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2. ª6/$ ! -%4/$)+! 02<#% 

 

 C²lem m® pr§ce je sledovat vĨvoj l®k§renstv² v ĻeskĨch zem²ch mezi 

l®ty 1929 aģ 1938/9 a zamŊŚit se pŚedevġ²m na oblasti, kter® v t® dobŊ velmi 

¼zce s l®k§renstv²m souvisely a je ovlivŔovaly, jako byl napŚ. vztah 

s nemocenskĨm pojiġtŊn²m, s konkurenc² drogistŢ. Byla to tak® problematika 

l®k§rn²kŢ-farmaceutŢ v l®k§rn§ch zamŊstnanĨch, jejich sluģebn² nasazen², 

platov® ohodnocen² a soci§ln² zabezpeļen².  Z dalġ²ch farmaceutickĨch odvŊtv² 

se dotknu jen syst®mu kontroly a hodnocen² l®ļiv a l®ļivĨch pŚ²pravkŢ. 

Sledovat dostateļnŊ podrobnŊ i dalġ² odvŊtv² by bylo nad r§mec moģnost² t®to 

pr§ce. Z ļasov®ho hlediska navazuji na disertaļn² pr§ci M. Lis® ĂĻesk§ 

farmacie v letech 1918-1928ñ (Hradec Kr§lov® 1999). 

VĨvoj sleduji pŚedevġ²m v zrcadle zpr§v dobov®ho farmaceutick®ho 

tisku. FarmaceutickĨ tisk dan® ļasov® etapy, rŢzn®ho zamŊŚen², majitelskĨ, 

zamŊstnaneckĨ nebo vŊdeckĨ, je autentickou kronikou profese a tedy 

vĨznamnĨm historickĨm pramenem i pro moji studii. Kriticky je tŚeba pŚi tom 

zpr§vy posuzovat z hlediska jejich autorstv². Ļasopiseck® prameny doplŔuji 

archivn²mi materi§ly gr®mi² l®k§rn²kŢ, resp. St§tn²ho ¼stavu pro kontrolu l®ļiv. 

Jako dokladov®ho materi§lu pouģ²v§m i obrazovĨch dokumentŢ, nŊkter® 

uveŚejŔuji poprv®. Pro jejich rozs§hlost jsou zahrnuty ve II. svazku m® pr§ce. 

Biografie osobnost², kter® souvisej² s danĨm obdob²m a t®matikou, 

pŚedloģenou pr§ci doplŔuj².  
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3. ,O+<2%.346^ -  ,O+<2.! 

3. 1. Pojmy 

  

 L®k§renstv², dobovĨm term²nem l®k§rnictv², upravoval ve sledovan®m 

obdob² Ăz§kon ze dne 18. prosince 1906, ļ. 5  Ś. z. z r. 1907, kterĨm se 

upravuje l®k§rnictv²ñ. Tento z§kon (budu uģ²vat zkr§cenŊ t®ģ jen Ăl®k§rnickĨ 

z§konñ) se vztahoval na ¼zem² Ļeska, na Slovensku a v Podkarpatsk® Rusi byl 

v platnosti, tzv. uherskĨ z§kon o Ăusporiadan² verejn®ho zdravotn²ctva z roku 

1876, ļl§nok XIVñ. Z§konod§rstv² pro ļesk® zemŊ nezahrnovalo pouze z§kony 

a naŚ²zen² vztahuj²c² se k subsyst®mu, tj. k d²lļ²mu odvŊtv² 

l®k§renstv²=l®k§rn§m, ale tak® k ļinnostem, resp. dalġ²m d²lļ²m odvŊtv²m, 

kter® z dneġn²ho pohledu spadaj² do cel®ho syst®mu farmacie=l®k§rnictv², napŚ. 

ke vzdŊl§v§n² farmaceutŢ, st§tn²mu dozoru (kontrole), l®kopisu-farmakopei, 

atd., kter® pro l®k§renstv² mŊly vĨznam (1). 

DŢleģitĨm dokumentem k pozn§n² l®k§renstv² let 1929-1939 je nejen 

jiģ obecnŊ uvedenĨ tisk, ale i d²lļ² prameny. SamotnĨ z§kon, ale tak® vŊdeck® 

pr§ce, napŚ. sdŊlen² Bohumila Ģ²dka, vrchn²ho odborov®ho rady Ministerstva 

veŚejn®ho zdravotnictv² a tŊlesn® vĨchovy (d§le t®ģ MVZdTV), kter® vyġlo ve 

Slovn²ku veŚejn®ho pr§va ļeskoslovensk®ho. Protoģe pr§ce byla aktu§ln² pro 

l®k§rnickĨ stav, vyġla v pln®m znŊn² ve VŊstn²ku ļeskoslovensk®ho 

l®k§rnictva/L®k§rnick®m tĨden²ku (d§le t®ģ VSvĻsL) v roce 1929 a vyuģila 

jsem jej² nŊkter® ļ§sti v kapitole zamŊŚen® k l®k§renstv² (33).  

 S n§zvoslov²m byly pot²ģe jiģ dŚ²ve. V Ś²jnu 1931 vyvstal napŚ. 

poģadavek ze strany veden² Svazu ļeskoslovensk®ho l®k§rnictva (d§le t®ģ 

SvĻsL) na stanoven² definice l®k§rnictv² pro z§konod§rn® mezin§rodn² f·rum 

(40).                                                                       

 Pro to hned na ¼vod je dŢleģit® sjednotit vĨrazy (term²ny, pojmy), kter® 

jsou pouģ²v§ny dnes s term²ny, kter® se vyskytovaly v z§konech, pojedn§n²ch, 

pŚ²p. odbornĨch textech ve sledovan®m obdob². 



9 

 

L®k§rnictv² ï starġ² term²n pro l®k§renstv². Dnes, a t®ģ v t®to pr§ci, 

tot®ģ co farmacie, kter§ tu pak vystupuje jako syst®m slouģ²c² k pozn§v§n² 

l®ļiv (LĻ), l®ļivĨch pŚ²pravkŢ (LP) a l®kŢ (L) i farmaceutickĨch funkc², k 

vĨrobŊ, hodnocen² a kontrole, distribuci LĻ a LP, k vĨdeji LP a informaci o 

nich (tj. l®k§renstv²), organizaci a Ś²zen² tohoto syst®mu, ke vzdŊl§v§n² 

pracovn²kŢ pro ļinnost v tomto syst®mu a k pozn§v§n² vĨvoje cel®ho syst®mu 

farmacie i jednotlivĨch jeho subsyst®mŢ, tj. d²lļ²ch odvŊtv².  

Od doby platnosti z§kona z r. 1906/07 aģ do dneġka pokraļovala, jiģ v polovinŊ 

19. stolet² zapoļat§, diferenciace farmacie do zm²nŊnĨch d²lļ²ch odvŊtv² (145).  

 

L®k§renstv² - dŊn², ļinnosti, kter® jsou spojeny s funkc² a s prostorem 

l®k§rny. Funkce dneġn²ho l®k§renstv², jako d²lļ²ho farmaceutick®ho odvŊtv², je: 

pŚij²mat poģadavky na l®ļiv® pŚ²pravky (formou l®kaŚsk® ordinace, receptu 

nebo dle pŚ§n² samol®ļ²c²ho se pacienta) a vyd§vat je v ļas potŚeby, v 

potŚebn®m mnoģstv² a kvalitŊ a s potŚebnĨm pouļen²m, aby se z nich po 

racion§ln² aplikaci staly ¼ļinkuj²c² l®ky. 

 Ve sledovan®m obdob² tŚeba do tohoto d²lļ²ho odvŊtv² zaŚadit i 

l®k§renskĨ vĨzkum, vĨrobu, resp. pŚ²pravu, skladov§n², zpŢsob pŚij²m§n² a 

plnŊn² poģadavkŢ, l®kovou informatiku, l®k§renskĨ management, vzdŊl§v§n² i 

dŊjiny l®k§renstv², vĨvoj jeho materi§ln² podoby, funkce a jeho pracovn²kŢ. 

 O pacientovi se ļastokr§t v soudob®m odborn®m tisku psalo jako o 

z§kazn²kovi, odbŊrateli, klientovi, obecenstvu anebo konzumentovi. 
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4. $25(9 ,O+<2%. 

 

M§m-li mapovat l®k§renstv² v dan®m obdob², je zapotŚeb² 

charakterizovat podm²nky za jakĨch v nŊm existovaly rŢzn® druhy l®k§ren. 

4Ȣ υȢ 6ÅĠÅÊÎï ÌïËÜÒÎÙ ɉ6,Ɋ 

  

 VeŚejn® l®k§rny byly (jsou) ch§p§ny jako zdravotn² zaŚ²zen², v nichģ 

kaģdĨ obdrģ² na l®kaŚskĨ (zvŊrol®kaŚskĨ) pŚedpis, pŚ²padnŊ jde-li o volnŊ 

prodejn® LP, na vlastn² ģ§dost za ¼platu pŚedepsanĨ ļi ģ§danĨ l®k v 

kteroukoliv denn² nebo noļn² dobu.  

 Ten, kdo chtŊl provozovat veŚejnou l®k§rnu, musel splnit n§sleduj²c² 

podm²nky: 

- bĨt ļeskoslovenskĨm obļanem, 

- poģ²vat obļansk§ pr§va, 

- dos§hnout akademick®ho stupnŊ magistra farmacie (PhMr.) podle platn®ho 

studijn²ho a zkuġebn²ho Ś§du, 

- vykonat stanovenou odbornou ļinnost po dosaģen² dotļen®ho akademick®ho 

stupnŊ po nejmenġ² z§konem pŚedepsanou dobu (kvinkvenium, kvindecenium), 

- vykazovat spolehlivost vzhledem k provozov§n² l®k§rny 

PŚ²klad, kdy byl l®k§rn²k zbaven dosaģen®ho vzdŊl§n² dokl§d§ obr. 1 (138). 

Majitel® veŚejn® l®k§rny se museli zav§zat k tomu, ģe se postaraj² 

prostŚednictv²m pojiġtŊn² o zaopatŚen² slouģ²c²ch farmaceutŢ (kondicinuj²c²ch 

l®k§rn²kŢ), jakoģ i jejich vdov a sirotkŢ. Majitel® l®k§ren byli opr§vnŊni 1/3 

pŚ²spŊvku na pojiġtŊn² vyb²rat od slouģ²c²ch farmaceutŢ sr§ģkou z jejich platu. 

Majitel veŚejn® l®k§rny, ale tak® jej² odpovŊdnĨ spr§vce, musel 

nepŚetrģitŊ udrģovat provoz l®k§rny. V pŚ²padŊ, ģe by nemohli l®k§rnu v®st 

(dovolena, nemoc), mus² ji Ś²dit urļenĨ z§stupce, aby jej² provozov§n² nebylo 

ohroģeno (136; obr. 2). PŚeloģit l®k§rnu na jin® stanoviġtŊ se smŊlo pouze po 

schv§len² pŚ²sluġn®ho ¼Śadu.  
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Obr. 1. Odebr§n² vysokoġkolsk®ho diplomu z dŢvodu poruġen² z§kona, 

1923 
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4Ȣ ρȢ ρȢ 2ÅÜÌÎï ÌïËÜÒÎÙ 

 

Re§ln® pr§vo k provozov§n² l®k§rny bylo samostatnĨm pr§vem, nez§vislĨm na 

osobŊ. Re§ln® l®k§rny byly buŅ radikovan®, nebo prodejn®.  

Radikovan® l®k§rny byly v§z§ny na pozemek a na dŢm, kterĨ na nŊm 

st§l, a byly vedeny v pozemkovĨch knih§ch. Opr§vnŊn² k provozov§n² l®k§rny 

(koncese) se mohlo z²skat pouze s domem, jehoģ souļ§st² opr§vnŊn² bylo. 

Obr. 2. Urļen² z§stupce l®k§rny podle z§kona, r. 1935  
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L®k§rna musela v tom domŊ trvale existovat, nemohla se volnŊ stŊhovat. 

Vġechny pŚesuny l®k§rny se mohly d²t jen se svolen²m pozemkov®ho ¼Śadu. 

Re§ln® l®k§rny neradikovan®, tj. volnŊ prodejn®, nelpŊly na domŊ, 

mohly se stŊhovat, bylo moģno je samostatnŊ pŚen§ġet na dŊti, prod§vat, 

darovat nebo zastavovat a byly vedeny v samostatn® ¼Śedn² evidenci re§lnĨch 

ģivnost². Vlastn²k mohl s t²mto pr§vem volnŊ, bez z§sahu ¼Śadu, disponovat. 

NovĨ Ăl®k§rnickĨ z§konñ zakazoval vznik novĨch re§lnĨch l®k§ren. 

Neexistoval vġak pŚedpis, kterĨ by zakazoval pŚemŊnit radikovanou l®k§rnu na 

volnŊ prodejnou. Majitelem re§ln® l®k§rny mohl bĨt kdokoli, tedy i ne-l®k§rn²k 

nebo pr§vnick§ osoba. 

Drģitel re§ln® l®k§rny - farmaceut, kterĨ ji chtŊl s§m provozovat, musel 

o to poģ§dat u ¼Śadu. V pŚ²padŊ, ģe drģitelem re§ln® l®k§rny byl laik a nebyl 

tud²ģ opr§vnŊn s§m k spravov§n² l®k§rny, musela bĨt l®k§rna provozov§na 

odpovŊdnĨm spr§vcem nebo n§jemcem - farmaceutem, kter®ho schv§lil ¼Śad.  

4Ȣ ρȢ ςȢ +ÏÎÃÅÓÏÖÁÎï ÌïËÜÒÎÙ 

  

 Provozovat nere§lnou veŚejnou l®k§rnu se mohlo pouze na z§kladŊ 

zvl§ġtn²ho ¼Śedn²ho povolen², tzv. koncese. Tato koncese k provozov§n² 

veŚejn® l®k§rny byla osobn², tzn. bylo to pr§vo spjato s osobou, kter® byla 

koncese udŊlena a trvala po dobu ģivota koncesion§Śe a nesmŊla bĨt pŚevedena 

(pŚenesena) na nŊkoho jin®ho. Koncese mohla zaniknout smrt² koncesion§Śe, 

z§konnĨmi dŢvody nebo vzd§n²m se j². Drģitel t®to koncese musel l®k§rnu s§m 

v®st a jej² pŚ²padnĨ pron§jem nebo spr§va byla povolena pouze z v§ģnĨch 

dŢvodŢ a vģdy pouze na dobu urļitou. V koncesn² listinŊ byla za stanoviġtŊ 

l®k§rny stanovena nŊkter§ obec, osada, mŊstskĨ okres nebo nŊkterĨ d²l 

takov®ho obvodu, ulice. Koncese mŊla platnost pouze pro dan® stanoviġtŊ.  

 V pŚ²padŊ, ģe zaŚ²zen² a z§soby l®k§rny provozovan® na z§kladŊ osobn² 

koncese, pŚeġly na z§kladŊ pr§vn²ho jedn§n² na jin®ho, musel ten, kterĨ chtŊl 

takovou l®k§rnu provozovat poģ§dat o novou koncesi. Po smrti majitele mohla 
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na z§kladŊ pŢvodn² koncese provozovat l®k§rnu jeho vdova po ļas sv®ho 

ģivota nebo vdovstv² nebo mohla bĨt provozov§na ve prospŊch nezletilĨch 

potomkŢ do dosaģen² jejich plnoletosti. L®k§rna mohla ale fungovat jen pod 

veden²m farmaceuta-provizora nebo n§jemce.  Byl-li nŊkterĨ z potomkŢ 

farmaceut, mŊl pŚednost pŚi udŊlen² nov® koncese po splnŊn² podm²nek 

k provozov§n² veŚejn® l®k§rny (d®lka praxe, vŊk). 

 Koncese mohla bĨt zemskĨm ¼Śadem udŊlena pouze tam, kde v obci, ve 

kter® se mŊla l®k§rna zŚizovat, pŚ²padnŊ v jej²m okol², kde l®kaŚ provozoval 

svou praxi. PŚi rozhodov§n² muselo bĨt pŚihl®dnuto k potŚeb§m obyvatelstva, 

k poļtu a ģivotn²m pomŊrŢm obyvatel, k existenci nemocenskĨch a 

humanitn²ch ¼stavŢ, ġkol, vŊtġ²ch ģivnostenskĨch a prŢmyslovĨch z§vodŢ a 

v neposledn² ŚadŊ k rozsahu provozu veŚejnĨch l®k§ren ve stanoviġti a v jeho 

okol². ZŚ²zen² nov® l®k§rny nesmŊlo ohrozit existenci veŚejnĨch l®k§ren ve 

stanoviġti nebo okol². Za udŊlen² koncese musel koncesion§Ś zaplatit taxu 

podle jednotlivĨch tŚ²d, a jej² vĨġe byla upravena z§konem ze dne 21. prosince 

1935, ļ²s. 247 Sb. z. a n. s platnost² do konce roku 1940: 

 

I. tŚ²da II. tŚ²da III. tŚ²da IV. tŚ²da V. tŚ²da 

Poļet obyvatel v jednotlivĨch obc²ch ve vġech jinĨch obc²ch 

100.000   50.000    20.000   10.000 

Korun ļeskoslovenskĨch 

5.000,-     4.000,-      3.000,-     2.000,- 1.000,- 

 

V²ce o vĨġk§ch poplatkŢ ve VSvĻsL z r. 1936, str. 596 (97). Pro zaŚazen² obc² 

do jednotlivĨch tŚ²d byl rozhoduj²c² vĨsledek posledn²ho vġeobecn®ho sļ²t§n² 

lidu. V pŚ²padŊ l®ļebnĨch (l§zeŔskĨch) m²st nebo m²st s vŊtġ²m ruchem mohla 

bĨt tato m²sta na z§kladŊ rozhodnut² obce a zastupitelstva l®k§rnick®ho stavu - 

gr®mia l®k§rn²kŢ, zaŚazena do kategorie s vyġġ² finanļn² sazbou. Uveden® taxy 

byly pouģity k zaopatŚen² slouģ²c²ch farmaceutŢ a jejich pozŢstalĨch nebo 

mohlo Ministerstvo vnitra (d§le t®ģ MV) rozhodnout, ģe ļ§stky budou pouģity 
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pro potŚebu nŊkter®ho ¼stavu, kterĨ pojiġŠoval penze pŚ²sluġn²kŢ l®k§rnick®ho 

stavu. Podle vl§d. naŚ. z  9. 2. 1934, ļ. 42 Sb. z. a n. o Nadlepġovac²m fondu 

kondicinuj²c²ch farmaceutŢ, Ä 6, odst. 1, 2 mŊly bĨt taxy za udŊlen² koncese 

l®k§rnick® odv§dŊny tomuto fondu. PŚ²sluġn® zemsk® ¼Śady odv§dŊly tyto taxy 

Vġeobecn®mu pensijn²mu fondu na ¼ļet Nadlepġovac²ho fondu.  

 Osobn² koncese mohla bĨt odŔata v pŚ²padŊ, ģe by l®k§rna nezaļala 

provoz do jednoho roku od vyd§n² koncesn² listiny, pŚeruġil-li se jej² provoz na 

d®le neģ 6 mŊs²cŢ, ztratil-li koncesion§Ś st§tn² obļanstv², ztratil -li soudn² cestou 

l®k§rnick® opr§vnŊn², pŚ²padnŊ akademickĨ titul. 

 Ozn§men² o zastaven² provozov§n² l®k§rny musel majitel ozn§mit 

¼Śadu minim§lnŊ dva mŊs²ce pŚed danĨm term²nem. 

 Nemohlo doch§zet k tzv. kumulaci, tj. nikdo nemohl m²t v²c neģ jednu 

koncesi.  

4Ȣ ρȢ σȢ &ÉÌÉÜÌËÙ 

 

 V nŊkterĨch pŚ²padech mohlo bĨt povoleno majiteli veŚejn® l®k§rny 

(re§ln® i koncesovan®) provozovat fili§lku. Musela bĨt zŚ²zena v m²stŊ 

vzd§len®m od mateŚsk® veŚejn® l®k§rny a po omezenou dobu tam, kde byla 

zvĨġen§ potŚeba l®kŢ, napŚ. u velkĨch staveb. To bylo v soudob® terminologii 

tzv. pod§vac² m²sto l®ļiv nebo tzv. dispensovac² ¼stav. Fili§lku bylo moģno 

otevŚ²t t®ģ v pŚ²padech roļnŊ opakuj²c²ch se obdob²ch, to byla tzv. sez·nn² 

l®k§rna. Fili§lka mohla bĨt provozov§na pouze v souvislosti s veŚejnou 

l®k§rnou, pro kterou byla povolena. Majitel l®k§rny nemohl provozovat v²ce 

neģ jednu fili§lku. StejnŊ jako u re§lnĨch a koncesovanĨch l®k§ren, smŊla bĨt 

fili§lka provozov§na pouze odpovŊdnĨm spr§vcem. Povolen² k provozov§n² 

fili§lky bylo d§no na urļitou dobu a nebylo souļ§st² re§ln®ho opr§vnŊn², bylo 

to pr§vo osobn², kter® zaniklo, kdyģ zanikl dŢvod, pro kterĨ byla fili§lka 

povolena, nebo byla v m²stŊ, pŚ²padnŊ v bl²zk®m okol², zŚ²zena veŚejn§ l®k§rna. 
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4Ȣ ρȢ τȢ $ÏÍÜÃþ ÌïËÜÒÎÙ ÌïËÁĠĳ Á ÚÖñÒÏÌïËÁĠĳ  

 

 Dom§c² l®k§rny ch§pu jako doplnŊk s²tŊ veŚejnĨch l®k§ren tam, kde VL 

nemohla existovat. To jasnŊ vyplĨv§ i ze z§konnĨch podm²nek pro vznik a 

existenci dom§c²ch l®k§ren. 

 L®kaŚŢm se povolovalo dispensovat l®ļiva pouze v pŚ²padŊ, ģe v m²stŊ, 

ve kter®m pŢsobil l®kaŚ, nebyla veŚejn§ l®k§rna. Kdyģ l®kaŚ zmŊnil stanoviġtŊ 

sv® praxe, zaniklo mu tak® povolen² k provozov§n² dom§c² l®k§rny (d§le t®ģ 

DL). Povolen² bylo odŔat® tak® v pŚ²padŊ, ģe v m²stŊ nebo v jeho okol², kde 

vlastnil l®kaŚ dom§c² l®k§rnu, byla otevŚena nov§ veŚejn§ l®k§rna. V takov®m 

pŚ²padŊ byl majitel veŚejn® l®k§rny zav§z§n k odkoupen² z§sob dom§c² l®k§rny 

podle Ä 29 z§k. ļ. 5 Ś. z. 1906/07, odst. 3. 

 Dom§c² l®k§rnu mohl v®st pouze l®kaŚ (zvŊrol®kaŚ) s§m a dispenzace 

nemohla bĨt veden§ pomocnou osobou. Z§soby pro svou dom§c² l®k§rnu smŊl 

odeb²rat pouze z veŚejn® l®k§rny. 

 L®kaŚi, kteŚ² pŚi l®ļbŊ svĨch nemocnĨch pouģ²vali homeopatick® 

l®ļebn® metody, smŊli m²t tak® homeopatickou dom§c² l®k§rnu. 

 L®kaŚi, kteŚ² mŊli povolen² k provozov§n² dom§c² l®k§rny, byli povinni 

m²t k dispozici pŚedepsan® LP v mnoģstv², potŚebn®m pŚi poskytnut² prvn² 

pomoci. 

 Pr§vo zŚizovat dom§c² l®k§rnu pro potŚeby zvŊrol®kaŚsk® praxe mŊli 

pouze diplomovan² zvŊrol®kaŚi a podkov§Śi. 
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4. ςȢ ªÓÔÁÖÎþ ÌïËÜÒÎÙ 

 

Đstavn² l®k§rny jsou odliġnĨm druhem l®k§ren. Slouģily pŚedevġ²m 

chovancŢm, pacientŢm pŚ²sluġnĨch ¼stavŢ. Jej²ch koŚeny je tŚeba hledat 

v l®k§rn§ch kl§ġterŢ.  

 Do t®to oblasti se Śadily mj. vġechny l®k§rny Ś§du MilosrdnĨch bratŚ² 

(d§le t®ģ MB; obr. 3). Jejich ļinnost upravoval starġ² pŚedpis, dekret dvorsk® 

kancel§Śe z 25. kvŊtna 1770, ļ. 127.  Od 1. z§Ś² 1770 byly kromŊ MilosrdnĨch 

bratŚ² a AlģbŊtinek zruġeny vġechny ostatn² kl§ġtern² l®k§rny v m²stech, kde 

byly obļansk® (veŚejn®) l®k§rny. L®k§rny Ś§du AlģbŊtinek smŊly sv® l®k§rny 

provozovat pouze pro potŚeby 

nemocnĨch Ś§dem l®ļenĨch a 

nesmŊly vyd§vat a prod§vat 

LP ostatn²m pacientŢm.  

 Jen l®k§rn§m MB bylo 

povoleno vyd§vat LP mimo 

potŚebu konventu a jeho 

nemocnice, aby tak pro svou 

ļinnost z²sk§valy finanļn² 

prostŚedky. TakovĨm 

opr§vnŊn²m byla kl§ġtern² 

(¼stavn²) l®k§rna postavena na 

roveŔ l®k§rnŊ veŚejn®. 

L®k§rny Ś§du MB, kterĨm 

bylo toto pr§vo veŚejnosti 

udŊleno, musel spravovat 

provisor, kterĨ absolvoval 

studium na tuzemsk® o tomto 

typu l®k§ren nezmiŔoval, 

takģe se jiģ novŊ zŚizovat nemohly, ale existuj²c² se tolerovaly. 

Obr. 3. L®k§rna MB v Hospit§lu Kuks 

kolem roku 1930 
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 Provozov§n² vlastn²ch civiln²ch ¼stavn²ch l®k§ren (d§le t®ģ ĐL) mohlo 

bĨt vĨjimeļnŊ povoleno veŚejnĨm l®ļebnĨm a humanitn²m ¼stavŢm, d§le 

nemocenskĨm pokladn§m podle z§konŢ o nemocensk®m pojiġŠov§n² (viz t®ģ 

v kapitole Nemocensk® pojiġtŊn² a l®k§renstv²). Tak® v tŊchto pŚ²padech 

nesmŊlo bĨt povolen² k provozov§n² ¼stavn² l®k§rny pŚevedeno na nŊkoho 

jin®ho.  

 V tŊchto l®k§rn§ch smŊly bĨt LP vyd§v§ny pouze osob§m, kter® 

v ¼stavŊ bydlely nebo byly l®ļeny. JinĨm pacientŢm smŊly ĐL slouģit pouze 

v pŚ²padŊ, kdy se pŚ²pravek nemohl opatŚit vļas z veŚejn® l®k§rny a  o t®to 

skuteļnosti muselo bĨt pŚedloģeno potvrzen² od l®kaŚe. Provoz ĐL a 

kvalifikace zamŊstnancŢ se Ś²dila stejnĨmi naŚ²zen²mi jako v pŚ²padŊ veŚejnĨch 

l®k§ren.  
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5. :!~^:%.^ ,O+<2%. 

 

  

VnŊjġ² vzhled l®k§ren a jejich materi§ln² podoba se vyv²jely u n§s od 

konce 13. stolet². UmŊleck® ztv§rnŊn² odpov²dalo dobov®mu vĨtvarn®mu 

c²tŊn², stavebn²mu slohu. L®k§rny, tj. hlavnŊ ofic²ny, do kter® vidŊl a posl®ze 

kam i pacient vstupoval, mŊly v m®m obdob² vŊtġinou podobu nŊkter®ho 

historizuj²c²ho slohu, neorenesance, neogotiky aj., pŚ²padnŊ secese. PŚ²klad 

takov® realizace praģskou firmou PhMr. Karel Sch¿rer z roku 1901 ukazuje 

obr. 4. Zde je zachyceno i obvykl® rozm²stŊn² n§bytku, repositori², pracovn²ho 

stolu.   

 

 

Z dobovĨch zkuġenost² a z potŚeby doplnit l®k§rnickĨ z§kon  1906/07 

Obr. 4. Realizace ofic²ny l®k§rny firmou PhMr. Karla Sch¿rera v roce 1901 
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vzniklo ĂNaŚ²zen² o provozov§n² veŚejnĨch l®k§ren a l®k§ren v ¼stavechñ 

ministerstva vnitra z 27. 5. 1911, ļ. 103 Ś. z., jemuģ se existuj²c² i novŊ 

vznikaj²c² zaŚ²zen² l®k§ren muselo pŚizpŢsobit. Terminologie tohoto naŚ²zen² i 

stanoven® poģadavky na technick® vybaven² l®k§rny odpov²daly ¼rovni 

zaļ§tku 20. stolet², a tehdy tak® jeġtŊ pomŊrnŊ hojn® vĨrobn² a recepturn² 

ļinnosti l®k§ren. To se pŚi pokraļuj²c² diferenciaci funkc² bŊhem sledovan® 

doby mŊnilo, prosadila se v praxi modernizace, ale z§sady citovan®ho naŚ²zen² 

se ve sledovan®m obdob² zachov§valy. 

ĂOd zaļ§tku dvac§tĨch let se v architektuŚe i v tvorbŊ uģitnĨch pŚedmŊtŢ 

prosazoval n§zor, ģe nemaj² bĨt zatŊģov§ny nefunkļn²mi, neorganickĨmi 

detaily, napŚ. ornamenty, dekorem. K zvĨraznŊn² stavby m§ slouģit jej² 

viditeln§ konstrukce. Tyto n§zory (purismus, konstruktivismus) se zformovaly 

do vĨtvarn®ho smŊru nazĨvan®ho funkcionalismus. Ten kladl dŢraz na funkci 

objektŢ, jejich praktick® a hospod§rn® zhotoven² a provozn² vyuģit². Z tŊchto 

poģadavkŢ vyġla i potŚeba normalizace a typizace. Funkcionalismus pŚevl§dl 

do II. svŊtov® v§lky a pŚetrval i po n². Tak® v l®k§renstv² se uplatnil jak ve 

stavebn²ch ¼prav§ch l®k§ren, tak v kreac²ch n§bytkovĨch. V ļeskoslovensk®m 

l®k§renstv² pŚevl§dl k jeho provozn²mu prospŊchu dŢslednĨ funkcionalistickĨ 

pŚ²stup v cel® druh® pŢli dvac§t®ho stolet².ñ Smeļka V., Rusek V., Ļesk® 

l®k§rny [II.] Rukopis, s. 15 

Realizace ve funkcionalistick®m stylu vych§zely pŚev§ģnŊ z d²lny 

architekta V§clava Kub²ka (1903ï1966). Jako uk§zku jeho pr§ce uv§d²m jeho 

origin§ln² n§vrh s realizac² port§lu l®k§rny PhMr. Nov§ka na N§rodn² tŚ²dŊ 

v Praze, 1936 (obr. 5 a 6), kter® jsou uloģeny v archivu Ļesk®ho 

farmaceutick®ho muzea (143). NŊkter® jeho dalġ² uskuteļnŊn® n§vrhy uv§d²m 

d§le v jednotlivĨch odstavc²ch jako pŚ²klady. 

Pr§ce dalġ²ch architektŢ byly pravidelnŊ zveŚejŔov§ny na str§nk§ch 

ļasopisu ĂPraktickĨ l®k§rn²kñ (144, 146). 

 



21 

 

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Obr. 5 a 6. N§vrh a realizace port§lu l®k§rny PhMr. Nov§ka na 

N§rodn² tŚ²dŊ v Praze (arch. V. Kub²k) 
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Kaģd§ l®k§rna musela m²t tyto m²stnosti (pouģ²v§m d§le dobovĨch term²nŢ 

uvedenĨch v naŚ²zen²): 

 

5. 1. /ÆÉÃþÎÁȟ ÔÊȢ ÍþÓÔÎÏÓÔ ÐÒÏ ÖĻÄÅÊ ,0 

 

 

M²stnost urļen§ k dispenzaci LP, pŚ²stupn§ veŚejnosti, nach§zela se 

v pŚ²zem², s vchodem pŚ²mo z ulice. Musela bĨt pŚimŊŚenŊ velk§, such§ a 

svŊtl§, dobŚe se vyt§pŊt a musela bĨt nad vchodem opatŚena n§pisem 

ĂL®k§rnañ. M²stnost pro vyd§v§n² LP musela obsahovat potŚebn§ n§Śad², 

n§doby, n§ļin² pro ¼ļeln® uchov§v§n² LP, takt®ģ pro jejich dispenzaci. 

Rakousk®mu naŚ²zen² z r. 1911 odpov²d§ vzorovĨ pl§nek ofic²ny z katalogu 

firmy H. Steinbuch, V²deŔ, 1941 (obr. 7). 

 

Mezi n§leģitosti ofic²ny patŚily zejm®na: 

5Ȣ ρȢ ρȢ .ÜÂÙÔÅË   

 

- recepturn² stŢl, t§ru (obr. 8), kterĨ 

musel obsahovat nejm®nŊ jednu 

t§rovou skŚ²Ŕku, z§suvky a pŚihr§dky 

potŚebn® k uschov§n² rŢzn®ho n§ļin² 

a pomŢcek. V pŚ²padŊ, ģe to bylo 

moģn®, mŊl bĨt souļ§st² zaŚ²zen² 

dispenzaļn² stŢl pro ruļn² prodej. 

 

 

 

 

 

Obr. 8. VĨdejn² t§ra ĂNov® l®k§rnyñ 

v BerounŊ PhMr. V. BŚ²ġka, arch. V. 

Kub²k 1937 
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