztah k 1ékatské fakult& pti vzniku epidemii, nebo jinych mimoiadnych udalosti.®

Poprvé je zde mozné najit uceleny souhrn zakladnich zasad a cila
zdravotni politiky osvicenského absolutistického statu. Radem se méli fidit
vSichni zdravotnicti pracovnici zminéné vySe. Tento fad se zabyval pfedev§im
prevenci a vefejné zdravotni slozkou zdravotnickych pracovnik. Déle stanovil
prava a povinnosti fyzikl, at’ uz méstskych, nebo krajskych s cilem vymuytit

veskeré mastickaistvi a pokoutné Iékarstvi. V dobé epidemii bylo jejich cilem

¢ Elterlein, Eugen. Socidlni lékaistvi a organizace zdravotnictvi, Brno 1984, s. 12

" Tamtézs. 13

8 Roztocil, Ales a kol. Moderni porodnictvi 2., piepracované a doplnéné vydani. ISBN-978-80-
9757-6, .50



piedevsim pracovat na vzniku prostiedkt k zamezeni jejich Sifeni. °

I Josef II. si byl védom Spatného stavu obyvatelstva monarchie, ktery byl
hlavnim problémem hospodaiského vyvoje i vojenské moci. Proto se v duchu
osvicenskych ideji snazil prostfednictvim pravnich norem budovat systém
zdravotni spravy, kterd méla zajistit zlepSeni neutéSitelnych zdravotnich

problémi. '

Roku 1770 byly zdravotni fady jednotlivych zemi doplnény vydanim
zdravotniho fadu platného pro celou rakouskou monarchii zvanym Generale
normativum in re sanitatis. Tento tad pfesnéji formuloval povinnosti ufednik
i zdravotnikti pfedevsim v oblasti protiepidemické a hygienické, to byl i zéklad
pro vznik epidemiologicko-hygienické sluzby. Déle na jeho zakladé byly

vytvofeny organy statni zdravotni spravy a uréeny jejich tikoly a povinnosti.!!

K této zakladni normé byla pozdéji vydana tada dalSich pravnich natizeni
a predpisii napt. dvorsky dekret z roku 1773, na zéklad¢ kterého, vznikla specialni
zdravotni oddéleni jednotlivych zemskych ufadf, v jejichz cele stal zemsky
protomedik, coz byl Iékat, ktery byl obdafen timto titulem. Jeho hlavnim
poradnim orgdnem byla prazské 1ékarska fakulta.'?

3.2 Verejné zdravotnictvi v 19. stoleti rozvoj oboru

V prvni polovin€ 19. stoleti jde vznik priimyslové burzoasie ruku v ruce
s noveé vznikajici tfidou proletariatu (spolecenské tfidy), ktera nevlastni vyrobni
prostiedky, ale nabizi svou pracovni silu jako zbozi.!* Tyto nové vznikajici
vyrobni vztahy mély vliv na zivelny vyvoj zdravotni politiky. Upadajici
absolutisticky stat nemél zadnou zdravotni koncepci, Slechta vyuzivala panskych
1ékatti, burzoasie vyuzivala soukromych sluzeb lékaiti usazenych ve méstech

a chudé délnické vrstvy byly bez Iékatské sluzby.'*

° Svobodny, Petr; Hlavackova, Ludmila. Déjiny lékaistvi v ¢eskych zemich. Praha: Triton, 2004,
ISBN:80-7254-424-1, s. 94

10 Tamtéz s. 93

"' Niklicek, Ladislav. Piehled déjin ceského lékarstvi a zdravotnictvi I. Dil. Brno, 1989, ISBN: 80-
7013-032-6, s. 22

12 Elterlein, Eugen. Socidlni lékaistvi a organizace zdravotnictvi. Brno, 1984, s. 32

13 Jandourek, Jan. Slovnik sociologickych pojmii. Grada Publishing, 2012, ISBN 978-80-247-3679-
2,s. 146

14 Sinkulova, Lenka. Lékaii stat a zdravi. Stani zdravotnické nakladatelstvi, Praha, 1959, s. 44

6



Zdravotni stav obyvatelstva v ¢eskych zemich byl v 19. stoleti ovliviiovan
fadou negativnich zdravotné socialnich disledkt primyslové revoluce a pomalym
postupem politického a socidlniho pokroku v rakouské monarchii, ktery byl
zpisobem predevSim napoleonskymi valkami na pocatku stoleti. Ty byly
provazeny riznymi epidemiemi, valecnymi utrapami a dalSim nejen fyzickym
oslabenim obyvatelstva. Zdravotni sprava zaloZzend na zdravotné policejnich
idejich (vetejné zdravotni sluzbg) byla sice v pribéhu stoleti obohacena o fadu
novych zakonl a ufednikd, ale ani to nemohlo podstatné uspokojit vyvoj
zdravotniho stavu populace. Burzoazné demokraticky revolucni rok 1848/1849
pfinesl nebyvaly zdjem zdravotnické i laické vetejnosti o vetejné zdravotnictvi.
Reformni ruch v zélezitostech vefejného zdravotnictvi se soustied’oval predevsim
kolem Iékarské fakulty, kterd vznasela pozadavky a davala podnéty na reformy

zdravotnictvi.”

Organizaci zdravotni spravy po revolu¢nim roce 1848 nasledoval slozity
proces vyvoje statu, ktery byl pfedev§im zaméfen jen na reorganizovani
byrokratické, které se bud’ neuvedlo v zivot vilbec, nebo se v praxi zdravotnictvi

ani nedotklo a tyto formalni zmény jen pfispé€ly k jeho upadku.

Teprve v roce 1850 byl podniknut pokus o prozatimni organizaci vefejné
zdravotni spravy. V Cele statni spravy byly odborna ministerstva stim, ze
zdravotnické zalezitosti byly v kompetenci ministerstva vnitra, které zapocalo
reorganizaci ve zdravotni spraveé natizenim €. 376 z fijna roku 1850 vydaného na
zaklad¢ nejvyssiho usneseni ze 7. 9. 1850, tim byla ministerstvu ptidélena zvlastni

zdravotni komise jako sbor poradni a posudkovy. '°

Jako vykonny organ jmenoval cisaf referenta zdravotnich zalezitosti, dale
pti zemskych mistodrzitelstvi byly ziizeny zemské zdravotni rady a analogicky

zems§ti zdravotni referenti.
Co se tyce stalych zdravotnich organti, tak byli zfizeni zemépansti okresni
I¢kati, ktefi byli pfimo podfizeni hejtmanovi. Zemsky zdravotni zédkon pro

Kralovstvi ceské stanovil, ze pro kazdou obec s vice nez 6000 obyvateli ma mit

15 Svobodny, Petr; Hlavagkova, Ludmila. Déjiny [ékaistvi v ceskych zemich. Praha: Triton, 2004,
ISBN:80-7254-424-1,s. 124
16 Sinkulova, Lenka. Lékaii stat a zdravi, Stani zdravotnické nakladatelstvi. Praha, 1959, s. 113
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minimaln¢ jednoho obecniho 1ékate, proto se obce s mensim poctem obyvatel

sdruzovaly ve zdravotni obvody.!’

Jakozto dalsi pravni predpis dané doby je dobré zminit je fiSsky zakon
¢. 105/1863 o upravé domovského prava, ktery upravoval povinnost obce dbat
zemskych a fisskych zakont, samostatnou plsobnost obce ve vécech zdravotni
policie, bezpecnosti obcant a péci o chudé. Dalsim diilezitym bodem bylo pravo
obCant na to byt pfislusSnikem urcité obce, s tim spojend jeho prava a povinnosti
viici obei. '8
3.2.1 Pravni tprava lé¢ebnych ustavii

V uzsim slova smyslu se zde jednd o nemocnice, ustavy pro choromysiné,
porodnice a dalsi poskytujici oSetfovani lidem chorobnym. Tyto ustavy byly
ziizovany jiz v daleké minulosti a jejich charakter byl spiSe socialni nezli lécebny.
Jejich pocatek mizeme najit jiz v 18. stoleti, a da se fici, Ze vyznaCovaly se
vysokou umrtnosti a pfeplnénosti. Jednu z nejstarSich je mozné naleznout v Praze
Na FrantiSku. Zména pfisla v druhé poloviné 19. stoleti, a to za dob Josefa II.,
kdy byla vydana v Cechach roku 1787 jejich prvni pravni uprava, a doglo
k velkému pokroku ve svété mediciny. Zacala zanikat drobnad nemocni¢ni zatizeni
a zacaly vznikat vSeobecné nemocnice.

Jakozto dal$i vyznamny pravni predpis je dobré zminit zakon fiSsky zakon
¢. 68/1870, kde je mozné naleznout podrobnéjsi upravu napt. zakladni dobové
ustanoveni o dozoru a zfizovani k t€émto ustaviim jsou obsazeny v § 2 pismeno b,
kde je zminéné, ze ,prisiusi statni spravé dozorstvi vrchni k nemocnicim, k
domiim pomatenych, k porodnicim, domum nalezencii a kojnych, k ustavim
ockovacim, k chorobnicim a podobnym ustavim, téz k laznim lécivym a dobrym
vodam, a rovnéz ji prislusi davati povoleni ke zrizovani takovych ustavii

soukromych. !’

17 Niklicek, Ladislav. Piehled déjin ceského lékarstvi a zdravotnictvi I. Dil. Brno, 1989, ISBN: 80-
7013-032-6, s. 27

18 Preininger, Vladimir. Shirka zakonii a naiizeni o zdravotnictvi se zvldStnim zietelem ku zemim
koruny ceské, Praha: Bursik & Kohout, 1900, s. 319

19 74kon ¢.68/1870 f.z., o organizaci vefejné sluzby zdravotni
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V §8 je zminéna povinnost cisaiského okresniho 1ékafe, ktery mél
dohliZzet na CcCinnost obce pii vykonu zdravotni policie, dale ptfedchazet
masti¢karstvi, nedovolenému Iékafstvi, a predev§im vykonavat dozor nad

zdravotnimi ustavy. %’

Hlavni znamkou vefejnych nemocnic bylo to, Ze musi pfijimat nemocné
bez rozdilu, to znamena at’ uz mistni, ¢i cizi pfislusniky a za 1é¢eni smi vybirat
pevnou ufadem schvalenou taxu. Vrchni spravni dohled nad nemocnicemi byl
v zodpovédnosti zemského vyboru, ktery dohlizel nad chodem nemocni¢nich

zafizeni, a ta mu kazdoro¢né piedkladala spravu o jejich hospodateni.

Dalsim dualezitym pravnim pramenem byl piedpis ¢. 19/1888 ft.z.,
tzv. nemocni¢ni zédkon pro kralovstvi Ceské, kterym byly upraveny prava
a povinnosti vefejnych nemocnic (1é¢ebnych a pecovatelskych ustavit). Tehdejsi
nemocnice byly predevsim zemské a velmi pievazovaly ty okresni, méstské a také
soukromé. ,, Nemocnicni zdkon stanovil, Ze nemocnice s pravem verejnosti, jsou
ustanoveny k tomu, aby osobam stizenym nemoci, nehlede k tomu, kam prislusi a
Jjakého jsou vyznani, po dobu jejich nemoci poskytovaly lékarskou pomoc a uplné
zaopatieni.?' Dle tohoto zakona jsou vefejné nemocnice ustanoveny k tomu, aby
poskytovaly lékaiskou pomoc osobam nemocnym (které jsou dle dobové
terminologie postizeni ,,nemoci zhojitelnou*) bez rozdilu jejich ptislusnosti k obci

a vyznani.

Byly zde taktéz upraveny zakladni povinnosti nemocnic, kde je napft. v § 2
zminéno, Ze nemocnice piijimaji pacienty opatiené ,,vysvédcenim lékaiskym™
dnesni doporuceni od Iékate, které dosved¢i akutni potiebu k oSetfeni, ale i stejné
tak pacienty, ktefi nemocni¢ni zafizeni navstivi sami s zadosti, aby byli pfijati
k oSetfeni.

Odpovédnost za vySetfeni a posouzeni odlivodnénosti piijeti je zde

delegovana na nemocnicni Iékate. V § 4 vySe zminéného zakona byly uvedeny

zakladni povinnosti nemocnice, které spocivaly v pfijimani nemocnych, prava

20 Zakon ¢.68/1870 t.z., o organizaci vefejné sluzby zdravotni
2! Kutnohorska, Jana. Historie oSetiovatelstvi. Grada Publishing, 2010, ISBN-978-80-247-3224-4,
s. 34



na pfimétenou lékaiskou pomoc, léky a v ptipad€¢ hospitalizace také lizko tak,

aby vyhovovalo potfebam nemocného.?

3.3 Organizace verejné zdravotni sluzby

Prilomovym zakonem tykajici se organizace veiejné sluzby, vydany pro
Ceské zeme po revoluénim obdobi v druhé poloving 19. stoleti, byl zakon
€. 68/1870 t.z. D4 se konstatovat, ze se stal nejen ideovym, ale i zdkonnym

podkladem pro kapitalistické zdravotnictvi v tehdej§im Rakousku-Uhersku.

Dtvod jeho vzniku vytvofila potfeba zdravotni péfe o obyvatelstvo
v obdobi rozvoje kapitalistického podnikéni, kterou zpiisobilo zivelné vyrlstani
obecnich zdravotnich organi na venkové a dale pokrokové reformni snahy

univerzitnich 1ékai, majicich vzor v reformach némecké zdravotni politiky. 2

V dob¢, kdy o ném bylo rozhodovano, nebyl pfitomny zadny z ceskych
poslanci, ktefi v této dob€ odmitali ucast na jednanich fisského snému. Stejné tak
hlasovani probéhlo za naprostého nezdjmu ceského tisku a predstavitelti ceskych
1ékatti, coz negativné ovlivnilo jeho budouci aplikaci t€émi, kterym byl predevsim

urcen.

Tento zakon prenesl odpovédnost za vykon vefejné zdravotni spravy
na samospravné organy. Zdravotni sprava ziistala nadale v ramci kompetenci
ministerstva vnitra, pfi kterém byl zfizen poradni orgén, a tim byla nejvyssi
zdravotni rada, kterd méla k ruce fiSského referenta, ktery byl zfizen jako jeji
vykonny organ. Vramci dekoncentrace moci byli dale pifi zemskych
mistodrzitelstvich analogicky ziizeny zemské zdravotni rady a zemsti zdravotni
referenti. Ustanoveni § 1 toho zakona uvadélo, ze nejvyssi dohled nad
zdravotnictvim a ve vSech vécech zdravotnickych pfislusi statni spravé. Dale
dochazi v tomto zakon¢ k rozdé€leni pravomoci, které si vyhrazuje vykonavat
piimo stat a jsou zminéné v § 2. Zde je také taxativni vycet ¢innosti, jeZ spadaly
vyhradné do plisobnosti statni spravy. Jednalo se predevsim o evidenci lékait,

kontrolu nad dodrZzovanim zdravotnickych ptedpisi, dale pak o dozor nad spravou

22 Preininger, Vladimir. Shirka zdkonii a narizeni o zdravotnictvi se zvldstnim ziretelem ku zemim
koruny ceské. Praha: Bursik & Kohout, 1900, s.320
23 Sinkulova, Lenka. Léka#i stat a zdravi. Stani zdravotnické nakladatelstvi, Praha, 1959, s. 134
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nemocnic, Ustavl, domli pomatenych a stim souvisejici vydavani povoleni
ke ztizovani.

Nekteré pravomoci svéfené statu byly vramci pienesené plsobnosti
delegovany na obec, tyto povinnosti jsou stanoveny v § 4. Jedna se o ¢innost proti
pfenosu nakazlivych nemoci, dozor nad dodrzovanim ptedpist, tykajicich se

-----

pusobnosti.

Jednotlivé Cinnosti byly definovany pouze neurcité, a proto zdkon v § 5
zmocnoval zemskou radu k vydani provadécich pravnich predpist, kterymi mély
byt obce vazany.?* Zdravotni péce byla poskytovana nejen nemocnym obyvateliim
obce, ale i osobam bez domova tzn. bez pfisluSnosti ke konkrétni obci, proto je
nutné zminit v souvislosti se zdkonem o organizaci zdravotni sluzby z roku 1870

také fiSsky zakon o domovském pravu €. 105/1863. 2

Byly jim stanoveny dulezit¢ ukoly v oblasti péce o obyvatelstvo
protiepidemické, preventivni i nasledné. Prevence zlstala jako dosud v podstaté
zcela oddélena od péce 1éCebné. Piesto, Ze potieba zdravotni péce o délnictvo byla
v sedmdesatych letech aktudlni téma, zédkon se ji zcela vyhyba. V zdkoné byla
pravné oSetfena pouze lé¢ba chudych spadajicich pod obec. Rissky zakon
vyslovné predpokladal, Ze na n&j bezprostiedné navazou zakony zemské.?® Ty

m¢ély specifikovat tikoly samospravy ve zdravotnictvi podle potieb spolecnosti.

Dalsim dulezitym organem ziizenym dle zdkona o zdravotni sluzbé z roku
1870 byla zemska zdravotni rada. Ptimo v § 9 bylo stanoveno, Ze ,,v sidle kazdého
politického Fizeni zemského ustanovena bude zdravotni rada zemska a budou
systemisovana mista zdravotniho referenta a zvifecitho lékare zemského. Kromé

toho pridaji se tém i oném dle potieby pomocné osoby lékarskeé*.*’

V jejim cele stal predseda, ktery mohl samostatné jednat za radu a pro

ptipad, kdy nebyl pfitomen, mohl povéfit urCitym jednanim svého zastupce

24 Zakon ¢. 68/1870 ¥. z., o organizace vefejné sluzby zdravotni

25 Z&kon €. 105/1863 ¥. z., 0 pravu domovském

26 Syobodny, Petr; Hlavackova, Ludmila. Déjiny lékaistvi v ceskych zemich. Praha: Triton, 2004,
ISBN:80-7254-424-1, 5.126

27 Viz § 9 zdkona &. 68/1870 ¥.z., o organizaci vefejné sluzby zdravotni

11



(ndméstka). Dalsi persondlni zastoupeni rady bylo zminéno v § 11, kde bylo

uvedeno, ze:

»lato rada sklddad se ze zdravotniho referenta zemského, ze t7i az i Sesti
radnych clenii, kteréz jmenuje vidada a kteriz veskeré zdravotnictvi zastupuji, téz ze
Clenit mimoradnych, kteri z narizeni nebo se schvalenim spravce zemského v jedné
kazdé pripadnosti privezmou se k poradam. Mimo to muze vybor zemsky vyslati
dva radné cleny do zdravotni rady zemské. Kolik ma byti clenu radnych a jak maji

byti jmenovani, ustanovi se v kazdém obvodu spravnim zpiisobem narizovacim*.*®

Hlavnim ukolem tohoto organu bylo po tfi 1éta, coz byla doba, na kterou
byl ustanoven, poskytovat rady v ramci zdravotni agendy zemskému spravci,

jakozto nadfizenému organu.

Dalsi ¢innosti bylo shromazd’ovani udaju a vytvareni pravidelnych ro¢nich
zprav o stavu zdravotnictvi, kterou predkladala zemskému spravci a jejiz soucasti
mohly byt navrhy na zlepSeni situace, které mély byt vzaty v potaz v budoucim
sméfovani. Zdravotni rada zasedala nevetejné, ale protokol z jejiho jednani se mél

dle § 10 vyhlasit vetejné v ttednich listech.

Vedle zemské rady byl ziizen dalsi organ, a to zemsky zdravotni referent,
ktery spadal taktéz pod pravomoc zemského spravce. Jeho hlavni funkci bylo
dozorovani a kontrola nad dodrzovanim zdravotnickych piredpisi vSemi
odpovédnymi organy. Zaroven pusobil jako terénni pracovnik, at’ uz ve vécech
zdravotnich nebo zvérolékatskych. Zakon o organizaci vetejné sluzby ucinny pro
celou predlitavskou cast monarchie byl velmi obecny, a proto bylo potieba
provést jeho konkretizaci. To se délo formou riznych sluZebnich instrukci a
natizeni. Konkretizujici pravni uprava byla predpokladana na zaklad¢ zmocnéni v
§ 5 ,, Zakonodarstvi zemskému ziistavuje se, aby ustanovilo, jak ma kazda obec o
sobé nebo spolecné s jinymi obcemi uciniti opatreni, jichz dle polozZeni a velikosti
okrslku obecniho a dle poctu i zaméstnani obyvatelii k vykonavani policie

zdravotni “.*°

2 Viz § 11 zédkona ¢. 68/1870 f.z., o organizaci vefejné sluzby zdravotni
2 Tamtéz § 5
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Trvalo vSak dlouhou dobu, nez zemské snémy provedly pravni Gpravu
v jednotlivych zemich, jelikoz zde byla nediivodna obava z vysokych naklada
na ustanoveni obvodnich a méstskych Iékaii. K pravni tpravé doslo piijetim
zemskych zakonli na Moravé vroce 1884 a v Cechach 1888 vydanim zikona
Ceskym zemskym snémem. Tento zakon byl v pozici specialniho vici zakonu

0 organizace vetejné sluzby z roku 1870.

Dle nové¢ vydaného zakona bylo stanoveno, ze kazda obec jakozto nejnizsi
samospravna jednotka bude vykonavat funkci zdravotni policie. Jeji hlavni organy
byly obecni vybor, vykonné organy, predstavenstvo a starosta. Byla tu i moznost,
aby vice obci spole¢né, mohlo mit jednoho, nebo dle potteby nékolik 1€kait, a tim
byla splnéna povinnosti, kterou ji uklddal zdkon zroku 1870 v ustavenich

o zdravotné policejnim vykonu. *

K zfizeni okresniho 1ékate doslo na zakladé rozhodnuti zastupitelstva obce
(na zéklad¢ hlasovani pomoci hlasovacich listkd, jelikoz se jednalo o ustanoveni

ufednika) po dohodé s pfislusnym polickym uradem.

Doslo také ke vzniku zdravotnich obvodi pro obce, které maji mit
spole¢ného lékafe z divodu nedostatku financi pro provoz vlastniho Iékare.
Ustanoveni obvodniho I¢kafe bylo podminéno rozhodnutim okresniho
zastupitelstva. Co se tyka soub&hu funkci, mizeme naleznout odpoveéd’ ve vynosu

ministerstva vnitra ¢. 3957 z roku 1891, kde bylo zminéno:

., Nelze pripustit, aby dvé mista (obvodniho a obecniho lékare) zastaval

Jjeden lékar, pokud nejde o docasné zastupovani dle § 43!

Nebylo tedy mozné, aby funkci okresniho a obvodniho Iékatfe vykonavala
pouze jedna osoba, pokud se nejednalo pouze o docasny stav. Lékar obvodni
dojizd€l v ramci své Cinnosti do stanovenych obvodu a poskytoval zde zdravotni

sluzby.

Pokud v ur¢itém mist¢ nebylo docasn¢ zadného lékate, ktery by mohl

vykonévat zdravotni sluzbu, tak namisto ného mohl byt ten, kdo prokazal

30 Preininger, Vladimir. Shirka zdkonii a naiizeni o zdravotnictvi se zvldstnim zietelem ku zemim
koruny ceské. Praha: Bursik & Kohout, 1900, s. 60
31 Tamtéz
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zpisobilost a zaroven byl rakouskym obcanem, mél uznanou praxi pro vykon,
mravni zpusobilost a mluvil zemskym jazykem. Mezi Zadateli maji prednost 1ékati
s doktorskym titulem, zvlast¢ pak se da prednost tém, ktefi vykonali uspésné
fyzikalni zkouSku, nebo vykonavali praxi v obecné nemocnici. Tim doslo

k povéteni jejich praktické kvalifikace.

V meéstech, kterd méla zvlastni statut, byli obecni 1ékafi, ktefi jsou trvale
ziizeni za rovné Ufednikiim trvale ustanovenym. Aby se obsadila mista vSech
obecnich 1€kait, nove ztizenych obvodnich, nebo také mista uvolnéna, byl vypsan
konkurz, ktery byl vyhlasen zemskym ufednim dokumentem. Bylo stanoveno, ze
pro lékate obecni nebo obvodni, ktefi byli jmenovani do statni sluzby, bude vydan
dekret, v némz se oznaci presné¢ podminky, za které jim bylo udéleno sluzebni

misto.

V obcich, které mély vlastni 1ékate, zlistanou obecni 1ékati ve svém tradé i
po nabyti platnosti nového zdkona o organizaci. Pokud byla obec pfikazéna
k né¢kterému zdravotnimu obvodu, méli 1ékafti v ni jiz ptisobici pfednostni narok
na funkci 1ékafe obvodniho. Na zavér doslo k oznameni volby starostou obce
k okresnimu ufadu a lékat musel slozit ptisahu do rukou pfedstavené¢ho dané

instituce.??

Placeni byli Iékatfi formou ,sluzného“, co se tyce konkrétn¢ 1ékait
obecnich, bylo v zodpovédnosti obecniho vyboru stanovit finan¢ni ohodnoceni,
které pak vyplacely obecni pokladny. Obvodni lékaii méli stanoveny plat
okresnim zastupitelstvem, ale to mélo moznost pfedat zodpovédnost na zemsky
vybor, a ten poté stanovil piijem lékare. K zdkladnimu pfijmu se dale pfipocitala
nahrada nakladd na sluzebni cesty. Minimalni odména, na kterou mél 1€kaf narok,
byla stanovena na 400 zlatych. Aby bylo mozné vypomoci obecni kase, bylo
mozné na zdklad¢ zemského zédkona pozéadat o povoleni vybirat zvlastni poplatky
zaurCité typy sluzeb spadajicich do zdravotniho oboru, jednalo se napf.

o prohlidku masa nebo ohled4ni mrtvoly.*’

Zemské zastupitelstvo mohlo rozhodnout o tom, Ze pokud by nékteré

32 Preininger, Vladimir. Shirka zdkonii a naiizeni o zdravotnictvi se zvldstnim zietelem ku zemim
koruny ceské. Praha: Bursik & Kohout, 1900, s. 60
33 Viz zékon €. 9/1888 z. z. ¢.
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vylohy na lékate pfili§ zatizily rozpocet zdravotniho obvodu, tak obdrzi potiebny
obnos jakozto kompenzaci. To se mélo poprvé stat, jakmile dojde k reorganizaci
zdravotni sluzby v celé zemi. Lékati obecni a obvodni byli stali odborni vefejni
ufednici, kterym nalezelo, aby spolupracovali ve vSech ukolech, které byly

stanoveny obci v oblasti zdravotni policie a to zakonem ¢. 68/1870.34

Kontrolni ¢innost statu spocivala v pribézném dozoru nad fadnym
dodrzovanim zdkonti o nakazlivych nemocech, o distribuci jedd a Iékd,
o epidemiich a o Iékarnictvi. Jednim zukold vefejné zdravotni péce bylo
natizovat ockovani a dozorovat nad pohiebnictvim. Dozor v pohiebnictvi spoc¢ival
v kontrole tadného dodrzovani a provadéni pravnich predpisi pii ohledani
zemtelych, jejich pohibivani, vykopéavani a pfevazeni mrtvych. V dané dobé

existovala evidence I¢kati a zdravotnikd, které byly zfizeny spravnimi organy.

V roce 1888 doslo k vydani zdkona o organizaci zdravotni péce, a to znamenalo
velky krok doptfedu ve vefejném zdravotnictvi. Za dvacet let jeho ucinnosti se
velmi zménily pozadavky na hygienu, socidlni poméry a zplsoby organizace
zdravotni péce tak. A to znamenalo, ze vznikla nutna potieba provést novelizaci
tohoto zékona. Stiznosti sméfovaly pfedev§im na nepomér zdravotni péce
celki. Kritizovan byl 1 nedostatek pravni regulace vymezeni puasobnosti
obvodnich lékatii ve vztahu k ostatnim osobam zucastnénym na vykonu zdravotni
policie. Zemskému snému byly predkladany néavrhy zakoni tykajici se Uprav
organizace vetejné zdravotni sluzby, které by nahradily zdkon z roku 1888, avsak

k Zadné zméné nedoslo.

3.4 Judikatura ve svétle zakona ¢. 9 /1888

Rozhodnuti NSS ze dne 5. ¢ervna 1930 €. 9956 ve véci naroku obvodniho
1ékate proti obci, aby dodrZela smluvni zadvazek poskytnout zalobci (obvodnimu
1ékati) byt a platit za ného najem. Proti zalobé¢ statniho 1ékate o dodrzeni smlouvy

poskytovani sluzebniho bytu vznesla zalovana obec namitku nepfipustnosti.’

3% Preininger, Vladimir. Shirka zdkonii a narizeni o zdravotnictvi se zvlastnim zietelem ku zemim
koruny ceské. Praha: Bursik & Kohout, 1900, s. 60
35 Rozhodnuti NSS ze dne 5. Eervna 1930 &. 9956
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Soud prvniho stupné namitce nepfipustnosti uvedl divody, Ze je tfeba fesit
otazku, zda doslo mezi Zalobcem a Zalovanou obci ke smlouvé o poskytnuti bytu
azda tato smlouva je smlouvou soukromopravni a zaklad4d soukromopravni

zavazek na strané obce, nebo je to vefejnopravni povinnosti zminénou zakonem.

Mezi zalobcem a zalovanou obci nebylo jednano o poskytnuti bytu, ale obecni
zastupitelstvo se uneslo podle protokolu o schiizi ze dne 5. bfezna 1916, ze obec
je znovu ochotnd platit nidjemné za zminény byt. V tomto usneseni bylo
uvedeno: ,,usneseni toto nebylo Zalobci ani intimovano, a Ze podle § 8 zak. zemsk.
¢is. 9/1888 jest naturalni byt soucdstkou sluzebnich pozitkii obvodniho lékare a ze
tudiz narok Zalobou vymahany vyplyva z poméru verejnopravniho a nemiiZe proto

byti uplatiiovan poradem prava*>¢

S timto pravnim nazorem soud nemohl souhlasit, 1 kdyz sice Zalobce spravné
zminil, ze podle § 8 zakona ¢.9/1888 je odména zvana ,sluzné“ vyplacena
okresni pokladnou a ze ke sluznému mély pfispivat 1ékafim obce zdravotniho
obvodu, avsak za sluzné lze povazovat pouze penézité prostiedky, které lékari
pfiznava zakon, to znamena, zZe na n¢ existuje pravni narok. Ten mtizeme oznacit
za vefejnopravni a je vymahatelny vii¢i zaméstnavateli, v tomto piipadé se jedna

0 zdravotni obvod.

V tomto piipadé se jedna e o poskytovani bytu zalobci, pouze jedinou z obci
zdravotniho obvodu, k niz nebyl Zalobce v pfimém poméru vefejnopravnim a
proti niz nevyplyvaly pro n€ho ze zdkona ¢. 9/1888 zadné vefejnopravni naroky.
Néroky mohly vzniknout jen soukromopravni umluvou, protoze jsou to naroky,
které prevysuji 1ékarovu zakonnou odménu poskytovanou nikoliv vS§emi obcemi

zdravotniho obvodu, nybrz jen tou Zalovanou obci.

V protokolu potizeného pfi schiizi obecniho zastupitelstva bylo vyslovné
uvedeno, ze ,.,kdyby okolni obce na byt lékare nepriplacely, bude obec ovsSem

platiti byt sama jako drive*.>’

Pravni jednani, jimZ obec potvrzuje statnimu zameéstnanci po dobu jeho

sluZzebniho poméru bezplatny byt, je nutné povazovat za smlouvu soukromopravni

36 Rozhodnuti NSS ze dne 5. dervna 1930 ¢&. 9956
37 Tamtéz
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a pravé o takovouto umluvu opira Zalobce svij narok na poskytovani bytu,
ptislusejici mu nyni, jako staitnimu zaméstnanci nikoli proti jeho zaméstnavateli,
¢imz je myslen stat z divodu sluzebniho poméru, ale proti tfeti osobé, coz
znamena zalované obci, ktera vzala na sebe povinnost, kterd pro ni jinak

ze zakona o organizaci zdravotni sluzby ¢. 9/1888 nevyplyvala.

NSS dovolani nevyhovél a v odivodnéni uvedl, ze jelikoz pfi rozhodovani
o pfipustnosti je tfeba posoudit pfedevsim to, zda zalobni narok je podle zalobce
dovozovan z poméru vetejnopravniho ¢i soukromopravniho. A proto je tieba

predevsim posoudit otazku, jaké povahy je pravo, které zalobce uplatnuje.

.,V tomto pripadé se zalobce zaméstnan jako statni lékar domahad na zalované
obci, aby dodrzela sviij smluvni zavazek, ktery dle jeho slov vznikl usnesenim
obecniho zastupitelstva ze dne 5. brezna 1916, Zze mu poskytne byt a bude za ného

platit najem .«

Tento narok odvozuje Zalobce vyslovné ze smlouvy uzaviené se zalovanou
obci o poskytovani bytu, nikoliv z toho, Ze je ve vefejnopravnim poméru
k Zalované obci, ktera nesporné neni jeho zaméstnavatelkou. Nejde tedy viibec
o narok verejnopravni pochazejici z jeho poméru, jako urednika na pozitky proti
jeho zaméstnavateli, ale o soukromopravni narok ze smlouvy proti tieti osobé.
To, zda je tfeti osoba obec, jakozto osoba zfizena pravem, na véci nic neméni
anezalezi v tomto sporu ani na tom, jak zalobce prava nabyl a jestli je to dané

nabyti platné.

»Obec jakozto stéZovatelka, dovozuje v dovolani, ze smlouva byla uzaviena
jen mezi okresem a obvodnim lékarem, Ze mezi stranami ke smlouvé nedoslo a
dojiti nemohlo a Ze mndrok na davky vzmikl Zalobci jen proti zastupitelskému
okresu. O téchto otdzkach bude lze uvazovati teprve pri veécném rozhodovani
rozepie. Zalobni ndrok jest podle Zaloby vyvozovdn jen ze soukromopravniho
pomeru smluvniho mezi zalobcem a Zalovanou obci a patii tudiz tato véc na porad

prava podle § 1j. n>°

38 Rozhodnuti NSS ze dne 5. ¢ervna 1930 ¢.9956
39 Tamtéz
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3.5 Ziaklady pojistovnictvi

Zakladni myslenky na urCit¢ formy zajiSténi pro pfipad Urazu tuzce
souvisely s rozvojem prumyslu, proto se za¢inaji objevovat az v druhé poloving
19. stoleti. Pojisténi plivodné vzniklo pro piipad urazu, nebo neschopnosti k praci
jeho nasledkem, coZ bylo spojeno predevsim s praci v tovarnach a podnicich.
Dalsim krokem byla uprava nemocenského pojisténé, predevsim pro to, aby byla
zabezpecena na urcitou dobu, nebo trvale finan¢ni podpora obyvatel z hlediska
mozného socidlniho dopadu z diivodu nedostatku finan¢nich prostredki. Jelikoz
pred vznikem téchto zakoni spadala tato povinnost zabezpecit nemocné a zranéné

na obec.

Nejvyznamnéjs$i misto v rakouském socidlnim zakonodarstvi zaujimaly
zakony o irazovém a nemocenském pojisténi délnictva z roku 1888. Co se tyce
urazového pojisténi, bylo upraveno fisskym zakonem ¢. 1/1887, jenz byl nasledné
doplnén zakonem ¢. 168/1894, ktery rozsifil okruh osob, na které danad tprava
dopadala.®® Urazové pojisténi se vztahovalo na délniky, ktefi pracovali
v podnicich ¢i provozech, vnichz bylo velké riziko vzniku turazu. Nejprve
zahrnoval pouze pracovni urazy, které se staly uvnitf podniku a byly v pfimé
souvislosti s ¢innosti zranéného v podniku. Pozdé&ji se sem zaradily i urazy, které
se staly napf. pii cest¢ do prace a zprace a byly délnikovi nafizeny jeho

zamé&stnavatelem.*!

V tomto zadkoné byl stanoven vycet osob, piredevsim tedy délnikl, kteti
méli byt dle tohoto zdkona pojisténi. Mizeme zde najit i odkaz napf. u osob
pracujicich v dilnim oboru, kterych se tento zdkon netyka, jelikoZ na n¢ dopada

zvlastni pravni uprava.

Predmétem pojisténi byla ndhrada Gjmy, ktera vznikne télesnym zranénim,
nebo smrti pojisténce, coz byl pracujici v podnicich, kde mize nebezpeci zivota
nastat, a proto jsou povinni byt pojisténi proti urazu. Do této skupiny pattily
tovarny, primyslové zavody, hornické podniky a dalsi. Dle § 14 tohoto zakona

zatadi se jednotlivé podniky dle toho, v jaké mife hrozi nebezpeci urazu.

40 Zakon €. 1/1887 .z., o urazovém pojisténi délniki
41 Elterlein, Eugen. Socidlni lékai'stvi a organizace zdravotnictvi. Brno, 1984, s. 39
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Utelem zakona bylo co nejvice zmirnit finanéni néasledky pracovniho
urazu. Ten, kdo pfi praci v podniku utrpél uraz, tomu nalezi nahrada, a to bud’to
docasnd, pokud nésledek tirazu pomine, anebo trvald, je-li neschopnost k praci
stala.

Kazdy uraz s pracovni neschopnosti trval vice nez 3 dny, musel byt do 5
dnt nahlasen u dané instituce. Poté nasledovalo vySetfovani statnim organem za
ucasti zmocnénce pojistovny. Cilem mélo byt zjisténi vySe ndhrady a provéfeni
okolnosti vzniku turazu.*> Délnik, ktery zlistal po urazu neschopny price, mél
narok na diichod ve vysi dvou tretin svého skute¢né¢ho vydelku, kterého dosahl

v poslednim roce pred Grazem.

Pojisténi provadéji zvlastni ustavy zvané ,,vSeobecné Grazovny*. Jedna se
nachdzela v Praze a byla urCena pro kralovstvi Ceské, dals§i v Bmé urcenad pro
markrabstvi moravské a vévodstvi slezské.* Dozor nad vykonem pojistovnictvi
byl svéfen do rukou statu, a to konkrétné¢ v ramci pravomoci ministra vnitra, tomu
musely kazdy rok predavat spravu o statistikach a vysledcich hospodateni. Zakon
tento netyka se narokd, které pojisténciim nalezeji proti bratrskym pokladnam,
nemocenskym pokladnam, proti pokladnam pro ptipad umrti, invalidnim a jinym
podptirnym pokladnam, jakoz i proti jinym pojisStovnam nezli tém, které dle
tohoto zakona ziizeny budou. TotéZ plati o zavazku obci nebo jinych korporaci
a nadaci k chudinskému opatteni. Jednalo se o jeden z nejvyznamnéjSich predpisi
socialniho zékonodarstvi, jelikoz ulevil obcim, které se predtim musely
0 nemocné starat, prinesl zaruku pojisténctiim pro piipad Grazu.

M7V

Nemocenské pojisténi bylo zavedeno vroce 1888 fiSskym zakonem
¢. 33/1888 a pracovalo na systému vzdjemnosti s tim, ze ptispévky délnikt byly
obligatorni. Podle zdkona o nemocenském pojisténi byli pro piipad nemoci
pojisténi zaméstnanci primyslu a obchodu. Po dobu 26 tydni méli zajisténo
lékatské 1 nemocnicni oSetieni a dostavali podporu v nemoci. Zakon zachovaval
podpiirné instituce, které uz v této dobé existovaly, a doplnil je institucemi

novymi napf. okresnimi pokladnami. Tyto pokladny byly spravovany

42 Zakon ¢&. 1/1887 t.z., o irazovém pojisténi d&lnikh
43 Preininger, Vladimir. Sbirka zdkonii a nafizeni o zdravotnictvi se zvldstnim zietelem ku zemim
koruny ceské. Praha: Bursik & Kohout, 1900, s 382
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predstavenstvem, které bylo tvofeno ze 2/3 zastupci pojisténct a 1/3 zastupci
zameéstnavatell. Pojisténi se nevztahovalo na zemédé€lské délniky a osoby

nezaméstnané.**

Podpirc¢i doba byla stanovena na maximalné 26 tydnd pii 60 % obvyklé
denni mzdy. Narok na nemocenské davky ziskaly i zeny v dob& Ctyf tydni
po porodu. Urazové pojisténi bylo nejprve feseno na soukromopravnim principu
a dosahovalo 10 % ptijmu. Pojistovny se mohly hojit na zaméstnavatelich, pokud

zjistily, Ze byl iraz zptisobny imyslné& nebo hrubou nedbalosti.*’

Diky tomuto zédkonu uz nebyli dé€lnici odkazani na chudinskou péci obce
a na prilezitostné nakupovani lécebné péce od Iékait, timto zdkonem dostali pravo
na zaplaceni 1é¢ebni péée nemocenskou pokladnou, tyto pokladny byly dle § 8
rozdéleny na okresni, zavodni nebo spolkové a povinnost byt zapsan mél kazdy,

kdo byl zaméstnan.

Vsechny okresni pokladny, jez se nalézaji v obvodu téZe urazovny se
mohly sdruzovat do jednoty a ta mohla uzavirat smlouvy s lékarniky, lékati

a nemocnicemi.*®

Diky tomuto a také z divodu, ze pojistovny byly ovladany
predevSim zaméstnanci dé€lnickych politickych stran, se vytvafel podnét pro

rozvoj stavovského 1ékaiského hnuti.

V roce 1889 bylo ptiblizné 3010 pokladen a z toho vétsinu tvotily zavodni.
Tento typ pojisténi predevsim ulevil statni kase, jelikoz do této doby bylo 1éCeni
hrazeno z vetejnych prostiedkt statu, od platnosti tohoto zakona byly zdravotni

vylohy hrazeny pln¢ z ptispévkll zaméstnavatelll a délnikda.
3.6 Judikatura ve svétle zakona ¢. 68/1870

Pro rozsiteni dané kapitoly je dobré zminit navazujici judikaturu NSS.
Nize zminény nalez se tykd otazky, zdali podléha ,,ambulatorium® provozované
okresni nemocenskou pojistovnou schvaleni zemského tufadu dle zikona

¢. 68/1870 kde je v § 2 pismeno (b) uvedeno, Ze:

4 Elterlein, Eugen. Socidlni lékai'stvi a organizace zdravotnictvi. Brno, 1984, s. 39

4 Jindra, Zdené&k; Jakubec, Ivan a kolektiv. Hospodarsky vzestup ceskych zemi od poloviny 18.
stoleti do konce monarchie, Praha 2015, ISBN-978-80-246-2947-6, s. 76

46 Preininger, Vladimir. Sbirka zdkonii a nafizeni o zdravotnictvi se zvldstnim zietelem ku zemim
koruny ceské. Praha: Bursik & Kohout, 1900, s. 383
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., Spravé statni prislusi zvlaste:

b) dozorstvi vrchni k nemocnicim, k domiim pomatenych, k porodnicim,
domiim nalezencii a kojnych, k ustaviim ockovacim, k chorobnicim a podobnym
ustavam, téz klaznim lécivym a dobrym vodam, a rovnéz ji prislusi davati
povoleni ke zifizovani takovych vistavii soukromych .’

Naélezem ze dne 2. fijna 1933 €. 9172/31 ve véci Okresni nemocenské
pojistovny proti zemskému uradu v Praze o zakaz provozu ambulatoria. Okresni
ufad zakazal vymérem =z 15. kvétna 1930 okresni nemocni¢ni pojistovné
v neopravnény provoz ambulatoria. Zakaz odivodnil tim, ze bylo zjisténo, Ze
,jmenovand pojistovna zaridila ve své budové v S. ambulatorium pro lécebné
ucely clenii. K provozu takového ambulatoria, které je nesporne lécebny ustav, je
zapotiebi schvdleni zemského ustavu podle § 2 odst. b) zdk. ¢. 68/1870, pojistovna

v§ak takového povoleni nema. “**

V odvoléni bylo namitnuto, ze ambulatorium pro elektrotherapeutickou
1é¢bu nelze podradit pod zadny z Gstavii vyslovné jmenovanych zékonem a také,
Ze nespada ani pod pojem ,,jiné podobné ustavy* zminéné taktéz na stejném miste
v zdkong, jelikoZz i zde se muze jednat jen o ustavy podobného uréeni, coz
znamena ty ustavy, které pfijimaji osoby na pobyt, vyrabé&jici latky urcené

k 1é¢eni, nebo slouzi pro dohled nad osobami nesobéstacnymi.

,, Vtomto konkrétnim ambulatoriu nebyla splnéna zZdadna zpodminek
zminénych vyse. Léceni se zde délo lékarskymi prostiedky pod dohledem lékaru, a

tim padem se nijak nelisilo od zarizeni spravovanych praktickymi lékari. “¥’

Rozhodnutim nebylo vyhovéno odvoldni viéi rozhodnuti zalovaného
uradu, jelikoz bylo patrné, Ze pro svlij znacny rozsah a pouzivani 1éCivych lazni
k 1é¢bé nemocnych, pod vedenim odborného lékare, nemlize byt povazovano za

prostou ordinaci. Je tfeba tuto instituci povazovat za lécebny ustav, k jehoz

478 2 zakona ¢. 68/1870 ¥. z., o organizace veiejné sluzby zdravotni
48 Nalez NSS ze dne 2: fijna 1933 £.9172/31
4 Tamtéz
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provozu je nutné schvaleni zemského turadu dle §2 (b) fiSského zakona

&. 68/1870.%°

Dale zde bylo vytykano nezakonnost rozhodnuti, jelikoz dle st¢zovatele,
ktery se dovolaval znéni § 1 tiSského zakona ¢. 68/1870, kde je uvedeno, ze zakon
nesmi byt vykladan extensivné a ze ambulatorium ziizené pojisStovnou plnici tim
svou povinnost uloZenou ji podle § 95 odst. 2 ¢. 1 zakona o socialnim pojisténi by
mélo spadat pod pojem ,jiné ustavy” zminéného v § 2 fisského zdkona ¢.

68/1870. !

V tomto piipadé by ale muselo jit o zafizeni v technickém smyslu, které se
ustaviim jmenovité vyjmenovanym v zakon¢ podoba a tomu tak dle stézovatele
nebylo. Dale stiznost uvadi, ze takovym ustavem mtize byt jen zafizeni,
do kterého lze pfijimat osoby do zvlastniho typu péce po delsi dobu, aby tam byly
ubytovany, stravovany a léceny, jakozto predmét 1ékarské péce, anebo se zde
vyrabéji latky urcené k ur¢itému typu léceni.

NSS tento nazor sdilel pouze z ¢asti. V uvedeném rozhodnuti zdlraznil
znéni § 2 pismeno (b), kde se uvadi vycet tstavl spadajicich pod vrchni dozor
statni spravy a podléhajicich jeho povoleni ke zfizeni. Ztotoznil se s nazorem
stézovatele, Ze pojem ,,podobné Ustavy nelze vykladat jinak nez tak, Ze musi jit
o ustavy podobné t¢ém zminénym v zakon¢, av§ak myli se v tom, Ze se Ustavem

rozumi jen urCity typ zafizeni pro ptijimani a pobyt osob na delsi dobu.

Smyslem § 1 a § 2 zakona ¢.68/1870 je zabezpecit statni spraveé nejvyssi
dohled nad celym zdravotnictvim.>? Bydleni a stravovani nemusi vzdy souviset
s Iékatfskym oSetfenim, i kdyz je poskytovano spolecné s lékatskou péci. Dle
nazoru NSS, Ize dovodit z ustavi, které jsou vyslovné v zdkoné jmenované jediny
spoleény znak a to ten, ,Ze osobdm, které vyhledavaji lékarskou péci, ji maji
dostat, md probihat pod lékarskym dozorem a délka jejiho trvani nebo

nepretrzitost, nema vliv na smysl daného ustanoveni zdkona. I skutecnost, ze by

50 Nalez NSS ze dne 2: iijna 1933 ¢.9172/31
St Tamtéz
52 Zakon ¢&. 68/1870 ¥. z., 0 organizace vefejné sluzby zdravotni
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lékarsky zdkrok byl proveden pouze pri kratké ndvstéve tohoto zarizenmi, jej

nezbavuje povahy lécebného tistavu.*>

Ve stiznosti bylo dale uvedeno, Ze osoby v lécebném ustavé musi byt
pouhy pfedmét dohledu, v tomto ptipadé dle NSS uplné prehlizi to, ze kazdy
1¢kaisky zakrok ¢ini z téla pacienta pouhy predmét 1ékarské péce a dozoru, a proto
nelze délat rozdil mezi osobou, které pouze vyhleda oSetfeni oproti osobé, ktera se

podrobi delsimu pobytu spojenému s lékatskou péé&i.>*

,Stezovatel taktéz dovozuje, Ze kazda moderneji vybavend ordinace ma
k dispozici fototherapeutické a elektrotherapeutické zarizeni. Touto namitkou se
NSS nemusel zabyvat, jelikoz v tomto pripadé neslo o zarizeni soukromého lékare,
ale o soukromé zarizeni zdravotni pojistovny, které poskytuje ve viastni reZii
Iékai'skou péci svym cleniim. >

Zavérem NSS konstatoval, Ze plni-li pojistovna zfizenim ambulatoria svoji
zakonnou povinnost, nemuze ji tato okolnost zbavit povinnosti podrobit se
vSeobecnym piedpisim platnym pro zafizeni toho druhu, ktery pojistovna zfidila.
JelikozZ byla ve stiznosti, méla vytka nezakonnosti oporu pouze v mylném dojmu
stézovatele o tom, co vSe spadd pod pojem jiné¢ léCebné ustavy stanovené

v §2 zakona €. 68/1870 shledal NSS tuto stiznost za neodtivodnénou.

53 Nélez NSS ze dne 2: ¥ijna 1933 ¢.9172/
54 Tamtéz
55 Tamtéz
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4 Veiejna zdravotni péce 1918-1950

Co se tyCe zdravotniho stavu obcanii prvni republiky, je stile jako
v minulosti ohroZovano nejenom S§ifenim nemoci, ale ma na né&j dopad i jeho
socialni a ekonomicky stav. Vliv zde ma i misto pobytu v rameci republiky, jelikoz
rozdilné podminky méli obyvatelé mést a jiné obyvatelé venkova, neblaze se zde
promitaji idramatické spoleCenské zvraty, jakymi byly prvni svétova valka

a hospodarska krize.

Dale je dobré zminit druhou stranu, a to lékate, ptivodné predev§im
prislusnika  svobodného  povolani, ktery byl stile vice jednim
z vykonavatell systému zdravotnictvi. To mu umoznilo vytvofit stale pevngjsi
organizaci lékatského stavu a vykon jeho povoléani, podléhal vice nez kdy jindy
kontrole stitu a jeho systému vefejného zdravotnictvi, kterou Ceskoslovenska

republika ptevzala ze zaniklé monarchie.

Ke konci 19. stoleti doslo k rozvoji zdravotnickych zatfizeni, at’ jiz
budovanych nebo provozovanych statem, samospravou, nebo dobrovolnymi
organizacemi. Velmi vzristd i pocet zdravotnikli, coz bylo trendem i nové
vznikajici republiky. Zna¢ny uspéch v boji proti nemocem by pak nebyl mozny
bez zdokonalovani diagnostickych moZnosti 1ékatd, vyplyvajicich z rostouci
urovné jejich vzdélani a pokrokd mediciny, ktery byl pfedevsim v rukou

lékaiskych fakult.>®

Republika zdédila po monarchii v oblasti zdravotnictvi na jedné stran¢
fadu velmi kvalitnich legislativnich struktur, ze kterych mohla vychazet a také
vychazela pii organizaci svého nového systému zdravotni péce. Na druhé strané
neuspokojivy zdravotni stav obyvatelstva, ktery prvni svétova valka zhorSila
v nékterych ohledech az na pokraj katastrofy. JeSté pocatkem 20. stoleti
v Rakousku-Uhersku vladly $patné socialni pomeéry, nedostatek hygienické péce.
Podvyziva nékterych vrstev obyvatel, pak vedla k vysoké nemocnosti a imrtnosti,
pfedevS§im na infekéni nemoci. Ztoho vyplyvalo, Ze monarchie znatelné

zaostavala za vétsinou zemi Evropy, a to pfedevsim v boji proti spoleCenskym

56 Svobodny, Petr; Hlavackova, Ludmila. Déjiny lékai'stvi v éeskych zemich. Praha: Triton, 2004,
ISBN:80-7254-424-1, s. 160
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chorobam. Vysoka zistdvala pied valkou také mira détské wmrtnosti.
Nejkrizovéjsim projevem dramaticky zvySené nemocnosti a nasledné umrtnosti na
prelomu valky a mirového obdobi se stala epidemie Spanélské chiipky, ktera si

v celosvétovém métitku vyzadala vice obéti nez valka.

Vyvoj nemocnosti v mezivale¢ném Ceskoslovensku stale vyrazngji
kopiroval zakladni trend obvykly pro vyspélé zapadoevropské zemé,
charakterizovany poklesem podilu infekénich onemocnéni a nartistem vyskytu
nemoci civilizacnich. Coz bylo disledkem zlepSovani socialnich a hygienickych

podminek, a §lo tak spolu ruku v ruce se zavadénim novych 1é¢ebnych metod. °’

Ceskoslovenska republika vznikla 22. fijna roku 1918, coz byl rozhodujici
den pro osud ceského a slovenského naroda. Narodnim vyborem, jakozto
zakonodarnym sborem nové€ vznikajici republiky, byl pfijat zakon ¢. 11/1918 Sb.,
ne¢kdy také zvany ,,recepCni norma“, kde bylo stanoveno, Ze veskeré dosavadni

zemské 1 fiSské predpisy zlistavaji prozatim v platnosti.

Po pravni strance navazovala organizace a vykon zdravotni péce
kontinualn¢ na stav, ktery tu byl pfed rokem 1918. Republika tak jako i v jinych
oblastech prevzala rozdilné zdravotnické instituce a zakony platné puvodné
pro rakouskou i uherskou cast. I pres dil¢i snahy o sjednoceni zlistava nadale
platny zékladni zédkon o organizaci vetejné zdravotni sluzby z roku 1870 a také

zdravotni zdkony platné pro jednotlivé ¢eské zemé.*

Hlavni otazkou bylo to, zda se podafi zménit doposud platny byrokraticky
vzor zdravotné policejni pfevzaty z byvalé Rakousko-uherské monarchie, ktery
spo¢ival piedevdim v dohledu nad dodrzovanim zikon{ a nafizeni.’® Tato
koncepce se sice opirala o pomérné systematické zakonodarstvi, ale problém byl
v praktickém uplatiiovani zdravotnickych opatfeni. To se pfedev§im projevovalo

navenek sloZitosti pravnich predpisi.

Velky pozitivni krok dopfedu bylo v novém staté vytvofeni ministerstva

zdravotnictvi a télesné vychovy. To mélo na vybér, zda zvoli cestu vyslapanou
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N4

jeho predchiidcem a pouze jmenuje nové Ufedniky, anebo zvoli cestu strnitéjsi
a vytvori néco nového.*® Ministerstvo zvolilo cestu kompromisu, a jakozto jeden
z hlavnich ukolt si vyhlésilo spolecné za pfispéni ministerstva vnitra potiebu
reorganizace zdravotni spravy, je ale patrné, Ze statni sprava prevzala jen a pouze
dozorovou a vykonnou ¢innost. Kompetence kopirovaly ustanoveni ze zadkladniho
zdravotniho zakona vydaného roku 1870. RozSitena pisobnost byla formulovana
v roce 1919 a spocivala v odborném dohledu nad vykonem, praxi a ¢innosti nejen

zdravotnikd, ale i zdravotnickych instituci.5!

Resort zdravotnictvi organizoval zdravotni Skolstvi, coz znamenalo vybér
1ékatti a sester. Dale pak do jeho Cinnosti spadalo vytvareni pravnich predpisi
prohlidkové sluzby, soucinnost pfi zfizovani zdravotnickych ustavli a zafizeni
na ochranu opusténych déti a mladistvych. Ve zdravotni péci ptisobilo piedevsim
dozorem nad léCebnymi a oSetfovacimi ustavy, coz byly nemocnice, porodnice,
ustavy choromyslnych a dals$i podobni instituce pro péci o obyvatelstvo.
Dozoroval také nad vykonem ¢innosti lékaiti a zdravotnického personalu. Pro tyto
nejvys$si spravni tfady se dle §85 zakona ¢. 121/1920, ktery uvozoval ustavni

listinu, za¢aly pouzivat terminy ministerstvo%>

DalSim velmi dilezitym bodem pak bylo zvySeni odbornosti tohoto
ministerstva, jez spoCivalo ve vytvofeni statni zdravotni rady, jako poradniho
organu a védeckych tstavi, které mély za kol pozvednout odbornost. Jednalo se

napf. o ustav pro zkoumani 1é¢iv, potravin a vyvoj o¢kovacich latek. ©3

Diky silnému vlivu 1ékafské vefejnosti vyhlasilo ministerstvo
zdravotnictvi nutnost reforem vefejné zdravotni sluzby.®* Nejvétsi nadéje
na reformu zdravotnictvi byla vkladana do terénnich 1ékait. Ti byli pozadani
ministerstvem zdravotnictvi o pomoc a o navrhy na reorganizaci zdravotnictvi
nového statu. VétSina navrht okresnich 1ékafi svéd¢i o dobrém poméru

ke zdravotnické préci, projevuje se v nich skutecny zajem o zlepSeni verejného
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zdravotnictvi a pokroku.®

4.1 Zdravotni policie

Samostatna republika, stejné tak jako jiz zanikld monarchie, rozd¢lila
organizaci a financovani zdravotnick¢é péce do nckolika stupiii. Vefejné
zdravotnictvi podléhalo pfimo statni sprave, kterd byla fizena ministerstvem, ale
stale zde existoval nezanedbatelny podil dobrovolnickych sluzeb poskytovanych
obyvatelstvu. Vlastni péci o obyvatelstvo zajisStoval profesiondlni zdravotnicky
personal, od lékaiGt az po oSetfovatelky ve specializovanych zafizenich.
Financovanych a zfizovanych v ramci uvedené organizace. Avsak stale veétsi cast
zdravotni péce, byla poskytovana v ramci soukromych zatizeni. V praxi se ovSem

viechny formy slozité prolinaly.®¢

Nejnizsi slozkou systému vetejného zdravotnictvi v dobé prvni republiky
byli tfedni 1ékati obecni a obvodni. Stejné jako za dob Rakouska-Uherska, méli
tito 1ékati velké mnozstvi povinnosti od 1é¢eni chudych, dozorem nad hygienou az
po boj proti riznym mastickarim (coz byl vyraz pro neopravnéné lékaistvi v dané
dob¢) a pritom méli jen minimalni odborné zazemi a pravomoc. Pro tuto ¢innost
byli nedostatecné hmotné zabezpeceni, a jako jedind moznost zlepSeni financni

situace, tu byla pouze jejich praxe v ramci soukromych ordinaci.

wrv

Rozttisténost pravni Upravy recipované z doby monarchie mélo za
nasledek to, ze doSlo k poruSeni zasady rovnosti pied zakonem v oblasti
odménovani za lékaiskou péci. Moravsti Iékaii dostavali vy$si odménu za
vykonanou préci nez ti ¢esti, a proto zdmérem dalsich uprav zakona o vysluzném
lékaiti v Cechach, a zaopatfovacich prostiedcich jejich rodin, bylo zvyseni jejich

platt tak, aby se ve sluzném vyrovnali lékaifiim moravskym.

V divodové zpravé k vladnimu navrhu zékona ¢. 138/1920 Sb., jimz
dochézi k novelizaci tiSského zakona €. 9 z roku 1888 o organizaci zdravotni
sluzby v obcich a dale se dopliuje zdkon &. 31 z dubna 1906 platny pro Cechy o

vysluzném obecnich a obvodnich 1ékatt v Cechach a zaopatfovacich pozitcich

85 Elterlein, Eugen. Socidlni lékai'stvi a organizace zdravotnictvi. Brno, 1984, s. 41
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jejich rodin, bylo pojednano o potiebé novelizovani tohoto zakona, jelikoz bylo
tieba eliminovat nerovnost v odméovani obecnich a obvodnich 1ékaii v Cechach
oproti t¢ém moravskym, ktera trvala jiz od doby platnosti zdkona o organizaci

vetejné zdravotni sluzby.

V Cechach byla vidét velka snaha lékati, piisobicich smérem ke zlepSeni
jejich materidlnich pomért, a dale nutné potieby vybudovani lepsi organizace
zdravotnické sluzby v obcich. To vedlo byvaly zemsky vybor k tomu, ze
vypracoval v roce 1908 a dale pak roku 1911 osnovu nového pravniho predpisu,
kterym méla byt upravena vefejna zdravotni sluzba a vysluzné 1ékara slouzici k

zaopatfeni jejich rodin.

V navrhu novely byly viditelné sluzebni vyhody Iékait, a to tim
zpisobem, Ze by mély byt zavedeny platové tiidy v rozmezi 1200 az 1600 korun,
oproti znéni zdkona o organizaci vefejné sluzby z roku 1888, kde ¢inila minimalni
odmeéna Iékare pouze 800 korun. Dale byly pfiznany Iékaitim pétileté pridavky a
konecné také byla zlepSena vyméra pro stanoveni ndhrady cestovnich vydaju.
Tato osnova vsak nebyla nikdy pfijata, takze co se tyce upravy sluzebnich poméria

obecnich a obvodnich I¢kait zistala nadale platna stavajici pravni Gprava.

Tento neuspokojivy stav, o jehoz napravu se lékati snazili, zptsobil to, Ze
se stavovské Iékaifské korporace domadhaly stdle duraznéji zlepSeni svych
materidlnich pomért mimozakonnou cestou. Tou byly piedevsim casté intervence
u zemského vyboru, ktery byl v dané dob¢ nejvyssiho autonomni ufad a zaroven

plétce jejich sluzebnich odmén. 7

Zemsky vybor byvalé monarchie, nebo spise tedy zemska spravni komise,
vychazela Iékafim vstfic tim, Ze okresim a obcim doporucovala, aby upravily
sluzebni pozitky lékati obecnich i obvodnich, vzhledem k nedostate¢né zakonné

upraveé z roku 1888. To melo zaroven reflektovat zvysené pozadavky, které na né

67 Divodova zprava k navrhu zakona, jimZ se méni zakon &. 9/1883 z. z. pro Cechy, o organizaci
sluzby zdravotni v obcich ze dne 23. tnora 1883 a doplituje zékon &. 34/1906 z. z. pro Cechy, o
vysluzném obecnich a obvodnich 1ékait v Cechach a zaopatiovacich poZitcich jejich rodin, NS
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byly kladeny. Doslo tim tedy ke zvySeni sluzného na ¢astku v rozmezi 1200-
1600 korun, poskytnuti lékarim pétiletych ptidavkt (10 % ze sluzného) a
v neposledni fadé také zakotveni aktivnich piidavkd, coz €inilo rocné 40 korun za
kazdych 1000 obyvatel. Tento zvySeny finan¢ni dopad na obecni a okresni
rozpoéty mél uhradit zemsky fond.®® Pfedeslé kroky byly pouze do¢asného razu,

jelikoz k vydanim pftislusné upravy, bylo tieba vice Casu.

Zemsky vybor sidlici v Praze nemél k navrhu ministerstva zadné
vyznamné ptipominky, ale stanovil n¢kolik podminek, za kterych bude navrh
akceptovat. Musi dojit k placeni minimalniho platu obecnich a obvodnich lékati
z obecniho a okresniho rozpoctu, kterému na to bude poskytnut ptispévek ze
statni poklady. O zvySené naklady na zaopatfovani lékaii v penzi a jejich

rodindm bude penzijnimu fondu vyplacen statnim fondem rocné ptispévek.

V podminkéach bylo dale uvedeno, ze pro udrzeni vyrovnané platebni
bilance penzijniho fondu uréeného pro I¢kafe, bude poskytovan finanéni

ptispévek od statniho fondu, ve vysi 500 000 korun v péti ro¢nich lhttach.

Pozadavky zemského vyboru ovSem nebyly splnény uplné. Vlada zménila
svllj ptuvodni umysl, ktery spocival v presunuti thrady zvySenych nakladi na
odmeény lékait, coz méelo dle pribliznych vypoctd Cinit asi 300 000 korun, na
statni fond, ale tyto naklady na lékare by dale nesli jejich ziizovatelé, coz byly
obce jednotlivych obvodi. Podle vyjadfeni vlady by se jednalo o zvyhodnéni
jednotlivych obci/ okrest, které doted’ poskytovaly svym lékaitim jen tu nejnizsi

moznou ¢astku, coz bylo hodnoceno jako nerovné.®’

Lékaii byli stale zaméstnavani obcemi a jejich plat byl stanoven na
predvalecnych sazbach bez jakéhokoliv ptihlédnuti k 10 ti nasobnému zvyseni cen

po vzniku republiky po roce 1918.7° Tyto netinosné zdravotni poméry bylo tieba

88 Divodova zprava k navrhu zakona, jimZ se méni zakon &. 9/1883 z. z. pro Cechy, o organizaci
sluzby zdravotni v obcich ze dne 23. inora 1883 a doplituje zékon &. 34/1906 z. z. pro Cechy, o
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urychlené upravit. Proto ministerstvo zdravotnictvi, jakozto prvni legislativni
zménu v ramci své pusobnosti vypracovalo novelu zdkona o organizaci zdravotni

sluzby v obcich. Coz je mozné najit i v jeji diivodové zprave kde je zmin€no, Ze:

., Uprava tato bude vyZadovati delsiho casu a dikladného Setieni a
jednani; z toho ditvodu prikrocuje ministerstvo verejného zdravotnictvi a télesné
vychovy vyhovujic Zadosti sekce obecnich a obvodnich 1ékaiii pro Cechy alespori
ku provisorni legislativni uprave sluzebnich poZitkii v obecnich a obvodnich
lékarii v Cechdch a aby [ékari tito zakladnim minimalnim sluznym vyrovnali se

obecnim a obvodnim lékaiiim moravskym *."!

Zéakon &. 138/1920 Sb. jimZ se méni zakon pro Cechy ze dne 23. unora
1888, ¢is. 9 z.z., o organisaci sluzby zdravotni v obcich, a doplituje zdkon ze dne
17. dubna 1906, ¢&is. 34 z.z. pro Cechy, o vysluzném obecnich a obvodnich lékatt
v Cechéch a zaopatfovacich pozitcich jejich rodin stanovil, ze finanéni odména
obecniho, nebo obvodniho 1ékafe nesmi ¢init méné nez 1400 korun ro¢né. Toto
srovnani platd v ramci republiky znamenalo stanoveni minimalni platu lékait
v Cechach. Dale statni sprava poskytovala zemskému spravnimu vyboru, jakozto
spravci penzijniho fondu pro obecni a obvodni Iékatfe prozatimni rocni piispévek,

ktery byl dohromady 100 000 korun pro rok 1920. ™2

Z recipovanych norem monarchie, které upravovaly vefejnou zdravotni
péci bylo vidét, ze statni sprava okopirovala tento model a zaméfila se jen
na vykon dozorové ¢innosti. Fakticky zdravotné-policejni vykon stale spadal pod
¢innost uzemni samospravy, coz mizeme brat piedevsim jako obranny
mechanismus fungujici v dobach, kdy dochazelo k ohrozeni epidemiemi a bylo

nutné provadet predevsim prevenci a jeji naslednou kontrolu.

7 Divodova zprava k navrhu zakona, jimZ se méni zakon &. 9/1883 z. z. pro Cechy, o organizaci
sluzby zdravotni v obcich ze dne 23. inora 1883 a dopliiuje zékon &. 34/1906 z. z. pro Cechy, o
vysluzném obecnich a obvodnich 1ékatt v Cechach a zaopatfovacich pozitcich jejich rodin, NS
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Ve dvacatych letech projednavalo Narodni shromazdéni navrh zakona,
kterym mél stat prevzit kompletni vykon zdravotni policie. Vlada si byla védoma,
ze jadrem pravni upravy vefejného zdravotnictvi je stale jest¢ zakon €. 68/1870
f.z., o organizaci vefejné zdravotni sluzby, jehoz aplikace je vzhledem k rychlé

promeéné spolecnosti nedostatecna.

Jak bude ziejmé dale zrozboru divodové zpravy k vladnimu ndvrhu
zakona o prevzeti vykonu zdravotné policejniho, tak vytvofeni ministerstva
vetejného zdravotnictvi a t€lesné vychovy, které jsem jiz zminoval vyse, je mozné
vnimat jako krok smérem ke stabilizaci a upevnéni nejenom organizace vetejné
zdravotni spravy, ale také, jako smér zdravotnické politiky statu, spocivajici ve
vytvoreni sofistikovanéj$iho zdravotniho systému, ktery by zajistil obyvatelstvu
ijednotlivei uspésné zajisStovat jejich funkci ve spolecnosti, kterou byla

predevs§im hospodaiska aktivita.

., Ministerstvu verejného zdravotnictvi a télesné vychovy nastava ukol, aby
tezic z vysledkii védeckych, ucinilo vse potiebné, co by verejnou zdravotni péci

podporilo, rozsirilo a doplnilo*.”®

Takto zni pocatecni slova divodové zpravy k navrhu nového zakona,
z ¢ehoz je jasné, Zze spolecnost vnima to, Ze dosavadni stav, dle kterého byly
dilezité ukoly vetejné zdravotni péce pifenechany mimostatnim subjektim, neni
vyhovujici pro smér ,,budouci®, ktery je zaméfen na jednotny a efektivni vyvoj
¢innost statni zdravotni spravy. ,,VSechny jednani, ktera jsou ovlivnéné
zdravotnim stavem, a také jsou ve vztahu k verejnym zdravotnickym zarizenim, je
nutné zacit posuzovat ve vztahu k celku, ktery tvori tento stat.’* Tento celostatni
pohled nuti statni zdravotni spravu, aby se aktivnéji snazila zapojit do vetejné
zdravotni péce a vzala pod sva kiidla veskerou Cinnost s tim spocivajici, coz je

nutné pro upevnéni zdravotniho stavu ve state.
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Na zaklad¢ toho, pfiSla statni zdravotni sprava s navrhem zakona, podle
kterého piejima vykon zdravotni policie. Smyslem pfislusné pravni upravy je
pojem ,,Zdravotni policie®, ktery skryva pravé ty ufedni tikony, které jsou nutné
v zajmu udrzeni a rozvoje vefejného zdravotniho stavu. Pozice statu doposud byla
pouze ve strance dozoru, coZ bylo dfive chapano jako jeden z jeho ukoll, ktery
nyné&jS$imu pojeti jiz neodpovida.

Do zodpovédnosti zdravotni policie patfily ukony vefejné-zdravotnicke,
o kterych mizeme fict, Ze v nich spociva zaklad vetejné zdravotni péce. Diilezité
bylo je provadét dle konkrétniho programu, a proto je tfeba je pravné zakotvit.
K vykonu zdravotni policie ustanovi zdravotni sprava své ufedniky, ktefi budou
plnit povinnosti ji uloZené a budou ochranci nejenom naroda, ale predev§im
zdravi jednotlivce. Tyto organy vyvijely svou ¢innost po strance vychovné, a to v
pfedev§im v dozoru nad télesnou vychovou, coz znamenalo hlavné ucelné
usporadat zdravotni vychovu obyvatelstva, pfispivajici ke zméné jeho etického
mysleni. VSechny ukoly spadajici do vykonu zdravotni policie, jsou v ramci
moderni statni spravy dillezZitou ¢asti vyvoje statu, a je mozné je vykonavat pouze

pokud bude mit tato organizace dostatek persondlnich a finanénich sil.”

Proto byla v navrhu zakona, jimz stat piejima vykon zdravotné policejni
vyslovena zéasada, Ze vSe, co do ted’ spadalo do oboru zdravotni policie, kterou
obstaravaly obce a co bude v budoucnu zvlastnim zdkonem doplnéno, jakozto jeji
¢innost, budou vykonavat Ufednici statni. Tito ufednici budou slouzit u ufadd,
které vykonavaji vnitini spravu, jakozto nejnizs$i samospravné celky, tim je
mysleno okresni spravni ufady. Zakon cili pravé z hlediska efektivity

vvvvv

do styku s jednotlivcem.

Aby mohl lékat svou ¢innost €inn¢ vykonavat, potiebuje k tomu dostatek
pomocného personalu. Takovymto personalem jsou myslené naptiklad pomocnice
k porodu, pecovatelé o nemocné, socidlni pracovnice a dalsi. O tento pomocny

personal doposud z hlediska vefejné zdravotni spravy nebyla nikde zminka, a

75 Nikligek, Ladislav. Pehled déjin ceského lékai'stvi a zdravotnictvi I. Dil. Brno, 1989, ISBN: 80-
7013-032-6, s. 78
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proto bylo tfeba jej pravné upravit a to nafizenimi, které budou navazovat na tento
zékon. Cinnost osob vykonavajicich agendu zdravotnich i ostatnich pomocnych
osob méla byt upravena po dohod¢ s ostatnimi dotéenymi ministerstvy. Touto
upravou mély byt zvlastni sluzebni instrukce, ve kterych bude zejména nutno

upravit ufedni jednani téchto osob, a to predevs§im po formalni strance

Navrhovany zakon, ktery vedle zdsad o prevzeti funkce zdravotné-
policejni, obsahuje také ustanoveni upravujici osobni pomér 1ékarskych
pracovnikii, nemohl dikladn¢ obsahovat veskeré podrobnosti, které je tieba
ustanovit. Zdravotné-policejni agenda mé byt vykonavana v ramci okresu, ktery

uréi statni sprava, a to dle mistnich potfeb, povaze a poétu obyvatelstva.”®

DalSim bodem, ktery bylo tfeba upravit, byly stavajici instituce. Jednou
znich byl Iékaf, ktery znaly mistnich pomérGi musi byt v kontaktu
s obyvatelstvem, a proto mu nelze ve vykondvani jeho stavajici praxe jakkoliv
branit. Z tohoto diivodu ma navrh nového zakona ustanoveni o zvlastnim fizeni,
zvané prejimaci. Kdy si lékafi pusobici aktudlné jako obvodni, mizou podat
ptihlasku do 60 dnd ode dne, kdy tento zdkon nabude Ucinnosti, a tu adresovat
ministerstvu vetejného zdravotnictvi. Jestli néktery obvodni nebo obecni lékat
nepoda do ustanovené lhity tuto zadost, ma se za to, Ze se dobrovolné¢ vzdava
svého mista. Jelikoz pro statni zdravotni sluzbu je predepsana zdkonem odborna
zkouska, tak bylo nutné také vzit v tvahu mimofadné ustanoveni, dle kterého
bude obvodnim a obecnim lékaftum, ktefi slouzi vice nez 5 let tato zkouska

odpusténa.”’

Jako reakci na nové spolecenské poméry po vzniku republiky a jejich
stabilizaci, m¢l pfinést zdkon o zestatnéni zdravotni policie ¢. 332 z roku 1920,
jimz stat prejima vykon zdravotné policejni. AvSak ani timto zdkonem se jejich

platy nezlepsily, dokonce po vydani jeho novely ¢. 236 z roku 1922 doslo k jejich

76 Divodova zprava k navrhu zakona, jim2 se méni zakon &. 9/1883 z. z. pro Cechy, o organizaci
sluzby zdravotni v obcich ze dne 23. inora 1883 a dopliiuje zékon ¢&. 34/1906 z. z. pro Cechy, o
vysluzném obecnich a obvodnich 1ékatt v Cechach a zaopatfovacich pozitcich jejich rodin, NS
RCS 1918-1920, digitalni knihovna PSP CR, tisk 2272
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zhorseni, takze nadale jejich hlavnim zdrojem piijmu byla soukroma a poradenska

praxe.”®

Zdravotni policie nové spadala pod organizaci statni spravy. Zakon byl
vSak stale mezerovity a nepfinesl postatnéni vSech ¢asti zdravotniho oboru.
Naptiklad o zaméstnavani zdravotnickém personalu se nezminil, proto se na jejich
stdvajicim pracovnim poméru nic neménilo. ”° Hlavni zménou, kterou tento zakon
pfinesl, bylo nové postaveni lékaiti oproti stavu za dob monarchie. Stat si
uvédomoval pietiZzeni 1ékaiti a obci vykonem zdravotné-policejnim, a proto noveé
veskeré povinnosti stanovené piedeSlymi pravnimi ptfedpisy pro obec, at uz
v prenesené, nebo samostatné piisobnosti presly na statni spravu, pocitalo se zde i

s do budoucna platnou pravni upravou, ktera rozsii pisobnost tohoto institutu.

Toto se tykalo piedevsim obecnich a obvodnich 1ékari, kteti byli zafazeni
do sluzeb statu.®® Prava a povinnosti zdkon nestanovil, odkazoval na platnost

dosavadnich ptedpist z dob monarchie, anebo na vydani budoucich viz § 3.

V oboru zdravotni spravy méli statni 1ékati vykondvat dle § 5 odborny
dozor nad hygienickymi poméry v misté¢ svého vykonu (kde museli i pobyvat),
lécebnou péci vykondvat pro chudé zdarma, poskytovat prvni pomoc, ockovat
a spolupracovat s poradnami napf. v oblasti socidlni péce. Protiepidemicka prace

ustupovala stranou a péce se piesouvala do oblasti hrazené pojistovnami.?!

Agendu spadajici pod zdravotni policii mtizeme naleznout v § 4 kde je
zminéno, ze vykonava dozor nad vefejnymi misty, byty, stavbami, vodou a nad
odstranovanim odpadkti, zdravotni dozor nad Skolami, hostinci, u Zivnostnikl i
nad domdacimi dé€lniky, zdravotni dohled nad zbozim Iékaiskym, jedy

a skodlivymi latkami, dohled k zamezeni neopravnéného vykonu lékatstvi. &2

Zdravotni policie se méla starat o to, jak obyvatelstvo uchranit pred
Skodlivymi nasledky jejich souziti. Svou cinnost do této doby projevovala

v predevS§im dobach epidemii a jinak se nijak zasadn¢ nevénovala zlepSovani

78 Zakon ¢.332/1920 Sb. jimz stit ptejimé vykon zdravotné policejni
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zdravotniho stavu obyvatel. Coz bylo mozné vidét i v tom, ze do té doby bylo
cilové zaméfeni na ochranu skupiny oproti jednotlivci, coZ se pomalu méni a do
poptedi se dostavaji zajmy jednotlivci, které méla podporovat v jejich pristupu k
télesnému zdravi. Cilem bylo nejen mocensky kontrolovat, ale predevsim vzbudit
snahu, aby obyvatelé sami se starali o véci zdravotni, coz je i smér budouci
socialné zdravotni, ktery stoji na demokratickém principu. Kazdopadné rozsah
agendy a nedostatek personalni obsazeni asi predurcovaly zdravotni policii k malé
i¢innosti prace. 83

Jednim z velkych kritikti zdravotné-policejni koncepce byl prof. MUDr.
Hynek Pelc. Ten uvedl v ndvrhu reformy vefejného zdravotnictvi roku 1934, ze
to, co vykonava zdravotni policie je pouze provadéni dozoru nad obyvatelstvem a
jen naroénymi administrativnimi opatfenimi chce vynutit zlepSeni socialnich a
hygienickych podminek. To byl dle ného smér zastaraly, ktery zdédila z doby

absolutistické monarchie.®*

4.2 Nemocenské a tirazové pojisténi predmnichovské republiky

Dulezitou pozici v systému zdravotni péfe o  obyvatelstvo
v predmnichovské republice zaujimalo socidlni pojisténi, které navazovalo na
tradici rakouského socidlniho zakonodarstvi z osmdesatych let 18. stoleti. Celd
tato slozita soustava pojisténi patiila pod spravu resortu ministerstva socialni
péce. V cCele pojisténi stala ustiedni socidlni pojistovna a provadelo jej velké
mnoZstvi mensich pojistovacich instituci.®

Tento uceleny systém povinného nemocenského pojisténi postupné
roz$ifovany uz ptred rokem 1918, byl i za prvni republiky poskytovan stale Sir§im
vrstvam obyvatelstva, a m¢l vliv na zménu v postaveni lékait.

Zasady a systém nemocenského i urazového pojisténi v nové republice

navazovaly na tradici rakouského socialniho zakonodarstvi, které patfilo od roku

83 Zprava vyboru socialné-politického, II. vyboru ustavniho a II. vyboru rozpo¢tového o vladnim
navrhu zékona (&. t. 2589), jimZ stat prejima vykony zdravotn& policejni, NS RCS 1918

84 Jaroslav K¥iz, Zapomenuta historie zdravotni policie, Hygiena 2009, s. 136-137
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1888 k evropskym Spickam, na rozdil od mnoha jinych oblasti vetejného zivota

monarchie.

Pojisténi zaruCovalo osobam na ném zacastnénym pii kazdém onemocnéni
po dobu 6 mésicti bezplatnou 1ékatrskou péc¢i a nemocenskou podporu. Povinné
nemocenské pojisténi bylo ku prospéchu nejen osobam stizenym chorobou, ale
i 1ékattim, kterym smlouvy s nemocenskymi pokladnami pfinesly jistotu ur¢itého
finan¢niho zabezpeceni. S tim samoziejmé ruku vruce pfisla i fada riznych
administrativnich omezeni a povinnosti. Za prvni republiky bylo souc¢asti systému
socialniho zajisténi spadajiciho do resortu ministerstva socialni péce urazové

a nemocenské pojisténi.

Aktivni  socidlné-zdravotni  politika  patfila  krysim  nového
demokratického statu, ktery na dobrych zakladech 2z monarchie rozsah
a dostupnost nemocenského pojisténi vyrazné usnadnil. Vroce 1919 doslo
k dalSimu roz$ifeni, a to vydanim pfislusSnych ptedpisii, které zahrnuly pod
povinné nemocenské pojisténi dalsi vyznamné kategorie pojisténct. V prvni fadé
to byly vS8echny osoby pracujici za mzdu (¢imz bylo mysleno vse, co slouzilo jako
odmeéna za odvedenou praci a nejednalo se pouze o nahodilou véc), tim padem tak
byli nové pojisténi tieba zemedélsti délnici, a dale pak rodinni pfislusnici vSech
pojisténci. %

Uceleny systém zdravotniho pojisténi, byl vybudovan az na ziklad¢
zakona o pojiSténi zaméestnanci pro piipad nemoci a invalidity ¢. 221 z roku 1924.
Zakon byl koncipovan tak, aby kladl co nejmensi naroky na zaméstnavatele a stat.
Dle § 2 tohoto zakona bylo stanoveno kdo je povinen platit pojisténi a kdo je mu

podroben.

»(1) Pojistenim povinen a podle tohoto zdkona je pojisten, kdo v republice
Ceskoslovenské vykondava prdace nebo sluzby na zdikladé smluveného poméru
pracovniho, sluzebniho neb ucnovského (volontérského, praktikantského),

a nevykonava jich jako vedlejsi zaméstnani nebo prilezitostne

(2) Vykonava-li takovy zaméstnanec prechodné prdce mimo uzemi

Svobodny, Petr; Hlavackova, Ludmila. Déjiny lékarstvi v Ceskych zemich. Praha: Triton, 2004,
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republiky Ceskoslovenské, nema to viivu na pojistnou povinnost, ani na pojistnou
prislusnost. To plati u zaméstnancii tuzemskych podnikii pro plavbu vicni nebo
namorni i tehdy, vykondvaji-li prdace trvale mimo uzemi republiky

Ceskoslovenské.«®’

N 24 w

Tento zakon pfinesl fadu zmén, mezi ty nejdilezitéjsi pattilo to, ze
prodlouzil narok na bezplatné oSetfeni i nemocenské davky z 6 mésici na 12,
a také upravil podminky platby pojistného.®® Vyse pojistného, o jehoZ placeni se
delil zameéstnanec se zaméstnavatelem, bylo stanoveno § 159, kde bylo uvedeno,

v

zc:

, VYsi  pojistného pro nemocenské pojisténi, jez nesmi presahovati
pravidelné 5 % stiedni denni mzdy, stanovi Ustiedni socidlni pojistovna. Ukdze-li
se toho potieba, miize Ustiedni socidlni pojistovna povoliti k ithradé povinnych
davek vyjimecne na prechodnou dobu zvyseni tohoto pojistného. Pojistné budiz

stanoveno v kazdé mzdové tridé ve stejném poméru ke stiedni denni mzde ‘>’

Bylo rozdéleno podle denni mzdy do 10 tfid dle § 12. Pojisténci a jejich
rodinni pfislusnici méli narok na bezplatné ambulantni i nemocni¢ni oSetfeni, 1éky
a na nemocenské davky ve vysi pfiblizné¢ 60 % pramérné mzdy. Zakon z roku

1924 zménil také oznaceni nemocenska pokladna na nemocenska pojistovna.

Vyjimkou z ptisobnosti tohoto zakona byly statni (vefejni zaméstnanci) dle

§ 5, ktery zni:

,,Z povinného pojisteni nemocenského podle tohoto zdkona jsou vylouceni

a) zaméstnanci statu a jinych nucenych svazkitv vizemnich (zemi, zemskych
Zupnich svazii, zZup, okresitv, obci) nebo korporaci, prohlisenych jim za
rovnocenné ministerstvem socidalni péce v dohode s prislusnym odbornym
ministerstvem, jakozZ i jejich ustavitv a podnikiiv - Citajic v to i zaméstnance drah,
slouzicich verejné doprave - kteri maji v pripadé nemoci narok na sluzné aspon

po dobu jednoho roku anebo na davky rovnocenné davkdam podle tohoto zdkona;

87°§ 2 zakona ¢. 221/1924 Sb., o pojisténi zamé&stnanct pro pifpad nemoci a invalidity
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b) osoby, na které se vztahuje zdkon ze dne 11. cervence 1922, ¢. 242 Sb. z.
a n., o pojisténi u banskych bratrskych pokladen;

¢) zaméstnanci cizich zastupitelskych uradii v republice Ceskoslovenské

ziizenych, jakoZ i mezindrodnich komisi, pokud jsou cizozemci. “*°

V rychlém sledu nasledovala pravni tUprava, kterda méla tuto mezeru
vyplnit, a to byl zakon €. 221 z roku 1925, ktery zavedl nemocenské pojisténi i
pro veskeré veiejné zaméstnance. Pojisténi dle tohoto zakona provadél 1écebny
fond vefejnych zaméstnancii, ktery mél sidlo v Praze a byl tvofen ustiednim
vyborem, pfedstavenstvem a okresnim vyborem. Jednalo se o pravnickou osobu,
ziizenou zakonem, kterd méla opravnéni samostatné pravné jednat a tim na sebe
brat veskerou odpovédnost.Dale na zéklad¢ tohoto zdkona vznikly zvlastni fondy
pro zaméstnance statnich podnikli napf. postovni a Zeleznicni zaméstnance, taktéz
knézskd nemocni¢ni pokladna a pojistovna zaméstnanci tabdkovych tovaren.
Pojisténci pracujici ve vetejnych sluzbach méli oproti délnikim fadu vyhod,
napftiklad niz$i pojistné, v ptipad¢ nemoci namisto davek cely plat a konecné vyssi

uroven zdravotni péce, vétSinou ve vlastnich zdravotnickych zatizenich.

Samostatne¢ vydélecné ¢inné osoby se mohly pro pfipad nemoci
dobrovolné pojistit u okresnich, zeméd¢€lskych pojistoven, nebo pripadné
soukromych. Organizacni soustava nemocenského, ale i invalidniho a starobniho
pojisténi, byla fizena Ustfedni socidlni pojistovnou. Organizaéni systém
nemocenského pojisténi, byl vybudovan od svych pocatki minulého stoleti.
Zékladni jednotkou, byly v letech v prvni poloving 20. stoleti v Cechiach ana
Moravé okresni nemocenské pojistovny. °!

Pojisténi u okresni pojistovny bylo povinné pro vSechny pracujici v jejim
obvodu. Na teritoridlnim principu byly organizovany i pojistovny zemédélské.
Dale kromé pojistoven okresnich a zemédélskych existovaly i pojistovny

zavodni.

Nemocenské pojistovny byly samospravnymi institucemi v cele

9085 zakona ¢&. 221/1924 Sb., o pojisténi zaméstnanci pro ptipad nemoci a invalidity
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s volenymi organy, kterymi byly pfedstavenstvo a dozor¢i vybor. Vedouci
tfednici byli jmenovani Ustfedni socidlni pojistovnou. Jednotlivé pojistovny se
sdruzovaly do svazi pojistoven, nejdiive pouze dobrovolné, ale poté doslo ke
zjisténi, Ze je tieba tuto registraci stanovit povinné. Tyto svazy byly pod neiimérné
silnym vlivem politickych stran. Dvéma nejvlivnéjsimi svazy, které dohromady
sdruzovaly téméf jednu polovinu viech pojisténct, byly Ustiedni svaz
nemocenskych pojistoven a RCA ovladany Ceskoslovenskou stranou narodné
socialistickou. Dalsi svazy sdruzovaly pojistovny zemédélské, pod vlivem
agrarniki a také Gfednické/délnické pojistovny.”

Svazy pojistoven méely podobné spravni organy jako vlastni pojistovny,
jejich hlavnim tkolem bylo héajit zajmy jednotlivych pojistoven ve vztahu
k Iékatim 1 pojisténcim. Dalsi agendou bylo uzavirat rdmcové smlouvy se
zdravotniky a zdravotnickymi zafizenimi. Mohly provozovat také vlastni 1écebny,
sanatoria, lazné, 1ékarny a pfispivat na jejich modernizaci. Systém nemocenského
pojisténi v mezivaleéném Ceskoslovensku patiil v tehdejsi Evropé k nejlep$im
a vyrazné ovlivnil socialni troven znacné Casti obyvatelstva. V druhé poloviné
dvacatych let se povinné nemocenské pojisténi v Ceskoslovensku vztahovalo
pfimo na 3.5 milionu zaméstnanct plus na jejich rodinné ptislu$niky. Dohromady
tedy pro pripad nemoci bylo pojisténo pfes 7 milionu obyvatel, coZ byla pfiblizné

2 obyvatel republiky.

V prvnich letech samostatnosti patfilo ke Spatnym strankam systému
nemocenského pojisténi zejména vztahy mezi pojiStovnami na jedné strané a
lékati na strané¢ druhé, které se jen postupné zadosti dramatickych okolnosti
upravovaly.” Ve dvacatych letech 20. stoleti dochazelo pfi jednani o smlouvach
k ostrym stfetim zejména o odmény, pocty pacientil, a také zasady svobodné
volby osetiujiciho Iékate. Spory nejednou vedly az ke krajnimu feseni, jakym bylo
dasledné dodrzovani vSemoznych predpisi, c¢asové neomezené vySetfovani
pacientii, hrozby stavkou, nebo dokonce jeji skutecné zahajeni. V nasledujicich

letech v navaznosti na rostouci finanéni moznosti pojistoven pfiCiny stretd

92 Svobodny, Petr; Hlava¢kova, Ludmila. Déjiny lékarstvi v ceskych zemich. Praha: Triton, 2004,
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postupné ustupovaly a mezi pojisStovnami a lékafi zavladly partnerské, i kdyz

nikde ne zcela harmonické vztahy.

Zakladni formou kontaktu mezi pojistovnami a 1ékafi byli jednani mezi
Spolkem pokladenskych 1ékatii a jednotlivymi svazy nemocenskych pojistoven,
ze kterych vychdzely ramcové smlouvy. Tyto smlouvy byly zavazné pro okrskové
a individualni smlouvy, které nesmély stanovit mén¢ vyhodné podminky nez
smlouvy ramcové. Dodrzovani zavazkd ze strany Iékafti bylo podminéno
stavovskou etikou a kazni pod dohledem stavovskych organizaci. Smlouvy
uzavirané od druhé poloviny dvacatych let, vyfteSily konecné ke spokojenosti
vétSiny pokladenskych 1ékartt otazku jejich odméiovani, jakozto jeden

z nejvétsich problémil.

Problémem stale bylo predepisovani 1€k na ti¢et pojistoven, tedy otazka
hospodarnosti, na niz se se nazory lékai, pacienti a ufednikli pojistoven
samoziejm¢ znacn¢€ rozchéazely. Dalsi spory byly vramci odborného vedeni
pojistoven, tedy o zvysSeni vlivu zdravotnikd na jejich fizeni. Lékatfi byli ve
vedeni pojistoven zastoupeni od dvacatych let funkci ufedniho l€kare, ktera se
vyvinula z piivodnich reviznich 1€kaiti. Kritizovany byly rovnéz vysoké provozni

vylohy, a zejména vydaje na stavbu honosnych Gfadoven pojistoven. **

Ttidni charakter pojisténi byl zdiraznén jeho ndslednymi zdkonnymi
upravami v letech 1928 a 1934 a i pfesto se pojisténi po dobu své existence
v ramci predmnichovské republiky rozvinulo v pocetnou soustavu. Pojistovny,
které mély ve zdravotnictvi vyrazné preventivni zaméfeni budovaly néktera
vlastni 1é¢ebna zatizeni. Za predmnichovské republiky doslo k tomu, Ze starost o
zdravi obCanti byla rozpolcena mezi dva na sobé nezavislé reprezentanty této
péce, mezi té¢zkopadné vetejné zdravotnictvi s ministrem zdravotnictvi v Cele a

mezi pruzné socidlni pojisténi, podiizené ministerstvu socialni péce. 3

Moznosti téchto dvou instituci byly témét neporovnatelné, jelikoz na jedné

stran¢ stdla instituce s mnohamiliardovymi reservami dichodového pojisténi
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anadruhé strané ministerstvo zdravotnictvi s limitovanym ro¢nim statnim

rozpoétem.”®

Faktickd moc pfedstavitell pojisténi a neochota ke sladéni Cinnosti
socidlni a zdravotni byla faktorem, ktery umoznil zastaveni snahy lékarské
opozice proti roz§ifovani pojisténi. V prvych letech nové republiky sice stavovska
organizace lékatti zvana .. Ustiedni jednota Ceskoslovenskych 1ékari* pokracovala
ve svém odporu proti soukromym pojistovnam, hlavnimu diivody byly predevsim
snaha o svobodnou volbu lékate a boje o finan¢ni odmény, ale nakonec doslo

k dohodé a dosazeni konsensu mezi stavovskym hnutim a pojistovnami.
y poj

Dale je také dobré zminit dobrovolné spolky zdravotni a socidlni péce,
kter¢é byly dalsi oblasti, ktera se starala o zdravotni stav populace
ceskoslovenského statu. Byly to pfedevsim tyto spolky, které mély jako prvni vina
organizovat boj a prevenci proti socidlnim chorobam. Jejich tstfednou mélo byt
Ustiedi dobrovolné péte socialné zdravotni, i kdyz mély byt formalng
usmériovany ministerstvem vetejného zdravotnictvi. AvSak ukazalo se, ze jejich
nesmysiné velké mnozstvi a neodborné vedeni, zavislé na soucitu a ptispévcich
burZoazie neefektivné vyuziva tyto uz tak malé financni prostredky, které mély

k dispozici.

Tato soustava spolkli vSak neméla jenom organizacni nedostatky, ale
predevs§im je znatelné viditelné, ze lidé, ktefi neméli finanéni prostiedky na to,
aby si platili soukromé ordinace odbornych lékait, ¢i soukroma sanatoria, nebo
jejichZz nemoc byla zanedbana tspornou l1é¢bou pokladenského 1ékate, najednou
byli odkézani na soucit a dobrocinnost Casto pfislusnikti té tfidy, ktera byla

vinikem jejich slabého socidlniho postaveni.”’

BurZoazni obchodovani s dobrocinnosti a soucitem bylo prostiedkem
k demoralizaci délnické ttidy, a ve svych dusledcich nicil pocit osobni distojnosti
obcana statu, jehoz ideologové pfti kazdé prilezitosti radi hovoftili o demokracii

a rovnosti lidi.
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Problémy ve zdravotnictvi burzoazné-demokratického Ceskoslovenska,
byly zvlast zdiraznény socialné zdravotnimi disledky hospodaiské krize
na po¢atku tficatych let 20. stoleti a také Spatnym stavem Ceskoslovenské
ekonomiky. V nemocenském pojisténi dé€lnické vrstvy v pribéhu tficatych let
spole¢né¢ s rustem nezaméstnanosti klesal, jak pocet pojisténct, tak i vySe

pramémych davek ptipadajicich na jednoho pojisténce.

Zvlastnim problémem se vtomto obdobi stala zdravotni péce
o nezaméstnané a jejich rodiny. Ty ztratili po urcité dobé nezaméstnanosti narok
na nemocenské pojiSténi a stdt tuto vaznou problematiku pienechaval
na soukromé iniciativé a sociadlnimu citéni lékaii. Nemocenské pokladny se
snazily pfenést odpoveédnost za tento neuspokojivy stav na ministerstvo vetejného
zdravotnictvi, a to se branilo tim, ze poukazovalo na své skromné financni

prostredky.

Ministerstvo socialni péce nakonec vytvotilo na Gzemi celého statu pres
200 zmocnéncti pro lékafskou pomoc nezaméstnanym. Bez finan¢ni odmény
zde pracovali 1ékafi, vétSinou levicového zameéfeni, ktefi pfiznavali svou
bezmocnost proti naporu, ktery na né ptichazel. Nejenom, Ze téchto 1€kaiti bylo
velmi malo, ze mohli pracovat pouze se zakladnimi 1é¢ebnymi prostiedky, ale
hlavnim faktem zlstavalo to, Ze bylo tézké 1éCit osoby, které trpély hladem

vvvvvv

na zdravotnim stavu déti délnické t¥idy.”®

Tento kriticky stav a bezmocnost statu feSit zdravotné socialni
problematiku nemohla vyvazit ani snaha téch pokrokovych I€kait, ktefi svou
praktickou ¢innosti snazili alespoii zmirnit nasledky krize na zdravotnim stavu

ceskoslovenské populace.

Reakce na tento Zalostny populacni stav a institucionalni roztfisténost péce
o zdravi obyvatelstva predmnichovské republiky byl i vyvoj pojeti socialniho
Iékatstvi v tomto obdobi. Socialné-zdravotni problematikou se od pocatku

dvacatych let zabyvalo hnuti mladych Iékait, které od r. 1921 vytvotilo organizaci

98 Bilek, Vilibald; Nikli¢ek, Ladislav. Uvod do studia déjin zdravotnictvi a socidlniho lékarstvi,
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,Mladé generace Ustiedni jednoty Geskoslovenskych 1ékaiti*. Jejich zasluhou bylo
to, Ze socidlniho lékafstvi v letech predmnichovské republiky spoluptisobilo

na zménu lékatrského mysleni mnoha ¢eskoslovenskych 1ékari.

Pro realizaci riznych koncepci a navrhi I¢kaiti, které byly vysledkem
rozvojového mysleni Ceskoslovenského socialniho 1ékaistvi, vSak schazely
podminky, které souvisely se stavem spole¢nosti v dané dobé. BurZoazné
demokratickd republika, jejiz vladnouci tfida nezvladala vyfesit ani zakladni
existenci samostatného Ceskoslovenského statu, nevyfesila ani své zdravotnické
problémy. * Mlad4 generace 1ékati s novym medicinskym myslenim se s danym
stavem zdravotnictvi nesmifovala, i kdyZ vétS§ina znich se jeSt€¢ nevymanila
z predstavy o moznostech burzoazné¢ demokratického zfizeni, zasadné fesit
problematiku zdravotniho stavu obyvatelstva. Pfes reformni vychodiska se jejich
snahy pfiznivé odliSovaly od pravicovych a mnohdy az faSistickych politickych

koncepci, které ovladaly ¢ast vedeni stavovské Ustiedni jednoty.

O revoluéni zménu Spatného stavu cCeskoslovenského vefejného
zdravotnictvi usilovali pfedeviim komunisté. Zdravotni politika KSC v obdobi
burZzoazni republiky vychazela z dlouholetych zkuSenosti mezinarodnich
i geskoslovenskych revoluénich hnuti. KSC si postupné osvojovala a prosazovala
do své Cinnosti i ve zdravotné politické oblasti zkuSenosti Komunistické strany
Sovétského svazu, jelikoz jako z prvnich chapala otazky ochrany zdravi pracujici
tfidy, jako hlavni soucast revolu¢ni politiky. Komunisté v celé své politice,
v zasadnich dokumentech i ve vedeni dil¢ich hospodatskych a politickych bojt
odsuzovali systém zdravotnictvi, ktery zde byl v pfedmnichovském
Ceskoslovensku, bojovali predeviim proti nedostate¢nému socialnimu
zabezpeceni délnikl a ostatnich pracujicich, ukazovali na disledky, které méla

socialni politika ¢eskoslovenské republiky na zdravotni stav délnickych déti.

4.3 Lékarska sluzba povinnosti 1ékai‘e, vztah lékare a pacienta

V ramci zdravotnictvi mél lékat za prvni republiky klicové postaveni

ve vztahu k pacientovi, boji s nemoci i ve slozit¢ strukturovaném systému, tak
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jako tomu bylo v minulosti a je i dnes.

Vsechny zékladni rysy Iékaiského stavu, praxe a organizacni struktury
prevzala Ceskoslovenska republika ze zaniklé monarchie, kde se dotvotily
pfedevSsim béhem sedmdesatych az devadesatych let 19. stoleti. V disledku
rychlého socialniho vyvoje a pokroku mediciny, jako védy a zbran¢ proti nemoci,
bylo zapotiebi fady reforem i v této oblasti. Piedpisy upravujici obsah vyuky na
1ékatskych fakultach, byly pfevzaty skoro beze zmén a upraveny byly pouze ty
normy, upravujici uznavani zahrani¢niho 1ékarského vzdélani. Z toho divodu, ze
se velmi rozsifoval podil cizincl v lékatském oboru a bylo tfeba na to pruzné
reagovat. Pfedpisem platnym pro vyuku na lékatrskych fakultach, byl tedy stale

platny vSeobecny studijni fad vydany v roce 1850.!%

Lékarské praxe bylo nutné absolvovat alesponi deset semestrii na Iékarské
fakulté a uspésn¢ vykonat prislusné zaveérecné zkousky. Po roce 1918 se obsah
studia oproti piedchozimu obdobi pfili§ neménil, ptivodni slozeni ucitelskych

sborti pretrvavalo prakticky beze zmén. 1!

Lékati své povolani vykondvali nékolika zpisoby, jelikoz se
na n¢ nevztahoval zivnostensky zakon, tak mohli ¢innost praktikovat, jako
soukromi nebo pokladensti, respektive v kombinaci obou zplsobl. V ramci
zamé&stnaneckého poméru mohli figurovat lékafi, jako okresni, nebo obecni

a soucasn¢ mohli vykonavat i svou soukromou praxi.

Co se tyCe lékarska praxe, tak ta podlehla na pocatku 20. stoleti riznym
zménam, vliv mélo predevSim to, ze bylo zavedeno nemocenské a socialni
pojisténi, dale pak, ze byly uc¢inény védecké objevy, jejichz dusledky byly patrny
v novych Iékarskych metodach a doSlo kvelkému rozmachu oSetfovani
nemocnych v 1é¢ebnych Ustavech, ambulantni 1é¢eni a na klinikach. Prohluboval
se 1 vyznam preventivni mediciny, jakoZto obrana proti epidemiim. DileZité je ale
to, ze tomuto rychlému vyvoji v 1ékarské praxi neodpovidal stav republikového
zakonodarstvi, coz znacné¢ omezovalo tento rozmach. Zakonné piedpisy

o lékar'ské praxi jsou zastaralé¢ a zdravotni instituty jsou roztrouSené po riznych

100 Svobodny, Petr; Hlavackova, Ludmila. Déjiny lékarstvi v ceskych zemich. Praha: Triton, 2004,
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zakonech a nafizenich.'%?

V roce 1919 vysel zakon upravujici podminky podle novych statopravnich
pomérd, avSak definitivni byla az tprava v zidkonu o vykonu lé¢katské praxe
v Ceskoslovenské republice z roku 1929. Z tohoto ditvodu byl podan v roce 1929
navrh zakona o vykonu Iékaiské praxe, obsahujici osnovu upravujici cely
zdravotni obor. Vybor pro vefejné zalezitosti pfijal nezménénou osnovu a odkazal
se na divody vladniho navrhu, které spocivaly v potfebé upravit co nejvice
z l€kaiské Cinnosti, jako napt. diagnostiku zdravotniho stavu, zjistovani pficin

umrti, a hlavné 1é¢eni nemocnych.

Ochrana pfed Sifenim nemocim, nebyla prvotné¢ povinnosti 1ékate, ale
leZela hlavné v rukou pacienta. Lékai mél predevsim spravné sméfovat obyvatele,
aby sami dbali o své zdravi.!® Nové byl zaveden titul odborného lékaie
v zdravotnickém oboru, tento titul obdrzel 1€kat, ktery spliioval dané podminky
a mohl se usadit kdekoliv na tizemi statu, a tam vykondvat svou praxi soukromou

nebo tu zajistovaci pojistovnou.

Pojisténci méli 1ékare pevné stanoveného, nebo si jej mohli volit voln¢ dle
svého uvazeni. K vlastni ¢innosti 1ékate ptibyly administrativni povinnosti, zména
jejich hmotnych poméri. Na jedné strané klesla vySe honorait za sluzby, ale

na stran¢ druhé vzrostl pocet jejich pacientd.

Zakon o vykonu Iékaifské praxe nové stanovil podminky, za kterych
se mize tato praxe vykondvat. Jejich vycet miZeme naleznout v § 1 zakona
¢. 114/1929 Sb. Tyto podminky urcovaly to, Ze ten, kdo chce byt 1€katr, musi byt

svépravny obcan Ceskoslovensky vlastnici diplom z 1é¢kaiské fakulty.'%

Svépravnost bylo tfeba mit v plném rozsahu, az na jednu vyjimku, kdy
dana osoba byla omezena na svépravnosti z divodu marnotratnost. V tomto

pfipad¢ nebylo lékaii omezeno poskytovat jeho I¢kafskou praxi, avSak musel
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samoziejmé spliovat ostatni zdkonné podminky. V ramci ptivodnim myslenky
zakona, bylo zpfisnéni pozadavkil i zavedeni povinnosti praktické praxe v délce 1
roku po ukonc¢eni studia, vykonanim této povinné praxe, by byl lékai opravnén

provozovat svou ¢innost.

Péce a ochrana zivota obCant patfila k tehdej$im zakladnim ukolim statu,
avSak toto nebylo nijak zohlednéno v tehdejSi pravni upraveé. Stavajici uprava
obsahovala pouze ustanoveni o poskytovani prvni pomoci, jakozto soucasti

lékatské péce, ale nikde nebyla uvedena jeji definice a ani stanoven jeji rozsah. '%

Co se tyCe vzajemného vztahu lékafe a pacienta, tak ten byl upraven
v § 12 zakona ¢. 332/1920 Sb., o vykonu l1ékaiské praxe. Zde bylo upraveno, kdy
je lékar povinen zajistit péci o pacienta. Jednotlivé paragrafy zakona, slouzily k
ochran¢ osetfované osoby i lékafe pfed jednanim, ktery by mohlo narusit jejich
vzdjemny vztah, zaloZeny na pacientové divéie k Iékafi.'° Vziajemny pravni
pomér mezi lékafem a pacientem vznikl na zaklad¢ smlouvy. Tato da se fici
sluzebni smlouva, byla upravena v ob¢anském zakoniku a jeji historicky ptivod,
mizeme naleznout uz v fimském pravu. Vztah Iékafe a pacienta byl

soukromopravni, coz pretrvava az do soucasnosti.

Vramci jejich vzajemnych prdv a povinnosti existovalo pravo
oSetfovaného pacienta zmeénit svého 1¢kare, coz bylo upraveno vyslovné zdkonem,
ale mohlo dojit k omezeni tohoto prava ze strany pravni upravy zdravotniho
a socialniho pojisténi v ramci efektivniho a Gsporného vykonu 1é¢by. Oproti tomu,
zde bylo pravo lékare ukoncit 1é¢eni, jen zdkonem vyjmenovanych divodi. Avsak
toto opravnéni lékatre odstoupit od vykonavani zdravotni péce, bylo limitovano
tou okolnosti, ze 1ékat nesmél zanechat 1é¢by pacienta, pokud by timto nasledkem

mohl pacient utrpét vaznou Gjmu na zdravi, nebo zivote.

Povinnost 1¢kafe vykonavat lécbu nemocného, pokud si jej prevzal
do péce, vyplyvala i ze znéni trestniho zakona ¢inného v dané dobé. Tento trestni
zakon obsahoval skutkovou podstatu trestného ¢inu zanedbavani nemocnych

1ékafi a ranhojici.

105 § 4 zakona ¢. 332/1920 Sb., jimz stat pejimé vykony zdravotné-policejni
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wJak se tresci lékari nebo hojici, kdyz zanedbaji nemocného.
Kdyz lékar neb hojic nemocného prejal, a provést se nan miize, zZe jej pozdéji na
skutecnou skodu zdravi jeho podstatné zanedbal, ma se mu pro takovy prestupek
uloziti pokuta penézita od padesati az do dvou set zlatych. Byloli tim nemocnému

téZce ublizeno, nebo poslali z toho smrt jeho, uZiti se ma predpisu § 335177

Zménou vtéto nové pravni upravé vetejného zdravotnictvi, bylo
ustanoveni § 14, které zmociovalo statni Gfady pro pifipad ohrozeni zdravi
obyvatelstva, zptisobené piirodni pohromou, nebo epidemii, aby vyuzivaly sluzeb
lIékafe bez ohledu na jejich vefejnopravni ukoly, pochazejici z jejich sluzebniho

poméru. '8

Poskytovani vseobecné zdravotni péce, podle potieby obyvatel by bylo
idealnim stavem, ale z dGvodu vysoké financ¢ni nékladnosti, se bylo mozné

v tomto obdobi k takové podobé vetfejné zdravotni péce pouze priblizit.

Jelikoz v této dobé doslo k rozsiteni nakazlivych nemoci, vysokému poctu
pfipadd pohlavnich nemoci a také vysoké umrtnosti déti. Bylo nutné vydat pravni
upravu, ktera bude reflektovat zdravotni a socialni promény stavu obyvatelstva.
Statni zdravotni sprava nedokdzala vytvofit, a natoz financovat vytvofeni
potfebného zazemi pro takovou péci, ackoli bylo jasné, Ze bez toho neni mozné,

aby mohl Iékat, epidemiolog nebo hygienik efektivné pracovat.

Tyto nedostatky zminéné vyse vedly ndrodni shromazdéni Ceskoslovenské
republiky vroce 1922 k novelizaci zakona zroku 1920 o pievzeti vykonu
zdravotni policie statem. Tato novela rozsifila a zaroven pravné ustanovila
obligatorni ¢innost lékait v ramci jejich sluzebniho vykonu. Coz je mozné
naleznout v § 2 zakona ¢.236/1922 Sb., jimz se dopliuje znéni § 5 zakona

¢.332/1920 Sb.

,, Ustanoveni §5 téhoz  zdkona  se  dopliuji  témito  odstavci:
"g) Odborna soucinnost v oboru socidalni péce a to jmenovité v poradnach pro

matky a kojence, v ustavech socidlni péce, pvi zakladani zdravotnich matrik a

107 § 358 zanedbavani nemocnych lékafi a hojici zakona ¢. 117/1852 {. z., o zlo&inech, pteinech
a prestupcich, ve znéni piedpist jej ménicich a dopliujicich ke dni 1. ledna 1927
108 Zakon ¢. 332/1920 Sb. z. a n., jimzZ stat pfejiméa vykony zdravotné-policejni
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bytovych katastru, udileni bezplatnych porad pro tuberkulosni chudé ve viastni
ordinaci, soucinnost pri rtizeni a vyucovani sluzbé samaritské apod. Rozsah
povinnosti, ulozenych lékariim ustanovenym pro vykon verejné sluzby zdravotni v

obcich (1ékaiim obecnim a obvodnim), bude stanoven narizenim. %

Dale pak tento zakon doplnil, ze konkrétni povinnosti 1ékait budou
stanoveny sluzebnimi instrukcemi. Coz byla reakce na zadost 1ékaiti o novelizaci
pravni upravy, kterd bude zohlediiovat obrovsky rozsah zdravotni péce, kterou

museji aktualn€ poskytovat.

,,Podrobné budou urceny povinnosti téchto lékarii instrukci sluzebni,
kterou vyda ministerstvo verejného zdravotnictvi a télesné vychovy ve shodé s
ministerstvy zucastnénymi po vyzadaném dobrém zdani komor lékarskych a statni

zdravotni rady." ''°

Do této doby bylo mozné odmitnout poskytnuti lékaiské pomoci dle
sluZzebnich instrukci pouze v ptipadech, ze by se lékat sam dostal do ohrozeni

zivota, nebo v dostatecné odiivodnénych piipadech dle hroziciho rizika.

Dalsi dilezitou zménou byl § 13, ktery se tykal povoleni soub&éhu funkci
I¢kati. Doslo k uzdkonéni moznosti vykonavat soukromou praxi v soubchu

s vykonem sluzebni funkce.

., Lékariim obecnim a obvodnim je povoleno vykondavati soukromou praxi,
pokud to neni na ujmu jejich povinnostem sluzebnim; mimo to mize jim byti
dovoleno prijmouti misto smluvniho lékare zdvodniho, postovniho, Zeleznicniho,
lékare nemocenskych pokladem a pod.

Lékarem nemocnicnim nemuze byti lékar obecni neb obvodni ustanoven,
k lekarim v dobé ucinnosti tohoto zakona za nemocnicni lékare jiz ustanovenym

se toto narizeni nevztahuje, le¢ by byl ohroZen vykon sluzby zdravotni. “'!!

Z tohoto ustanoveni lze usoudit, ze stdit mél zajem predevsim na fadném vykonu

zdravotni sluzby v oboru vefejného zdravotnictvi, nez nad vykonem soukromé

109§ 5 zakona ¢&. 236/1922 Sb., kterym se dopliiuje a ¢4steéné méni zékon o vykonu zdravotni
policie

10 Tamtéz

11§ 13 zakona ¢&. 236/1922 Sb., kterym se dopliiuje a ¢asteéné méni zdkon o vykonu zdravotni
policie
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1ékaiské praxe.

Zakon o vykonu l¢karské praxe z roku 1929, ve kterém byly upraveny zaklady
vykonu lékatrského povolani, prava a povinnosti 1ékafe i pacienta, byl ucinny az
do roku 1950, kdy byl vydan novy zakon ¢. 170/1950 Sb., o zdravotnickych
povolanich. ''? Tento zakon byl velmi strohy, jeho vyznam stanovil hned na svém

zacatku a to pfimo §1 kde se psalo, ze:

»Vykon zdravotnickych povolani musi smérovat k tomu, aby zdravotni péce
byla providéna podle soucasného stavu veédy, planovite a hospoddrné, aby tak
bylo ucelné zajisténo prdavo lidu na ochranu zdravi a plné uplatnéni

zdravotnickych pracovnikii pri vystavbé socialismu*.'?

Tato socialisticka pravni uprava ustanovila povinnost 1ékate vykonavat
svou ¢innost svédomité a ucelné, zvySovat svou cinnosti troven zdravi obyvatel.
S tim souviselo sledovani novych poznatkli jejich oboru, coz je prvni uprava
povinného vzdélavani 1ékari. Co se ty¢e povinnost mlcenlivosti, tak ta zlstala
beze zmény, stejné jako prvni pomoci tak, jak ji upravoval zdkon o vykonu
lékatské praxe zroku 1929. Uvedena pravni uprava vyse zlstala u¢innd az do
vzniku protektoratu, ktery mél svlij vlastni systém ustiednich spravnich urada a
také své pravni predpisy. Dal§i zménou bylo uznani Slovenska, jakoZzto
autonomniho stitu na zakladé ustavniho zakona ¢.299 z roku 1938, zaroven
v tomto piedpise doslo i ke zméné nazvu statu na Cesko-Slovenskou republiku, a
také ke stanoveni zdkonodarné pravomoci, kterou bude vykondvat narodni

shromazdéni. 14

Jednalo se o obdobi zvané druha republika, které¢ trvalo velmi kratké
casové obdobi, a to od fijna roku 1938 do biezna roku 1939. Za jejiho trvani doslo
kjedné velké zméné v oboru zdravotnictvi, a tim bylo zruSeni ministerstva

vetejného zdravotnictvi a télesné vychovy a jeho nahrazeni za ministerstvo

12 Zakon €. 170/1950 Sb., o zdravotnickych povolanich
13 Tamtéz
114 Ustavni zdkon &. 299/1938 Sb., 0 autonomii Slovenskej krajiny
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socialni a zdravotni spravy.!!>

4.4 Verejna péce za dob protektoratu 1939-1945

Toto obdobi bylo v ramci daného tématu velmi kratkym, ale jinak mtiZzeme
fici, ze toto kratké obdobi bylo nabito dramatickymi udédlostmi ve vSech sférach
véetné¢ zdravotnictvi a mediciny. Nekteré tyto drastické zmény mély charakter
bohuzel trvaly, coz byla smrt desetitisici obyvatel v dusledku perzekuce,
valec¢nych udalosti, a zhorSenych zdravotnich i socidlnich podminek. Negativné se

promitla i likvidace Zidovskych 1ékaiti.

V siroké historické perspektiveé se toto obdobi jevi jen jako kratké epizody
1 kdyz ve své dobé€ byly pocitovany obyvateli velmi bolestné a odstraiiovani jejich
hriznych nasledkli bylo dlouhodobégjsi. Vyvoj v let 1939-1945 predznamenal
budouci zmény, které musi nastat, jako reakce na neblahé poméry po valce, a to

byly piedevsim reformni navrhy 1ékafd na novou organizaci zdravotnictvi.

Zvlastnosti tohoto valecného obdobi a zaroven okupace Ceskych zemi je
skute¢nost, Ze léta 1939-1945 nebyla v oblasti mediciny jen obdobi zmaru.
Vale¢nému usili nebyly podfizeny pouze veskeré finan¢ni, hospodaiské a
technické zdroje, ale také vétSina védeckych kapacit, a to na obou stranéch linie.
Z vojenskych a civilnich laboratoii vychazelo mnoho novinek, které byly pouzity
v péci 0 nemocné, a predevsim ranéné jeste za valky nebo kratce po ni. Naptiklad

vyroby penicilinu v USA.

V tomto obdobi se dély velké statopravni zmény vynucené mnichovskou
dohodou na podzim roku 1938 a naslednym odstoupenim pohrani¢nich oblasti a
rozbitim zbytku republiky v bieznu roku 1939. Konkrétné 15. biezna 1939
obsadila némeck4 armada tizemi Cech a Moravy s jasnym cilem nasilné vojenské
okupace. Nasledovné na to vynosem vidce a fiSského kancléfe ze dne 16. biezna

1939, byl ztizen na okupovaném tizemi Protektorat Cechy a Morava.

,Po tisic let ndlezely k Zivotnimu prostoru némeckého ndroda Ccesko-

moravské zemé. Nasili a nerozum vytrhly je svévolné z jejich starého historického

15 Riha, Jiti. Zdravotnickd rocenka Ceskoslovenskd, rocnik X. Praha: Piras akc. a spol., 1938,
s.15.
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okoli a posléze jejich zapojenim do umélého titvaru Cesko-Slovenska vytvorily
ohnisko stdalého neklidu. Od roku k roku zvétSovalo se mebezpeci, Ze z tohoto
prostoru - jako jiz jednou v minulosti - vyjde nové nesmirné ohrozeni evropského
miru. Nebot' Cesko-slovenskému statu a jeho drZitelum moci se nepodarilo
organisovati rozumné souziti narodnich skupin, v ném svémocné spojenych, a tim
probuditi a zachovati zdjem vSech zucastnénych na udrZeni jejich spolecného

statu !0

Takto znél tvod vynosu o ziizeni Protektoratu Cechy a Morava, co se tyée
samotného obsahu, tak tento vynos pravné ani fakticky pojmu protektorat
neodpovidal. Jednalo se o zamaskovani skute¢ného zajmu, a to ziizeni nadirazené
némecké diktatury. Tento pfedpis nestanovil, jak ma vypadat organizace
samospravy, ale pouze uvedl, ze spravni organizaci budou vykonavat vlastni
organy a urednici.

Vyhlageni protektoratu Cechy a Morava, a dale predeviim véale¢né udalosti
1939-1945 mély vliv obrovsky vliv, jak na populacni vyvoj, tak na zdravotni stav
obyvatelstva.!'” V obou ¢astech eskych zemi se oviem v tomto ohledu na ztraty
vytvotily velmi rozdilné podminky. Némecké obyvatelstvo Sudet, které se staly
soucasti treti fiSe, bylo ihned podrobeno socialni nacistické¢ populacni politice.
Valecné udalosti piinesly také klasické projevy vlivu na zdravotni a socialni stav
obyvatelstva, i kdyz ne v takové mifte, jako v historickych dobach, coz byly hlad a

nemoci.

Epidemie, télesné a psychické muceni véziii v koncentracnich taborech
byly pficinou velkého mnozstvi umrti. O zdravotnich podminkéach péce, ale i
nelidskych l¢karskych pokusech nacistickych lékait zachovalo svédectvi také
nékolik Ceskych lékait, ktefi je zazili na vlastni kGzi. V oblasti protektoratu
nezasazeném az na nékolik poslednich dnti valky pifimymi boji, nebo vétSim
bombardovanim, nebyly vyZivovaci a zdravotni poméry zdaleka tak hrozné, jako

v koncentracnich taborech, nebo v zemich, kterymi tfeba opakované prosla bojova

116 Vynos &. 75/1939 Sb. z. a n., o Protektoratu Cechy a Morava
117 Syobodny, Petr; Hlava¢kova, Ludmila. Déjiny lékai'stvi v ceskych zemich. Praha: Triton, 2004,
ISBN:80-7254-424-1, s.170
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fronta. '8

Avsak 1 tak béhem okupace stoupla nemocnost a umrtnost na vazné
nemoci, jednou znich byla tuberkul6za, a pak infekéni onemocnéni typu
zloutenka a tyfus. Specifickym projevem valeéného obdobi byly také choroby
souvisejici s nedostatkem a nekvalitni stravou, coZ snizovalo celkovou odolnost
obyvatelstva. AvSak tyto poméry nebyly tak kritické jako za prvni svétové
véalky.'"”?

Samoziejmé 1 organizace zdravotnictvi se musela pfizptisobit novym
statopravnim pomérim v protektoratu. Vefejné zdravotnictvi v Sudetech bylo
podiizeno tamnim fiSskym Ufadim a to zupnim, okresnim i obecnim. Zdravotni
zalezitosti protektoratu podléhaly stejné dvojkolejnosti protektoratu, jako ostatni

statni sprava. '’

V nejvyssi instanci tak vefejné zdravotnictvi fidilo protektoratni
ministerstvo socialni a zdravotni spravy, tyto resorty byly slouc¢eny uz za obdobi
druhé republiky. Ministerstvo bylo zruseno uz vroce 1942 vramci
Heydrichovych administrativnich reforem. Jeho kompetence pfesly na zbyla
spravovaly zdravotnické zalezitosti Ceské zemské, okresni a obecni ufady,
ana jejich spravni Cinnosti v této oblasti dohlizely tfady némecké, které byly
souCasné spravnimi Ufady pro némecké obyvatele protektoratu, coz znamena
fi8ské statni ptislusniky.'?!

Zmeny se tykaly nejenom organizace zdravotnictvi, ale zejména hlavnich
fidicich slozek. Coz se samozfejmé dotklo i systému vefejnych nemocnic
a lékaiského kolstvi. Uplnou novotou v oblasti zdravotnictvi, vyplyvajici
z némeckého rasoveé zaméteného zakonodarstvi byl dohled nad rasovou cistotu.
Tato agenda byl v piipadé némeckych obyvatel v rukou zvlastnich soudt pro

dédicné zdravi, které rozhodovaly o obligatorni sterilizaci v piipadé dédicného

118 Syobodny, Petr; Hlavackova, Ludmila. Déjiny lékaistvi v ceskych zemich. Praha: Triton, 2004,
ISBN:80-7254-424-1, s.170

119 Tamtéz

120 Bilek, Vilibald; Nikli¢ek, Ladislav. Uvod do studia d&jin zdravotnictvi a socialniho 1ékaistvi,
Praha, 1981, s. .91

121 Tamtéz
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zatizeni a dale pak poradny pro otdzky dédi¢nosti a rasové problematiky.

Od roku 1940 doslo k omezeni vykonu Iékarské praxe zidovskych
zdravotnikil jen na nearijské obyvatele, a proto musely byt oznacovany také jejich
ordinace. Jednou samostatnou kapitolou byly netinosné zdravotnické poméry,
které panovaly ve vyhlazovacim tabotfe ,,Terezin“. Tim poslednim bodem
za oddélenou zdravotnickou péci o zidovské obyvatele v Ceskych zemich byly
transporty do vyhlazovacich taborti, kde naprostd vétSina znich méla jesté

naposledy moznost vidét 1ékaie pii selekci'??

Obecné mélo vetrejné zdravotnictvi zahrnovat vSechny tukoly, které se
tykaly udrzeni dobrého zdravotniho stavu obyvatel, zejména snaha zde byla snaha
o zastaveni Sifeni pohlavnich nemoci, dale pak zlepSeni hygieny, a pfedevsim
rozvoj zdravotni péfe vramci socialniho zdravotnictvi. Agenda vefejného
zdravotnictvi byla upravena v nafizeni ¢. 279/1942 Sb., o vefejném zdravotnictvi,

které mélo slouzit predevsim k:

,a) k udrieni a zlepSeni zdravi lidu, zejména k potirani prenosnych
nemoci, kzlepSeni vSeobecné hygieny, k vybudovani souborné zdravotni péce
ochranné a socialné zdravotni,

b) k vzdélavani dostatecného mnozZstvi dorostu v povolanich zabyvajicich
se lécebnou péci a v povolanich pomocnych, k jejich ucelnému zarazeni a k
dozoru nad nimi,

¢) k zajisteni sporadaného lékdrnictvi a obchodu s lécivy,

d) k oSetrovaci a lécebné peci v nemocnicich a v lécebndach a
ozdravovnach vieho druhu, jakoz i v lazeriskych a lécebnych mistech. “ '3

v

zemskymi a okresni ufady. U kazdého ztéchto ufadid bylo zvlastni zdravotni
odd¢leni, které fungovalo pod vedenim tufednika zdravotnické sluzby. U
konkrétniho zdravotniho ufadu pusobili obecni i obvodni 1€kafi, jakozto zdravotni

personal.

122 Syobodny, Petr; Hlavackova, Ludmila. Déjiny lékai'stvi v ceskych zemich. Praha: Triton, 2004,
ISBN:80-7254-424-1,s. 170
123 Natizeni vlady ¢. 279/1942 Sb., o vefejném zdravotnictvi.
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5 Verejna zdravotni péce 1951-1989

Vyvoj ceskoslovenského zdravotnictvi po druhé svétové valce je
neoddélitelné spojen s narodni historii a demokratickou revoluci v letech 1945-
1948 a s jejim preriistanim v revoluci socialistickou.' V diisledku velkych ztrat
na zivotech zptsobenych valkou a povaleéného odsunu Sudetskych Némci se
pocet obyvatel v ¢eskych zemi snizil k roku 1946 na necelych 7 milionu. Tento
rapidni pokles a dalsi vlna migrace v druhé polovin€ 40 let 20. stoleti ovlivnily
veékové slozeni obyvatelstva. Coz se nasledné projevilo ve struktuie vyskytu

infek¢nich nemoci a rozsifeni tuberkuldzy.

Co set tyce poctu lékarti ten poklesl v celé republice o 42 %. Pfitom ve
zdravotnictvi v letech 1945-1948 neslo pouze o ucelova feSeni jednotlivych
dil¢ich 1 kdyz zavaznych problémi, ale pfedev§im o nalezeni, prosazeni a

realizaci nové, doslova revolu¢ni koncepce péce o zdravi lidu.

Vlada se mezitim v Ustrani a poslednim roce své plisobnosti zaméftila na
vydani akt pro obnoveni pravniho fadu ostatnich organt republiky. Na zakladé
dekretu prezidenta o narodnich vyborech a prozatimnim ndrodnim shromazdéni

doslo k proméné statni spravy a svéfeni pravomoci narodnim vyborim.

Nafizenim, kterym se upravovala volba a pravomoci narodnich vybort,
bylo novelizovano zdkonem ¢. 76/1949 Sb., o organizaci spravy v hlavnim mésté
Praze. ' A pak v navaznosti na to zakonem ¢. 13/1954 Sb., o narodnich vyborech,
ktery vymezil agendu narodnich vybort, spocivajici v upeviiovani socialistického
fadu ve meéstech i vesnicich, a to na zakladé¢ vydanych smérnic a tim pecCovat

blaho lidu.

Uz v téchto letech se uskute¢nila n€ktera opatteni, jejichz cilem bylo
zlepsit zdravotni péci o obyvatelstvo. Byly zalozeny nové lékaiské fakulty a
postupné byla pfijata néktera z nejpotebnéjsich ustanoveni zakonného ockovani a

znarodnéni poradenské zdravotni péce.'?

124 Bilek, Vilibald; Nikligek, Ladislav. Uvod do studia d&jin zdravotnictvi a socialniho lékatstvi,
Praha, 1981, s. 105

125 Z4kon €. 76/1949 Sb., o organisaci spravy v hlavnim mésté& Praze.

126 Tamtéz
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,,Jeste pomerné dlouhou dobu mél pretrvavat stav, kdy v Ceskoslovensku
byla Fada nositelii zdravotni péce, ministerstvo zdravotnictvi, ministerstvo prdce,
a socialni péce, narodni vybory, dobrovolné organizace, pojistovny a zavodni

zdravotni sluzby*."*’

DalSim povalecnym zédkonem, ktery je dobry zminit, byl zadkon ¢.48/1947
Sb. o organizaci péce o mladez, ktery predstavoval velky posun ve vyvoji
socialn¢ zdravotnické péce.'*® Vykon a okruh této ¢innosti byl upraven nafizenim
vlady ¢.202/1947Sb. jimZ se provadél zakon o organizaci péce o mladez. Péci
meély zajistovat narodni vybory, tvofené prisluSnym vykonnym personalem a

specialnimi komisemi. '%°

Myslenka obcanit na jejich pfirozené pravo na zdravi, které by bylo
garantované novym lidové demokraticky statem, se stalo hlavnim heslem vétSiny
politickych stran. Nejdislednéjsi ptedstavitelé tohoto mota byly predev§im
komunisticti zdravotnici. V obdobi ptfed rokem 1948 se nazory pokrokovych
1ékaiti uplatiiovaly predevim na padé socidlné politickych komisi KSC.
Vyznamné misto vusili o formulovani a prosazeni zakladnich principt
socialistické zdravotni politiky, mély tii konference komunistickych zdravotnikti
v obdobi 1945-1948.

Rezoluce vychazeji ztéchto konferenci pozadovaly zestatnéni vsech
lécebnych ustavii, zdravotnickych zafizeni, vyrobé 1€kli, a predevSim zdiraznily
dalezitost praktické vychovy pii vzdélavani zdravotnického personalu. Cilem

zdravotniki dle této rezoluce bylo:

Zdravotni péce jednotné Fizend a provadeénd stdatem, zabezpeclujici
kazdému obcanu prdavo na nejucinngjsi ochranu zdravi, pri cemz je nutno
postupné prenést tezisté z léceni chorob na jejich predchdzeni. Za nejlépe

vyhovujici zpiisob FeSeni povazujeme jednotnou, vseobecnou organizaci zdravotni

127 Bjlek, Vilibald; Nikli¢ek, Ladislav. Uvod do studia d&jin zdravotnictvi a socialniho 1ékaistvi,
Praha, 1981, s. 106

128 74kon €. 49/1947 Sb., o poradenské zdravotni péci

129 V1adni nafizeni ¢. 202/1947 Sb., jimz se provadi zdkon &. 48/1947 Sb. o organisaci péée o

mladez
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péce ve staté za jeho piimé a podstatné vicasti. “'*°

V obdobi po 2. svétové valce doslo k tvorbé pravnich predpist, které se
zam¢fily na oblast zdravotnictvi, kterd do této doby byla soucasti zdravotni policie
zminované v piedchozich kapitolach.

V roce 1946, ulozila vlada usnesenim v ramci piipravnych opatieni
ministru zdravotnictvi, aby predlozil osnovu zakonnych tprav, které by dle

davodové zpravy:

,,zarucily pravo na ochranu zdravi ve smyslu vladniho programu, a to po
strance preventivni i lécebné, zarucily pravo na ochranu zdravi bezplatnou
poradenskou zdravotni péci; zestatnily poradenskou zdravotni péci a umoznily tak
Jjeji jednotné a jednodussi rizeni a planovité dobudovani'®!

Soucasti této legislativni prace mélo byt také upraveno to, jakym
zpisobem zvysit porodnost a snizit amrtnosti déti, a tim padem ovlivnit narast
populace, ktera byla dot¢ena valecnymi utrapami.

UpIné prvnim piedlozenym navrhem byl zakon & 49/1947 Sb., o
poradenské zdravotni péci, ktery pfiSel snovinkou, doposud neupravenou
v ¢eskych zemich. Tuto novotu upravoval §1 odst. 1, kde bylo pravo kazdého

obCana na ochranu svého zdravi. Ktomuto ucelu méla slouzit bezplatni

poradenska a zdravotni péce.

Tato poradenskd zdravotni péce spocivala v prevenci a ochranné zdravi
obyvatel, zajiStovanymi odbornym vySetfovanim zdravi obcanil, zajiStovani
kvalitnich zdravotné-socialnich podminek a v celkovém boji proti vzniku a
nasledkim zivot ohrozujicich chorob. MuZeme fici, ze v této dob¢ byla

povazovana za zcela nové odvétvi spadajici do oboru zdravotnictvi.!3

Dale na zaklad¢ tohoto zakona doslo k prevzeti poradenské zdravotni péce
pod spravu okresnich narodnich vybora, které ziidily jako své pomocné organy

ustavy narodniho zdravi, do kterych zaclenil stavajici zdravotni poradny.

130 Bilek, Vilibald; Nikli¢ek, Ladislav. Uvod do studia d&jin zdravotnictvi a socialniho lékatstvi,
Praha, 1981, s. 107
31 Divodova zprava k vladnimu navrhu zékona ¢. 49/1947 Sb., o poradenské zdravotni péci

132 74kon &. 49/1947 Sb., o poradenské zdravotni péci
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V souvislosti s narodné-demokratickou revoluci, dokonanou vitézstvim
ceskoslovenského pracujiciho lidu v tUnoru roku 1948 a pfipojeni
Ceskoslovenské republiky k takzvanému vychodnimu bloku se vytvofili
predpoklady k tomu, aby i v Ceskoslovensku se postupné vytvarela socialisticka
soustava zdravotnictvi. V letech 1948-1950 byla pfijata fada zakont, které
podstatné teSily zasadni otdzky péce o zdravi obyvatel. Jednalo se o zdkon o

narodnim pojisténi, zakony o zestatnéni 1é¢ebnych tstavi a dalsi.!*?

Stat jiz v prvych letech své existence uskutecnil mnoho idedld, o nichz
moderni 1ékafsti teoretici po dlouhé staleti mohli jen uvaZovat. Stavajici
organizaCni struktura a roztfiSt€énd pravni Uprava, pochazejici jest¢ z dob
monarchie a opirajici se stale o fiSsky zakon ¢. 68/1870 ani z€asti neodpovidala

usporadani a predstavam socialistické spolecnosti v Ceskoslovensku.

Dtlezitym milnikem v rameci vyvoje pravni upravy v 50. letech byla
celostatni konference krajskych 1ékari, jejiz Gi€astnici ptijali rezoluci, v niz bylo

uvedeno, Ze:

,,budeme v§emi silami pracovat, abychom po sovétském vzoru i u nds

v dobé co nejkratsi vybudovali organické sjednoceni zdravotni sluzby *“.13*

Bylo tak tfeba vytesit rozdrobenou pravni tipravu riiznych useki zdravotni
péce, ktera komplikovala aplikaci pravnich pfedpisi. V ramci této cesty hralo

velkou roli prohloubeni vztahii mezi ¢eskoslovenskymi a sovétskymi 1€kafi.

Na pocatku cervence roku 1951 rozhodla vlada o sjednoceni zdravotni
péce. Proto v druhé poloviné tohoto roku probihaly legislativni prace, aby bylo
mozné projednat zakladni zdravotnické zakony. Diky tomu prosinci roku 1951
pfijalo Narodnim shromézdéni zakon ¢. 103/1951 o jednotné preventivni a
1écebné péci ktery vychazel ze zakladnich principt socialistického zdravotnictvi,
které spocivaly v tom, Ze stat poskytuje, planuje zdravotni péci preventivni i

lé¢ebnou k ¢emuz vyuziva tomu uréenych pracovniki stitni zdravotni spravy, /%’

133 Bilek, Vilibald; Nikligek, Ladislav. Uvod do studia d&jin zdravotnictvi a socialniho lékafstvi,
Praha, 1981, s. 108

134 Tamtéz

135 Tamtéz
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kteti byli povinni zvySovat zdravotni uroven obyvatel a ,,plnit vSechny své iikoly
svedomite a v souladu s poznatky védy a védomi vyznamu péce o zdravi cloveka

pro neustaly rozvoj vyrobnich sil. “!3%

Tento zdkon zruSil do této doby ucCinné hlavni zdravotnické pravni
predpisy vyvijejici se od roku 1870, jednalo se naptf. o zakon ¢.68/1879 o
organizace veiejné¢ zdravotni sluzby, zakon ¢. 332/1920 jimz stat pievzal vykon
zdravotné policejni, zdkon ¢.49/1947 o poradenské zdravotni péci a dalsi s tim

souvisejici doprovodné zakony.

Organizace vefejného zdravotnictvi byla timto zakonem svéfena
ministerstvu zdravotnictvi, které dale svymi smérnicemi fidily ¢innost narodnich
vyborit v krajich a okresech. Narodni vybory spolu v soucinnosti s jednotnou

odborovou organizaci byly odpovédné za provadéni preventivni a 1é&ebné péce.!®’

Spolecné se zakonem o jednotné preventivni a léCebné péci byl
pripravovan dalsi dulezity predpis, a to zakon o hygienické a protiepidemické
pédi. Uz na pocatku budovani socialismu v Ceskoslovensku bylo jasné, ze
vyteSeni otazek hygieny a epidemiologie by nepfinesla jen pouze dil¢i reforma
¢innost 1€kaiti ve sluzbach vetejného zdravotnictvi, ale Ze je tieba i zde vybudovat
soustavu specializovanych hygienickych organil a zafizeni, dle sovétského vzoru.
Na vytvareni této nové doslova revoluéni koncepci socialistické hygienické a
epidemiologické péée v Ceskoslovensku méli hlavni poddil sovétsti lékaii a
odbornici, ktefi pomahali s feSenim nejzakladnéjsi otazek.

Diky této podpote mohlo Narodni shromazdéni 28. bfezna 1952 projednat
a schvalit zakon ¢. 4/1952 o hygienické a protiepidemické péci. V prvnim
paragrafu tohoto zdkona bylo zdlraznéno tstavné zarucené pravo lidu na ochranu
svého zdravi, kterou zaruCuje stat, tim ze utvaii co nejptiznivejsi podminky pro

v

zc:

., K dosazeni ucelu hygienické a protiepidemické péce je kazdy, kdo miize

136 Zakon ¢. 103/1951 Sb., o jednotné preventivni a 1é¢ebné péci.
137 Tamtéz
138 Z4kon ¢&. 4/1952 Sb. o hygienické a protiepidemické péci
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svou cinnosti ovlivnit zivotni podminky, povinen Ccinit vSechna potrebna
hygienickad a protiepidemickad opatieni nebo podrobit se jejich provedeni; pri tom
Je téz povinen vyzadat si v pripadech stanovenych timto zakonem anebo predpisy
podle ného vydanymi zdavazny posudek orgamii hygienické a protiepidemické

sluzby. "3

Tato zasada prvné zhmotnila myslenku, kterd poukazuje na to, ze ochrana
zdravi neni vyhradni zalezitosti zdravotnikti, ale predevSim obyvatel, coZ je i
dnes tfeba stale vysvétlovat a obhajovat. Dale dle tohoto zakona byly zfizené
organy hygienické a protiepidemické sluzby. Upravené koncepce hygienické
sluzby potiebovala nové odborniky, a proto se tento zakon stal vyznamnym

podnétem pro vznik lékai'ské fakulty hygienické Univerzity Karlovy.'*?

Celé historické obdobi vyvoje pravni Upravy vefejného zdravotnictvi,
kterym jsem se zabyval ve své praci, bylo zakonceno vydanim zakona ¢. 20/1966
Sb. o péc¢i o zdravi lidu, tento zakon byl pfijat jakozto zékladni zdravotnicky
vefejnopravni piedpis v Ceskoslovensku, sjednocujici a &asteéné modifikujici

dosavadni pravni Gpravu.

Muzeme fict, Zze vném byly vymezené vSechny prava a povinnosti
obyvatel, jakozto adresatli zdravotnické péce. Povinnosti statu, zdravotnickych
zafizeni a samoziejme také 1ékari, a zaroven zde miizeme najit i obecné uvedené
hlavni zasady péce o zdravi obyvatel, spocivajici v aktivni snaze kazdého

jednotlivce a majicim vliv na zdravi celé spolecnosti.

Dulezité je zminit, ze tento zadkon vydrzel beze zmény v t¢innosti od roku

1966 az do roku 1989.'4!

139 Z4kon ¢&. 4/1952 Sb. o hygienické a protiepidemické péci

140 Bilek, Vilibald; Nikli¢ek, Ladislav. Uvod do studia d&jin zdravotnictvi a socialniho 1ékaistvi,
Praha, 1981, s.111

141 Z4kon ¢&. 20/1966 Sb. o zdravi o péci lidu
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Zavér

Cilem mé prace bylo analyzovat a shrnout historicky vyvoj pravni upravy
vetfejné péCe o zdravi obyvatelstva v obdobi od roku 1918 do roku 1989 na
tizemi Cech, jenz byla zdkladem pro podobu dnesni pravni Gipravy vefejného
zdravotnictvi. Dulezité bylo také, alesponn Castecné zminit statopravni vyvoj
v konkrétnich obdobich, jelikoz ten tizce souvisel s vyvojem pravni upravy, a je
diky tomu snadnéjsi pochopit jednotlivé kroky smétujici k vydani jednotlivych
predpist.

Z divodu rozttisténosti zdravotniho zakonodarstvi v jednotlivych
casovych periodach jejiho vyvoje, jsem k dosazeni vytyCeného cile vyuzil
analyzu téch nejvyznamnéjSich pravnich pifedpisi ve jmenovaném obdobi,
zabyvajicich se nejen pfimo zdravotnictvim.

Dulezitou roli proto v této praci sehraly predpisy tykajici se hygieny a
epidemiologie. Dale pak zdkony o irazovém a zdravotnim pojisténi, které¢ byly
zdrojem financovani lékarské péce o obyvatele. V neposledni fadé bylo pro
naplnéni tématu dalezité zahrnout i rozbor socialniho zakonodarstvi, které bylo
po dlouhou dobu nasi historie nedilnou souc¢asti zdravotni péce.

Jelikoz na pocatku stanového obdobi doslo k recepci ptedchézejici pravni
upravy. Bylo potieba zajit v ramci rozboru az do zdravotniho zakonodarstvi
rakousko-uherské monarchie. Tyto monarchistické pravni ptedpisy z roku 1870
a 1888 poslouzily jako zadklad vefejnopravni Upravy zdravotnictvi v prvni
republice. Dle mého nazoru se jednalo o ¢astecny krok zpét pti budovani nového
demokratického statu.

V ramci celého popsaného obdobi miizeme vidét promény v piistupu k
poskytovani zdravotni péce. Z pocatku byl piistup zaméten pouze na zdravotni
stav obyvatelstva jako celku, ale postupem casu se diky aktivnimu pfistupu
lékatskych stavovskych organizaci tento postoj zménil, a zaméfil se na vyvoj
zdravi jednotlivce. K tomu pomohlo predevsim pievzeti zodpoveédnosti za vykon
vetejného zdravotnictvi statem, coz umoznil zdkon zroku 1920 o prevzeti
vykonu zdravotné policejniho. Jednalo se o zménu oproti predeslému stavu, kdy
se stat omezil pouze na vrchni dozor a vykon ponechaval na obcich.

Ma prace obsahuje ptredevSim rozbor pravnich predpisii v ndvaznosti na
divodové zpravy zdané doby, které nam jsou schopny odhalit pozadi
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vydavanych zdkonli a vyznam jednotlivych ustanoveni. K pochopeni zdméru
zakonodarcti dané doby jsem také vyuzil literatury pochdzejici predev§im od
I¢kart, ktefi v ramci své tvorby popisuji jednotlivé mysSlenky a Cinnosti
zdravotnikii. Zdravotnici byli tim nejdalezitéjSim clankem na pocatku
jednotlivych novelizaci.

Bylo dutlezit¢ sledovat i odménovani lékard, kterému bylo v historii
vénovano mnoho ustanoveni v zakonech, a mélo zaroven velky vliv na kvalitu
poskytované péce.

Na zavér bych rad uvedl, Ze v rdmci zpracovani této prace jsem se jeste
vice utvrdil v nazoru, ze uz v ramci davné historic méla na kvalitni zakonnou
tvorbu vliv pfedevsim snaha ze strany prikopnikti znalych dané problematiky a
vnimajicich potfebu nutné zmény. Coz milzeme ramci zdravotnického
zakonodarstvi vidét pfedevsim ze strany dobovych lékati, zdravotnika a také
jejich organizaci, ktefi se aktivné zapojili do pfiprav pravnich ptedpist

ovliviyjicich jejich ¢innost.
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Resumé

The aim of my diploma thesis is a historical excursion to the
development of public health legislation from 1918 to 1989 valid and effective
for the Czech lands. I would like to divide this period into several chapters.

First of all, I would like to start with a brief excursion into the field of
healthcare by defining basic terms. Furthermore, I would like to address the
beginnings of public health and the involvement of the state in protecting the
population against the spread of disease in the second half of the 18th century in
the Austrian monarchy.

This chapter will be followed by analysis of Austria's legislation from the
second half of the 19th century on public health, medical care, insurance. Also as
the related duties of a doctor and patient's rights, mainly due to their subsequent
reception in October 1918.

The following chapter will deal with the legislation dealing with public
health, which was established during the period of the 1st Czechoslovakia and a
brief mention of legislation in the period of the Protectorate after the end of
World War II.

The last chapter will be focused on the regulation of public health under
the direction of the socialist state after 1951 until the publication of the Public
Health Care Act No. 20/1966, which was in effect until 1989.

The aim of my diploma thesis is to describe the development of the legal
regulation of public health in the territory of Bohemia, which will be followed by
the periodic historical development in the Czech Republic. For a correct
understanding of the healthcare law system, it is necessary to briefly refer to
historical development, as a number of terms used in the previous legislation are
used today.

This thesis is theoretical and captures mainly the development of legal
regulations using the method of legal research based on the analysis of individual

law documents.
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