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W FEJLETONIE. Zazionęło... Obrazek z życia ludu w ziemi przemyskiej. Skreślił Kazimierz Króliński.

Czas odnowić przedpłat? i wyrównać za ległość!

V yw ia d y  w sprawie partactwa leczniczego.

Partac tw o  lecznicze wyrządza o g ro m n e  szkody spo łeczeń ­
stwu a w ostatnich czasach bardzo  się rozwielmożniło, co s p o ­
w odow ało , że nawet w Niemczech, gdzie partactwa bezpośrednio  
nie ograniczają  przepisy kodeksu  karnego, rządy państw  zw iązko­
wych i rząd Rzeszy zwróciły  na tę sp raw ę baczną uwagę i p o ­
święciły jej g run tow ne  studya w celu przygotow ania  materyału do 
stosow nych pro jek tów  ustawodawczych, zmierzających do  p o ­
skrom ienia  tej plagi społecznej. Także i w krajach austryackich 
od kilku lat partactw o lecznicze nie schodzi z po rządku  dzien­
nego Izb lekarskich i różnych korporacyj lekarskich. Tylko w na­
szym kraju nie przedsięwzięto poważniejszych starań  ku wytępie­
niu partactwa leczniczego, k tóre  u nas bez wątpienia więcej je­
szcze grasuje, niż w innych krajach, s tojących na wyższym s to ­
pniu oświaty i kultury.

Z  polecenia lwowskiej Reprezentacyi Tow. S am o p o m o cy  
lekarzy zam ierzam  w najbliższym czasie om ów ić  szczegółow o 
w „G łosie  lekarzy" sp raw ę partactwa, co m oże obudzi w kołach 
lekarskich tudzież w szerszych sferach światłej publiczności nale 
żyte za in teresow anie tym przedm iotem  i wdroży i u nas p o żą ­
daną akcyę zapobiegawczą i sanacyjną.

Chcąc uzyskać jak najobfitszy m a t e r y a ł  f a k t ó w  i szcze­
gółów . odnoszących się do partactwa w Galicyi, p roszę  usilnie 
wszystkich Kolegów i Czytelników naszego pisma, by zechcieli 
wziąć udział w wywiadach i by w tym celu nadesłali za łączony 
kwestyonaryusz, s tarannie  wypełniony odpowiedziami, najdalej do 
dnia 1. s ierpnia  b. r. pod  m oim  adresem  (Lwów, ul. Śn ia ­
deckich, 6).

W kw estyonaryuszu rozróżn iam  następujące kategorye p a r­
taczy leczniczych:

i. Z n a c h o r z y ,  posługujący się wyłącznie lub przeważnie 
m etodą  suggestyjną a mianowicie przeróżnem i zaklęciami, czara­
mi, gusłami, lub podający chorym  zupełnie  obo ję tne  środki, 
przeważnie odw ary  ziół, lub plastry, maści i t. d. Rozpoznają  oni 
rzekom o  choroby  z moczu, z w łosów , z koszuli chorego . Cza­
sem dają przepisy na przyrządzenie lekarstwa w dom u chorego, 
lub nawet z taką receptą odsyłają  do pewnych aptekarzy, którzy 
dla zysku nie wachają  się podtrzym ywać u ludu wiary w znachor-  
stwo i za przyrządzanie znachorskich  leków bezwartościowych 
wielkie zbierają należytości.

II. P a r t a c z e  l e c z n i c z y  w ściślejszem znaczeniu, którzy 
w sp o só b  nieumiejętny i dla chorego  nieraz szkodliwy leczą rze­
ko m o  choroby  przez zastosow anie  bądź to  różnych istotnych le­
ków, bądź ś rodków  obojętnych, mających u ludu wziętość, lub 
wreszcie przez partackie zas tosow anie  fizykalnych m etod , jak 
sm arow anie , mięsienie, bańki, pijawki, puszczanie krwi.

Wyróżnić w tym dziale trzeba : p a r t a c z y  z a w o d o w y c h ,  
pobierających wynagrodzenie  w gotów ce lub w naturaliach i in­
nych podarunkach  i p a r t a c z y  a m a t o r ó w ,  którzy w gruncie

rzeczy nie dla zarobku , lecz w chęci ulżenia chorym  swe p ro c e ­
dery wykonują, przeświadczeni o sobie, że lej. iej się rozum ią  na 
leczeniu chorób , niż lekarze dyplom owani.

Ś ród  partaczy zawodowych zwracają uwagę różni p a r t a ­
c z e  s p e c y a l i ś c i ,  trudniący się leczeniem pewnej tylko c h o ­
roby, lub pewnej grupy chorób , jako  to : s k ł a d a c z e  z ł a m a ­
n y c h  k o ś c i ,  p a r t a c z e  d e n t y ś c i ,  partacze specyaliści do
l e c z e n i a  w ś c i e k l i z n y ,  p a d a c z k i  i t. d.

Co do partaczy z am atorstw a, to nie należy bezw arunkow o 
do  ich rzędu zaliczać osób , udzielających doraźnej pom o cy  w n a ­
g ł y c h  w y p a d k a c h ,  przed przybyciem lekarza. W każdym 
dworze, w każdej szkole, w każdej plebanii, w każdym dom u 
postępow ym  powinny być pod  ręką środki do natychm iastowego 
oczyszczenia i opa trzen ia  ran tudzież inne przybory i środki do 
tymczasowej pom ocy. Partac tw o tu d o p ie io  wtedy się zaczyna, 
gdy lekarza i um iejętność lekarską stale się wyklucza i gdy o soba  
niekwalifikowana podejm uje  na siebie zadania lekarza nawet poza 
o k resem  nagłego niebezpieczeństwa.

W ażną rubrykę  stanowi partactwo, posługujące się tak zwa­
nym system em  natura lnego leczenia (Ńaturheilverfahren), w p ro ­
w adzone  do  nas z zagranicy i szerzące się już śród  ludności 
w pewnych okolicach. Tu należy system Kneippa, Platena, Bilza, 
których podręczniki w pewnych sferach cieszą się uznaniem. 
Każdemu naturalnie w olno  leczyć się w edług m etody  szab lo n o ­
wej Kneippa, czy Platena. Partaczem  staje się on dop iero  wtedy, 
gdy p ropaguje  i u innych w ykonyw a system t. zw. naturalnego 
lecznictwa.

W obecnych wywiadach pom ijam y zupełnie  tak zwane 
„babki", czyli akuszerki nieegzam inowane, gdyż sp raw a pom ocy  
u rodzących i położnic  w ym aga oso b n eg o  traktow ania  i przed­
stawia prob lem at społeczno-lekarski,  k tóry ^wprawdzie ma pewne 
punkty  styczne z partactw em , ale z ważnych względów p rak ty ­
cznych jako od rębne  zagadnienie musi być rozważany.

W wywiadach niniejszych chodzi g łównie o  partaczy, zaj­
mujących się lecznictwem w sp o só b  zaw odow y, dla zysku. Je ­
dnakże i szczegóły o  partactw ie z am ato rs tw a  m ogą rzucić świa­
t ło  na temat, k tóry op raco w ać  zamierzam .

Dla ujednostajn ienia  przeglądu w skazane jest wypełnienie 
rubryk kw estyonaryusza  ścisłe i dok ładne, gdyby jednak kom u 
podzia ł kw estyonaryusza  w ydał się nieodpowiednim , proszę  o d o ­
łączenie uwag, uporządkow anych  w edług w łasnego  układu s p ra ­
wozdawcy. W ogóle  pożądane jest, by każdy z kolegów  napisał 
wszystko, co w sprawie partactwa ma do nadmienienia, nie krę 
pując się żadnym szablonem .

Z w racam  uwagę na potrzebę  zebrania  dok ładnego , i m i e n- 
n e g o  w y k a z u  p a r t a c z y  z a w o d o w y c h .  Taki kataster p a r ­
taczy opracow ały  w innych krajach austryackich Izby lekarskie 
na podstaw ie również kw estyonaryusza i rozesła ły  go  lekarzom  
i w ładzom . Jeśliby i u nas p o w io d ło  się zestawić p o d obny  k a ­
taster, odda łby  on  wielkie usługi. Doręczylibyśmy ten wykaz 
Izbom lekarskim do dalszego zużytkowania.

Nie wiedząc, o ile Koledzy zajmą się tą w ażną sprawą, 
k tó ra  przedewszystkiem lekarzy żywo obchodzić  powinna, nie 
m ogę już dziś zapow iadać  do jakich konkretnych starań  posłużą
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wyniki ankiety. Są różne  drogi do zwalczania partactwa leczni­
czego a w ybór ich zależeć będzie od obfitości i wartości zebra­
nych dat.

Niechże więc każdy pospieszy ze swą cząstką pracy, 
a z łoży się całość, k tó ra  sp raw ę należycie oświetli i przyczynić 
się m oże do wyrwania biednego ludu ze szponów  zabobonu  
i wyzysku.

Dr. Szczepan M ikoła jski.

Taryfa IcS^arsKa.

VI.

W spraw ozdaniu  dr. B ohdana  p o d an o  przegląd prac ta ryfo­
wych w różnych Izbach lekarskich w Austryi. W ypada mi więc 
tylko uzupełnić tę w zm iankę niektórymi szczegółami.

I z b a  ś 1 ą s k a odstąpiła  od zam iaru  tworzenia jednolitej 
taryfy dla całego Śląska, a pos tanow iła  działać w tym kierunku, 
by poszczególne g upy lekarzy stosow nie  do miejscowych w a­
runków  ułożyły taryfę lokalną i to o so b n o  dla praktyki p ryw a­
tnej, o so b n o  dla Kas chorych a taryfy te Izba rozpatrzy  i w ra ­
zie uznania zatwierdzi.

Że  przy tem Izba musi zakreślić sobie pewne sta łe  norm y, 
któreby w jednolitą taryfę ogólną  ująć m ożna  i należało, nie 
ulega żadnej wątpliwości. I tak widzimy przy rozpatrywaniu  
w Wydziale Izby taryfy dla lekarzy w Gleichenbergu (we w rze­
śniu 1903), że Wydział czuł się spow o d o w an y m  wydać ważne 
zasadnicze orzeczenia, które  nie tylko dla taryfy gleichenbergskiej, 
lecz i dla innych taryf będą miały zastosow anie . O rzeczo n o  m ia­
nowicie, że taryfa ma być wyłącznie minimalną, a gó rn ą  granicę 
wysokości h o n o ra ry ó w  pozostaw iać wolną. Jest to  zasada  zu p e ł­
nie racyonalna ze stanow iska  lekarzy, jak to  już dawniej uza­
sadniłem.

W K r a i n i e  są od  r. 1901 dwie taryfy lekarskie minimalne, 
zatw ierdzone przez Izbę lekarską, a mianowicie taryfa dla miasta 
Lubiany i taryfa dla prowincyi.

Na posiedzeniu z 28. grudnia  1900 referow ał taryfę dr. De- 
franceschi, k tóry przy układaniu poszczególnych taks trzym ał się 
wzoru taryfy pruskiej, tudzież karyntyjskiej i taryfy w mieście Ba- 
den pod Wiedniem. P o  dyskusyi uchwalono, aby dr. Defranceschi 
zestawił i na najbliższem posiedzeniu przed łożył taryfę w formie 
skróconej, dzielącą się na część ogólną  i szczegółow ą a uwzglę­
dniającą przedewszystkiem potrzeby lekarza praktyka.

Taryfa, p ro p o n o w a n a  przez referenta była taryfą minimalną 
a referent podniósł,  że ma o na  służyć do pouczenia  publiczno­
ści o taksach, które  się należą słusznie  lekarzom . N adto  taryfa 
byłaby poradnik iem  dla m łodych lekarzy, którzy dop iero  ro z p o ­
czynają praktykę i nie wiedzą, jak mają swą pracę oceniać 
a wpłynęłaby o n a  również na u jednostajnienie skali wynagrodzeń

: KAZIMIERZ KRÓLIŃSKI:

Zazionęło
(Obrazek z  życia ludu w ziem i przemyskiej).

Na dworze ciśnie mróz, aż grusze i jabłonie  pękają w s a ­
dach z ło sko tem , aż potok, co wioskę podg ó rsk ą  s rebrną  strugą 
na pó ł  przekrawa, zakrzep ł do dna, zm artw ia ł do imentu. Wieś 
cała, zda się, zastygła, a jeno  jedno  św iatełko marne, w ydosta ­
jące się przez zak o p co n e  o k ienko  chaty na brzegu wsi, rzuca 
czerwonawy prom yk na pogrążony  w niemocy świat. M usiało się 
coś niesłychanego s tać ,  sk o ro  o n o  do  pierwszych Kur nie 
z g a s ło . . .

W ciasnej chałupinie ch łopstw a pełno. Stoją jeden przy 
drugim k o ło  pieca, p o p o d  okienka przy stole, wysuniętym z kąta 
na ś rodek  izby. Takie ruszanie s to łu  z jego zwykłego miejsca 
w kącie zdarza się rzadko : z okazyi wesela, chrzcin lub — p o ­
grzebu. S tó ł  ten, poczerniały  od  starości, jest rzeczą świętą. 
B roń Boże usiąść na nim przypadkiem. Na nim kilka razy s p o ­
czywał już Pan Bóg i święte oleje osta tn iego  namaszczenia, na 
nim spożyw a się rokrocznie  święcone i wigilijną wieczerzę. 
Obecnie na nim widać kupkę soli, kilka kaw ałków  czarnego 
chleba z wysiewek, wiązkę czosnku i dużą flaszkę o wyszczer­
bionej szyjce, w ypełn ioną do po łow y  siwuchą Tow arzysz jej, 
z tego sam ego  szkła wydęty, z w yrysowanym znakiem „ y l0 L .“, 
ani chwili o b o k  niej nie postoi, jeno  krąży z rąk do rąk, jak ta 
pszczoła, co miód zbierając, z kwiatka na kwiatek lata, z tą 
wszakże różnicą, że pszczo a zbiera, a on rozdaje siwiutki 
o  m dławym zapachu płyn — lekarstwo na ukojenie smutku. 
A sm utek  w chacie niebywały. O to  najstarszy syn gospodarza ,

lekarzy w różnych okolicach kraju, gdyż obecnie olbrzymie w tym 
względzie zachodzą różnice.

Dr. Bock przypom niał,  że od 10 lat lekarze kraińscy na 
rozlicznych zgrom adzeniach wyrażali potrzebę  taryfy lekarskiej. 
Jednakże  przy bliższem rozpatrzeniu  spraw y okazyw ało  się, że 
taryfa nie m ogłaby  spełnić ważnego zadania, gdyż m usianoby 
oznaczyć taksy minimalne i m aksym alne  a pew na część publicz­
ności s to so w a ł  by się tylko do  taks minimalnych, więc znaczenie 
taryfy w tym kierunku byłoby illuzoryczne. Dalej taryfa musi 
mieścić postanowienie , że w wypadkach, zasługujących na uwzglę­
dnienie, m oże nastąp ć obniżenie lub zwolnienie od taksy, a z tego 
korzystaćby chciała bardzo znaczna część publiczności, gdyż n a ­
wet poświadczenie ubóstw a o trzym uje od gminy każdy, kto tego 
zażąda. Jest też wątpliwem, czy lekarze zastosują  się do taryfy, 
bo między lekarzami m a ło  jest poczucia solidarności a ustawa 
o Izbach lekarskich podzieliła lekarzy na różne kategorye, co tem 
więcej utrudnia  jednolite  postępow anie .

Gdyby się pow iiod ło  taką taryfę ustanowić, to  miałaby .ona 
znaczenie w dwóch k erunkach: 1 . jako  poufne pouczenie wszyst­
kich lekarzy Krainy i poradn ik  dla lekarzy m łodych, 2 . jako p o d ­
stawa do  orzeczeń Izby w sporach  o h o nora rya ,  skargach i t. d.

Inni m ówcy uznali potrzebę taryfy, lecz byli zdania, że ma 
być o na  krótka, wzięzła i tylko dla ogólnych potrzeb praktyki 
zastosow ana. Specyalistyczne czynności nie m ogą być w takiej 
taryfie o taksow ane.

W K a r y n t y i  Wydział Izby zrazu podobn ie  zapatryw ał się 
na sp raw ę taryfy, jak Izba śląska. Na posiedzeniu Wydziału z 2. 
m arca  1900 uchw alono  wniosek, że Izba odstępuje  ód zamiaru 
ustanowienia  jednolitej taryfy dla całego kraju a zatwierdzać b ę ­
dzie taryfy, p rzedk ładane  przez poszczególne grupy wyborcze. 
Podn ies iono  w dyskusyi, że pewna, znaczna część lekarzy nie 
zbyt przychylnie jest u spo so b io n a  dla projektu  ogólnej taryfy 
a jeden ok ręg  wyborczy wcale nie wyraził swej opinii w tej 
sprawie. Dalej przewidywano, że lekarze rządowi nie ła tw o  da­
dzą się nakłonić  do so lidarnego postępow ania .  Decydującym zaś 
m otywem  uchwały Wydziału był wzgląd na tę okoliczność, że 
stosunki praktyki w różnych s tronach  kraju są zgoła  o d m ie n n e .— 
Na tem sam em  posiedzeniu zatw ierdzono też taryfy dla różnych 
okręgów  wyborczych.

Że obawy Wydziału co do jednolitej minimalnej no rm y  p o ­
chodziły z n iedokładnego pojęcia o znaczeniu taryfy minimalnej, 
dowodzi tego dalszy tok prac taryfowych. Wydział Izby wkrótce 
powziął inne przekonanie  o  sprawie i począł poszukiw ać w zo ­
rów do  taryfy Izbowej P o w ró c o n o  więc do pierw otnego  s ta n o ­
wiska, które  określa  spraw ozdan ie  z posiedzenia  Wydziału z dnia
16. stycznia 1900:

Na zapytanie Wydziału Izby wszystkie okręgi wyborcze 
z wyjątkiem Celowca oświadczyły się za tem, aby taryfa mini­
malna dla Kas chorych była także taryfą m inimalną dla praktyki 
prywatnej „dla pacyentów, prawie jeszcze mogących płacić".

Zestawienie taryf okręgow ych wykazało, że p o m im o  o d ­
miennych s to sunków  w różnych okręgach jest możliwem i zale-

p o d p o ra  całego gospodars tw a , leży na pościeli w ciężkiej nie­
mocy, już nawet mówić n:e może. O słab ł, stęka... snadź n ieda­
leki koniec.

Zebrani, popijając wódkę i zakąsując chleb z czosnkiem 
i solą, co chwila nadsłuchują, czy już koniec, ale... konanie  cięż­
kie, przewlecze się zapew ne do rana.

— Taki chłop, jak dąb — mówi najstarszy wiekiem Filip, 
chwiejąc g łow ą — i tak go zmiotło... A to ci niesłychana bida...

—  T ak  jeszcze nikogo nie zazionęło... — dorzucił  uwagę 
jego sąsiad, spoglądając na pościel, gdzie chory, przykryty p o ­
dartym, starym kożuchem  poruszy ł  się niecierpliwie, jakby chciał 
coś powiedzieć, lecz ogarnę ła  go bezwładność.

— A m oże to  nie prawda... — wtrącił s iw ow łosy  Bartek, 
k tóry d ługo  przedtem m edytował. —  Ja także podle kopca  c h o ­
dzę od tylu lat i nic mi, dzięka Bogu, się nie stało...

— Aha, a Jaśka  z Pieczar, a W ojtka z Brzegów a Jan tka  
z końca  nie zaz ionęło  tak s a m o ?  — zapytał obu rzony  Filip. — 
Wiem ja dobrze. Paw eł —  w skazał na chorego  — szedł o  pół- 
nocku podle kopca, gdzie to... — niech zczeza do błota, Duch 
święty przy nas — przeżegnał się, a za nim zrobili to  sam o  
inni — złe czyha na biednych ludzi... Trafił w taką godzinę  i... 
zazionęło...

— Mnie — bo się inaczej widzi — odezw ał się m łody  pa- 
robczak, co piśm iennym  był i przyszedł tu odczytać litanię nad 
konającym . Paw eł dosta ł  zapalenia  „pluc“ ...

—  Widzisz go! — przerw ał mu któryś. — Liznął coś 
z piśma i już nowe cho roby  wymyśla...

C h łopak  się zaczerwienił, bo najm łodszy był ze wszystkich 
i uwaga starszego m ocno  go dotknęła , m ów ił jednak dalej:

— T o ć  niektórzy siwe g łow y macie, a nie potraficie z ro ­
zumieć, że gdy człek wyjdzie zgrzany na mróz, musi z a c h o ro ­
wać... Paw eł hulał do pó łn o ck a  na weselu, potem  wyszedł, ostu-
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cenią godnem  ustanowienie jednolitej taryfy minimalnej dla całego 
kraju z wyjątkiem Celowca.

Referent dr. H óhn przedłożył pro jek t takiej minimalnej ta ­
ryfy i p o d a ł  następujące wnioski, które  uchw alono:

1. Taryfę minimalną dla Kas chorych, uchw aloną swego 
czasu przez Tow. lek. Karyntyi uznaje się z popraw kam i, poda- 
nemi przez referenta, jako minimalną taryfę zarówmo dla Kas 
chorych, jak w prywatnej praktyce w całej Karyntyi z wyjątkiem 
Celowca „dla pacyentów, prawie jeszcze m ogących płac ić11.

2. Wzyw'a się istniejące w Celowcu Tow arzystw a lekarskie, 
by wspólnie ułożyły dla tego miasta minimalną taryfę dla p rak ­
tyki prywatnej i Izbie do zatwierdzenia przedłożyły.

3. Taryfa, p rzed ło żo n a  przez dr. H ó hna  po  zatwierdzeniu 
przez Izbę będzie w ydrukow ana  i rozes łana  do wszystkich leka­
rzy ze s to so w n ą  odezwą.

Izba lekarska w V o r a r l b e r g u ,  podobnie  jak niektóre 
inne Izby, posiada  t. zw. „ordynacyę należytości11 (G ebuhren- 
O rdnung). Jest to  taryfa lekarska, określająca tylko pew ną jed­
nostkę  minimalną przy obliczaniu h o n o ra ry ó w  i zasady ogólne 
taryfowe. A zatem „ordynacya należytości11 co do treści o d p o ­
wiada części ogólnej taryf lekarskich. Przy tern o rdynacya nale­
żytości wiąże się ściśle z t. zw. „ordynacyą s ta n o w ą 11 (Standes- 
Ó rdnung), czyli z regulam inem , przez Izbę uchwalonym , a obej­
mującym przepisy etyczne dla lekarzy, do Izby przynależnych.

Vorarlbergska  „ordynacya należytości11 op iera  się na §. 14 
ordynacyi s tanowej Izby, k tóry  opiewa:

„Sprzeciwia się in teresom  i godności stanu, jeśli lekarz zu­
pełnie zrzeka się hon o ra ry u m  od osób , k tóre  stać na zapłatę  
(z wyjątkiem towarzyszy zaw odow ych i cz łonków  ich rodziny 
tudzież bliskich krewnych lekarza lub osób , ściśle z nim zaprzy­
jaźnionych) lub jeśli w ogóle coś z w yznaczonego h onora ryum  
opuszcza.

„Nie w olno pod  żadnym w arunkiem  przy jm ow ać niższych 
honora ryów , niż oznacza ordynacya należytości, przez Izbę usta­
nowiona, lub zatwierdzona.

„Bezpłatnie leczyć m ożna  jedynie takich chorych (oprócz  
towarzyszy zaw odow ych e tc . ) , k tórzy są rzeczywiście biedni 
a koszt leczenia z własnych ś ro d k ó w  opłacićby musieli.

„Każdy lekarz powinien przynajmniej raz w roku posyłać 
rachunek  oso b o m , m ogącym  płacić h o n o ra ry u m ".

Na posiedzeniu Izby vorarlberskiej z 17. g rudnia  1900 wy­
brano  kom itet do op racow ania  nowej „ordynacyi należytości". 
Komitet u łożył projekt, k tóry Wydział Izby trochę zmienił i w dniu
8 . lutego 1901 rozes ła ł  do wszystkich lekarzy, do Izby przyna­
leżnych, z wezwaniem, by zarzuty wraz z uzasadnieniem do Izby 
nadsyłali.

Tylko 4 lekarzy nades ła ło  zarzuty, k tóre  polegały na złem 
pojm ow aniu  projektu.

W dniu 1. m arca 1901, przyjęła Izba w ostatecznem  brzmie­
niu now ą ordynacyę należytości, której postanow ienia  brzmią:

dził się i jest nieszczęście... Ale gdyby tak był do d o k to ra  zaraz 
rano  pojechał, byłby już dziś zdrów...

Kilku obecnych zaśm ia ło  się na g łos, aż chory  poruszył się 
na pościeli n iespokojnie. P o  chwili ogó lnego  milczenia zagadnął 
Filip m łodego  człowieka w niebieskiej bluzie żołnierskiej:

Powiedz-no, Jantek, czy jaki doch tu r  m oże co poradzić... 
Przy w ojskuś był, kaw ał świata widziałeś...

Urlopnik w ypros tow ał się z dumą, odkrząkną ł  i odp o w ie ­
dział :

—  Oj, co doch tu r  to rzeźnik... Leżałem ja w śpitalu na 
palec, com  se przy gwergryfach stłukł... krajali, jakbym był źwirz, 
albo drewno...

C hłopi potakiwali g łowam i.
— A jak m aniebra byli i ja, nie chciawszy świcować, p o ­

wiedziałem, żem chory, a byłem zdrów, jak orzech, jenom  se na 
język papryki nas jpa ł . . .  wiecie c o ?  — zaśm iał się — regimenc- 
harc  napisał w m arodebuchu , że m am frybrę i jakiś p roszek  dał, 
kwaśny, jak pierun...

—- A widzicie — wykrzyknął Filip, sięgając po  kieliszek — 
taki z nich każdy mądry...

— A mądry. . . do brania pieniędzy — ozw ał się ktoś 
z kąta. /

— Ba, to nie dość! — doda ł  ochrypłym  głosem  Duba, 
posiadający tęgą łysinę i duży garb na plecach — te pany jesz­
cze co innego potrafią... Pamiętacie chu le rę?  -  sz turknął Filipa 
w bok.

—  O, jeszcze jak... Będzie — nam yślał się, patrząc na p o ­
wałę, na której wisiały duże krople  w ody pow sta łe  z wilgoci — 
trzydzieści i jeden roków...

Kuba uśm iechnął się tajemniczo, sp luną ł i m ów ił dalej :
-  Nazmiatali oni wtedy ludzisków... Idzie taki pan przez 

wieś, łapie  zdrow ego  ch łopa  na drodze, za rękę chwyta, obma-

Taryfa m inim alna.

1. Za  ordynacyę w dom u we dnie 1 k.
Za  ordynacyę w dom u w nocy podw ójna  należytość.
2. Za  wizytę w dom u chorego  we dnie P40  k.
Za wizyty, które  na żądanie s trony natychmiast lub w o zn a ­

czonej porze lekarz uskutecznia, 2 k.
Za  wizytę w nocy podw ójna  należytość dzienna, nie niższa 

jednak, niż 4 k.
Taksę  za wizyty przy większych oddaleniach w obrębie  

gminy wraz z gminami sąsiedniemi, w których niema lekarza, 
pozostaw ia się porozum ieniu  wszystkich lekarzy tam osiadłych, 
a gdyby się na jedno  zgodzić nie mogli, rozstrzygnie Izba, wzglę­
dnie Wydział Izby.

Za wizyty w obcych gminach (w prom ieniu  10 kim.), w k tó ­
rych jest zamieszkały lekarz, za każdy km. oddalenia 1 k. (lecz 
droga z p ow ro tem  się nie liczy).

Za  większe oddalenia  nie m ożna  liczyć poniżej 10 k. i n a ­
leży ustanowić taksę, s to sow ną  do straty czasu i wydatków na 
podróż.

3. Za  wizyty konsyliarne (pierwsza wizyta) we własnej gmi­
nie i w gminach sąsiednich, k tóre  nie m ają lekarza, ma każdy 
z lekarzy uczestniczących liczyć podw ójną  taksę za wizytę, jed­
nak nie niższą, niż 4 k„ a w obcych gminach, posiadających le­
karza , zwykłą taksę za wizytę (vide 2) z doliczeniem naj­
mniej 4 k.

4. Jeśli lekarz czy to  z pow odu  właściwości w ypadku c h o ­
robow ego, czy też na żądanie chorego, lub jego otoczenia, zabawić 
musi dłużej, niż p ó ł  godziny, to  należy liczyć za każdą ro z p o ­
czętą godzinę we dnie najmniej 2 k., w nocy najmniej 4 k.

5. Za  zbadanie w celu ubezpieczenia na życie 10 k. i t. d .“
W S a l z b u r g u  jest taryfa, k tórą  w r. 1901 uchwaliło

Tow. lek. w mieście Salzburgu, a k tó rą  Izba lekarska zatwier­
dziła.

P odo b n ie  pow sta ła  taryfa dla miasta G r a c  u.
W Salzburgu więc i w Styryi są tylko taryfy dla miast s to ­

łecznych.

W I s t r y i  ustanow iła  Izba lekarska taryfę minimalną 
i m aksymalną, k tóra  bardzo szczegółow o ocenia  prawie każdą 
czynność lekarską, nie ma jednak zas tosow ania  w miejscach 
kąpielowych.

W A u s t r y i  d o l n e j  przekazała  Izba lekarska uchwalanie 
taryf poszczególnym okręgom  wyborczym, zastrzegając sobie ich 
zatwierdzanie. Taryfy te są po  części minimalne, po  części mini­
malne i m aksymalne, a pochodzą  z lat 1897 — 1900.

W łonie  Izby toczył się dziwny sp ó r  o  to, czy w olno leka­
rzom umieszczać w lokalu o rdynacyjnym  taryfę lekarską. Przy­
toczę parę  szczegółów  tej dyskusyi w edług sp raw ozdań  Izby.

(C. d. n.)

cuie i daje się coś napić... W kilka pacierzy już ch łop  wyleczony 
na wieczny odpoczynek...

Filip kiwał g łow ą przytakująco, a parobek  „specyalista" od 
odm aw iania  litanii w całej wsi nad konającymi, zerw ał się, jak 
o p arzo n y  i w rzasnął w pros t  do uszu K u b y :

— Szkoda, szkoda, żeście taki stary, a... głupi, jak nieprzy- 
mierzając... cielę.

— Tyś m ądry za to  — odciął Filip, zacierając garście... 
Czy tak w twoich biblijach stoi, że ch łop  ma się dawać obdzie­
rać doch to ro m  ?...

— Ho... ho... p raw dę mówicie — przerw ał gospodarz  d o ­
mu, wtrącając się; co taki doch tu r  m oże wiedzieć, alboż on 
w człeka wlezie i popatrzy, co je s t?  Ot, wykpigrosze...

Młodzieniec chwycił sw oją książkę pod pachę i wyszedł. 
Było mu ogrom nie  ciężko w śród  tych zacofanych ludzi, co się 
zebrali niby z sąsiedzkiej powinności czuwać przy chorym, a w s a ­
mej rzeczy spow odow ali w chacie zaduch z wódki i czosnku 
i nakurzyli fajkami.

Światełko w chacie, gdzie leżał chory nie zgasło do świtu. 
Zebrani pili i radzili: jeden po lecał posłać  po  cudow nego  chłopa, 
co gościec odmawia, drugi kazał pójść o dwie mile do cu d o ­
wnego dębu, z k tórego  dziupławiny sączy się p o m o cn e  ź róde łko  
wody, przypominającej ko lorem  arak. S troskany  ojciec zarządził 
jedno i drugie, a przedewszystkiem obstrzyżono  chorem u pęk 
w łosów  i zan iesiono  podle granicznego kopca, „złem u" dla o d ­
czarowania.

A tymczasem u chorego  w zm agała  się gorączka w galopu- 
jącem tempie. Później nie p o m o g ła  ani cudow na w oda z dębu, 
ani cudow ny ch łop  od goścca. P o  kilku dniach wywieźli z b ru ­
dnej, zadusznej chaty m łodzieńca na zawsze.

Dla ludzisków przybyło jedno doświadczenie do wielu, aby 
unikać kopca  podle  granicy, gdzie złe m oże zazionąć...
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położenie materyalne i stanowisko społeczne lekarzy w Galicyi.
(Prace nagrodzone na konkursie „G łosu lekarzy".)

I.

Położenie materyalne lekarzy praktyków na prowincyi.
(Dokończenie).

Zestawienia statystyczne.
Dochody roczne leharzy prahtyhóro na prowincyi, osiadłych to gminach o ludności do 6000 mieszkańców.

Z estaw iono  na podstaw ie  zeznań 89. lekarzy tej kategoryi, biorących udział w ankiecie, rozpisanej przez kom itet sekcyi sp o łe ­
czno-zaw odowej Zjazdu lekarzy i przyrodników  polskich *).

Nr.

I. D ochody  sta łe  w ko ronach

Zajm uje posadę
z płacą 
roczną

1

2 oglądacz zwłok 
oglądacz bydła 100

3 em eryt 800
4 — —
5 — ---
6 —
7 lekarz okręgow y 1000
8 lek. kasy chorych 1800
9 lek. okręgow y 1200

10 — —
U lek. kasy chor. 1200
12 zastępca lek. miej. 200
13 emeryt 1650

lek. miejski 400
14 lek. okręgow y 1400
15 lek. okręgow y 1300
16 lek. okręgow y 1200
17 lek. miejski 1000

18 — —

19 lek. miejski 1000
20 koncep. sanitarny 1600

21 lek. miejski 480

22 lek. szpitalny 1000
reluta

120
23 lek. miejski 500
24 asystent sanit. 1000
25 lek. gminny 200
26 lek. kolejowy 560
27 lek. okręgow y 10C0
28 lek. miejski 1000

lek. kasy chor. 120
lek. więzienny 80

29 asystent sanitar. 1000
30 lek. kasy chor. 1200
31 lek. zakładow y 2280

reluta
1000

32 lek. okręgow y 1000
33 lek. okręgow y 1000

lek. kolejowy 500
34 lek. okręgow y 

oglądacz bydła i
1200

zw łok 80
35 lek. okręgow y 1000
36 lek. miejski 1000
37 lek. kolejowy 2400
38 lek. gminny 800

oglądacz bydła 400
39 lek. okręgow y 1000
40 lek. okręgow y 1000
41 lek. okręgow y 1200
42 lek. okręgow y 1000

lek. kolejowy 720
43 lek. kolejowy 700

lek. gminny 600
44 lek. okręgow y ?1000

lek. kolejowy ? 550
45 lek. miejski 1000

onach II. D ochody  niestałe w kor.
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UWAGA

właściciel d ó b r ; leczy 
bezpłatnie.

Docliód z r e a ln o śc i  p la c e  
za  u b o c zn e  z a ję c ia .

i:) D ochód  p rz e c ię tn y  
w  r . 1903 b y ł  ty lk o  2053.

P o s ia d a  m a ją te k .

*) T a b lic e  s t a ty s ty c z n e  co do p r a k ty k ó w  w  m ie jsc o w o śc ia c h  o lu d n o ś c i  p o w y żej 6000 m ie sz k ań c ó w , z a m ie śc im y  d o p ie ro  po w y d ru k o w a n iu  
p ra c y  d r . L a n g ie g o  o p o ło ż e n iu  p r a k ty k ó w  w  m ia s ta c h , g d y ż  te  d a ły  s t a ty s ty c z n e  w ła ś n ie  do p r a k ty k i  m ie jsk ie j  w  z n a c z n e j częśc i s ię  o d n o szą . 
Przyp. redakcyi).
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1. D ochody  sta łe  w

Nr.
Zajm uje posadę

• -
z płacą 
roczną

z 
aw

an
se

m

46 lek. kolejowy 900 _!_ '■

47 lek. kasy chor. 200 -
48 lek. miejski 1000

__

49 lek. miejski 800 ---
50 — — -
51 lek. okręgow y 1000 ---
52 lek. okręgow y 1000 ---

lek. kolejowy 320 ---
lekarz dworski 400 ---

53 lek. szpitalny 1040 —
lek. wojska 600
lek. więzienny 120 —

54 lek. skarbow y 1400
reluta

675
55 lek. okręgow y 1000 —
56 lek. pow iatow y 3000 1
57 lek. okręgow y 1200 —
58 lek. okręgow y 1200 —
59 — --- —
60 lek. fabryczny 

lek. kolejowy 3800 —

61 lek. miejski 400 —
lek. kolejowy 360 —

62 lek. salinarny 2800 1
63 dyr. szpitala 1600 —
64 lekarz powiatowy IX. ranga 1
65 iekarz okręgow y 1200 —

lek. więzienny 144 —
66 lek. kolejowy 1800 1

lek. T ow . ub. 100 —
67 lek. powiatowy 3000

dod. akt.
400 1

68 lek. okręgow y 1200 —
69 lek. miejski 400 —
70 lek. powiatowy 3200 1
71 lek. okręgow y 1200 —

lek. skarbow y 800 —
lek. kolejowy 300 —

72 lek. zakładow y 1800 —
73 lek. miejski 1000 —

lek. kasy chor. 450 —
74 lek. okręgow y 1000 —

lek. skarbow y 600 —
oglądacz bydła 240 —

75 lek. kolejowy 780 —

76 lek. miejski 1070 —
77 lek. okręgow y 

lek. miejski
1300 —

oglądacz bydła 100 —
78 lek. okręgow y 1200 —
79 fek. skarbow y 1330 —

lek. kolejowy 1800 —
80 — —
81 lek. miejski 1000 —

lek. więzienny 80 —
82 lek. okręgow y 1000 —
83 lek. skarbow y 800 

miesz. opał
700

84 lek. fabryczny 2800 1
85 lek. powiatowy 3200,
86 lek. miejski 

lek. kasy chor.
2000
1000

—

87 ? ? ? 1000
400

1

88 lek. miejski 700 —
lek. więzienny 150 —
lek. kasy chor. 200 —

89 dyr. szpitala 1400
.

U w aga  końcowa. Referat powyższy op 
na ten temat nie nadeszła. Zdawało mi się, że ot 
kło sprawozdania o doli praktyków prowincyonaln 
osobistych spostrzeżeń w ciągu kilkunastu lat prał 

Później nadeszła jeszcze praca na ten 
wego i wycofać go nie można było.

Po rozpoczęciu druku mego referatu 
wzmianki o alkoholizmie na prowincyi. Aby więc i 
przyjemnych, podpisuję tu me nazwisko.

11. D ochody  niestałe w kor.
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terminu konkursowego, gdy żadna inna praca 
rzy w Galicyi byłby niezupełnym, gdyby bra- 
łów, które miałem pod ręką i na podstawie

ferat był już wówczas w rękach Sądu konkurso-

za sfer lekarskich tendencyjne zarzuty z powodu 
wilnej w wypowiadaniu poglądów, nie dla każdego 

Dr. Szczepan M ikołajski.
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Przeciw  spccyfilcom.
Za przykładem  aptekarzy czeskich wystąpiły także galicyj­

skie Grem ia  aptekarskie  do walki przeciw t. zw. specyfikom, to 
jest przeciw prze tw orom  fabrycznym, które  różne składniki 
lecznicze podają  już w postaci go tow ego  lekarstwa, nadającego 
się do zas tosow ania  bez dalszych jakichkolwiek przeróbek. G re ­
mia aptekarskie  zwróciły się do obu krajowych Izb lekarskich 
jako  też do Tow. lek. galicyjskich, względnie do krakowskiej 
i lwowskiej komisyi przem ysłowo-lekarskiej z p rośbą  o  wydanie 
odezwy do lekarzy, ażeby specyfików nie przepisywali, lecz o  ile 
m ożności zawsze magistraliter środki lekarskie ordynowali.

K rakow ska  Izba lekarska w ydała też rodzaj takiej odezwy 
jeszcze w maju b. r. (Patrz „Spraw ozdanie  lzb“ z maja b. r.) 
n a  podstawie uchwały, powziętej przez Wydział Izby w dniu 5. 
m arca  1904.

N atom iast k rakow ska  kom isya p rzem ysłow o-lekarska  z ach o ­
w ała  się więcej odporn ie  i nie tylko dotąd żądanej odezwy do 
lekarzy nie zredagow ała, ale ow szem  wystylizowała do G rem ium  
aptekarzy w Galicyi zachodniej odpowiedź, k tó ra  zapew ne nie 
bardzo  zadowoli aptekarzy, gdyż mieści o na  pewne, uzasadnione 
zresztą  zarzuty co do postępow an ia  aptekarzy. Mianowicie we­
dług p ro to k o łu  komisyi p rzem ysłow o - lekarskiej krakowskiej 
uchw alono  w dniu 24. kwietnia 1904 o dp isać :  „1) że G rem ium  
pow in n o  wpływać na swych członków , ażeby chorym, zgłasza­
jącym się do aptek, nie ordynowali bez przepisu lekarskiego;
2 ) by panowie aptekarze nie wyrabiali sami specyfików, ani też 
bez potrzeby nie sprowadzali ich, a w każdym razie, by się za ­
stosowali do przepisów państwowych, odnoszących się do sp rze­
daży leków o niewiadomym składzie chem icznym ; 3) ażeby G re ­
mium wspólnie z innemi Grem iam i s ta ra ło  się o to, ażeby 
wszystkie te środki lecznicze, których nazwa jest patentami za­
bezpieczona, w edług sk ładu  chemicznego nazwane, objęte zostały  
taksą ap tekarską" .  (P a trz :  Przegląd lekarski z 25. czerwca 1904).

We Lwowie sp raw a wzięła o  tyle o b ró t  odmienny, że tu 
nad jej załatwieniem ma obradow ać  wspólnie Izba lekarska i ko- i 
misya przem ysłow o-lekarska, co uważam za daleko stosow nie j­
sze, niż oddzielne wydawanie opinii, sam bowiem  przedm iot do ­
tyka żywotnych zagadnień bytu lekarzy i dla tego nie pow inno  
się go rozstrzygać bez wysłuchania  zdania Reprezentacyi z aw o ­
dowej lekarzy. Sądzę nawet, że w spraw ach tego rodzaju nale­
ża łoby  przeprow adzić  w stępną  dyskusyę w Towarzystwach lekar­
skich i w ogóle  porozum ieć  się co do ostatecznych dyrektyw 
przed wydaniem orzeczenia, k tóre  pow inno  zjednoczyć zapatry­
w ania wszystkich reprezentacyj i korporacyj lekarskich. Jeśli już 
obecnie nikogo zbudow ać nie m oże sprzeczność opinij między 
Izbą lekarską k rakow ską a krakow ską  kom isyą przem ysłow o- 
lekarską, to  tem większy powstanie  rozdźwięk, gdy znow u we 
Lwowie Izba w porozum ieniu  z miejscową komisyą przem ysłow o- 
lekarska odm ienne  zajmie s tanowisko, a tego na pewne oczeki­
wać trzeba. Mianowicie lwowska kom isya niedawno sam a zale­
ciła jeden z najwięcej rozpow szechnionych  specyfików, syrolin 
w postaci syrupu  sulfo-gwajakolowego wytworu apt. Mikolascha. 
bez popełn ien ia  tedy rażącej niekonsekwencyi nie wypada jej 
obecnie postąpić  za przykładem Izby krakowskiej i zasadniczo 
przeciw specyfikom bezwzględnie się oświadczyć, a z drugiej s trony 
rezolucye krakowskiej komisyi przem ysłowo-lekarskiej budzą co 
do niektórych szczegółów bardzo pow ażne wątpliwości i z m u ­
szają do pewnych zastrzeżeń.

Jeśli nadto  do tych trzech, niezgodnych z sobą  orzeczeń, 
przybędzie jeszcze czwarta, oryginalna enuncyacya Tow. S a m o ­
pom ocy  lekarzy, k tóre  w tak ważnej sprawie milczeć nie powinno, 
to  powstanie  form alny chaos  i ani lekarz praktyk, ani aptekarz 
nie będą wiedzieli, czego właściwie trzym ać się wypada.

Źle więc sobie  poczęto, że w sprawie, obchodzącej ogó ł  
lekarzy, w sprawie bardzo ważnej, nie dążono  odrazu do w yrów ­
nania różnic w poglądach i do nakreślenia wspólnej jednolitej 
dyrektywy. Niechże ta krytyka, podyk tow ana  jedynie względami na 
d o b ro  ogó łu , da pow ód  do zastanow ienia  się o dnośnym  repre- 
zentacyom , czy w podobnych  wypadkach nie jest lepsza droga 
w zajem nego wyrozum ienia  zam iast partyzantki, załatwiającej na 
w łasną  rękę każde bieżące zagadnienie.

Przechodząc  do samej sprawy, pozwolę tu sobie uczynić 
parę  uwag, a zdaje mi się, że dobrzeby było, gdyby i inni kole­
dzy zechcieli wziąć udział w dyskusyi, bo wzajem na wymiana 
myśli zawsze przyczynia się do pogłębienia poglądów  i do w szech­
s tronnego  oświetlenia rzeczy.

Zaznaczę tedy przedewszystkiem, że, w edług m ego zdania, 
G rem ium  aptekarskie, jako  ko rpo racya  bądź co bądź kupiecka, 
sp raw ę specyfików ocenia  trochę z innego stanowiska, niżby to 
lekarzom  przystało. G rem ium  zachodnio-galicyjskie w motywach 
pow ołu je  się jedynie na zysk, względnie straty m ateryalne ap te ­
karzy i lekarzy i podnosi uszczerbek, jaki obie s trony  przy za ­
pisywaniu specyfików ponoszą . Lekarze jednak m uszą uwzglę­
dniać także d ob ro  chorego . Przy rozpatryw aniu  tedy kwestyi, 
m usim y zadać sobie pytania :

1) czy o rdynow anie  specyfików w ogóle  przedstawia pewne 
korzyści, lub pewne szkody dla c h o re g o ?

2 ) czy jest o n o  po łączone  z uszczerbkiem m ateryałnym :
a) dla lekarza;
b) dla a p te k a rz a ;
3) czy nie pow oduje  ujemnych skutków  w wytwórstwie kra- 

jow em  śro d k ó w  leczniczych;
4) w jaki sp o só b  należy ob ró t  specyfików uregulować, aby 

nie pozbawić chorych korzyści, a uchronić  ich od szkód, tudzież 
aby zapobiedz niekorzystnem u oddziaływaniu obro tu  specyfików 
na materyalne interesy lekarzy i aptekarzy.

W yczerpujące om ów ienie  tych zagadnień s tanow iłoby  tem at 
bardzo rozległy, k tórego  wyczerpać obecnie nie zamierzam, 
a ograniczę się do rzucenia paru najogólniejszych myśli.

I tak co do s tron  dodatnich dobrego  specyfiku, to specyfik 
odznacza  się temi sam em i zaletami, jakiemi w ogóle  góruje  wy­
tw ó r  fabryczny nad w ytw orem  ręcznym. D odam  odrazu, że ma 
również te sam e wady, które  w ytw orom  fabrycznym są właściwe.

W ytwórstwo fabryczne odznacza się m asow em  przerabianiem 
tw orów  lub p ło d ó w  surowych, przy zastosow aniu  daleko p o s u ­
niętego podziału pracy, przy wielkiej oszczędności nakładu sił r o ­
boczych, przy opanow an iu  nieraz różnych ubocznych gałęzi prze­
mysłu, co wszystko sprawia, że wytwór fabryczny konkuru je  
z wytworem  ręcznym olbrzymią nieraz zniżką ceny, dokładnością  
robo ty  maszynowej, której ludzka ręka sp ros tać  nie jest w stanie, 
jednolitością wyrobu. Nadto  fabryka jest w m ożności w krótkim 
czasie nadążyć zwiększonem u zapo trzebow aniu  wytworu.

G łów ną  wadą każdego fabrykatu jest szab lonow ość, brak 
przystosow ania  do indywidualnych w ym ogów  jednostki i w tem 
tkwi właśnie racya bytu rękodzieła  i w ogóle  pracy odręcznej.

W zastosow aniu  do prze tw orów  leczniczych niska s to su n ­
kow o cena jest niepoślednią zaletą, bo umożliwia korzystanie 
z leku i ludziom niezamożnym. Tylko środki tajemne, o niezna­
nym składzie chemicznym (a takie są u nas w zbronione) m ogą 
polow ać na ła tw ow ierność  ludzką i zbierać o g rom ny  haracz od 
ludności cierpiącej. Tam , gdzie skład chemiczny jest znany i p o ­
dany do publicznej wiadomości, fabrykant z góry  się liczy z kon- 
kurencyą ap tekarza  i wyznacza cenę, za którą  aptekarz  nie byłby 
w stanie wydać nawet surow ych sk ładników  specyfiku. Koszt re ­
ceptury tu naturalnie odpada, a za pośrednictw o w sprzedaży 
otrzymuje apteka tylko niezbyt wielki rabat. Jeśli specyfik nie 
zdobędzie szerokiej popularności,  aptekarz na nim źle wychodzi. 
Jeśli jednak zyska taką bodaj wziętość ś ród  m as ludowych, jak 
np. sławny „Pain-Expeller“ kotwiczny, który i obecnie pod zmie­
nioną tylko nazwą rozchodzi się wszędzie, wtedy ap tekarz  wcale 
do tego specyfiku urazy nie ma, bo d robny zysk, ale często się 
powtarzający, daje mu pokaźną sum ę dochodu  bez wielkiego z a ­
chodu. 1 wątpię bardzo, czy panow ie aptekarze zgodziliby się na 
taki układ, że lekarze wcale specyfików żadnych ordynow ać  nie 
będą ale aptekarze obowiązują  się również wszelkie specyfiki 
z aptek wyrugować. Niejeden ap tekarz  prowincyonalny zarobi 
podczas jarm arku  więcej na odręcznej sprzedaży „Pain-Expelleru“ , 
niż na wszystkich, w tym dniu dostarczonych receptach. Dla tego 
żądanie krakowskiej komisyi przemysłowo-lekarskiej,  by apteki 
wyrzekły się specyfików, jest chyba ironią gryzącą, a nie p ro p o -  
zycyą na seryo. T o  też kom isya poddaje  jeszcze jedną radę, 
a mianowicie, aby aptekarze starali się o wciągnięcie specyfików 
do urzędowej taksy aptekarskiej. Tą  drogą specyfiki otrzym ałyby 
cenę wyższą, dla aptekarzy korzystną. Ale dla ubogich chorych 
taka zm iana nie jest pożądana, a lekarze stanow czo  mijają się ze 
swem zadaniem, jeśli dopom agają  pośrednio  do  podrożen ia  ś ro d ­
ków leczniczych. Jeśli tym sp o so b em  publiczność po  części o d ­
niosłaby korzyść przez usunięcie z rynku ap tekarskiego różnych 
specyfików bezwartościowych, to  w każdym razie byłyby dla p u ­
bliczności także dotkliwe szkody przez podrożen ie  specyfików 
dobrych, uznanych przez praktykę lekarską, że w pom nę tu dla 
przykładu takie Bromidia, Syr. H ypophosphites ,  Haem atogen , Vi- 
num  M angano-Ferri pep tona tum  i sachara tum , p rzeróżne  syrupy 
th iokolow e i t. d. Ze względu więc na niską cenę specyfików 
lekarze przeciw ich s tosow aniu  o p o n o w a ć  nie powinni i nie 
mogą.

O prócz  ceny przystępnej specyfiki przedstawiają zazwyczaj 
jeszcze inne dogodności. Fabryka, pragnąc zapewnić sw em u wy­
tworowi jak najrozleglejsze rozpowszechnienie , dba o  to, by 
specyfik przedstawiał ile m ożności lekarstwo w ponętnej i przy­
jemnej do użycia postaci. Zw raca  się więc szczególną uwagę 
przy płynnych specyfikach do  w ew nętrznego użycia na corrigen- 
tia, na sm ak  co najmniej znośny, lub nawet miły, lub leki, k tó ­
rych sm ak  nie da się niczem poprawić, wytwarza się w tak s tę ­
żonym  rozczynie, aby wystarczała jak najmniejsza dawka, ro z ­
twory są klarowne, czyste, bez osadów  i m ętów; czekoladki, ko- 
łaczyki, pigułki, mają powłóczkę, osłaniającą wstrętny sm ak  leku 
a dla oka  p o n ę tn ą ;  w ogóle  zewnętrzne wejrzenie specyfiku jest 
eleganckie, opakow an ie  ozdobne. Są to z p ozo ru  drobiazgi, ale 
każdy praktyk wie, że chorzy często bardzo są drażliwi pod tym
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względem a nawet najdzielniejszy lekarz musi się liczyć z u p o ­
dobaniam i publiczności.

(C. d. n.)
Dr. Szczepan M ikołajski.

Gzy lekarze mają sobie nawzajem płacić honorarya ?

Z achęcony już dawniej przez Szanow ną Redakcyę, chcę 
wyłuszczyć spraw ę, k tóra  mnie, jak zresztą i Szanownej Redakcyi, 
wydaje się aktualną. Chodzi o rozwiązanie pytania, czy lekarz 
za siebie i za cz łonków  swej rodziny powinien płacić za usługi 
swych kolegów, a z drugiej s trony  czy ordynujący lekarz w ta ­
kim w ypadku zapłaty  m oże żądać, względnie czy powinien ja 
przyjąć ?

Już Szanow na  Redakcya uznała, że pod  tym względem 
przepisów  niema żadnych, a m ojem  zdaniem także i być nie 
pow inno, lecz należy to  pozostaw ić etycznemu poczuciu lekarzy. 
Jednak  ogóln ikow o zdać się na zapatrywanie  jednostek  nie będzie 
m oże odpow iedniem , bo te zapatrywania  m ogą być zupełnie 
sprzeczne, dla tego s łusznem  jest, by spraw ę tę przed fo ru m  
publiczne kolegów wytoczyć i dojść do ogólnego porozum ienia .

Zdaniem  m ojem  lekarz nie powinien pod żadnym w arun­
kiem żądać zapłaty za usługi dia swego kolegi i jego rodziny 
nawet wtedy, gdy pomiędzy lekarzem ordynującym  a jego chorym 
kolegą, względnie tegoż rodziną, niema s tosunków , to  znaczy 
choćby się na oko  zdawało , że sp o so b n o ść  do odsłużenia  się nie 
m oże się zdarzyć. Nie znam. wypadku, ażeby lekarze czy to  p ła ­
cili, czy też żądali zapłaty  za usługi wzajemnie sobie świadczone, 
lecz owszem  wiem, że do cho rego  kolegi lekarze zawsze chętnie 
spieszyli, a nawet jeżdżą po kilka lub kilkanaście mil, nie żadając, 
a naw et nie przyjmując ofiarow anego  im honora ryum . Jeżeli 
więc wszyscy lekarze w praktyce tak postępując, przez zwyczaj 
za zasadę przyjęli, by nie żądać ani nie p rzyjm ow ać zapłaty, dla 
czego wykluczać od  tego żonę  lekarza, względnie tegoż dzieci? 
Czy żona, lub dziecko lekarza o sobny  ma majątek, który jest 
różny od mienia męża, względnie o jc a ?

Teoretycznie  uzasadnić ten zwyczaj byłoby dość trudno, 
w żadnym bowiem innym zawodzie, czy to wolnym, czy ręk o ­
dzielniczy!^ niema zwyczaju, ażeby osoby, do tego sam ego za ­
w odu należące, czyniły sobie wzajemnie usługi bezpłatnie. Ale 
stan lekarski bardzo różni się od innych zaw odów , wytworzył 
sob ie  etykę specyalną i nie widzę potrzeby, abyśmy naszą etykę 
stosowali do  etyki innych zaw odów , zwłaszcza tam, gdzie m ogłoby  
się to  stać przez złam anie  zwyczaju, bardzo szlachetnego, wzaje­
mnej pom ocy  w nieszczęściu.

jakko lw iek  często wydaje się lekarzowi ordynującem u, że 
sp o so b n o ść  odwdzięczenia się nie zajdzie, to jednakow oż w rze­
czywistości tak nie jest. Na p rz y k ła d : żona  lekarza lwowskiego 
bawi na sezon letni z dziećmi w miasteczku X., lekarz ordynuje  
tej rodzinie i nie przyjmuje zapłaty. Syn tego lekarza uczy się 
we Lwowie, a tam znow u jakiś lekarz bezpłatnie go  leczy. Czyż 
nie ma tu już odwzajem nienia  się, choćby syn tego lekarza nie­
koniecznie leczył się u męża owej letniczki?

Przykładów  takich naprow adzić  m ożnaby  wiele. Jeżeli więc 
lekarz, ordynujący u swego kolegi, względnie w jego rodzinie, nie 
powinien ani żądać, ani przy jm ow ać za sw oje usługi lekarskie 
zapłaty , to  oczywista, że nie powinniśm y także ordynującem u 
koledze takiej zapłaty  ofiarować, bo byłoby to wobec pewności, 
że zapłaty nie przyjmie, śmieszną formalnością.

Zasady  te niedawania i nieprzyjm owania zapłaty stawiać się 
pow inno  wobec każdego kolegi, bez względu, czy on jest zamożny, 
czy też nie, pozostaw ienie  bowiem rozstrzygania tej kwestyi 
w każdym wypadku jest niemożliwe, bo często lekarz ordynujący 
s to su n k ó w  choregi kolegi wcale nie zna, a nie m ożnaby też żą­
dać, ażeby się jeden kolega wobec drugiego legitymował św iade­
ctwem ubóstwa.

Dr. Wilhelm M ark Stein z Kamionki.

po  kolegów lekarzy okręgowych!

W num erze 13-tym „Głos. lek.“ ukazała  się nota tka  (m im o ­
chodem  rzucona przy om awianiu spraw y lek. więziennych) że 
komitet lekarzy okręgow ych zbyt m a ło  daje oznak  życia i że o b e ­
cnie przed sesyą se jm ow ą nie przypom ina żądań lekarzy o k rę ­
gowych.

Poniew aż zdanie to o dotychczasowej naszej pracy, z której 
nie szukaliśmy rozgłosu, podzielać m oże wielu Kolegów, przeto 
pokró tce  p rzypom nim y przebieg naszych starań, w których na­
potykaliśmy niejednokrotnie  wielkie trudności.

P o  1-szym zjeździe lekarzy okręgowych w r. 1900 podaliśmy 
petycyę do Sejmu na ręce Wydziału krajow ego i do c. k. N a­
miestnictwa o  rozpatrzenie  organizacyi okręgow ej służby zdrowia 
usunięcie usterków  ustawy i o przyznanie lekarzom okręgow ym  
praw a do em erytur i o  zaopatrzenie  w dów  i sierót. C. k. 'N am ie ­
stnictwo odstąp iło  naszą petycyę krajowej Radzie zdrowia do 
opinii. Opinia krajowej Rady zdrowia, jakkolwiek w niektórych 
punktach różna  od  naszej, na o g ó ł  jest dla spraw y em erytur etc 
przychylną, przeto nie reagowaliśmy przeciw niej. Referat kraj 
Rady zdrowia, napisany bardzo ściśle i umiejętnie, znajduje sie 
w „Przegl. lek .“ Nr. 12-ty z r. 1902.

Petycya nasza wraz z referatem kraj. Rady zdrowia p o w ró ­
ciła naturalnie do c. k. Namiestnictwa, gdzie oczekuje dotychczas 
załatwienia, zależnego od dalszej akcyi Wydziału krajowego. G o r ­
szy los sp o tka ł  naszą petycyę, sk ierow aną do Sejmu :

Za pierwszego m arszałkow stw a J. E. hr. Badenieąo  petycya 
nasza z różnych pow o d ó w  nie m ogła  być do Sejmu "wniesioną 
W śród tego nie zaprzestaliśmy starań i n ie jednokrotnie  o d n o s i­
liśmy się w tej spraw ie częściowo pisemnie a częściowo oso b i­
ście podczas  Sejmów. Najżyczliwsze dla nas osoby  wyrażały je ­
dnak, naszem zdaniem, niezupełnie uzasadnioną obawę, że w n io ­
sek o zapewnienie em ery tu r etc. dla lek. okręgow ych nie znajdzie 
większości w Sejmie, gdyż sp raw a ta zbyt m ało  jest znaną  i zbyt 
m ało  interesuje o g ó ł  posłów . Wiele o sób  wpływowych w yrażało  
wprost, że opinia publiczna nie jest do tego przygotowaną. W tym 
czasie a głównie w roku 1901 — 1902. przeważnie z wiedzą k o ­
mitetu, we wszystkich poczytniejszych dziennikach galicyjskich 
ukazał się cały szereg artykułów , omawiających obszernie spraw ę 
lek. okręgowych, artykułów  częściowo w zorow anych  na referacie 
kraj. Rady zdrowia, częściowo pisanych samodzielnie. M imo chwiej­
nej postawy Wydziału krajowego, unikaliśmy w artykułach tych 
(o ile w tem w spó łdz ia ła ł  komitet) tonu drażniącego, pop rzes ta ­
jąc na ściśle przedm iotow em  przedstawieniu znaczenia dla l u d ­
ności okręgów  sanitarnych i potrzeby lekarzy okręgow ych. Nadto 
rozesłaliśmy listy z przedstawieniem s p ra w y ‘lek. okręgow ych do 
posłów  sejmowych. Taki był przebieg rzeczy za czasów pierw­
szego m arsza łkow stw a j .  E. hr. Badeniego.

Pow ołan ie  na m arsza łka  Andrzeja hr. Potockiego zdaw ało  
się dla sprawy okręgów  lepszą rokow ać  przyszłość. W owym  to 
czasie, a za naszem po  części staraniem, Wydział krajowy d o ­
tychczas zajmujący, że się tak wyrazimy, chwiejne s tanow isko  z a ­
czął na polecenie* m arszałka  krajow ego zbierać statystyczne dane 
i rozpoczął prace przygotowawcze do wniesienia sp raw y  em ery­
tur dla lek. okręgow ych w Sejmie.

W lipcu w r. 1902 po se ł  Teofil M erunowicz w niósł sprawę 
em ery tu r  w Sejmie. W niosek ten zos ta ł  jednom yślnie  przyjęty 
p o m im o  opozycyi kilku posłów , k tórym  chodziło  o  formalności 
w postępow aniu . Sejm podów czas uchwalił, aby Wydział krajowy 
przedłożył na następną  sesyę konkre tne  wnioski w sprawie em e­
rytur dla lek. okręgowych.

Zdaw ało  się więc już, że sp raw a niniejsza jest na najlepszej 
drodze. P okaza ło  się jednak w rzeczywistości inaczej. W czasie 
sesyi sejmowej w lecie w r. 1903 dwu cz łonków  komitetu uzy­
ska ło  pos łuchania  u m arszałka  J. E. hr. Badeniego, zasiadającego 
ponow nie  na krześle marszałkowskiemu J. E. hr. Badeni ośw iad­
czył nam, że w zasadzie bynajmniej nie jest przeciwnikiem z a ­
pewnienia em ery tur  etc. dla lekarzy okręgowych, jedynie ośw iad­
czył się swojego czasu przeciwko załatwieniu tej spraw y przy 
om aw ianiu  budżetu krajowego, (na Sejmie w r. 1902). N atom iast 
uważa dotychczasow ą organizacyę okręgów  za wadliwą i w ym a­
gającą wielu zmian i popraw ek  w ustawie. Ustawa, obow iązująca 
lek. okręgowych, musi być p oddaną  rewizyi, przy czem pensyedek 
okręgow ych należałoby odpow iedn io  unorm ow ać, aby s tosow ne  
a odpow iednie  em erytury  lekarze okręgowi mogli pobierać 
W końcu nadmienił J. E. hr. Badeni, że sp raw a ta będzie w Wy­
dziale krajowym rozpatrywaną.

N iepodobna  nie przyznać słuszności s ło w o m  m arsza łka  k ra ­
jowego. Sami n iejednokrotnie  wskazywaliśmy na to, że organi- 
zacya okręgów  i ustawa liczne posiada braki, k tóre  dom agają  się 
rychłego usunięcia. Już sam o  przyznanie nam p o b o ró w  przy 
szczepieniu w edług IX. rangi naprow adza  obecnie do kon ieczno­
ści zmian w innych poborach  i przyznania praw  zaopatrzenia  
według tejże rangi.

Ufamy pow adze i s łow u J. E. m arszałka  krajow ego i z ca ­
łym spoko jem  oczekujem y w najbliższej przyszłości pom yślnego  
załatwienia naszej sprawy, bo nie jest o n a  tylko naszą spraw ą, 
ale decyduje o pom yślnym  rozwoju s to sunków  sanitarnych w na­
szym kraju. Dotychczas we wszystkich pismach i artykułach, re ­
dagowanych za wiedzą komitetu, s taraliśmy się utrzymać ton przed­
m iotow y i choćby przy najliczniejszem nagrom adzeniu  ujemnych 
faktów staraliśmy się nie wyciągać nieprzychylnych w niosków  dia 
bądź co bądź jedynego naszego krajow ego rządu.

Pom yślny dziesięcioletni wpływ ok ręgów  na s tosunki s a n i ­
tarne kraju więcej pow inny przem ówić do  rozum nych ludzi 
i tych, którzy do pewnego s topnia  wpływają na rozwój tych s to ­
sunków , aniżeli najjaskrawiej napisany artykuł. T o  też zachęcam y
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W as Koledzy, abyście, pisząc o spraw ach okręgowych, nie da­
wali wyrazu naturalnem u zresztą zniecierpliwieniu i nie w ystępo ­
wali z przedwczesną zbyt ostrą  krytyką sanitarnych s to sunków  
okręgowych, przynajmniej do czasu najbliższej sesyi sejmowej, 
na której w edług obietnic sprawy okręgow e mają być załatwione.

Jeżeli wówczas starania nasze kilkoletnie nie znajdą p o s łu ­
chania i urzeczywistnienia, to uważać będziemy nasze zadanie za 
skończone  i z łożym y m andat komitetowych ponow nie  w Wasze 
ręce na Zjeździe, k tóry podczas sesyi sejmowej zw ołanym  będzie. 
Jak  dalej rozwinie się s tosunek  następnego komitetu do Władz 
krajowych i jaki użytek uczynicie z licznie nagrom adzonych  
faktów, w jaki załatwia się sp o só b  spraw y sanitarne, Wy zadecy­
dujecie !

Co było w siłach naszych, wszystko uczyniliśmy dla nada­
nia sprawie spoko jnego  i pom yślnego  zw rotu  i to  nie tyle ze 
względu na Was Koledzy i na nas samych, ile raczej ze względu 
na pom yślny rozwój s to sunków  zdrowia publicznego, które  obok  
oświaty, uważam y za jeden z najważniejszych czynników, zdąża­
jących do lepszego i pogodnie jszego  jutra.

O becnie m am y przekonanie , że Wydział krajowy przygo to ­
wuje projekty zmiany ustawy, jak również wnioski konkre tne  co 
do em erytur i zaopatrzenia  wdów  i sierot po  lekarzach o k rę g o ­
wych, dla tego staraniem  naszem będzie, abyśm y mogli projekt 
ten w chwili możiiwej o trzym ać do rozpatrzenia  i podzielenia się 
z Wami, zasięgając Waszych uwag i spostrzeżeń. Chwytamy się 
tego planu tem goręcej, bo jesteśmy zdania, że ustawa p o d ó w ­
czas doszczętnie pożyteczną być może, gdy przy spisaniu jej nie 
tylko piszący ją, ale także i ci, k tórzy ją wykonywać mają, w sp ó ł­
udział biorą.

Komitet

Dr. Zasacki, Dr. N atter , Dr. Ustrzycki, Dr. Bednarski,
Dr. Ferensiewicz.

K R O N  I  K  A .

C3 sprawie naszego funduszu zapomogowego w yrażono 
z różnych stron życzenia, k tóre  s taram y się. uwzględnić. 1 tak 
radzono , aby temu funduszowi nadać inną nazwę, gdyż już 
w Tow. S a m o p o m o c y  jest „fundusz zapom ogow y" dla wdów 
i s ieró t po  lekarzach, co może dać pow ód  do n ieporozum ień. 
S tosow nie  więc do przeznaczenia  naszego funduszu będziemy go 
nadal nazywali „funduszem sam oobrony".

Niektórzy koledzy są zdania, że fundusz ten należy złożyć 
w jakiemś Towarzystw ie lekarskiem, aby nim dysponow ała  re- 
prezentacya, wybierana z g rona  kolegów, rozum ie się po  zasią- 
gnięciu także zdania redakcyi naszego pisma, k tóra  ten fundusz 
u tworzyła  i k tó ra  w przyszłości także będzie dbała  o  jego p o ­
większanie. Uznając s łuszność  tych w skazów ek odnieśliśmy się 
z taką p ropozycyą do Zarządu Tow . S a m o p o m o c y  lekarzy 
i oświadczyliśmy go tow ość  odesłan ia  Tow. S am o p o m o cy  sumy, 
dotąd  uskładanej, z zastrzeżeniem : 1) że fundusz ten ma być
używany jedynie na doraźne zasiłki dla kolegów, którzy w walce 
o popraw ę bytu na straty materyalne są narażeni; 2) że Zarząd 
T owarzystwa przy rozdziale z a p o m ó g  zasięgać będzie także zda­
nia redakcyi „G łosu  lekarzy". D o tąd  nie o trzymaliśmy żadnej 
decyzyi pod  tym względem ze s trony Tow. Sam opom ocy .

Sum a funduszu przekroczyła  już kwotę tysiąca kor. W prze­
ważnej części złożyły się na nią ho n o ra ry a  autorskie  za prace 
nadsyłane do „G łosu  lekarzy". Ponieważ wszyscy w sp ó łp ra c o ­
wnicy nasi i korespondenc i zrzekają się h o n o ra ry ó w  na rzecz 
funduszu zapom ogow ego ,  przeto dla uproszczenia manipulacyi 
nie będziemy nadal żadnych honoraryów autorskich obliczali, 
lecz przy zestawieniu rachunków za każde półrocze w razie 
wykazania czystego dochodu wydawnictwa stosowną kwotę do 
funduszu samoobrony przekażemy. W ciągu p ó łrocza  wykazy­
wać się będzie tylko przyrost funduszu drogą składek ko leżeń­
skich.

Prosim y wszystkich Kolegów, by przez składki przyczyniali 
się do powiększenia funduszu sam o o b ro n y .  G odny  naśladowania 
przykład d a ł’ kol. dr. Dłuski z Z akopanego ,  k tóry  n ades ła ł  nam 
deklaracyę, że zobowiązuje  się co roku  składać  na nasze ręce 
po  10 kor. na fundusz sa m o o b ro n y  w ratach półrocznych. Gdyby 
więcej było tak ofiarnych kolegów, jak kol. dr. Dłuski, kol. prof. 
Wicherkiewicz i kilku innych, wkrótce złożylibyśmy pokaźną 
sum ę tem więcej, gdyby w ciągu pierwszych lat nie zaszła  p o ­
trzeba rozdawnictwa zasiłków z tego funduszu. Z bieram y składki 
dla przyszłości, na wypadki, k tóre  zaskoczyć m ogą  pewne grupy 
lekarzy, lub poszczególnych Kolegów.

Funduaz zapom ogowy. P o z o s t a ło  994-90 kor.  P rz y b y ło :  h o n o r a ry u m  
a u to r s k ie  E. K re in e r  4’38 kor.  —  Dr. M ikoła jsk i  z ło ż y ł  n iep rzy ję te  h o n o ­
ra ry u m  za św ia d e c tw o  a se k u ra c y jn e  d la  dr. O zark ie w icz a  6 kor.  Dalej  n a ­
des ła l i  dr. G o r n e r  T — , dr. D łu sk i  5. P o z o s t a je :  1011 hor. 28 hal.

[5o Toro. S am o p o m o c y  przystąpil i  i w k ład k i  do  nasze j  redakcyi  p rz y ­
s ła l i :  dr. Ignacy T w o ro w s k i  z P o d b u ż a  14 —, dr. T e o d o r  Jac ió w  z K a ­

m ionki s t ru m .  T -  , dr.  Adolf  S c h e n k e r  z N a ra jo w a  8'— , P. Izydor  R ager  
z Z a ło z ie c  8'— .

Dr. Witold Z iem bich i  po c a ło r o c z n e j  n ieo b ecn o śc i  w k ra ju  i po  o d ­
byciu s tu d y ó w  n a u k o w y ch  w Z ur ichu ,  S t ra s sb u rg u  i P a ry ż u ,  p o w ró c i ł  do  
Lwowa.

Fejletony. Z  p o w o d u  n a w a łu  w ażnych  bieżących  sp raw  zm u sze n i  by­
l iśm y p rz e rw a ć  n a sz e  fe jle tony ,  p o n iew aż  je d n a k  wielu  k o leg ó w  u w aża  
now elk i  na  t le  s to s u n k ó w  leka rsk ich  za  p o ż ą d a n e  u ro z m a ic e n ie  t reści  
p ism a, p o w ra c a m y  wtęc do  daw  lego  p o rz ą d k u  i p o d a je m y  w odc inku  o b r a ­
z ek  z życia ludu, s k re ś lo n y  p rz ez  m ło d e g o  a u ta le n to w a n e g o  literata,  p i ­
su ją ce g o  pod  p se u d o n y m e m  „K ró l iń sk ieg o " .  Kolegów, k tó rz y  n a d es ła l i  
n a m  ró ż n e  now elk i,  p ro s im y  o  c ierpliwość.

Pflianoroania i odznaczenia. R e k to re m  u n iw e rsy te tu  J a g ie l lo ń sk ieg o  
w y b ra n o  prof. dr. N a p o l e o n a  C y b u l s k i e g o ,  d z ie k a n e m  W ydzia łu  le ­
k a rsk ieg o  w K rakow ie  prof. dr. H e n r y k a  J o r d a n  a, we Lwowie prof. dr. 
W ł o d z i m i e r z a  Ł u k a s i e w i c ż a .

Dr .  E.  R o ś c i s z e w s k i  m ia n o w a n y  le k a rz e m  w ięz iennym  w P r z e ­
m yślu ,  dr. R o m a n  M e r u n o w i c z  s e k u n d a ry u s z e m  s ta r s z y m  a dr. B r o ­
n i s ł a w  P a k l i k o w s k i  s e k u n d a ry u s z e m  m ło d s z y m  w lw ow sk im  szp i ta lu  
p o w szech n y m .

Dr. S t e f a n  H o  r o s z k  i e w i c z  h ab i l i to w a ł  s ię  w K rak o w ie  j a k o  
d o c e n t  m ed y cy n y  są d o w e j .  Doc. dr. H a l b a n  p ro p o n o w a n y  na  p ro fe s o ra  
psychiatry i  w u n iw ersy tec ie  k ra k o w sk im .

IConcepiści san i ta rn i  dr. L e o p o l d  H a i m  i dr.  M a r y a n  S z a y -  
n o w s k i  m ian o w an i  lek a rzam i powia tow ym i a  a sy s ten c i  sa n i ta rn i  dr. 
E d m u n d  K o w a l s k i  i doc. dr. A d a m  S z u l i s ł a w s k i  k o n cep is tam i  
san i ta rnym i.

Z m a r l i :  prof. dr. W ł a d y s ł a w  N i e m i ł o  w i c  z w e  Lwowie i dr.  
J ó z e f  D z i e m b o w s k i  w Muszynie .

WyHaz prenumeratorów.
(Ciąg dalszy).

Dr. G u rs c h in g  3'— , B ernfe ld  3 '—, dr. O ż a ro w sk i  3 -  , dr. K iczałes  
(Stryj) 6' —, dr. R o l le r  6—  dr. Z d u n  (S k aw a)  3 — , dr. G aw l ik  6'— , dr. 
A m eisen  6'— , dr. Soniewicki  3 '— , dr. W in o g ro d zk i  3 ’—, dr. S tock l  6' —, 
dr. Kowalski  (Stryj) 6’— , dr. O p o lsk i  3 '—, dr, G n o i ń s k i ó '—, dr. N a t te r  6'—, 
dr. Dre ifach  6'—, P. W ie se r  6’—, dr. T w o ro w s k i  P. B lum  3‘—, dr.
J e g e r ' 3 ' —, dr. W oszczy ń sk i  3 '— , dr. M ydlarsk i  6' —, dr. Jó z e f  B e d n arsk i  
(Alwernia)  6 —, dr. Jac iów  3.—, dr. H a en d e l  3' - ,  dr. Bielecki 3 '—, dr. 
Emil M uller  6— , dr. K ozierow ski  3 '—, dr. T arc h a lsk i  6 —, P. W eh rn  3 '— , 
dr. Adolf  B e rg e r  6 —, dr. L an g sam  6— , dr. S k o w ro ń sk i  6— , dr. N aw ra t  
9 ' - ,  dr. Cięglewicz 3 '—, dr. Bier  6 —, dr. E n g la n d e r  9 —, dr. G l ick sm an  
6' , P. Pachońs.ki 3 ’- ,  dr. E b e r s o n  3' — , dr. S o b e l s o h n  3 —, dr. A cker-  
b a u e r  3 - ,  dr. Ż u k o ty ń s k i  9 -—, P. O s te r s e t z e r  3 ’— , dr. B iesadzk i  6'— , 
dr. Mallik 3 '— , dr. K ońcow icz  6'— , dr.  O rsk i  6' , dr. M ichnik 3‘—, dr. 
Je n d l  3 ’—, dr. Kow enick i  6' —, dr. H o c h s t im  6 —, dr. S tan o w sk i  6 - ,  dr. 
E bel  6 —, P. M antel  3-—, dr. M ihowicz 3 '—, dr. Schm id t  3 —, dr. K araś  
6'— , dr. C ym ble r  6'— , dr. K arp ińsk i  6-—, dr. M arkiewicz  12' --, dr.  Z a t ło -  
kal 6 —, dr. K urzyniec  6 —, dr, R ub ins te in  (M edenice) 3 —, dr. Radziński  
3 —, dr. B u d zy n o w sk i  3 —, dr. Kalisz  3 '—, dr. Z a u d e r e r  6' , dr. J o d ł o w ­
ski 6'—, dr. G o d ło w sk i  6' —, dr. S t ro n c za k  6-—, dr. G rzy b o w sk i  6 —, P. N eu-  
ste in  3 '—, dr. Offe 3 — , dr. H e n ry k  Lic 6'—, dr. B e rn ac iń sk i  6' - ,  dr. Mach 
3 - , dr. D o r to r t  (W y b ra n ó w k a )  3 —, dr. P iaseck i  W e n a n ty  3 ’ -, dr. S ch eb s  
9 —, dr. G o r n e r  3 '— , P. R ager  3 '—, dr. H o c h b a u m  6 —, dr. R o k o sso w sk i  
6' —, dr. M aszew sk i  3 —, dr. Kijas (Mielec) 3 '—, dr. G a rb u s iń sk i  3 '—, dr. 
P rze sm y ck i  3 '—, dr. K aczyńsk i  3 '— , dr. Jó z e f  Kadyi 6'—, dr. Chilewski  te -, 
P. H a n d t  6' - - ,  dr. H irsch  9 '—, dr. Lust ig  9 '—, K asyno  w N. Sączu  6 —, 
dr. Sędz im ir  6— , dr. So b ie sz cz ań sk i  3 '— , dr. K rzy sz ta ło w icz  (M ik o ła ­
jów) 3-— .

NADESŁANE.
L. 1044/04.

Ifonkurs.
Wydział Rady powiatowej w Kosowie rozpisuje niniejszem 

konkurs  na 2 posady lekarzy okręgow ych a mianowicie na p o ­
sadę lekarza okręgow ego  w Kutach i takąże posadę  w Hrynia- 
w ie ; pierwszy okręg  obejm uje  12 gmin i tyleż obszarów  d w o r­
skich jako  to : Kuty miasto, Kuty stare, S łobódka , Kobaki, Czer- 
hanów ka, Rybno, Roztoki, Rożen wielki, Rożen mały, Tudiów, 
B ia łobereska i C h o ro co w a  o ilości 22.722 m ieszkańców  z sie­
dzibą w mieście Kuty —  drugi okręg  obejm uje 11 gmin i tyleż 
obszarów  dworskich mianowicie: Hryniawa, Uścieryki, Krasnoila, 
Hołowy, Stebne Perechrestne, D ołhopo le ,  Polanki, Fereskula, 
Jab łonica  i B erw inkow a o ilości 7213 mieszkańców z siedzibą 
w Hryniawie.

Płacę lekarzy okręgow ych w Kutach i w Hryniawie u s ta n o ­
wił Wydział krajowy w kwocie po 1200 koron , ryczałty na o b ­
jazdy zaś w kwocie po 800 k o ron  rocznie.

Obowiązki lekarza okręgow ego  określa  instrukeya wydana 
przez c. k. Namiestnictwo w porozum ien iu  z W ydziałem kra jo ­
wym we Lwowie mianowicie §. 14 rozp. w ykonaw czego dla 
ustawy z 2. lutego 1891 dz. ust. i rozp. kraj. Nr. 82.

Lekarz okręgow y m a obow iązek  utrzym ywania apteki d o ­
mowej i spełnianie czynności w am bula to ryum  w razie u tw orze­
nia go w siedzibie tego okręgu.

Ubiegający się o jedną z tych posad  winien wnieść w nie­
przekraczalnym t e r m i n i e  d o  d n i  30-tu l i c z ą c  o d  d n i a  3-go
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ogłoszenia  w „Gazecie Lwowskiej" należycie udokum en tow ane  
i os tem plow ane  podanie  do Wydziału Rady powiatowej w K oso­
wie i wykazać że posiada następujące w a ru n k i :

1) p raw o  obywatelstwa austryackiego,
2) dyplom  d ok to ra  medycyny, uprawniający do w ykonyw a­

nia praktyki lekarskiej,
3) dow ody znajom ości leczenia chorób  skórnych  i w enery ­

cznych,
4) nieskazitelny charakter,
5) zna jom ość  języków krajowych,
6) praktykę najmniej dwuletnią w zawodzie lekarskim,
7) dostateczną fizyczną zdatność.
Podania  n ieudokum en tow ane  lub po  terminie wniesione nie 

będą uwzględnione.
Pierwszeństwo do o trzym ania  posady będą mieli kandydaci, 

którzy wykażą się dłuższą praktyką szpitalną na oddziale chorób  
skórnych i wenerycznych.

Posady te na razie zostaną  nadane prowizorycznie poczem 
może nastąpić stabilizacya.

Rozwadowski
P rezes .

L. 60950.

k o n k u r s .
Wydział k rajow y Królestwa Galicyi i Lodom eryi wraz z Wiel- 

kiem Księstwem Krakowskiem  rozpisuje niniejszem k onkurs  na 
posadę  sekundaryusza  w szpitalu powszechnym  w Przem yśla­
nach.

Kandydaci powinni najpóźniej do 27. lipca b. r. wnieść p o ­
danie do Wydziału k ra jow ego z dołączeniem  :

a) Metryki urodzenia  na dowód, że kandydujący nie prze­
kroczył 40 r. życia;

b) D ow odu  obywatelstwa a u s try ack ieg o ;

c) D yp lom u d ok to ra  wszech nauk lekarskich na jednym 
z uniwersytetów Monarchii Austryackiej upow ażniającego go. do 
wykonywania  praktyki lekarskiej.

D o  posady tej jest przywiązana płaca o rocznych 1000 
koron .

Lwów, dnia 1. lipca 1904.

Piotrowski.

L. 59875.

3(onkurs.
Wydział k rajow y Królestwa Galicyi i Lodom eryi wraz 

z Wielkiem Księstwem Krakowskiem  rozpisuje niniejszem k o n ­
kurs na posadę  sekundaryusza  w szpitalu powszechnym  w T a r­
nowie.

Kandydaci powinni najpóźniej do 20. lipca 1904 wnieść p o ­
danie do Wydziału krajow ego z dołączeniem  :

a) Metryki urodzenia, na dow ód  że kandydujący nie prze­
kroczył 40 r. ż y c ia ;

b) D o w odu  obywatelstwa austryackiego;
c) D yplom u d ok to ra  wszech nauk lekarskich na jednym 

z uniwersytetów Monarchii Austryackiej, upoważniającego go do 
w ykonywania  praktyki lekarskiej.

D o posady  tej jest przywiązana płaca o  rocznych 1200 
koron .

We Lwowie dnia 21. czerwca 1904.

Piotrowski.

D r .  J a n  ftegg iec
o r d y n u j e o d  20 - g o m a j a

w Slymancmie
U trzy m u je  ta m ż e  p rzez  lato  z a k ła d  o r to p ed y i  
i g im n as ty k i  leczniczej  z p e n sy o n a te m  dla m ło ­

dzieży.

Od tygodnia świeża

K R O W I A N K A
z c. k. Zakładu krowiankowego w Wiedniu

poleca

W Y Ł Ą C Z N Y  S K Ł A D  D LA  GALICYI

SZYMON f y f ł Y
-  -  -  -  a p t e k a r z  -  -  -  -

c. k. nadworny dostawca

Lwów, ul. K azim ierzow ska 26.

Z I I U B  W O D O L E C Z N I C Z Y  
D ra A. C H R A M C A

w Zakopanem
OTW ARTY CAŁY ROK.

C e n tra ln e  o g rz ew a n ie ,  św ia t ło  e lek t ry czn e ,  
k an a l izacy a ,  w odoc iąg ,  n o w o  u rz ą d z o n e  
łaz ienk i .  - C en a  od  8 K dz ien n ie  w zwyż 
z c a łe m  u t r zy m an ie m .  - K uchn ia  w y k w in ­

tna  i zd row a.  - P r o s p e k ta  na  żądan ie .

D r .  J ó s e f  p a c y n a
asystent kliniki dermatolog. Uniw. Jagiell. 
osiad ł to S tanisławowie, ul. Szydłowskiego 
i. 2 jako lekarz chorób skórnych, wenery= 

eznycb i pęcherzowych.

Yizykalno-dyetdyczna leczn ica  

Dr. f i . ?arnawskiego w 3(ossowie
(stac. kol. Z ab ło tów ) za Kołomyją. 

O tw arta  od 1. maja 
do końca  października.

I W O N I C Z
Za k ła d  zdrojoroo=kąpieloroy i klima= 
tyczny w G A L I C J I ,  s tacya  kolei 

1 M 1 G Z .
Szczawy slono-jodo-bromowe i żelazisto-jodowo-bro- 
mowe, kąpiele slono-jodowe, igliwiowe, borowinowe, 
gazowe jak w Nauheimie, rzeczne, zabiegi hydropaty- 
czne, mięsienie, gimnastyka lecznicza i elektroterapia. 
Wskazanie: Zołzy (scrophulosis), choroby kobiece, wy­
pociny pozapalne, k ila i choroby skórne, dna i gościec, 
przerost gruczołu tarczykowego, obrzęki wątroby 
i śledziony, wady serca i tętnic, kamienie żółciowe. 
Zakład położony w lesie szpilkowym 608 m nad pow. 
morza, w uroczej górskiej okolicy. —  Urządzenie wzo­
rowe, mieszkania wygodne, elektryczne oświetlenie.—  
Wodociągi, woda do picia źródlana ze skaty bijąca.

Kaplica zakładowa. Poczta i tel gra f w miejscu. 
Lekarz zakładowy: Dr. JULIAN STAN ISZEW SK I z Kra­
kowa i Doc. Dr. ANTONI GABRYSZEW SKI ze Lwowa, 
tudzież 4-ch wolno praktykujących lekarzy. —  Dla 
wygody P. T. Gości utrzymuje Zakład spedytora p. S.

Bocka na stacyi kol. Iwonicz.
Sezon od 20 maja do końca września. W !. sezonie 
do 20 czerwca i w III. od 20 sierpnia mieszkania zna­
cznie tańsze. Uwolnienia od taksy na mocy świadectwa 

ubóstwa udziela się tylko w I. i Ili. sezonie. 
Zamówienia na mieszkania, wodę, sól, muł i ług przyj­

muje i wszelkich wyjaśnień udziela

Dyrehcya Zakładu zdrojoTOO=hąpieIoroego 
w Iwoniczu.

Dr. A. M IK O L A SE K  
Ltoóto, Wałowa 3.

Z a k ła d  dla badań  klinicznych. 
Rozbiory m oczu, krwi, p lw o c in , 

m leka i t. d.
Ord. 2 - 4 .

Lekarze zdrojowi.
ln seraty  to tym dzia le  zg ła sza ć  należy bezpośre= 

dnie pod adresem  redafteyi.

D r .  E u g e n i u s z  U a j g i e l
o r d y n u j e  j a k o  l e k a r z  z a k ł a d o w y  

w  H y m a n s w l e .

Dr. J. Kołaczkowski w Szczawnicy
k ie ro w n ik  Z a k ła d u  w o d o le cz n ic z eg o  i P e n sy o n a tu  
o rd y n u je  od  25 lat. C eny  w P e n sy o n a c ie  p rz y s tę ­
pne. K u ch n ia  w ykw in tna .  K u ra cy a  n o w o c ze sn a .

Dr. Jrastdszek Dobija
ordynuje, jak  roku poprzedniego 

w  Ą i a n e n b a d z i e  
K eiserstrasse „W eisser S c h w a n “ .

Były  asys ten t Uniw ersytetu  Jagiell.

Dr. pbert Silsskind
ordynuje  jak  w latach poprzednich 

\9  Karlsbadzie 
Sprudelstrasse  fiaus „Amerihaner".
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Dr. JÓZEF MAYER
ORDYNUJE JAK W ROKU PO PR ZED N IM  

w krynicy - £azienki borowinowe.

2)r. £. DatnaAski
ordynuje jak w latach poprzednich 

w Iwoniczu.

| ) r .  13 . S a d o w s k a
ordynuje  jak lat ubiegłych 

w Steichenhall 
Wi l l a  S c h o n h e i m .

Pr. Zenon Pelczar
b. długoletni lekarz zak ła d o w y  o rd y ­

nuje nadal od 15. m aja

w cruskawcu willa „Zofia".

Dr. 1*1. Cepcba
ordynuje  od  28. m aja  

w krynicy, 
willa: „f)omek szwajcarski".

S r a f e n b e r g
Dr. E B L

jedyny lekarz Polak.

Dr. Leon Kropf
Były uezeń uniw. Jagie ll. ordynuje i m ieszka stale

w  Karlsbadzie
T H E A T E R G A S S E  „M INERVA“ i z w rac a  u w ag ę  
S za n o w n y ch  K o legów , że  z ro k u  na ro k  zw iększa  
s ię  tu ta j  l iczba k u r a c y u sz ć w  z im ow ych ,  a lbow iem  
d o św ia d c ze n ie  w ykazu je ,  że  wyniki leczen ia  z d r o ­
jo w eg o  są  ró w n ie  d o b re  w każd y m  miesiącu, 
k o sz ta  z aś  u t r zy m an ia  znaczn ie  są  m nie jsze ,  a w y­

g o d y  w iększe  p rz ed  i po  g łó w n y m  sezon ie .

Maricobad 
Dr. St. genedykt Kwiatkowski

b. I. asystent klinik cho rób  wewnętrznych 
Uniw. Jagiell. ordynuje, podobn ie  jak w roku 

zeszłym,
J<aiserstrasse, ,,Stadt jKamburg“.

OGŁOSZENIA
O T W A R T E  CAŁY RO K

S A N A T O R Y U M  
Dra E u g .  W ajgla

broóro, ul. B ausnera 1. 11
p o d  adm in is tr .  k ie ro w n ic tw em

Kazimierza Soleckiego
nowo urządzone i przebudow ane.

Przyjmuje chorych na stały 
pobyt, celem leczenia wszelkich 
chorób z wyjątkiem zakaźnych 
i umysłowych.

prospekta na żądanie wyseła 

ZARZĄD.

O T W A R T E  CAŁY ROK

O
H
>
70
H
m
n
>
Er
-<

O
/'S

R O K Z A Ł O Ż E N IA  1892.

J a k ó b  F i i h r e r
fachowo uzdoln iony ban dażysta

£ w ó w  —  T r y b u t ia ls K a  1. 1 0 .
poleca swoje specyały:

1) Pasy przepuklinowe
całkiem  nowe kom binacje ,
2] Pasy  brzuszne, popo­
rodowe, dla utrzym ania
figu ry  i zm niejszenia ob­

wodu.
3) Pasy  pępkowe.

4) Pasy  menstruacyjne.
5) Prostotrzym acze we

w szystkich nowych ulepszo­
nych form ach i sznórówki.
6) Su spe nsoria  to 50=eiu
fasonach z różnych mate- 

ryatów , najdoskonalsze.
7) Bandaże żylakow e i 
gumowe, pońezoehy bez

szwów.

Skład rękawiczek, 
szelek, krawat i pod= 

wiązek.
Zlecenia z prowincyi za 

pobraniem  na tychm iast.

A p t e k a  § ! .  g l u m e n f e l d a  £ w o w i e
ulica Żó łk iewska I. 4

poleca prem iowane na wystawie hygienicznej we Lwowie 1888 jakoteż wyszczególnione 
na wystawie przyrodn. lekarskiej w Krakowie 1881 w i l ia  le c z n ic z e  w ła s n e g o  w y r o b u

Wino z orzechów Koła SYROPY LECZNICZE: PASTYLKI:
Wino pepsynowe z Diastazą Syrop z podsforanem wapna Pastylki kaskarowe 

Syrop wapniowo żelazowy 
Syrop gnajacolowy

Malaga z chiną 
Malaga z żelazem 
Malaga z chiną i żelazem 
Malaga z fosloranem wapna 
Malaga z rebarbarum

Wino z cascara sagrada 
Wino z condurango 
Wino ze Somatozą

P a s t y l k i  p e p s y n o w e  z d i a s t a z ą .

Phosphate de fer ezyli roztwór fosforanu żelazowego.

P rz e tw o ry  te  leczn icze  p o z y sk a ły  u z n a n ie  ta k  w ybitnych  p o w a g  leka rsk ich  jak  Prof.  Dr. C zyżew icz’ 
prof. Dr. K orczyński,  Dr. J ó z e f  W eigel,  Dr. W idm an  i w. i.

Chem icznie czysty „ T B E N “ do wdyehiwań po bardzo um iarkow anych eenaeb. 

rr. Z a m ó w ie n ia  z p row incy i  u sk u te c z n ia  s ię  o d w ro tn ie .  ,7, 1

  ____________________________

N ajw yższe o d z n a c z e n ia :
^  D Y P L O M Y  H O N O R O W E  I Z Ł O T E  M E D A L E  ^  
/ / )  z Wystaw w Paryżu, Londynie, Marsylii i Wiedniu. C y t .

Laboratoryum chemiczno-farmaceutyczne

S u p i f f l  M afuli
= =  R adom yśl kolo Ja rn o w a .  =

Wyroby fabryczny manyny parowo.
•v(Q) ©V'

Sanomenthcl:
N acie ran ie  ból u śm ierz a ją ce .  W bólach  r e u m a ­

tycznych  ró żn y ch  postaci ,  specya ln ie  w re u m a ty z m ie  
m ięśn io w y m , L u m b ag o ,  Ischias ,  N e rw o b ó lac h .  * 

D z ia łan ie  s z y b k i e , w z a s to s o w a n iu  ła tw y  
i p rzy jem ny.

O d p o w ie d n ie  m ie jsca  n ac ie ra  s ię  2— 3 razy  
dnia,  owija jąc  w a tą  lub f lanelą .

P rz y  m o cn y ch  b ó lac h  o k ła d  wysychający ,  b e z ­
p o ś re d n io  po na tarc iu .

Z aw ie ra  w 100: 0 1  A e t i i e r ,  10 C a m p h o r ,  
A m m on.  M e n th o l  20, S a p o n  10, A lco ch o lu  60.

D o z w o lo n y  w C esa rs tw ie  R o sy jsk iem  p rzez  
Minist.  Spraw . W ewn.

Siom adim :
Ś ro d e k  dye te tyczny .  D z ia ła  w zm acn ia jąco ,  

u ła tw ia  t raw ien ie ,  zw ięk sza  apety t .  P rz y  H y p e re -  
m es is  G ra v id a ru m  d z ia ła  u sp ak a ja jąco .  J e s t  w y ­
c iągiem c h in o w y m  i z ie lnym  na czys tym  C ognacu  
f rancusk im .  K ie liszek  2— 3 razy  dnia, b e z p o ś re d n io  
p rzed  jed z en ie m ,  z h e r b a t ą  lub sam .

D la  p łucnych ,  ten ż e  p r e p a r a t  cum Acid cynam y 
licum 0'35 na 200.

D o  nab y c ia  w a p te k a c h  ty lk o  w o ry g in a ln y m  
o p a k o w a n iu  p o  2 i 4 k o ro n .

Oinutn Condurango:
Specy a ln ie  p rz y rz ą d za n e ,  w n ied o m o g a ch  wy- 

dzie ln iczych na  ró ż n y m  tle  p o lec an e .  Miłe w użyciu, 
sm a k u  p rzy jem n eg o .

T y lk o  w o ryg ina lnych  b u te lk a ch  po cen ie  2 40. 
P rzy  p rzep isyw an iu  mych p re p a ra tó w ,  u p ra sz a m  

z aw sze  d o d a w a ć  „orygina ł  M a tu la 11. N azw a ,  o p a k o ­
w an ie  i m a rk a  o c h r o n n a  s ą  z a p r o to k o ło w a n e .

Każdy  m ój p r e p a r a t  z ao p a t r z o n y m  jes t  M ark ą  
o c h r o n n ą  „ P a lm ą" .

D o  nabycia  w a p te k ac h ,  j a k o te ż  w y sy łk a  w pros t .  
P ró b k i  i b ro sz u rk i  dla W P. L ek a rzy  g ra t is  i f ranco .

Polecone przez Św ietne Tow. lekarskie Krakow skie
Z pom iędzy dziś znanych p rze tw orów  żela- 
zistych jest najłatwiej s trawnym  i niepsującym 

zęby środkiem

Liąuor Mangano Ferri Peptonati
składu 0 '6 0 %  Fe i 0 10%  Mn. wyrobu

Aptekarza D. MATU W w Podgórzu
Polecany jalto środek lekko stra­
wny, pobudzający apetyt, w błę­
dnicy, braku krwi, malaryi, zoł­
zach, w kobiecych i nerwowych 

słabościach.
S p o só b  użycia: Dzieciom do lat 12 

daje się 2 razy dnia po  łyżce od kawy 
z mlekiem, o so b y  do ro s łe  używają 2 do 3 
razy dziennie p o  łyżce stołowej.

Na składzie w każdej większej aptece. —  Cena 2 K.
W y ró b  k ra jo w y  ta ń s z y  o 2 5 %  ob tak iegoż 

n iem ieck ieg o  d r . G u d eg o  w L ipsku .

Dwie flaszki wysyłam franco.
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właściciele winnic 
=  i wielkich składów w in  =  

Setca
n a  w y s p i e  B r a ć  w D a l m a c y i ,

£wów wyłącznie ul. Czarnieckiego 1. 3
polecają

naturalne, kuracyjne i dlaniedokrewnych 

przez p o w a g i  l e k a r s k i e  zalecane

Wina
dalmatyiblsie, chorwacKki is try jtf ie ,

s to ło w e  i deserow e 

odznaczone na  w ystaw ach

w Pradze, Antwerpji, Bordeaux, Wiedniu, 
Tryeście

wielu innych a na św iatow ej w ystaw ie

w Paryżu 1900
odznaczone na jw yższą nagrodą

Złotym medalem
oraz  na w ystaw ie  aptekarskiej

w Pradze 1890
uznane jako lecznicze i odznaczone 

również najw yższą nagrodą

Złotym  medalem.
Z am ias t  drogich win deserow ych  

zagranicznych, polecają sw oje wina 
d eserow e, pod gw aran cy ą  natu ra lne  
j a k o :

Vugava, Crljenak, Maraśćina, 
Samotok i t. d.
K O N I^ K J :

dalm atyńskie , chorw ack ie i fran cu sk ie

1 5 c 5 k c n a ł q  5 I i i© c tui c ę
s ta rą  i now ą.

Prawdziwe Chorwackie wino Szampańskie.
Oliwę dalm atyńską.

pigi dalmatyńskie.
C e n y  u m i a r k o w a n e .  

Cenniki na żądanie  franco.

W W W> 0®0 0®0 0<§X> <Ąx> 0§0 0§O 0^0 o&o <Ą<

MEDAL ZŁOTY na Wystawie 
p r z y  r o d n i c z o - l e  k a r s k i  ej ■ L( 
w Krakowie 1900 roku

HORS CONCOURS na Wysta­
j ą .  wie politechniczej we Lwowie

1902 roku

IsVi’ow sl(a  fabr^l (a c h e m i c z n a

„ T L E N ”
L w ó w * Z a m a p s t y n ó w

p o le c a :

W s z e lk ie g o  r o d z a j u  ś r o d k i  o p a t r u n k o w e
M ydła lecznicze —  plastry i ntasd

J^esorbinum J^Ydrargyri eiuer. 1/ 2°/0 w  ru rk ach  szklanych a 30 gr..

dc l^apieli z  kiuei^cj LuęglcLasgc (C G 2) 
$!@par sulphurts

K W d S  aZ O tO W ? A rg en tu m  n i t r i c n m  erys t.  e t  fu su m ,
B ism u th u in  s i ib n it r ie im i ,  B ism u th u m  su b g a l l icu m ,  
B is in u th u u i  s a l icy l icu m  bas.

 :  Woda utleniona do celów leczniczych i technicznych =
Prócz  tych artykułów, ważnych dla sfer lekarskich, fabryka nasza wyrabia jeszcze: 

fVIydła toa letow e w 3 0 0  gatunkach.

H T P jM O T T :  antracenowy, alizarynowy, do kopiowania 
i Kolorowe.

Trucizny na myszy polne: fosforow e, strychninow e, arszenikow e i barytow e.

I. Georgeon i I. Trepczynski
dostaw cy  

c. k. klinik Uniw. lwowskiego.
pracownia i sliład

instrum entów  chirurgicznych
i m aszy n  ortopedycznych. 

Lwów, ul. Ruska 4.

P ie rw s z o rz ę d n a
CUKIERNIA

KAZIMIERZ SOTSGHEK
£w6w, plac jtiaryacki

hotel francuski 
p o l e c a  s i ą.

® g i § E i § e ® @ t g ( g i § ( g ( g @ i g ( g

wody sodowej i sztucznych wód mineralnych i ' '

poleconych przez Towarzystwo Lekarskie Lwowskie a będących pod kontrolą Komisyi 

Przemysłowo-Lekarskiej Tow. Lek. Iwow. —  p o l e c a

oas
a>-*-•
o .
CC

Cd
"o
>s-O
cd

Sztuczne wody m ineralne: W odv lecznicze;
W oda B iliń sk a W oda Jodow o-Sodow a

„ E m sk a  
„ G iesśliiib ler » L ito w a

„ G tleicheuberska V Ż claz is ta
„ H u n y a d i-  Jan o s M agnowa
„ K iss in g en  Itak o cy  
„ O b e rsa lzb ru ń sk a

??
V A lk aliczn a

„ S e lte rsk a W B rom ow a
„ V ich y  G r. G r i l le
„ Y icliy  C elestin s

. SD {±L 
o  ®0

1
IM °

5 *
i S
CD 3  

£  CD

T T

a ©  k'e

t e

Przepisy  do sporządzania wód stucznych zestaw ione zostały  na podstawie rodzim ych 
wód m ineralnych przez L iebiga i Struvego. W szystk ie  wody sporządzone są pod fachow em  
kierownictwem  t y lk o  na wodzie p r z e  k r o p io n e j .

Dr. jtiikolasch, pietzsch, Cewiński
Spółka kom andytowa ,,ZDRO W !E“  we Lwowie. —  Nr. te le fonu  54-4.id

^



Swoszowice
= z z  Krakowem =

=  Zalfłai Ĥ idowy wód 
siarczanycb = - .....

Ss&m  letni od 28. maja.

Wśród parku stuletniego i iasu szpilkowego, 5 kim, od Krakowa, stacya kolei, poczta i telegraf w miejscu’ 
18 razy dziennie połączony z Krakowem koleją i omnibusami.

Znane w Polsce od XV. wieku Swoszowickie wody siarczane, przewyższają swą sitą i skutecznością 
inne tego roizajn wody krajowe i zagraniczne, lecząc przewlekły gościec stawowy i mięśniowy, jakoteż dnę 
(podagrę), choroby serca r.a podstawie reumatycznej, nerwobóle, szczególnie ischias, porażenia tak centralne 
jak obwodowe, kiłę we wszystkich jej postaciach, choroby skórne połączono z przerostem i zgrubnieniem 
warstw skóry, przewlekle zatrucie rtęcią i olowiemj obrażeoie kości i różne choroby nerwowe.

Mieszkania w kwietniu, maju, wrześniu i październiku o połowę tańsze. Muzyka zakładowa. Restnu- 
racya w miejscu. Ceny umiarkowaoe.

Bliższyoh szazególów udziela W ŁADYSŁAW  KW IECIŃSKI w SWOSZOWICACH.

k £ .

   —  --------——       —-— —   ■—
Zw racam y szczególną uwagę pp. Lekarzy na

M Y D Ł A  L € C Z m C Z E ,
które od 30-tu lat istniejąca fabryka

J a n a  Ih na to .w icza
magistra farmacyi i chemika sądowego,

doprow adziła  do niezwykłej doskonałośc i  tak, że III. Zjazd lekarzy i przyrodników 
w Krakowie i IV. Zjazd we Lwowie wyroby te odznaczył srebrnymi medalami.
M ydło  benzoesowe, p rz e c iw  w y rz u to m  i p la m o m  n a sk ó rn y m , u s u w a  sz o rs tk o ść  s k ó ry  i n a ­

d a je  tw a r z y  a k s a m i tn ą  m ię k k o ść  i b i a ł o ś ć ..................................................................  ii. 70
M ydło  boraksow e d o k ła d n ie  o c zy szc za  i w y b ie la  sk ó rę , u s u w a  p ie g i i o p a le n ie  . h. 50
M ydło  kamforowe i kamforowo=siarkowe, u ś m ie rz a  sw ęd z en ie  i p ieczen ie  sk ó ry , u s u w a  w y ­

r z u ty  i c ze rw o n o ść  n osa , tw a r z y  i r ą k ..................................................................................b . 60
M yd ło  kreolinowe, z n a k o m ic ie  o czy szcza  sk ó i’ę, u s u w a  p ry sz cz e , l is z a je , św ie rz b y , t r ą d z ik i ,

p łeć  o d św ie ż a  i  w y d e lik a c a ,  k a w a ł e k ..................................................................................h . 70
M yd ło  siarkow e, z w ie ild e m  p o w o d z en ie m  u ż y w a n e  do z n is z c z e n ia  p ry sz c z ó w  i w ą g ró w  n a

tw a r /,y  i w sze lk ic h  w y rz u tó w  n a  s k ó r z e ........................................................................ li. 50
M yd ło  siarkoroo=smołowe, u ż y w a  się  n a  św ie rzb . M y d ło  to  o k a z a ło  s ię  j a k o  n a j le p s z y  ś r o ­

d ek  p rz e c iw  ta j  s ła b o śc i, k a w a ł e k ...........................................................................................h. 70
M yd ło  smołowo=glieerynowe, j e s t  pod k a ż d y m  w zg lęd em  je d n y m  z n a jle p sz y c h  d e s in fe k c y j-  

n o -h y g ie n ic z n y c h  m y d e ł to a le to w y c h . J a k o  z w y k le  m y d ło  do  u ż y c ia  co d z ien n eg o  
j e s t  p rz ez  sw ą  d e s in fe k c y jn o ść  i sk ó rę  z m ię k c z a ją c ą  w ła sn o ść , z n a k o m ity m , o ra z  w y ­
p ró b o w a n y m  ś ro d k ie m  do u s u n ię c ia  w s z y s tk ic h  n ie c z y s to ś c i n a sk ó rn y c li  . . h . 60

M yd ło  smołowe, u s u w a  p ry szcze , lis z a je , w s z e lk ie  w y sy p k i sk ó rn e , p o cen ie  n ó g  i łu p ie ż  n a
n a  g ło w ie , k a w a ł e k ................................................................................................................................ li. 60

M yd ło  tymolowe, z n a k o m ic ie  o czy szcza  sk ó rę  ze w s z e lk ic h  w y rz u tó w  i u su w a  łu p ie ż  z g ło w y  K. 1 
M yd ło  taninowe, z g l ic e ry n ą  j e s t  n ie z ró w n a n y m  ś ro d k ie m , p rz e c iw  p o c en iu  się  g ło w y , u s u ­

w a  łu p ie ż  i sw ę d z e n ie  s k ó r y ..................................................................................................... h . 70

] 3 N  S H N 3 T O W I C Z
we Lwowie ul. Sykstuska 25 —  w Krakowie Sukiennice 20 —  w Przemyślu ul. Mickiewicza 11. ^

jako  ź ró d ło  lecznicze od  lat se­
tek uznana we wszelkiego rodzaju 
nieżytach przewodów oddeeho= 
wych i narządów trawienia, 
w gośćcu, katarze  żo łądka i 
pęcherza. N ieoceniona  dla dzieci, 
rekonw alescentów  i podczs brze­

mię nn ości.

JUtiryK jYutttni
ł^arlsbacL *  franzensbad 

Wiedeń o  pudapeszt.

RUBRICAE NEUTRAL1S 
(Dimefhyldiamidotoluphenazin)

SOLUTIO SPIRITUOSA  
secundum praeceptum Dris C. UHMA

p r a e p a r a t a
s e c re t io n e s  n o n d u m  fixas, brevi  l e m p o r e  t ingens.

G o n o c o c c o s  N e isse r i  qui in ly m p h o c y t is  inve- 
n iun tu r ,  s ta t im  tingit.

ICO gr. f la szk a  k o ro n  L50.

GŁÓWNY SKŁAD u P io t ra  M ik o laseh a  i Sp. Lwów.

Wody m ineralne 
Sole lecznicze

Kule żelazne

□ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ □ a
j  . □_ .

□
□
E  
□
E  □
□
□
□
□

□
□
E

poleca

Alojzy pbttcr
h  w ó w .

n n n n n n n n n n n n n n n n n n n n r r

ST E  RI,LISATOR PAT D-p AWĄTOREK
RArŃ9 11377 V F ig :#  -10291.
RW. N? 227731 J m iP t ? ' PR. N! 6765 
DR q.m 187757 J Ś f r ś Ź - j  PAm N? 7127Y6 

i H H K

I, \  '
, . .  »

S |  i V fl$ § g  % |  ..... | n |  .
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Zam ów ienia adresow ać:

Dr. A. 1  ą to re k  A ustria Lwów ul, Szeptyckich 1.30.

Apteka pod złotą gwiazdą 
Piotra Mikolaseha

we Liwowie w yrabia:

Syrup Sulfogwajakoiowy i 
Syrttp 5n U «|w a ja lpU w y  z Kolą

w d z ia ła ln o śc i  zupełnie identyczny z S iro lfną  fir­
m y H o ffm an n  La R oche  w ed łu g  o rz e c z e n ia  Ko- 
nrisyi P rz e m y s ł . - le k a rs k ie j  T ow . L ek a rs .  we Lwowie. 

0 50%  t a ń s z y  od S iro l iny .
Syrup Sulfogwajakoiowy kosztuje kor. 2.00.

„ „ z Kolą „ kor. 2 50.
Wydaje się tylko na przepis lekarski.

Poleca: ustalonej sławy

W INA LECZNICZE
przez  D ra  K a ro la  M iko laseha  p ie rw sze  w Austryi 

w ro k u  1870 w p ro w ad z o n e .

W ino  C h inow e ,  C h in o w o  - ż e laz is te ,  K a sk a ro w e ,  
C o n d u ra n g o ,  B o ró w k o w e ,  R u m b a rb a ro w e ,  Pepsy -  
now e ,  Cola ,  P e p to n o w e ,  M alaga ,  T o k a j  s ta ry  — 

C o g n ac  na jlepszy .

Zaopatrzone atestami pierwszorzędnych powag 
lekarskich i naukowyeh.

Główny skład wszystkich specyfików 
krajowych i zagranicznych.

i l M i i i f f i l i i l i

Jtndolf Kritntner
Lw ów , hotel francuski

poleca
P łó tn a  g u m o w e  na p o d k ła d y  dla chorych ,  work i  
g u m o w e  i g u m o w a n e ,  w ęże  g u m o w e  cza rn e  i c z e r ­
w one ,  ch łodn ik i  L e i te ro w sk ie ,  p e s sa ry a  i wianki 
m ac iczne ,  p o ń c z o c h y  g u m o w e ,  w a tę  B runsa ,  wstrzy-  
kawki Prava tza ,  k a te te ry , -s o n d y  ż o łą d k o w e ,  wstrzy- 

kaw ki  sz k la n e  i k au czu k o w e .

m t y

D R O G o e ą y A
P O D  „ C Z E R W O N Y M  K R Z Y Ż E M 11 

£w6w, plac Kapitulny

L eszka Śladowskiego
M AGISTRA FARMACYI 

poleca W nym  Panom  L ekarzom  
następujące a r ty k u ły :

jYlateryały apteczne, Środki uniwersalne, 
Opatrunki do ran, Suspensona, Wata, 
Gazy fabryki „O en“, Opaski, Caticot, 
płócienne, flanelowe, trykotowe, lniane, 
gumowe, ,,Jdeal“ strzępione, pończochy 
gumowe, jdegary, Cathetery, Gruszki do 

lewatyw i t. d.
Główny skład prezerwatyw gumowych 

i rybich-

jMalaga, Cognac i wszelkie środki dye- 
tetyczne, Somatosa, Sanatogen itd.

=  Wszelkie środki do desynfekcyi.
O łaskawe poparcie uprzejm ie prosi

Ś la d o w s k i Lcszc8<.
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leczn iczeg o  w  Gćalicyi.
do dnia 1. sierpnia  b. r. pod ad resem : dr. S. JYCikofajski, lewów, ul. Śniadeckich  I. 6). 

&  ............................  f t o t c i « ł

Z ac h o w a n ie  się  w ła d z  i innych 
c z y n n ik ó w  w o b e c  pa r tac tw a .

Czy m ia ł  d o c h o ­
dz en ia  w są d z ie ,

■ lub w s ta ro s tw ie  ? 
Czy b y ł  u k a r a n y ?  

Ile . r a z y ?  Jak i  by ł  
w ym iar  k a r y ?  Czy 
d o c h o d z e n ia  z an ie ­
ch an o ,  lub pa r tacza  

u w o ln io n o  przy 
r o z p ra w ie ?  ( P o ż ą ­
d a n e  s t re sz cz en ie  

a k tó w  sp raw y  i o d ­
pis w y ro k u  w raz  

z m otyw am i).

Czy pa r tacz  zna-  
chodzi  poparc ie  u 
o só b  w pływ ow ych  

a m ianow ic ie  u 
k o g o ?  Ja k ie  s t a ­
n o w isk o  w o bec  

pa r tac tw a  za jm uje  
m ie jscow y dwór,  
p leban ia ,  s z k o ł a ?

T reśc iw y  op is  sz c z e g ó ło w y c h  
w ypadków ,  w k tó ry ch  z winy p a r ­

tac za  n a s tąp i ła  śm ie rć  lub ka lec tw o  
c h o reg o ,  a lb o  inne  szk o d l iw e  skutki ,  

czy to  w zw iązku  p rzy czy n o w y m  
z zab iegam i par tackim i,  czy też  

w s k u te k  z a n ied b a n ia  racy o n a ln e j  
p o m o cy  lek a rsk ie j?  (Ile m o żn o śc i  

p o d a ć  da ty  co  do  o so b y  p o s z k o d o ­
wanej ,  m ie jsca ,  czasu  i p ro c ed e ru  

partack iego) .

Jak ie  oko l icznośc i  w p ły w a ją  na 
sz e rz e n ie  s ię  pa r ta c tw a  w najb liższej 

okolicy  p a r ta c z a ?  (B ra k  lekarzy ,  
niski po z io m  ośw ia ty ,  n ę d z a  i t. p.) 

Czy o p ró c z  na jb l iższe j  oko licy  tak ż e  
i z da lszych  s t ron  p rzybyw ają  

c h o rzy  lub ich p o s ła ń cy  po  p o ra d ę  
do p a r ta c z a ?  (P o ż ą d a n e  pod  tym 

w zg lęd em  szczegó ły ) .

Inne uwagi, odnoszące  się do 
poszczególnych partaczy.
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W y w ia d y  w  s p r a w ie  p a r t a c tw a
(Szczegółowo i dokładnie wypełniony kw estyonaryusz  up rasza  się odesłać najdalej 

S p r a w o z d a n ie  Dr.

T3

OO.

[Imię i n a ­
zw isko  p a r ­
tac za  i m ie j­

sce  jego  
z a m ie s z k a ­
nia (gmina,  

o s ta tn ia  
poczta,  p o ­

wiat).
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leczn iczeg o  w  (Galicyi.
do dnia 1. s ierpnia  b. r. pod ad resem : dr. S. jVCikofajski, Lw ów , ul. Śn iadeck ich  I. 6). 

z  j t o w i o l

Z a c h o w a n ie  się  w ła d z  i innych 
c z y n n ik ó w  w o b ec  pa r tac tw a .

Czy m ia ł  d o c h o ­
d z en ia  w są d z ie ,  

lub w s ta ro s tw ie  ? 
Czy b y ł  u k a r a n y ?  

Ile r a z y ?  Jak i  b y ł  
w y m iar  k a ry ?  Czy 
d o c h o d z e n ia  z a n ie ­
ch an o ,  lub p a r tacza  

u w o ln io n o  przy 
ro z p ra w ie -? ( P o ż ą ­
d a n e  s t re sz cz en ie  

a k tó w  sp raw y  i o d ­
pis w y ro k u  w raz  

z m otyw am i) .

Czy p a r tacz  zna-  
chodzi  pop a rc ie  u 
o só b  w p ływ ow ych  

a m ianowic ie  u 
k o g o ?  J a k ie  s t a ­
n o w isk o  w o b ec  

pa r tac tw a  za jm uje  
m ie jscow y dwór,  
p leban ia ,  s z k o ł a ?

Treśc iw y  op is  sz c z e g ó ło w y c h  
w y p ad k ó w ,  w k tórych  z winy p a r ­

tac za  n a s tąp i ła  śm ie rć  lub k a lec tw o  
c h o re g o ,  a lb o  inne  szkod l iw e  skutki,  

czy to  w zw iązk u  p rzy czy n o w y m  
z zab iegam i pa r tack im i,  czy też  

w s k u te k  z a n ied b a n ia  racy o h a ln e j  
p o m o cy  lek a rsk ie j?  (Ile m o żn o śc i  

p o d a ć  da ty  co do o so b y  p o s z k o d o ­
wanej ,  m iejsca,  c za su  i p ro ced e ru  

par tackiego) .

Ja k ie  oko l icznośc i  w p ły w a ją  na 
sz e rz e n ie  s ię  p a r ta c tw a  w najb liższej 

oko licy  p a r ta c z a ?  (B ra k  lekarzy ,  
niski p o z io m  oświaty ,  n ę d za  i t. p.) 

Czy o p ró c z  na jb l iższe j  okolicy  także  
i z da lszych  s t ro n  p rzybyw ają  

c h o rzy  lub ich p o s ła ń cy  po  p o ra d ę  
do  p a r ta c z a ?  (P o ż ą d a n e  pod tym 

w z g lęd e m  szczegóły) .

Inne uwagi, odnoszące  się do 

poszczególnych partaczy.
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