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Czas odnowié¢ przedptate i wyréwnac¢ zalegtosé!

0 reformie gminnej stuzby zdrowia w Galicyi.

Napisat Dr. Wincenty Wrdblewski, lekarz okregowy.

Kiedy przed 13-tu laty wprowadzono w zycie ustawe, orga-
nizujagcag gminng stuzbe zdrowia w Galicyi i stwar-zrjgcg nowy
typ lekarzy o obiecujagcym tytule ,lekarzy okregowych", zdawato
sig, ze instytucya ta przyniesie wielkie korzysci dla kraju i dla
lekarzy. Dla kraju, bo miata umozebni¢ pomoc lekarskg szerokim
warstwom ludnosci w miejscach, dotad zupeinie zaniedbanych,
stwarzajac poczatek hygieny ludowej; lekarzom za$ otwierata nowe
pole do pracy i miata im da¢ wzamian nowe podstawy bytu.
Entuzyazm nie pozwolit tez zadnych refleksyi nad organizacyg
stuzby sanitarnej i w og6le nad treScig ustawy, jej wykonywaniem
i korzysciami. Dopiero od niedawna, po kilkunastoletniem do-
Swiadczeniu obudzit sie ruch obronny tych, ktérych najwiecej po-
szkodowano t. j. lekarzy, a dzi$ dzieki zorganizowaniu sie ogo6tu
lekarskiego dla spraw zawodowych w Tow. Samopomocy protest
taki, na legalnej podniesiony drodze, moze urzeczywistni¢ nasze
nadzieje przy sprawiedliwem postepowaniu sfer kompetentnych,
w ktore watpi¢ nie mamy prawa.

Pragne przedstawi¢ rzecz krdtko, lecz wyczerpujaco, w o$wie-
tleniu z tych stron nawet, z jakich dotad jej nie poruszano, a moze
mi sie uda utatwié¢ sprawe dalszg tym, ktérzy do dziatania sg le-
piej, silniej i wyzej postawieni. Wyda sie moze fachowym czytel-
nikom, ze pisze za rozwlekle, lub poruszam nie nalezace do
przedmiotu momenty. Doszedtem jednak do przekonania, ze le-
karze dotad rozpisywali sie wprawdzie wiele, wynurzajgc zale
przed sobg, lecz zale te i zyczenia, nie dostajgc sie do wiadomo-
Sci ogdtu, wzglednie sfer rozstrzygajgcych, nie mogty odniesé
skutku, nie mozna sie bowiem dziwi¢, ze nie tylko wiekszo$¢ po-
stdbw sejmowych, ale i niefachowi cztonkowie Wydzialu krajo-
wego istoty zadan nie znali dobrze, wiec nie mogli dorywczo
roztrzasac, jakich zmian i w czem poprawy trzeba. Ten powod
ttdmaczy rozprawe w calej rozciggtosci.

Za program moich roztrzasan biore: A) Stosunek lekarza
okregowego lub gminnego do otoczenia; — praktyka prywatna.
B) Stosunek do Wiadz. C) Stosunek do ustawy; — instrukeya

i jej wykonanie. D) Uposazenie na tle poréwnania z innymi kra-
jami monarchii. E) Projekt ustawowego podwyzszenia dochodéw;
emerytury. E) Zmiany w ustawie w poréwnaniu z ustawg z 2.
lutego 1891 i nowela obecna do ustawy.

A) Stosunek lekarza gminnego lub okregowego do otoczenia.
Praktyka prywatna.

Rozr6zni¢ trzeba przedewszystkiem dwa rodzaje lekarzy
okregowych, mianowicie lekarzy okregowych po wsiach i w mia-

steczkach. Lekarze okregowi po wsiach mniej majg stosunkowo
do czynienia, przynajmniej w miejscu swej siedziby, warunki jed-
dnak zyciowe sg dla nich znacznie trudniejsze. Ludzie ci z aka-
demickim stopniem, z fachowem wyksztatceniem, marniejgcem
czesto dla braku materyatu, rozrzuceni sg po ustronnych gmi-
nach z .piekng misyag hygieniczno-cywilizacyjng, czesto jednak bez
najprostszych warunkéw materyalnych dla zycia i z gory sg ska-
zani na nedze. Nie twierdze, ze tak jest wszedzie, ale sadze, ze
tak jest prawie wszedzie. Précz niedostatecznej pensyi i szczepie-
nia czesto jedynym dochodem takiego lekarza jest drobna sprze-
daz apteczna i recepty dla ubogich, do ktorych sie liczg wszyscy,
a ze lekarze pobiera¢ musza leki do apteczek domowych nie
z drogueryi, ale z aptek publicznych, gdzie tylko do 30% majag
opustu, przeto dochdd z apteczki domowej jest niewielki. Na
oznaczenie reszty dochodéw nie $Smiatbym naduzy¢ terminu : pra-
ktyki lekarskiej. Czy w tych warunkach Ilekarz moze by¢ tern,
czego pragnie ustawa? Czy spoteczenstwo ma z takich lekarzy
korzy$ci? Nie! Dziwié sie wcale nie mozna, ze cztowiek ten, przy-
gnieciony nedza, musi uwaza¢ swg posade za chwilowy przytu-
tek, nie robi wiec nic, lub niewiele, a og6l nie ma tez wielkigj
pociechy z tych lekarzy, i zbyt wielkiego do nich zaufania, rozu-
mujac dzi$ juz w najnizszych warstwach, ze nie wiele wart lekarz,
osiadajacy w tak lichych warunkach. | oto wyttomaczenie faktu,
dla czego znaczna cze$¢ okregdwek zmienia czesto lekarzy, i dla
czego wiele posad okregowych stale jest nieobsadzonych. Zaden
lekarz wzy¢ sie w takie zycie nie moze.

Niemniej i lekarze okregowi w miasteczkach napotykajg na
znaczne trudnosci tak w urzedowaniu, jak co do materyalnych
warunkéw bytu, a na podstawie doswiadczenia powiem $miato,
ze jezeli ktory z nich cieszy sie wielkg praktyka, to za to swych
obowigzkéw spetnia nie wiele, bo nie moze. Wiadomo og6lnie,
ze lwia cze$¢ dochodow przypuszczalnych lekarza prowineyo-
nalnego: praktyka wyjazdowa, zabiera wiele czasu, reszte czasu
pochtania praktyka miejska a jako wydatny wynik urzedowania
pozostajg 2 sprawozdania po6troczne, ktérych tres¢ mato warta
i jak dotad niewiele bierze sie w rachube. Minimalne tez sg skutki
takiej stuzby sanitarnej. Jezeli lekarz okregowy, lub gminny w mia-
steczku, czy w miescie, chce Scisle spetnia¢ obowigzki, do czego
pomimo braku egzekutywy zabraé sie moze i powinien dla do-
bra og6tu, wtedy ma matg praktyke, albo zadnej praktyki sobie
nie wyrobi, przysparzajac sobie naokoto wrogéw. Urzednik sani-
tarny, odbywajacy czesto rewizye wszelkiego rodzaju i o brakach,
ktérych sam usung¢ nigdy nie moze, donoszacy wiadzom wia-
Sciwym, lekarz, ktéry, wezwany prywatnie, konstatuje np. cho-
robe zakazng i z obowigzku znéw donosi do wiadz, a postepu-
jac wedtug przepisow, zamyka w takim wypadku lokal przemy-

*stowy, chorych odosabnia, przeprowadza przymusowg desinfekcye,
w ogo6le lekarz, ktéry speinia szereg czynnosci, budzacych wsrod



klas nizszych nieche¢ i nienawi$¢, jest uwazany jako malum ne-
cessarium u biedakéw. Gdy niema lekarza drugiego w miejscu,
chorzy zamozniejsi uzywajg innych lekarzy nawet zdaleka i boj-
kotujg chetnie takiego lekarza okregowego, chcac go zmusié¢ albo
do ustgpienia lub do skwitowania z roli urzednika, jezeli nie chce
wyrzec sie najpotrzebniejszych $rodkéw do zycia wobec zbyt ma-
tej dotacyi. Taki wiec lekarz, ktéry stara sie wypetniaé Sscisle
i uczciwie instrukcye stuzbowa, zging¢ materyalnie musi, czesto
nawet bez wiefAca zastugi, bo¢ tylko wypetnia obowigzki, za co
bierze pensye. Jezeli nie robi nic, lub robi co$ tylko pozornie,
moze zging¢ tatwo w dyscyplinarnej drodze, a choéby go ta osta-
teczno$¢ nie spotkata, c6z za korzy$¢ spoteczna z .takich urze-
dnikéw sanitarnych, zaniedbujacych swe obowiazki? Ze zrédio tej
nieuniknionej kolizyi miedzy interesami publicznymi a osobistymi
tkwi w lichem uposazeniu, pozbawiajacem lekarzy nawet wzgled-
nej niezaleznosci, domysle¢ sie nie trudno. Gdy tu zwroce jeszcze
uwage na inne znane warunki lekarza praktyka na prowincyi, wiec
nisko$¢ wynagrodzenia przy niesumiermosci klientéw, konkuren-
cye, czesto mato etyczng, ze strony kolegdw, a jeszcze gorsze
wspotzawodnictwo partaczy, sadze, ze obraz stosunku lekarza
okregowego wzglednie gminnego do spoteczenstwa skreslitem
wiernie, moze z gorycza, ale bez przesady.

(Ciagg dalszy nastapi.)

0 nihilizmie lekarskim.

ii.

tagodniejszym wyrazem nihilistycznych pogladéw lekarskich
jest dos$¢ czesto powtarzany paradoks, jakoby gtéwnem zadaniem
lekarza byto rozpoznanie, leczenie za$ ma by¢ rzeczg drugorze-
dng i podrzedna, tatwa i drobnostkowg. Gdyby mi zalezato tylko
na dyalektycznej dyspucie, tobym zaprzeczyt to zdanie odwrotnym
paradoksem, utrzymujac np., ze wazniejszem dla spoteczenstwa
jest proste leczenie surowicg przy btonicy gardta od subtelnego
rozpoznania syringomyelii. Oczywiscie jednak oba te twierdzenia
chromajg w swem logicznem sformutowaniu: poréownywuja bo-
wiem wartosci niewspétmierne, a przeciwstawiajg sobie gatezie
jednej i tej samej wiedzy, pomiedzy ktoremi w rzeczywistosci ni-
gdy najmniejsza nie zachodzi sprzeczno$¢. Wszakze dyagnostyka
i terapia wspotdziatajg zawsze razem, jedna drugg wspiera, jedna
bez drugiej usycha. Gdyby kto np. umiat najdoktadniej rozpo-
zna¢ chorobe serca, ale gdyby w $lad zatern nie szta gruntowna
znajomos$¢ leczenia Oertlowskiego i farmak:dynamicznego dzia-
tania naparstnicy, to ta dyagnoza bytaby tak samo bezowocna,
jak wykonanie kunsztyku leczenia chirurgicznego, wyciecia S$le-
dziony, przy — nierozpoznanej — zimnicy. Mniemanie, jakoby te-
rapia dzisiejsza byla rzecza tatwa, jest juz razacym anachroniz-
mem ; zdobycie techniki w zakresie leczenia chirurgicznego Ilub
okulistycznego zuzywa wiele lat pracy, umiejetne leczenie chorob
wewnetrznych wymaga olbrzymiego zapasu przygotowania i do-
Swiadczenia, a jakim juz rozporzadza ogromem materyatu, wyka-
zujg podreczniki Leydena, Liebreicha, Pentzoldta i Stintzinga, dzieta
zbiorowe olbrzymie, a przeciez jeszcze zaledwie pobieznie traktu-
jace ten przedmiot o nieskofAczonej rozmaitosci zjawisk.

QUI DAM.

Jak lis¢ wichrem gnany.
(Urywki z pamietnika lekarza okregowego.)

Matyhnsk nad Wotga, 1 sierpnia 189... roku.

Niewiele mieliSmy zajecia. Zaledwie czterech cholerycznych
pozostato w baraku i to trzech prawie rekonwalescentéw.

Wiasnie umywszy rece i zrzuciwszy biaty ptaszcz szpitalny,
zamierzatem pisa¢ do swoich... hen daleko... do dworku rodzin-
nego wsréd piaszczystych, ukochanych réwnin nad Sanem. Przy-
chodzit mi na mys$l wierszyk Owidiusza: Parve — nec invideo —
sine me Liber ibis...

Wtem postyszatem jakis gwar odlegty.
w Matynsku ?

Odtozytem piéro. Wstalem od prostego, lakierowanego na
biato stotu, ktory mi stuzyt za biurko.

Zblizytem sie do okna.

Nigdzie nie wida¢ ani $ladu dymu, a gwar rést — potezniat.

Whiegt felczer.

Poznatem go po nierbwnym, jakby uiykajacym chodzie.

Co$ szczeg6lnego byto w zachowaniu sie felczera, ktory
nigdy bez zapukania nie wchodzit.

Twarz blada, Zrenice rozszerzone... C6z u licha?

Dtuga chwila uptyneta, zanim felczer wybetkotal drzgcemi
wargami dwa stowa:

Czyzby pozar tu,

Ze terapia jest drobiazgowa, to oczywiscie nie jest zarzutem
dla nauki technicznej, wszakze od takiej nieznacznej drobnostki
zalezy nieraz zycie chorego. Kazdy lekarz na udowodnienie tego
twierdzenia przypomni sobie wiele przykiadow.

Przyznawaé¢ wiec wyzszo$¢ terapii lub dyagnostyce, jest rze-
cza indywidualnego upodobania; jezeli kto chce dla rzekomo
przedmiotowych wzgledéw ponizaé¢ terapie, to w tern twierdzeniu
prawdziwym jest tylko oddzwiek przezytego nihilizmu. Jak za$
taki nihilizm dziata ubezwtadniajaco na wykonywanie czynnosci
zawodowych, dowodzity niektdre gtosy tegorocznej dyskusyi
0 epidemiach w Gtlosie lekarzy. Jako typowy przykiad przytocze
epidemie odry, ktéra przed kilku laty w jesieni panowata w pe-
wnej wiosce. Z polecenia whadzy przyjechat tam lekarz sceptyk,
oswiadczyt wiesniakom, ze medycyna nie posiada na odre specy-
ficznego lekarstwa, spisat chorych, a po jego sprawozdaniu sta-
rostwo dla wzgledow oszczednosci wstrzymato dalsze dojazdy.
W przeciggu kilku tygodni, gdy ludno$¢, nauczona lekcewazenia
choroby, niedostatecznie pielegnowata chore dzieci, zmarto na
odre i choroby nastepowe okoto 50 chorych. Rownocze$nie odra
wybuchta w wiosce tuz sasiedniej, ale dojezdzajagcy tam co ty-
dzien lekarz udzielat najprostszych przepisdw leczniczych, przede-
wszystkiem za$ w kazdej chacie z osobna nakazywat, aby chore
dzieci zatrzymywano dtuzszy czas w izbie. Wynik byt taki, ze tu
nie byto ani jednego przypadku $mierci wskutek odry. Genius
epidemicus byt w obu wsiach jednakowy, tylko w pierwszej byt
inny genius therapeuticus.

Owe modne, nihilistyczne hasta doprowadzajg niektdrych
kolegow do tego, ze, tracac wiare we wilasne sily, popadaja
w watpliwo$¢ co do uzytecznosci naszego zawodu, co do jego
spotecznej roli i uprawnien. Tak np. jeden z kolegobw w rozpo-
wszechnianej broszurze utrzymuje, ze celem zawodu lekarskiego
jest ,hypnotyzowanie spoteczenstwall ,niesienie fizycznej
1 moralnej pociechy dla pojedynczego cztowieka iub tez dla
catych spoteczenstw"”. ,,My sami wiemy, ze medycyna cudéw nie
tworzy, ale nie zrywajmy w uczciwem zrozumieniu tego wyrazu
utudy z oczu laikdw, bo to czesto jedyna i ostateczna pociecha
ich na tym padole ptaczu. Dziecku, Kktore wycigga raczke po
gwiazdke, zawieszong na niebios sklepieniu, pozostawiamy ztu-
dzenie, nie wyprowadzamy go z btedu, a za to ptaci nam ono
usmieszkiem na swej buzi i chwilg szcze$cia".

Sadze, ze powinniSmy z gtebi przekonania takie okre$lenia
zadan naszego zawodu zeprzeczy¢ i odtrgci¢. Chorych lekarze
pocieszajg dla zadowolenia swych uczu¢ humanitarnych; ale jest
to tylko nasze ,dziatanie uboczne". Hypnotyzeréw spoteczenistwa
jest juz dos¢ w innych stanach, spoteczenstwo wspoéiczesne jest
zbyt oSwiecone i — nerwowo zdrowe, aby sie poddawato na-
szemu wpltywowi, gdybySmy po za tern nie dawali zadnej realnej
korzysci. Hypnotyzm badamy teoretycznie, w odniesieniu do je-
dnostek mozemy go stosowaé umiejetnie w razie potrzeby,
i w tern lezy juz nasza wielka zastuga dla spoteczenstwa, ale nie
w hypnotyzowaniu mas.

Gdyby$Smy na tak kruchych podwalinach opierali nasze po-
wotanie, toby$Smy konsekwentnie musieli odmowic¢ racyi bytu za-
wodowi lekarskiemu. 1 jest pomiedzy nami dos$¢ jednostek, zad-
nych realnej pracy, ktore, ogarniete takiemi zwatpieniami, znala-
ztyby w sobie na tyle energii, aby porzuci¢ ten zawdd, oparty na
bladze, a raczej zacza¢ szy¢ buty, z lepszg dla spoteczenstwa ko-
rzyscia.

— Miadiejew ubit! (zabity.)

Rzucitem sie od okna.

Zrozumiatem.

Btyskawicg przebiegly w mysli gtuche wiesci o rozruchach
w okolicy.

Teraz przyszta kolej na Matyrisk.

Pierwsza byla mys$l: uchodzié.

Dokad?

Kt6z wie, skad mie ogarnie ttum rozbestwiony?

Zrozumiat to i felczer.

Nerwowym ruchem odsungtem szuflade stotu. Z Iluf rewol-
weru patrzyto sze$¢ kul siedmiomilimetrowych.

A moze?.. Zimne uczucie lufy przy skroni — potem ogni-
sty pocatunek kuli na sen nieprzespany... na wiecznosc...

Byle unikng¢ meczenstwa przez mottoch...

Nie!., nigdy!..

Przynajmniej drogo zycie sprzedam...

Zaciskajagc nerwowo w dioni rewolwer, zblizytem sie pono-
wnie do okna.

Prawie zazdro$citem felczerowi, ktory skurczony w kacie,
modlit sie zbielatemi ze strachu wargami, Zzegnajgc sie co chwila
po trzy razy i szepczac ze zdlawionego gardta: ,Gospodi po-
mituj!“

Nie miatem nawet tej pociechy.

Nie mogtem sie modlic.

Batem sie.

A batem sie tak, jak dotychczas nigdy w zyciu.



Ale na szczeScie w rzeczywistoSci nie zachodzi potrzeba ta-
kiej dezercyi ani tez skasowania Wydziatéw lekarskich, bo owe
rozdzwieki nie sg niczem wiecej, jak tylko cieniem, rzuconym
przez teorye nihilistyczne na witasciwe godia i sztandar naszego
zawodu. Na nim wypisane jest od zarania naszej nauki az po
dzien dzisiejszy hasto uzytecznosci spotecznej i pracy produkty-
wnej. ldeat doskonato$ci ludzkiej pod wzgledem fizycznym i umy-
stowym, kalokagatia jest bezpos$rednim celem naszych usitowan
tak samo, jak jest my$lg przewodnig i kierunkiem dziejow calej
ludzkoSci. Wiec stan lekarski w podziale pracy spotecznej otrzy-
mal za zadanie petnienie najwazniejszych czynnosci samozacho-
wawczych i rozwojowych dla rodzaju ludzkiego.

Czy medycyna moze sprosta¢ temu zadaniu? Na to pytanie
daje odpowiedz twierdzacg fakt obnizenia $miertelnosci, idacego
w $lad za jej postepem w calym Swiecie, zwiaszcza w Europied.

Gdy np. $miertelno$¢ w Londynie w wieku XVIII. wynosita
przecietnie (1728—1780) 4%, to wmiare rozwoju nauk lekarskich
1 realizowania ich wymogow w wieku XIX. spadta na przecietnie
2°/0. To znaczy, ze wiek przecietny mieszkancow Londynu pod-
wyzszyt sie z 25 na 50 lat; ze w w. XVIII. noworodek w Lon-
dynie nie miat prawdopodobieristwa dozycia do zupeinej dojrza-
tosci, ze o6wczesne koszty hodowania i ksztatcenia nowych poko-
len byty zdwojone, gdyz potowa ludnosSci umierata przed osig-
gnieciem 25 lat; ze zycie ludzkie w ogole byto dwa razy kroétsze
i niepewniejsze, anizeli teraz.

Ze i nasi lekarze wéréd najtrudniejszych warunkoéw przeciez
takze odpowiadajg swojemu zadaniu, dowodzi tego state obniza-
nie sie $miertelnosci w Galicyi w ostatnich czasach i spadek jej
z 4L.2:J00 wzgl. 37.02°/o0 w lalach 1872- 1876 na 27900 w la-
tach 1897 —1900. Przez ten czas og6t mieszkancdw nie zmienit
trybu zycia; to, co faktycznie zrobiono dla asanacyi niezaleznie
od lekarzy, wptywato wprawdzie dodatnio, ale wobec rzeczywi-
stych potrzeb kraju byta to kropla w morzu; lecz w tym okre-
sie nastgpita organizacya stuzby zdrowia, wzrost liczby lekarzy
i jednéstajniejsze ich rozmieszczenie w kraju i dla tego najstu-
szniej sfery miarodajne przypisuja przedewszystkiem rozprzestrze-
nieniu sie dziatalnosci leczniczej lekarzy wytgczny dodatni wpltyw
na zmniejszenie $miertelnosci czyli na przedtuzenie przecietnej
dtugosci zycia, wiec na zwigkszenie sity i wydajnosci pracy ludz-
kiej w naszym Kkraju.

Jak za$ wiedza lekarska wplywa nawet na rozmieszczenie
geograficzne ludzkosci, wykazuje obecny rozwdj kolonii i panstw
afrykanskich. Afryka podzwrotnikowa byta ludom cywilizowanym
zawsze znana i dostepna, a opierata sie stalemu osadnictwu rasy
biatej tak dtugo, pdki odkrycie pasozytdw zimniczych przez leka-
rza wojskowego Dra Laverana i idgcy w $lad za tern postep

') Biednem jest mniemanie, jakoby rozstrzygajagca role w poprawie
stosunkéw zdrowotnych odgrywat rozw6j ekonomiczny: przeciez nie wy-
wiera on zadnego wptywu np. na $miertelno$¢ skutkiem zdttej febry Ilub
malaryi. Oczywiscie do urzeczywistnienia wymogow hygieny i terapii ko-
niecznym $Srodkiem sg zasoby materyalne, bogactwo jednostkowe jakotez
powszechne. Ale samo nagromadzenie bogactw i ich uzycie, nie pokiero-
wane u$wiadomieniem wynikow nauki, nie prowadzi jeszcze wcale do pod-
niesienia zdrowotno$ci. Swiadczy o tern optakany stan zdrowotnos$ci i wy-
soka $miertelno$¢ (5—8%) w $redniowiecznej Europie, gdy nauki lekarskie
byty w letargu. Réwniez w tek$cie przytoczony przebieg $miertelnosci Lon-
dynu, ktéry juz i w XVIII. w. byt metropolig i jednem 2z najbogatszych
miast $wiata, jest wymownym dowodem naszych twierdzen.

Ten gwar nieokre$lony, ta wrzawa, rosngca z kazdg chwilg,
miata w sobie co$ groznego, jakby stlumiony ryk drapieznego
zwierzecia.

Zdawato sie, ze zelazna obrecz zaciska mi czoto, — czutem
prawie fizyczny bél siwiejgcych na skroniach wioséw.

Na zatamaniu kretej uliczki, prowadzacej do baraku, na tle
parkanow i sadow, nie dalej jak o dwiescie krokéw, zaczetly sie
ukazywa¢ odosobnione postacie — potem tlum zmigszany mez-
czyzn, kobiet, a nawet dzieci.

Na przodzie szedi, biegt
nosem, w koszuli ,,na wypusk*

Poznatem go.

To — Nikiforéw.

Kilka dni temu zaledwie Opuscit barak,Sciskajagc mie za ko-
lana, dziekujgc za wyleczenie.
| dziwne: w miare jak niebezpieczenstwo zaczeto przybierac
widoczne ksztalty -  ustepowata bojazn, a
ttukto sie zyczenie: byle juz predzej

raczej, wysoki drab z czerwonym

Pat dziej okreslone,
w piersiach jedno tylko
wszystko sie skonczyto...
We wrzawie ttlumu mozna juz byto
wykrzyki. | padto stowo, w ktérem zdawato sie,
gama plemiennej nienawisci.
To jedno stowo — przewazyto szale.
Odrzucitem ze wstretem rewolwer.
Ja przybytem tu leczyé, ale nie zabijac.
Kilka celnych strzatéw niczem nie zmieni losu,
oze i tak ciezkie ogo6lne potozenie...
Niech wiec spetni sie ofiara... byle predzej...

rozrozni¢ gtosniejsze
ze brzmi catla

gutrudni

w rozpoznawaniu i leczeniu malaryi nie zmniejszyt szkodliwosci
i zabojczosci klimatu przyzwrotnikowego. Tworcami  rozkwitu
i hodowcami miodych panstw i kolonii afrykanskich sg przeto
w pierwszym'rzedzie lekarze i od dalszych postepow wiedzy le-
karskiej zalezy ich trwatos¢ i rozwdj.
[L:7-:Wiec mozemy z dumg dzierzy¢
szego zawodu.

(Dok. nast.)

tryumfujgcy sztandar na-

Dr. Zenon Grossek.

Potozenie materyalne i stanowisko spoteczne lekarzy w Galicyi.

(Prace nagrodzone na konkursie ,,Gtosu lekarzy".)
V.
Potozenie lekarzy rzadowych przy wiadzach politycznych w r. 1904.

(Dokoriczenie).

Przedstawiwszy w ten spos6b, o ile moznos$ci, doktadnie
potozenie lekarzy powiatowych, jestem przekonany, ze postagpie
zupetnie po mysli kolegow zawodowych, jezeli konczac niniejsza
prace porusze takze te postulaty lekarzy urzedowych, o ktérych
spetnienie powinni sie stara¢ dla dobra wiasnego i najblizszych
oraz dla dobra spoteczeristwa, dla ktérego majg dziatac.

Najlepszem i stanowczo rozstrzygajacem bytoby dla lekarzy
rzgdowych spetnienie zadania Izb lekarskich tj. utworzenie o0so-
bnego ministeistwa dla spraw zdrowotnych. W takim razie wita-
dza przetozona sktadataby sie z lekarzy, obznajomionych ze sto-
sunkami hygienicznymi, ktérzy, jako odpowiedzialni, nie dopusci-
liby do pokrzywdzenia spoteczenstwa przez lekcewazenie hygieny
i organéw sanitarnych podwiadnych.

Poniewaz spetnienie tego zyczenia jest dalekie, nalezy usilnie
stara¢ sig, i to jak najrychlej, o wprowadzenie nastepujacych
zmian :

Organizacye lekarzy rzadowych nalezy przeprowadzi¢ od-
powiednio do organizacyi innych zawodow z akademickiem wy-
ksztatceniem. Co w tym wzgledzie zrobi¢ nalezy, wykazujg dotg-
czone tablice I. i L A wiec w Galicyi nalezy:

1) utworzy¢ a) 1 posade protomedyka w randze radcy
dworu t. j. V. b) 2 wzglednie 3 posady inspektoréw sanitarnych
w randze VI. c¢) i/&cze$¢ lekarzy powiatowych w randze VII. '/
cze$¢ w randze VIII, 23 cze$ci w randze IX i y. cze$¢ koncepi-
stow samtarnych w X randze. W ten sposOb wprawdzie nie by-
liby jeszcze lekarze zréwnani z etatem urzednikéw konceptowych
wiadz sgdowych i politycznych lub skarbowych, w kazdym jednak
wypadku przynajmniej ranga i stosunkiem awansu byliby do nich
zblizeni.

2) Asystenci sanitarni powinni by¢ tylko w miare rzeczywi-
stej potrzeby przyjmowani, w kazdym razie w liczbie, stale
oznaczonej, najwyzej réwnej liczbie koncepistéw sanitarnych z adju-
tami od chwili rozpoczecia stuzby, a najdalej po uptywie 6-ciu
miesiecy stuzby powinni otrzymywac¢ adjutum.

3) Z powodu niemoznos$ci otrzymania posady przed 31-szym
rokiem zycia i nadzwyczaj wytezajacej sity fizyczne i umystowe
pracy lata stuzby lekarzy powiatowych powinny by¢ ograniczone
do 30 lat, po wystuzeniu ktorych _ma by¢ przyznang petna eme-

Obezwtadniony usungtem sie na krzesto...

Wtem uszu moich doleciata wrzawa z przeciwlegtej strony
baraku, pomigszana ze szczeg6lnym tetentem.

Czyzby druga horda miata uderzyé na barak ?..

Wyjrzatem zn6w przez okno.

Widziatem ich...

Widziatem CzarnomorcOw, jak pochyleni przegalopowali tuz
prawie przed oknami baraku, siekgc nahajkami niskie kudtate
konie, skurczeni na wysokich, kozackich kulbakach.

Wrzask mezczyzn, pisk kobiet, $wist nahajek i matoruskie
przeklenstwa czarnomorskich kozakéw, spinanie sie koni, pierz-
chanie ttumu, jak stada wrobli po uderzeniu jastrzebia — wszystko
to ztozyto sie na obraz, godny pedzla Bécklina ijego potwornej
walki Centauréw.

Zakrytem oczy, aby nie patrze¢ na te piekielng wizye.

Bytem ocalony...

Ale jakimze kosztem?..

Wyczerpany tylu wrazeniami osungtem sie bezwiadnie na
krzesto.

Czy na diugo? — nie wiem.

Moja mazurska, rogata natura nie pozwolita mi siedzie¢
bezczynnie.

Wzigtem opatrunki i wyszedtem na miasto. Przyznaje, ze,
w tej chwili przynajmniej, pedzita mie przewaznie ciekawos¢,
che¢ sprawdzenia, jakie zniszczenie pozostawita burza, ktéra przed
oknami baraku przemkneta.

Po tej wsciektej szarzy, obawiaC sie zbiorowej napasci —
bytoby dziecinstwem. Co do zwykiej za$ zaczepki to — moj kark



rytura tj. w tym wieku, w ktérym koledzy lekarza, pracujacy
w innych zawodach, przechodza w stan spoczynku z peing eme-
ryturg. Oznaczenie emerytury przy przejSciu w stan spoczynku
ponizej lat 30 ma by¢ w ten spos6b obliczane, jak u nauczycieli
szkét Srednich.

Gdyby te postulaty wydawaty sie trudnymi do przeprowa-
dzenia, nalezy przeprowadzi¢ organizacye lekarzy na sposob orga-
nizacyi profesoréw szkdt S$rednich, a takiej organizacyi jeszcze
chetniej wszyscy przyklasniemy, chociaz kazdy przyzna¢ musi, ze
zawOd nasz ciezszy i dla zdrowia i zycia niebezpieczniejszy, ani
zeli zawdd nauczycieli gimnazyalnych.

4) Nalezy pensye wddéw i sierét po lekarzach w ten sposob
uregulowaé, by wdowy i sieroty po lekarzach, zmartych wskutek
choréb zakaznych, ktérych sie w urzedowaniu nabawili, nie w dro
dze taski, lecz obowigzkowo otrzymaty podwyzszone o jedng
lub dwie rangi pensye wdowie.

5) Wszelkie czynnos$ci wazniejsze, jak badanie placéw bu-
dowlanych, rewizye artykutéw zywnosci, dni urzedowe akuszerek,
wizytacye aptek, badanie i wydawanie $wiadectw urzedowych itp.
me powinny mie¢ miejsca przy sposobno$ci innej komisyi urze-
dowej, ale jako nadzwyczajne czynnosci osobno majg by¢é wyna-
gradzane, podobnie jak i wszystkie badania i wydawania $wia-
dectw dla stron prywatnych oraz dla urzednikdw, nalezacych do
innych ministerstw, a nie do ministerstwa spraw wewnetrznych.

6) Ryczatt na objazdy sanitarne peryodyczne odpowiednio
do rozlegtosci powiatu powinien by¢ podwyzszony co najmniej
do wysokosci ryczattu lekarzy okregowych. Czynnosci jakiekol-
wiek przy komisyach z powodu ttumienia epidemii powinny by¢
wzbronione, cho¢by ze wzgledu na mozno$¢ rozwleczenia cho-
roby nagminnej.

7) Przy starostwach nalezy otworzy¢ biura sanitarne, a sto-
sunek lekarza powiatowego do starosty unormowaé co najmniej
tak, jak wyglada stosunek oddziatow podatkowych starostw lub
rad szkolnych okregowych i stworzy¢é w sprawach fachowych
niezalezno$¢ lekarza powiatowego od starosty.

ZakoAczam te prace w tern przekonaniu, ze skresliwszy
wcale nie pocieszajacy obraz bytu jednej gatezi zawodu lekar-
skiego, spetnitem moéj obowigzek. Obowigzkiem za$ lekarzy po-
wiatowych, szczeg6lniej starszych, i lzb lekarskich jest ciggte iwy-
trwate domaganie sie, gdzie nalezy, o stuszng i przynalezng po-
prawe naszego bytu. SzczegOlnie lekarze powiatowi nie powinni
sie ogranicza¢ do mdtych rozpraw na ich ck. zgromadzeniach,
ale Smiato zabiera¢ gtos, stawia¢ zadania, dazace do poprawy
bytu i pilnowaé ich przeprowadzenia przez staranie tak u wtadz
przetozonych, jak i u os6b wptywowych i ciat repreze itacyjnych.
Jezeli te zadania bedg jasno sformutowane, jezeli lekarze powia-
towi o ich spetnienie bedg wytrwale walczy¢ co najmniej na ro-
wni z urzednikami rachunkowymi i podatkowymi, walka ta nie
moze by¢ im za zte poczytang i kiedy$ przyniesie zwyciestwo.
Walka za$ taka jest konieczng ze wzgledu na nich samych, na
ich rodziny i dzieci, oraz na caly stan lekarski, obecnie za$ jest
tern potrzebniejszg, gdyz ostatnie rozporzadzenie co do asysten-
tébw sanitarnych S$wiadczy, ze pierwsze lody zostaly juz ztamane
i moze zably$nie zyczliwsze usposobienie dla naszego stanu
w nagrode za naszg prace i bezustanne narazanie zycia.

gruby — niska kwadratowa posta¢ i pies¢ mazurska — dosta-
tecznie mie zabezpieczaty.

Ulica, petna przed chwilg groZznej wrzawy, pustg byta jak
wymiott. Wiatr tylko zwiewatl kupki $miecia. Stycha¢ byto roz-
gwar daleki — zresztg cisza prawie zupetna.

O kilkadziesigt krokow od baraku, na $rédku ulicy konat
kundys.

Sna¢ kopyto konskie lub obcas buta przetracity mu krzyze,
gdyz usitujgc powsta¢, powtdczyt za sobg tylne nogi.

Zaskomlat zato$nie, ujrzawszy mie i patrzyt w oczy z wy-
razem prawie ludzkiego cierpienia.

Céz ja ci poradze, biedaku!., ofiaro walk ludzkich i niepo-
rozumien?..

W jakiem$ podworcu zawodzita baba. Zaszedtem.

Nic groznego. Ostrzej nieco tylko cieta nahajka przez plecy.
Opatrunek zbyteczny.

Dalej spotkatem powracajacg stepo po tatwym zwyciestwie
sotnie Czarnomorcow.

Bytby mie ogarngt moze oddziat kozacki, lub przynajmniej
nahajka grzbiet skropita — zdarza sie — ale jadacy przodem
oficer poznat mie i zasalutowat przyjaznie:

L’ordre regne a Malynsk! rzekt w przejezdzie.

Juz w poblizu rynku, na rogu ulicy ujrzatem na ziemi szary
przedmiot.

Zblizytem sie.

To onl. Miadiejew !.. towarzysz i kolega, kierownik chole-
rycznego szpitala w Maltynsku.

Jeszcze wieczorem dnia poprzedniego S$ciskatem dioh jego.
Dzi§ zaledwie pozna¢ go zdotatem.

Polskie Towarzystwo balneologiczne.

(Dokoriczenie).

By¢ moze, ze w praktyce Towarzystwo uniknie szcze$liwie
kolizyi, o ktdrych wspominam ize wyrOwna sprzecznosci, jakieby
sie nasuwaty miedzy naukowem zadaniem Towarzystwa i daze-
niem do poprawy stosunkéw i urzadzeh w naszych zdrojowiskach
a interesami wiascicieli zaktadow zdrojowych i celami reklamy
kupieckiej. Sama wszakze mozliwos$¢ kolizyi wskazuje potrzebe
wielkiej pod tym wzgledem oglednoSci, je$li Towarzystwo pragnie
zachowac charakter naukowy.

Proponowatem niedawno, by Tow. balneologiczne potozyto
kres gorszacej walce konkurencyjnej miedzy dwoma pismami
zdrojowemi, Kktore w naszym Kkraju powstalty. Radzitem, by
w drodze uktadow z redakcyami tych pism i przez stosowne
odszkodowanie ich wiascicieli usungé oba te pisma, lub jedno
z nich, a utworzy¢ naukowy organ towarzystwa, stuzacy teoryi
i praktyce balneologicznej, z uwzglednieniem naturalnie prze-
dewszystkiem zdrojowisk i uzdrowisk krajowych. Ot6z oba te
pisma konkurencyjne dajg drastyczny przyktad, do czego do-
chodzi, gdy reklama kupiecka weZmie g6re nad naukowemi za-
daniami. Sg to pisma reklamowe, inseratowe, rozrzucane bezpta-
tnie. Reklama stanowi calg racye ich bytu, jedyny cel ich egzy-
stencyi i podstawe materyalng wydawnictwa. Inserat rzucat sie tu
w oczy natretnie na kazdej stronie pisma, rozrywal rozprawy
naukowe, odrzucat je na miejsce podrzedne. W jednem z tych
pism byt inserat partacza leczniczego z portretem tego cudo-
tworcy, a dotaczone do niego podziekowania od chorych wyle-
czonych odradzaly publiczno$ci, by sie nie udawata o pomoc do
dyplomowanych lekarzy, lecz do tego dobrodzieja ludzkosci.
Odezwy od redakcyi zapewniaty na sposOb iscie amerykanski, ze
wydawnictwo rozsyla bezptatnie 20,000 egzemplarzy pisma, cho-
ciaz rozsadny czytelnik tatwo obliczy, ze taki naktad i bezptatna
rozsytka kosztowatyby dla kazdego numeru najmniej 2000 koron,
a dla pokrycia takich kosztow za inserat na pdt stronicy pisma
musianoby ptaci¢ po pargset koron, co oczywiscie w naszych
stosunkach jest niemozliwe. | $r6d catego tego kramu amerykan-
skiej reklamy poniewieraty sie dla jej ozdoby nazwiska powazne
autoréow rozpraw. Skutek za$ byt bez watpienia ten, ze odbiorca
gazetki rzucat jg bez czytania do kosza, bo juz zewnetrzna forma
wydawnictwa wecale do czytania nie zachecata.

Gdyby wiec Tow. balneologiczne zamierzato wydawac¢ wiasny
organ, radzitbym reklamie wyznaczy¢ skromniejsze miejsce,
a pismo redagowa¢ w spos6b naukowy, powazny. Pewna, nie-
wielka prenumerata dla oséb, nie bedacych cztonkami Towarzy-
stwa, wcale nie zmniejszytaby poczytnosci organu. Cztonkowie
wobec stosunkowo znacznego wpisowego (10 kor.) i rocznych
wktadek (12 kor.) powinni organ otrzymywac bezptatnie.

Zdaje mi sie, ze nie jest wlasciwe wydawanie pisma, po-
Swieconego balneologii, jedynie podczas sezonu kapielowego. Na-
wet ze wzgledéw na reklame uzdrowisk i zdrojowisk krajowych
bytoby wiecej pozytecznem, gdyby czyniono wczes$niejsze starania
0 pozyskanie poparcia w kotach fachowych, gdyz wybor miejsca
kapielowego nastepuje przewaznie przed sezonem. Zresztg organ
naukowy nie powinien dawa¢ pozoru, ze jedynie i wytgcznie stuzy
reklamie sezonowej i ze poza sezonem nie ma nic do powiedze-

Powalany w prochu, w poszarpanej odziezy, lezal na ziemi
meczennik i ofiara.

Pulsu nie czutem.

Zrenice waskie, oczy metne, trupie, zapatrzone gdzie$ w za-
Swiaty. Okoto wust zastygt usmiech zatoSny i jakby na wpét
szyderczy.

— Miadiejew!.. — przemoéwitem, usitujgc podnies¢ gtowe
ze strzaskang widocznie podstawg czaszki, gdyz z ucha krew
ptyneta.

Zdawato mi sie, ze otwarte powieki lekko drgnety.

— Miadiejew .. — gtosniej powtdrzytem, pochylajgc sie.

Wtem Zrenice rozszerzyly sie, gtowa zmartego dziwnie za-
ciezyta mi w rekach, rysy wygtadzity sie i znikt 6w usSmiech
zatosny.

Po twarzy przemknat jakby nieuchwytny cien.

To geniusz $mierci, gaszac pochodnie zycia, przesunat reka
po twarzy zmartego: skurcz tetnic wiosowatych wypart ostatnie
krople krwi.

Twarz zwiedta, zzo6tkia.

Nie zyt...

Uscisngtem dtoni towarzysza na wieczne pozegnanie.

Zakrytem chustkg twarz zmartego.

Zanim pristaw lub urjadntk zaciggng warte nad zwlokami —
nie miatem tu co robi¢ dtuzej.

Przed przybyciem komisyi sgdowo-lekarskiej cift osob, na-
gle zmartych, w Rosyi przenosi¢ nie wolno.

* *

W drodze powrotnej do mojego mieszkania w baraku usty-

szatem przyjazne powitanie. — Zdrastwuj.



nia. Owszem po zamknieciu sezonu dopiero otwiera sie najsto-
sowniejsza pora do poczynienia spostrzezeri krytycznych co do
»stosunkéw i urzgdzen" w naszych zdrojowiskach bez wyrzadza-
nia szkody dla zaktadoéw, a ogtoszenie programu nowych inwe-
stacyi i ulepszen przekonatoby publiczno$é, ze wiasciciele czynia,
co mogg, dla rozwoju i postepu naszych miejsc kapielowych.

Organ Tow. balneologicznego, nalezycie redagowany i roz-
sytany tylko cztonkom i prenumeratorom bodaj w naktadzie
1500 egzemplarzy, bezwarunkowo lepiej zareklamuje zdrojowiska
nasze, niz 20,000 egzemplarzy pisma wylgcznie inseratowego,
choéby ozdobionego pieknemi rycinami i rozprawkami naukowemi,
a rozsytanego bezptatnie w czasie sezonu. Przyzwoity dziat inse-
ratowy w takim organie byitby dla tych zaktadéw bardzo po-
mocnym, a gdyby wiasciciele zdrojowisk chcieli z niego korzy-
sta¢ stale, przyniéstby on obok prenumeraty dostateczny dochod
do pokrycia kosztow wydawnictwa.

»Urzgdzanie wspoélnych wycieczek po zdrojowiskach w celu
zaznajomienia sie z ich stanem i urzgadzeniami leczniczemi” moze
by¢ bardzo przydatne dla zainteresowania zwtaszcza lekarzy bal-
neologig. Nie nalezy jednak ogranicza¢ sie na wycieczki do zdro-
jowisk krajowych, ale urzadza¢ tez wycieczki za granice w celu
zaznajomienia sie z obcemi urzadzeniami, ktore i w naszym Kkraju
moznaby zaprowadzi¢. Poniewaz statut Towarzystwa nie mowi
w tym punkcie o krajowych wytgcznie zdrojowiskach, prawdopo-
dobnie i sami zatozyciele Towarzystwa w ten sposob rzecz poj-
mujg.

Tak samo postepujg i obce Towarzystwa balneologiczne,
urzadzajagc co roku podréze do wzorowych zakiadéow w réznych
krajach. Rzecz naturalna, ze na pierwszym planie sta¢ powinno
doktadne poznanie zdrojowisk krajowych i w ogdle polskich,
a dopiero pOzniej trzebaby program wycieczek rozszerzy¢, dobie-
rajac osobliwie do zwiedzenia te miejscowosci, ktére publicznosé
nasza od dawna lubi odwiedza¢c. Tam gtdéwnie trzebaby podpa-
trze¢, co przycigga publiczno$¢ polska i zbadaé, czy nie datoby
sie u nas wprowadzi¢ podobnych udogodnien.

Zagraniczne Towarzystwa balneologiczne umialy pozyskaé
dostateczne $rodki, aby uczestnikom wycieczek naukowych oszcze-
dzi¢ wszejkich wydatkéw. Zapewne da sie to i u nas przeprowa-
dzi¢, a wtedy miedzy lekarzami w kraju nie trudno bytoby roz-
budzi¢ balneologiczny ruch turystyczny. Lekarze nasi zyjg $rdd
bardzo trudnych warunkéw ekonomicznych i wielu nie moze zdo-
by¢ sie na znaczniejsze wydatki w podrézy tern bardziej, ze juz
samo opuszczenie praktyki przez dni kilka lub kilkanascie stanowi
dla lekarza nieraz dotkliwy uszczerbek w dochodach.

Aby z podrézy naukowej balneologicznej jak najwiekszg ko-
rzy$¢ uczestnicy odniedli, powinno sig z programu wykluczyé
bezwarunkowo wszelkie okolicznoSciowe przyjecia i rozrywki,
a natomiast w kazdem zdrojowisku przygotowaé stosowne pre-
lekcye treSciwe, potgczone z demonstracyami. Strata czasu po-
winna by¢ jak najmniejsza, a korzy$¢ naukowa jak najwieksza.
Najodpowiedniejszg porg do wycieczek bytby poczatek i koniec
sezonu.

Dla spopularyzowania zdrojowisk i uzdrowisk krajowych
w szerszych kotach postuzy¢by mogto muzeum balneologiczne we
Lwowie i w Krakowie, dla ktérego miejsce moznaby zapewne

(Lud we wschodnich guberniach Rosyi do inteligencyi mowi
.per ty", dorzucajac od czasu do czasu wyraz ,barifn“ [panie]).

To on Nikiforow z czerwonym nosem, herszt tlumu przy
ataku na barak.

Pokonujac w sobie naturalny wstret do tego czlowieka,
moze jednego z mordercow Miadiejewa, podszedtem blizej. Stat
w furtce ogrodu przy swojej chacie. Z mieszkania dolatywat $piew
przecudnej kotysanki Lermontowa:

Spi miadieniec moj prekrasnyj
Bajuszki baju.

Ticho swietit miesigc jasnyj
W katy biel twaju !

To widocznie zona Nikiforowa do snu kotysata dziecie.

-- No! c6z Nikiforow — spokojnie zapytatem po rosyjsku
— bylibyScie mie dzi$ zabili?

— Nie pawiezto! (Nie udato sig) — odrzekt jednem stowem.

— Nu! ja tiebia — dodat po chwili, w pas sie ktaniajagc —
oczen lublju. Nie boj’s, barin. Ja tiebia zdorowo pierewiedu. (No!
ja cie bardzo kocham. Nie obawiaj sie pan. Ja cie szcze$liwie
przeprowadze).

Podziekowatem, silgc sie na uprzejmosc:

— Nie bezpokoj sia.

Jestem pewny, ze ten wysoki drab, ktéry przed chwilg bytby
mie gotéw zabi¢ — obecnie nie datby mie tkngé nikomu.

Dziwng jest psychologia thimu.

W baraku zastatem niekoniecznie wszystko w porzadku.
Felczer ledwo na nogach sie trzymal. Bydle! Wypit wszystek
spirytus z moich preparatéw anatomicznych. Widocznie uwazat,
ze nalezy w taki spos6b uczci¢ owe rozruchy w Matynsku. Praw-
da, ze nie codzien sie wydarzajg... “

znalez¢ w jednej z istniejgcych juz instytucyi, a w ktérem zebracby
nalezato wszystko, co sie odnosi do balneologii polskiej, a zatem
widoki i plany zaktadow leczniczych, reprodukcye ich urzadzen,
prébki ptodéw i wytworéw zdrojowych, dane statystyczne o frek-
wencyi i o skuteczno$ci Zrodet, literature balneologiczng polska
i t. d Z takiem muzeum potgczy¢by mozna i bazar wytwordw
zdrojowych, wod mineralnych krajowych, przetworéw Kkapielo-
wych itp.

Praktyczna dziatalnos¢ Towarzystwa wskaze niewatpliwie
i inne sposoby w celu zainteresowania jak najszerszych ko6t pu-
blicznosci sprawag naszych zdrojowisk, ktére stanowig niewyzy-
skane jeszcze nalezycie zrédto bogactwa narodowego.

Dr. Szczepan Mikotajski.

Stanowisko lekarzy wobec Kas chorych.

Xl.

W r. 1903 wniosty niektére lzby lekarskie do ministerstwa
spraw wewnetrznych za przykiadem Izby gospodarczej wiedenskiej
petycye w spraw.ie zmiany ustawy o Kasach zapomogowych (re-
gistrierte Hilfskassen). Podanie Izby wiedenskiej opiewato :

»W najnowszym czasie dazg Kota oséb zasobnych do za-
ktadania zarejestrowanych Kas zapomogowych, ktore ubezpie-
czajg swym cztonkom na wypadek choroby nie tylko zasitek
pieniezny, lecz dajg im takze bezptatng pomoc lekarska. Skutkiem
tego lekarze, w ktérych zawodzie panujg i tak smutne stosunki
zarobkowe, doznali dalszego uszczerbku, gdyz przez zaktadanie
takich towarzystw usuwa sie znowu znaczna cze$¢ stanu Sredniego
z zakresu praktyki prywatnej. — Aby temu niebezpieczenstwu
zapobiedz i uradzi¢ S$rodki i drogi do obrony przeciw wspomnia-
nym usitowaniom, odbyto sie w dniu 13. grudnia 1902 przy
licznem uczestnictwie powszechne zgromadzenie lekarzy z okregu
wiedenskiej lzby lekarskiej, na ktérem przedtozono zalgczony tu
referat o stanowisku lekarzy wobec zarejestrowanych kas zapo-
mogowych.

W mys$l wywodéw referenta powzieto powszechne zgroma-
dzenie lekarzy z okregu wiedenskiej lzby lekarskiej jednozgodne
postanowienie, ze nalezy wszelkimi $rodkami w tym Kkierunku
dziata¢, aby w miejsce dotychczasowego przepisu § 16. ustawy
0 Kasach zapomogowych, ktory nastrecza moziiwo$¢ udzielania
bezptatnej pomocy lekarskiej, wyraznie w ustawie wypowiedziano,
ze dozwolone jest tylko zabezpieczenie zasitku pienieznego w cho-
robie a udzielanie bezptatnej pomocy lekarskiej ma byé zaniechane.

Wykonujac te uchwate, ratyfikowang w catej osnowie przez
wiedenskag lzbe lekarska, wnosi wiedenska Izba lekarska niniej-
szem usilng prosbe, aby

C. k Ministerstwo spraw wewnetrznych zechciato jak naj-
rychlej przedtozy¢ obu lzbom Rady panstwa nowele do ustawy
o0 zarejestrowanych Kasach zapomogowych w celu ustawodawczego
traktowania i aby w tej noweli pierwszy ustep § 16. zmieniono
w sposOb nastepujacy:

Te trzy czy cztery diugie jak wieczno$¢ minuty, ktore upty-
nety od chwili przyniesienia przez felczera hyobowej wiesci
0 S$mierci Mitadiejewa az do czasu ukazania sie ttumu przed ba-
rakiem, pozostawity po sobie pamigtke.

Ze zdziwieniem spostrzegtem na drugi dzieA w zwierciadle
wsérdod jasno-blond moich wioséw pasma srebrzyste na skroniach,
niebiesko-szare moje oczy pociemniaty i jakby w glgb zapadty,
na mitodem dotychczas czole pojawity sie zmarszczki. To oéw
strach okrutny, zwierzecy, ktéry mrozit mi krew w zytach i nad
ktorym zaledwie zdotatem zapanowaé calg sitg woli, pokryt szro-
nem moje wilosy, pogtebit oczy, przecigt czoto zmarszczkami.

Do strachu tego przyznaje sie bez wstydu. Obdarzony od
natury duzg sitg fizyczng, flegmatyk, nie naleze, zdaje sie, do
najtchorzliwszych. W mojej wtdczedze po szerokim Swiecie nara-
zony bytem nieraz na niebezpieczenstwo. Czy jednak napad byt

podstepny, podty, zdradziecki — czy tez walka byta otwarta pier-
sig o piers, kiedy sie czulo, ze jezeli nie powali sie przeciwnika,
to przegrang stawkg bedzie zycie — nigdy nie czutem tej bojazni,

jak owego pamietnego wieczoru nad Wotga.

To niebezpieczenstwo w nieokre$lonych poczatkowo ksztat-
tach miato w sobie co$ z zywiotowej sity, wobec ktorej bez-
radng Jest zimna krew i rozwaga.

Zycie moje poptyneto odtagd wzglednie spokojng fala, te
same sze$¢ naboi tkwi dotychczas w lufach mojego rewolweru.
A jednak... po tylu latach... cho¢ kazdy szczeg6t owego wieczoru
nad Wolga wyryt sie tak w pamieci, jak gdyby wypadki te zaszty
wczoraj, nie raz wydaje mi sie, ze to byt tylko przykry sen Ilub
halucynacya. (Dok. n.)



»Jako zapomoge w chorobie mozna udziela¢ cztonkom za-
sitek pieniezny, leki i inne $rodki lecznicze, utrzymanie w szpi-
talu, jako tez stosowne S$rodki dla ulzenia cierpien i wad ciele-
snych, z wykluczeniem jednak bezptatnej pomocy lekarskiejXd

W podobnym duchu nalezatoby zmodyfikowa¢ drugi ustep § 16.

Lekarze maja nadzieje, ze ich gtos nie bedzie juz nadal
przebrzmiewat bez skutku i ze Wysoki Rzad wdrozy uregulowa-
nie kwestyi Kas zapomogowych, ktorg w zatlgczonym referacie
szczeg6towo omédwiono, jako zywotne zagadnienie, dotyczace
stanu lekarskiego. Wedlug powyzszych wniosk6w mozna uwzgle-
dni¢ uprawnione zadania stanu lekarskiego, nie uszczuplajgc przy
tern dalszego pomys$inego rozwoju Kas zapomogowychll

Podanie to pozostato bez odpowiedzi ze strony rzadu.

Dr. Szczepan Mikotajski.

W sprawie podziekowan dla lekarzy.

Od Doc. Dr. M. W. Hermana otrzymatem nastepujace
uwagi:

»Zamiarowi, podniesionemu wostatnim numerze Gtosu lekarzy,
a majacemu na celu przez przedrukowywanie ,podziekowan dla
lekarzy1 zapobiega¢ rozwielmoznianiu sie tej ze wszech miar nie-
smacznej reklamy, tylko szczerze przyklasng¢é mozna. Zanim jed-
nak napietnuje sie winnych, od krzywdy, niczem nie zawinionej,
broni¢by potrzeba niewinnych. Pisze tak, gdyz przed paroma
tygodniami sam miatem to nieszczeScie, ze rodzina bylej mej
pacyentki bez mojej wiedzy a wbrew wszelkim przekonaniom
i najtajniejszym intencyom takiem podziekowaniem mie poczesto-
wata. Wprawdzie (oczywiscie po czasie) na rece lekarza ordynu-
jacego wystatem protest, nie tajgc bynajmniej niezadowolenia ale
niestety nie dato mi to zadnej satysfakcyi, gdyz da¢ nie mogto.
Zatem Gtos lekarzy zamiar swéj powinien doprowadzi¢ do skutku,
ale nie tak jednostronnie, jak to zamierza, bo tatwo mogtby
skrzywdzié¢ juz poszkodowanego.

Zdaje mi sie, ze apel do redakcyi czy administracyi dzienni-
kéw, aby wszelkie ,podziekowaniall pomieszczaty dopiero po
porozumieniu sie poprzedniem z ,uszczeSliwionyml, pozostanie
bez skutku, w razie bowiem protestu lekarza dziennik ponidstby
strate materyalng — a d6 takich ofiar chyba dzienniki nasze nie
bedg sktonne.

Trzebaby zatem znaie$¢ jaki inny sposéb obrony przed ta-
kimi przyjacielami, a moze go Szanowny Pan Redaktor wyszuka?1

Jestem zadowolony, ze sprawa ,podziekowanl, poruszona
w naszym organie, pobudzita dyskusye. ,,Podziekowaniallstanowig
tylko jedne z form niewtasciwej reklamy dziennikarskiej na korzys¢
lekarzy poszczegdlnych. O innych formach trzeba bedzie osobno
kiedy pomodwic.

W miarg, jak wskutek niekorzystnych warunkéw ekono-
micznych w zawodzie lekarskim etyka coraz bardziej upada, po-
winni$my tern czujniej zapobiega¢ wszelkim zdrozno$ciom, ktére
sie na jaw wysuwajg, a w stolicy kraju, w siedzibie Izby lekar-
skiej i réznych Towarzystw lekarskich — tern staranniej wypleniaé
nalezy z zycia zawodowego niewfasSciwosci, bo my tu dla catego
kraju wzorem przySwiecaé mamy.

Co do ,podziekowanl, to naturalnie nikt nie moze z gory
posgdzaé¢ lekarza ,uszczesSliwionegoll podziekowaniem, ze sam
0 to podziekowanie sie postarat, lub zgodzit sie na nie. Zazna-
czytem to wyraznie w notatce kronikarskiej w poprzednim nume-
rze Glosu lekarzy. Wierze tez, ze podziekowanie i doc. dr. Her-
manowi i innym Kolegom przykro$¢ i krzywde wyrzadzito.

Atoli w tych wypadkach, w ktorych ,podziekowaniallw roz-
nych pismach powtarzajg sie systematycznie pod adresem pew-
nego lekarza, trudno juz oprze¢ sie podejrzeniu co do wspotwiny
lekarza. Poniewaz za$ i przy jednokrotnem ,podziekowaniul
lekarz najniewinniej moze popa$¢ w posadzenie u kolegbéw i po-
niewaz te podziekowania w ogdle o$mieszajg lekarza w oczach
ludzi rozsadnych, poniewaz wreszcie sg nieetycznym S$rodkiem
zdobywania sobie Kklienteli u fatwowiernych i naiwnych, przeto
stusznie doc. dr. Herman domaga si¢ przeciw nim S$rodkow
zaradczych.

Gdy Szanowny Korespondent wprost wezwat mie, bym wy-
myslit srodek obrony dla Kolegéow ,uszczesliwionychl, podam
przeto, co uwazam za wskazane.

Do redakcyi dziennikéw odwotywac sie nie radze z propo-
zycya, by podziekowan nie ogtaszaty. Ale ,uszcze$liwionyll powi-
nien, wedtug mego zdania, przestaé do dziennika natychmiast po
»~podziekowaniull wyjasnienie, ze to podziekowanie uwaza sobie
za krzywde, ze ono w mysl zasad, przyjetych w stanie lekarskim,
jest niestosowne i ze nadal tego rodzaju o$mieszen radby unik-
na¢. Kazda redakcya takie wyjasnienie niezawodnie umiesci, a gdyby
sie wzbraniata, mozna przesta¢ do innego dziennika, lub optacic¢
w dziale inseratowym.

W niektérych lIzbach lekarskich wzywajg kazdego ,uszcze-
Sliwionegoll do wyttémaczenia sig, a jesli wobec Izby os$wiadczy,
ze podziekowano mu wbrew jego wiedzy i woli, deklaracye te
publikuje sie w organie lIzb, jako wystarczajgce usprawiedliwienie.

U nas publiczno$¢ widocznie jest nieSwiadoma tego, jak
niewtasciwe i dla lekarzy przykre sg publiczne ,podziekowaniall
i po najwiekszej czesci pacyenci w dobrej wierze chcg tym spo-
sobem lekarzowi wyswiadczy¢ przystuge, zwiaszcza gdy nie stac
ich byto na nalezyte wynagrodzenie lekarza gotéwka.

Ot6z proponuje, aby Izby lekarskie, lub Towarzystwo Sa-
mopomocy lekarzy rozestato do pism krajowych komunikat
z umotywowanem pouczeniem publicznosci w tym wzgledzie,
a nie watpie, ze taka odezwa, a w razie potrzeby jej ponowne
przypomnienie, skutek odniesie.

Kolegéw, dla ktérych podziekowania systematycznie ogta-
szajg rozne pisma, nalezatoby bezwarunkowo pociggngé do odpo-
wiedzialnosci przed Rade honorowg lzby lekarskiej, ktdrej juz
rzeczg bedzie w kazdym takim wypadku zastosowaé odpowiednie
Srodki zaradcze.

Dr. Szczepan Mikotajski.

Z niwy dziennikarskiej.

Odezwe Tow. Samopomocy lekarzy w sprawie znaczkow
receptowych zamie$city dzienniki krajowe bez komentarzy. Jedy-
nie Stowo Polskie w tytule tego komunikatu okreslito akcye To-
warzystwa jako ,odwotywanie sie do dobroczynnosci publicznejll

Niezaleznie od komunikatu zamiescit Kurjer lwowski dtuz-
szy artykut w tej sprawie, ktory tu powtdrzymy:

»,0dezwa Wydziatlu Tow. Samopomocy lekarzy, ogto-
szona we wszystkich pismach krajowych — pisze Kurjer—
odwotuje sie do publicznosci z prosha, by sktadata na rece
lekarzy po 4 gr. od kazdej recepty na fundusz wdow i sie-
rot po lekarzach i by zadata nalepiania na receptach znacz-
kéw, w tym celu przez Tow. Samop. wydanych.

Poniewaz sprawa ta, wytoczona przed forum publiczne,
sta¢ sie moze przedmiotem dyskusyi, a w kazdym razie
interesuje szerokie kota publicznosci, przytoczymy wiec pare
szczegb6téw, wyjasniajgcych akcye, przez Tow. Samopomocy
lekarzy rozpoczeta.

Przypominamy tedy, ze w ostatnich latach pisma co-
dzienne niejednokrotnie ubolewaty nad brakiem wszelkiego
zaopatrzenia dla wdow i sier6t po lekarzach praktykach,
skutkiem czego rodzina lekarza po $mierci swego zywiciela
nieraz w ostatniej bywa pograzona nedzy. W pismach fa-
chowych i w dobrze poinformowanych kotach lekarskich
podajg przyktady pod tym wzgledem, zdolne poruszyé na-
wet cztowieka, mato wrazliwego na niedole bliznich.

Wobec tego jest rzeczg naturalng, ze sami lekarze nad
stosownem ubezpieczeniem bytu dla wdow i sier6t po le-
karzach od dawna przemysliwali, lecz projekty, oparte na
podstawach asekuracyi zyciowej okazatly sie niewykonalny-
mi, gdyz zapewnienie jakiej takiej pensyi dla wdow i sierot
wymagatoby stosunkowo znacznych optat, ktérych lekarz
praktyk, nie posiadajacy statej ptacy i utrzymujacy sie ze
zmiennych i czesto zawodnych dochodéw z praktyki, nie
bytby w stanie regularnie optaca¢. Nie dopisaty tez nadzieje,
ze rzad pospieszy z wydatniejsza pomocg dla utworzenia
funduszu pensyjnego dla wddéw i sierdt po lekarzach.

Wtedy, przed paru laty, wystgpit dr. Prebendowski,
obecnie lekarz okregowy w Radziechowie, z wnioskiem,
ktéry wywotat szeroka dyskusye w kotach lekarskich w ca-
tej Przedlitawii, a ktory wreszcie w postaci petycyi wniosto
Towarzystwo Samop. lekarzy do rzadu i do Rady panstwa.
Dr. Prebendowski doradzat, aby na recepty natozono stem-
pel o niskiej taryfie i dowiodt, ze ta drogag przy optacie od
kazdej recepty po pare groszy powiodtoby sie zebra¢ sumy
pokazne, ktére mogtyby stanowi¢ gtéwne Zrédio dla fundu-
szu emerytalnego dla lekarzy praktykow, tudziez dla fundu-
szu pensyjnego dla wdow i sierdt po lekarzach. O ileby to
zrodto nie wystarczato, moznaby samych lekarzy w drodze
przymusu ustawowego do pewnych matych wktadek zobo-
wigza¢. — Ostemplowanie recept uzasadnial wnioskodawca
tern, ze w ogdlle przy ubezpieczaniu pracownikéw powinno
sie naklada¢ pewne ofiary na pracodawcoéw, a pracodawca-
mi w stosunku do lekarzy - praktykdw sg strony, zadajace
porady lekarskiej. Ten sam motyw przemawia takze za
udziatem panstwa w kosztach emerytalnych i pensyjnych,
kazdy lekarz bowiem jest obowigzany do rozlicznych postug
w zakresie zadan sanitarnych panstwowych i postugi te
spetnia w znacznej czeSci bezptatnie.

Projekt dr. Prebendowskiego spowodowat w niektorych
gronach lekarskich, a mianowicie w wielu austryackich lIzbach



lekarskich nieprzychylng krytyke. Oponowano przeciw ostem-
plowaniu recept, podnoszac, ze nie nalezy biednym utrudniaé
nabywania lekéw, ze dalej recepty zapisujg przewaznie le-
karze chordb wewnetrznych, podczas gdy chirurdzy i ope-
ratorowie w og6le bardzo mato recept wydajg, wskutek
czego to posrednie opodatkowanie chorych nieréwnomier-
nie bytoby roztozone.

W Radzie panstwa i u rzadu projekt nie docz¢kat sie
zbadania. A tymczasem bieda miedzy lekarzami, wzrastajgc
coraz bardziej wskutek stosunkow, ktérych tu blizej oma-
wia¢ nie bedziemy, czynita sprawe zaopatrzenia wdéw i sie-
rot po lekarzach coraz wiecej naglacg. Gdy wiec nikt nie
zdotat wymysle¢ praktyczniejszego sposobu zaradczego, dr.
Prebendowski ponowit swo6j wniosek w Tow. ,Samopo-
mocy lekarzy“ z tg zmiang, ze nalezy zrezygnowac z inge-
rencyi rzadu i odstgpi¢ od przymusowego ostemplowania
recept, a natomiast radzit wydac¢ znaczki podobne, jak uzy-
wane przez Tow. Sakoty ludowej i inne humanitarne insty-
tucye i odwotawszy sie do dobrej woli publicznosci, ujac
catg rzecz w swe rece. Wniosek ten uchwalito Walne Zgro-
madzenie Tow. ,Samopomocy lekarzyl, a Wydziat wkrotce
caty plan w zycie wprowadzit.

Wedtug obliczenia dr. Prebendowskiego powszechne
uzycie znaczk6w receptowych przyniostoby w Galicyi rocznie
okoto 70.000 kor., a obliczenie to nie jest wcale optymi-
styczne, gdyz przyjmuje przecietnie na kazdego lekarza
tylko 3 recepty dziennie. Chociazby zresztg tylko dziesigtg czes$¢
tej sumy zebrano, to i taka kwota mogtaby przyczyni¢ sie
do ulzenia ciezkiego potozenia wielu wdéw i sierét.

Proba praktyczna, przeprowadzona przez Wydziat Tow.
»Samopomocyll, data wyniki zachecajace. Od czerwca do
konca pazdziernika zakupito pierwszg emisye znaczkéw re-
ceptowych wprawdzie tylko 60 lekarzy, gdyz akcyi jeszcze
wowczas na rozleglejszg skale nie podjeto, a jednak w tym
krotkim czasie sprzedano 15.285 znaczkdw i zebrano za
nie 611 kor. 40 gr. Praktyka pouczyta, ze ludnos$¢ przyjeta
chetnie dobrowolne opodatkowanie i u wielu lekarzy kra-
kowskich sami pacyenci dopominajg sie juz o nalepienie
znaczka, a czesto skladajg i wieksze kwoty na fundusz
wdowi i sierocinski. Oprocz tego znaczki te sg na reke
w tych wypadkach, w ktorych lekarz nie chce lub nie moze
zada¢ honoraryum, jak np. przy ordynowaniu w kole swych
przyjaciot, bliskich znajomych, krewnych itp., lub gdy z po-
wodu ubdéstwa chorego honoraryum otrzymane bytoby
w razacym niestosunku do oddanej przez lekarza ustugi.
W takich razach lekarz nie moze nie przyja¢ choéby sto-
sunkowo niewielkiej kwoty dla wdéw i sierét, a strona in-
teresowana jest zadowolona, ze przeciez nie przyjmuje zu-
petnie za darmo S$wiadczen lekarskich.

Wszelkie zarzuty, ktoreby przeciw przymusowemu
ostemplowaniu recept stusznie podnies¢ mozna, tutaj oczy-
wiscie odpadajg, bo tu o przymusie zadnym mowy niema
i kto chce, moze ztozy¢ drobng ofiare w kwocie 4 gr. od
recepty, a kto nie chce, temu lekarz wyda recepty bez zna-
czka lub znaczek z wiasnej kieszeni zaptaci. Zdarza sie nie-
rzadko, ze lekarz od ubogiego chorego nie chce przyjaé
zbyt niskiego wynagrodzenia i zupetnie zrzeka sie zaptaty,
co upokarza poczucie godnosci chorego, chcacego ptacié,
0 ile go staé. Teraz te drobne kwoty, od biedniejszych po-
brane, ptyng¢ moga na rzecz najbiedniejszych, bo wddéw
1 sier6t, pozbawionych wszelkich Srodk6w egzystencyi.

Akcya tedy, szcze$liwie rozpoczeta, jest wysoce huma-
nitarng i zyczymy Tow. Samopomocy lekarzy, by tym spo-
sobem dla rodzin po lekarzach zebrato wkrétce krocie, o
ktérych marzy. Usitowania te tern wiecej zastugujg na uzna-
nie, ile ze zrywajg z utarta u nas metodg ogladania sie we
wszystkiem na rzad, a opierajg sie na zaufaniu w dobrg
wole spoteczeidstwa i w nalezycie zorganizowang samopo-
moc spoteczng. Zapal, z jakim tej sprawie posSwieca sie
prof. Jordan, przynosi zaszczyt temu zastuzonemu cztowie-
kowi, ktory juz na innych polach ztozyt dowody, ze umie
doprowadzi¢ do skutku dzieto wazne, cho¢ trudne.

Jak dowiadujemy sie, znaczki receptowe takze i we
Lwowie odrazu sie spopularyzowaty a jesli i na prowincyi
akcya w tern samem tempie postepuje, to najblizsze obli-
czenie dochod6w z tego Zrdédta wykaze niezawodnie bardzo
powazne rezultaty/*

Poktosie z prasy lekarskiej.

(Czy jest za duzo pism lekarskich polskich?)

Niedawno zamie$ciliSmy wzmianke o gtosach niektérych

pism lekarskich, narzekajagcych na nadmiar pism fachowych pol-

skich, a zastrzegajgc sie zasadniczo przeciw temu twierdzeniu, za-
powiedzieliSmy, ze pé6Zniej osobno ten temat omoéwimy.

Umotywujemy tez obszerniej nasze zdanie w najblizszym nu-
merze. Tymczasem przytaczamy rozsadny wywod Krytyki lekar-
skiej (1905 Nr. 1), w ktorej dr. Zygmunt Kramsztyk pisze:

»,Dosy¢ mamy gazet lekarskich! To hasto, przez odci-
nek Medycyny podane, zgodnym chdérem powtdrzyty prawie
wszystkie nasze pisma lekarskie: Gazeta, Przeglad, Nowiny,
jedynie Gtlos lekarzy i Ginekologia z krotkg wystapity
opozycya. Przyczyng tego zawotania powszechnego byta za-
powiedz jednego, czy nawet dwu nowych pism lekarskich.
A oto motywy niecheci: Gazety istniejgce zaledwie utrzymac
sie moga, prenumerator6w majg niewielu; gorsza jeszcze,
ze wspotpracownikéw i artykuty zdobywajg przebojem i mu-
sza nieraz wbrew przekonaniu byle co drukowa¢. Nowe pi-
sma jeszcze te trudnosci powiekszg. Pisma nowe powstajg
dla pozytku pojedynczych oséb lub instytucyi, sq przedsie-
biorstwem finansowem albo ptodem ambicyi, gdy pisma,
istniejgce oddawna, peinig z ofiarg i abnegacyg swg stuzbe
publiczng. Wiec w imi¢ tego dobra publicznego, ktérego sa
wyrazem i ktoremu stuza, wzywajg, aby im w droge nikt
wiecej nie wchodzit.

Biorgc rzecz prostym rozumem — a ocene wszelkiej
sprawy od tego rozpoczyna¢ naiezy — kazdy wydawca no-
wego pisma raczej na uznanie mogt liczy¢, niz na pote-
pienie, raczej za pozytecznego dziatacza w sprawie publicz-
nej powinien by uchodzié¢, niz za szkodnika. Wszak prace
i mienie wnosi i poswieca, cho¢ wie z gory, ze nagrody za
to nie otrzyma. — ,,A mizerna ambicya osobista?“ — Na-
lezy wierzy¢ w szczero$¢ ludzkich zamiardw i bez dowodu
nie podejrzywac lichych intencyi, gdzie dziata¢ mogty szla-
chetne. Dla czego twdércom pism nowych nie majg przys$wie-
ca¢ te same hasta, ktére pismom juz istniejacym daty po-
czatek i pobudke, a ktére redakcye pism owych uwazajg
stusznie, jako dalekie od egoistycznych i poziomych po-
budek?

Takie gorgce, zgodne, zbiorowe glosy gazet przypomi-
najg podobnez okrzyki na zgota innych dziedzinach pracy
i walki. Kazde nowe pismo brukowe przez pisma istniejace
bywa jak wrdég witane. Owszem kazdy prawie cztowiek, jaki-
kolwiek zawo6d uprawia, swoich nowo przybywajgcych ry-
waldéw lubi potepia¢ i zniecheca¢. Istniejgce dzi§ pisma le-
karskie nie maja takich motywoéw wspdétzawodnictwa, ale ich
wystgpieniu madgitby kazdy tatwo i zasadnie takie podsungé
pobudki. Chcac szacunek wzbudzi¢ dla siebie i wiare w swa
dobrg wole, potrzeba te przymioty uznawaé, przypuszczac
i u innych dziataczy.

Dla czego wiasciwie wieksza liczba pism ma szkodzié
nauce ? Sprawy finansowe, niezwrécone koszta wydawni-
ctwa, nic tu nie znaczg. Sg to sumy drobne, tern bardziej, ze
na liczne rozkladajg sie grona. W najwyzszych, najsubtel-
niejszych ducha ludzkiego wytworach, prawa ekonomiczne
przestajg dziataé, orzeka¢ stanowczo. W epokach najwiek-
szego rozkwitu nauki i sztuki byty te kwiaty ducha ludz-
kiego pod troskliwg moznych opiekg. A i dzi$ chyba nigdzie
konsumenci literatury naukowej i sztuki nie pokrywajg ko-
sztow produkcyi, przewazng cze$¢ tych kosztéw inne pokry-
wajg Zzrddta. Wiec o te rdéwnowage bilansu mozemy nie
dba¢ zgota.

»1 do dzisiejszych pism nie ma kto pisa¢". Twdrczosé
ludzka to nie pewna stata i niezmienna ilos¢ bogactw ko-
palnych, to sita zywa, ktora wytryska z ludzkiego umystu,
ktérag obudzi¢ i wywotaé potrzeba; od kultury umystu i od
potegi bodzca zalezy wynik dziatania: nauka i pi$mienni-
ctwo. Kazdy redaktor jest przekonany, ze bez jego dziatal-
nosci, bez wptywu jego pisma, nie bytoby wielu prac cen-
nych; tak mysli stusznie, a wiec i w nowopowstajgcem pi-
$mie upatrywa¢ powinien nowe zrodio nauki.

Prawda, ze wobec ogromnej liczby pism trudno,
owszem niepodobna zgota wszystkich przeczyta¢. Ale zkad
taki obowigzek? Zakazcie drzewom rodzi¢ obficie owoce,
bo wielki smakosz z rozpaczg widzi, ze wszystkich spozy¢
nie zdota; zakazcie mitodym dziewczetom rozwijac sig irzu-
ca¢ uroki, bo nawet mitos¢ Don-Zuana wszystkich wdzie-
kéw nie wchtonie.

Ws$rod mnoéstwa drukujgcych sie artykutow jest duzo
lichych — owszem waznych i dobrych jest wiele; nie dwa-
dziescia — dwa pisma moze by starczyly na prace, ktore
jedynie warte sg czytania i mysli. Alez mySmy przyrodnicy,
spojrzmy, jak postepuje nasz prawzdr przyroda. Nie skapi
ostroznie swej sity, nie tworzy jedynie w matej liczbie twory
doskonate, ale jest hojng, rozrzutna: sypie nasiona, rosliny
i zwierzeta w niezmiernej obfitoSci. Z tego oceanu zamia-
réw, pomystéw, préb i usitowan natury, drobniutka tylko
czastka rozwija sig, zyje i zycie do zupeinego doprowadza
rozwoju. W dziedzinie tworczosci ducha tak samo sie dzieje



Im bogatszg jest literatura, im wiecej mys$li i im potezniej-
sze rzuca ludzkosci tem wiekszg tez liczbe wytwarza utwo-
row lichych, marnych, niezdolnych do zycia. Obfitos¢ prac
naukowych w kazdej literaturze jest w pewnym stosunku
do jej wartoSci istotnej.

A przedewszystkiem nie zakazujmy niczego, nikogo nie
krepujmy, rgk mu nie wigzmy, nie tamujmy oddechu. Czyz
tego wszystkiego mamy za mato? Niech kazdy swobodnie
rozwija swe sity w kierunku, gdzie go ciggnie pragnienie,
przekonanie, wiara w swe sity. Tylko w takiej najwiekszej
swobodzie, w zachecie powszechnej, a nie w przeszkodach,
rozwing¢ sie i zakwitng¢é moze tworczo$¢ umystowa. Za-
kazy, zniechecania, odstraszania, ostrzezenia, mys$l paralizuja,
skrzydta podcinajg ludziom. Dziatalno$¢ kazdego cztowieka
jest odmienna, wiasna: rozne sposoby dziatania stykajg sie,
krzyzuja, a przez to wplywajg na siebie, zmiany wzajemne
wywotujg; z tej walki wyjdzie zwyciezko i pozostanie —
najdzielniejszy. Zamkniecie sie w tem, co dzi$ istnieje, zakaz
nowych prob, nowych drég i usitowan, to skostnienie, nie-
ruchomos$é, to panowanie pragddw uprzywilejowanych, a tem
samem niedoteznych. Wiec niech wydaje pisma, kto ma
ochote po temu i na sitach sie czuje. Moze wiasnie to nowe
pismo, ten nowy kierunek czy ten cztowiek nowy, lepszym
sie okaze, pozostanie, a dawniejsze pisma ustgpiag mu miej-
sca z pozytkiem dla sprawy powszechnej. Nie mozna nikomu
broni¢ pracy i walki.

Jeszcze jedna znamienna uwaga. 1to hasto, cho¢ do
naszych wytgcznie ma sie odnosi¢ stosunkéw — i ono nie
u nas sie zrodzito. Jedno czy kilka pism niemieckich
skarzyto sie na nadmiar produkcyi literackiej w dziedzinie
medycyny niemieckiej. Wiec oczywiscie za nimi ten
pacierz powtarzamy, choc jeszcze niedawno samg liczbe pism
niemieckich jako dowdd wielkosci tamtej nauki ku wstydowi
i zazdroSci naszej i jako przyktad do nasladowania wskazy-
wano. Patrzmyz na wilasne przynajmniej stosunki i wilasne
warunki zycia swojemi witasnemi oczyma".

Ruch naukowy w polskich Towarzystwach lekarskich
w |. pétroczu 1904.

(Ciag dalszy.)

PrzejdZzmy teraz do prac naukowych w S$cislejszym zakresie
medycyny. Na pierwszym planie dyskusyi byla serodiagnostyka
i seroterapia Osobliwie w krakowskiem Towarzystwie lekarskiem
przedstawiono szereg cennych prac oryginalnych z tej dziedziny,
z ktorych wymienie spostrzezenia prof. Bujwida, prof.
Nowaka, prof. Raczynskiego, dr. Eisenberga,
dr. Droby, dr. Gertlera, dr. ZelehAskiego. Na tem
polu medycyna wspolitczesna szybkie czyni postepy, a wyniki,
otrzymane w pracowniach, rychto znajdujg zastosowanie takze
w praktyce lekarskiej.

Do takich praktycznych zastosowan serodiagnostyki zaliczy¢
trzeba odczynnik Fickera, umozliwiajagcy kazdemu lekarzowi
w watpliwych przypadkach rozeznaé¢ czesto dur brzuszny od in-
nych cierpien, tudzacych podobnym obrazem chorobowym. Préba
Widala, wprowadzona w r. 1896, a polegajaca, jak wiadomo, na
tem zjawisku, ze surowica krwi chorych na dur brzuszny, dodana
do zawiesiny pratkdw Ebertha. powoduje ich zlepianie w grudki,
czyli aglutynacye, widoczng w kropli wiszacej pod mikroskopem,
a po diuzszym czasie dajgca sie rozezna¢ takze gotem okiem
w probdowce, gdyz metny ptyn zawiesiny pratkéw durowych wsku-
tek aglutynacyi wyjasnia sie, podczas gdy grudki sklejonych prat-
kéw, opadajg na dno naczynia w postaci kiaczkowatego osadu,
préba ta cenna mogta znale$¢ zastosowanie jedynie w zaktadach,
posiadajagcych pracownie bakteryologiczng, byta wiec dla praktyki
codziennej, a zwiaszcza prowincyonalnej, niedostepna. Tymczasem
odczynnik Fickera, zwany ,typhusdiagnosticum™ uproscit probe
Widala, dostarczajac gotowej zawiesiny martwych .pratkdw duro-
wych, ktoérg wraz z prostym przyrzadem probierczym rozsyla
fabryka. Lekarz praktyk potrzebuje tylko za pomoca zwyklej
banki cietej przy przestrzeganiu aseptyki uzyska¢ nieco krwi cho-
rego i do surowicy tej krwi, rozciericzonej roztworem soli, dola¢
zawiesiny prébnej, aby po paru, a najwyzej kilkunastu godzinach
bez uzycia mikroskopu i urzadzen laboratoryjnych, usungé¢ wat-
pliwosci, czesto nastreczajgce sie i orzec, czy w danym przypadku
ma istotnie do czynienia z durem brzusznym, czy tez z inna, po-
dobnie przebiegajacag chorobg (jak posocznica, gruzlica prosow-
kowa, zapalenie ptuc, zapalenie opon moézgowych i t. p.). Gdy
doswiadczenia z odczynnikiem Fickera wykazaly jego istotng
wartosé rozeznawczg, proba Widala w tej modyfikacyi stanie sie
niezawodnie wkrotce niezbednym $rodkiem rozeznawczym wiadnie
dla praktyki prowincyonalnej, ktdra przedewszystkiem ma do czy-
nienia z epidemiami duru brzusznego, nie potrzeba bowiem do-

wodzié, jak niestychanie waznem dla sttumienia epidemii duru jest
wczesne rozpoznanie pierwszych przypadkéw chorobowych.

O odczynniku Fickera referowat w Tow. lek. w Czestocho-
wie (19/3 1904) na podstawie wiasnych doswiadczen dr. jakob
Puterman ze Sosnowic, stwierdzajagc niezawodne wyniki tego
procederu.

W Iwowskiem Tow. lek. przedstawit wyniki spostrzezen nad
wartoscig ,typhus diagnosticum* dr. St Eliasz-Radzikow-
ski (11/2) i strescit je w zdaniu, ze przetwOr ten zastepuje isto-
tnie zywa hodowle pratkéw durowych, ze préba z typhus-dia-
gnosticum réwna sie zupetnie pierwowzorowej prdébie Widala, ze
jest znacznie prostszg, wymaga mniej czasu i daje zawsze jedna-
kie w tych samych warunkach wyniki. Referent nadmienit, ze
Wypadatoby postara¢ sie o wytwarzanie typhus -diagnosticum
w krajowym zakladzie bakteryologicznym, co wobec czestosci
duru, a takze dla potrzeb urzedowo-sanitarnych jest nadzwyczaj
pozadane.

W krak. Tow. lek. na posiedzeniu z dnia 20/4 przedstawit
dr. Habicht swoje spostrzezenia co do odczynnika Fickera,
a spostrzezenia te wypadty korzystnie. Dr. Habicht usitowat zba-
da¢ przyrode ,typhus-diagnosticum® i przekonat sie, ze takie
same wyniki rozpoznawcze daje zawiesina pratkow durowych
w rozczynie fizyologicznym, ogrzewana przez godzineg do 58°
alko hodowla bulionowa, zabita 1 °0 rozczynem formaliny.

W zakresie seroterapii zaprzataly nasze Towarzystwa lekar-
skie dwa przetwory, zalecone i wprowadzone do praktyki przez
Polakéw, mianowicie: surowica swoista przeciwptonicza dr. Pal-
niirs ki ego z Warszawy i surowica przeciwgruzlicza M a r-
morka.

W Tow. lekarskiem warszawskiem zdania o warto$ci suro-
wicy dr. Palmirskiego sg podzielone, przewaznie jednak
lekarze wyrazajg sie o tej surowicy przychylnie, zaznaczajgc, ze
w ciezkich przypadkach zmniejsza a nawet usuwa objawy zatru-
cia, wzmacnia czynno$¢ serca, wywomje poprawe stanu ogdinego,
obniza cieptote. (Dr. Malinowski, dr. Korybut-Dasz-
kiewicz, dr. Ciggli nski, dr. Dytel, dr. Koral, dr.
1 Kramsz tyk.) Radzg zastrzykiwac. w ciezkich przypadkach
ptonicy po 40—50cm3surowicy. Inni, jak dr. Bgcz kiewicz, dr.
Kamienski, zalecajg ostrozno$¢ w sadzeniu i nie majg prze-
konania o skutecznosci tej surowicy.

W Tow. lek. ptockiem dr. A. Zaleski staje w obronie
surowicy Palmirskiego, ktdrg z pozytkiem stosowat nie tylko
w ciezkich przypadkach ptonicy, lecz takze w przypadku posocz-
nicy usznego pochodzenia.

Wobec rozbieznych pogladéw nie mozna jeszcze sprawy
przesadza¢, a dalsze dopiero badania ustalg, o ile surowica Pal-
mirskiego zastuguje na zaufanie. W kazdym razie przyznaé trze-
ba, ze surowicy Palmirskiego nie uczyniono takiej rozgtosnej
reklamy, jak surowicy Mosera, o ktérej i u nas wszystkie dzien-
niki polityczne pisaly, wiec nawet w razie rozczarowania wyna-
lazca nie bytby skompromitowany. Zdaje sie jednak, ze prze-
ciez surowica dr. Palmirskiego ma przysztos¢ w leczeniu ptonicy,
zwitaszcza przy dalszem udoskonaleniu, nad ktérem wynalazca
pracuje. Ze surowicg swg wystgpit dr. Palmirski po Kkilkuletnich
pracach sumiennych a wytwarza jg przez dlugie uodpornianie
koni hodowlami t. zw. streptococcus conglomeratus, znajdowanego
w ptonicy, przy czem hodowle ogrzewa sie do 60° C. zrazu przez
godzine dla ostabienia ich jadowito$ci a potem przy dalszych
zastrzyknieciach skraca sie stopniowo czas ogrzewania do 5—10
minut a cieptote ogrzania do 50° C.

Mniej pomys$lne byly doswiadczenia z surowicg przeciw-
gruzlicza Marmorka, ktéra i w Swiecie naukowym wywotata
gwattowne kontrawersye, znajdujgce echo w prasie codziennej.
Ostatecznie surowica ta nie wytrzymata krytyki, a w Tow. lekar-
skiem Iwowskiem (13/5) doc. dr. Wiczkowski odmowit jej
wszelkiego znaczenia na podstawie wiasnych doswiadczen, po-
twierdzajagc pod tym wzgledem ujemng ocene badaczy obcych.

Sp6r miedzy Kochem a Behringem co do stosunku
gruzlicy bydia do gruzlicy u cztowieka, zajmowat takze zywo
badaczy polskich. U nas nie przyznano racyi zapatrywaniu Kocha,
ze gruzlica bydleca nie przenosi sie na ludzi, ani wprost przeciw-
nym pogladom Behringa, ze gruzlica ludzka powstaje wytgcznie
droga przewodu pokarmowego przez spozywanie mleka zakazo-
nego. Obszernie na ten temat dyskutowano w Tow. lekarskiem
warszawskiem (16 2) i w Tow. lek. krakowskiem (9/3J przy spo-
sobnosci odczytu prof. Bujwida ,o0 doswiadczeniach nad
gruzlica ludzkag u bydta", przy czem obok spostrzezehA obcych
autoréw opierano sie na pracach doswiadczalnych prof. Buj-
wida, dr. Karlinskiego, prof. Nowaka, prof.
Hoyera. W kierunku praktycznym uznano zasade, ze az do
ostatecznego rozstrzygniecia rozlicznych teoretycznych zagadnien
w tej sprawie, nalezy przestrzega¢ uznanych dotad ogdélnie $rod-
kéw ostroznosci wobec mleka krowiego. W Iwowskiem Tow.
lek. (13/5) podobne zapatrywanie wypowiedziat d o c. dr. Wicz-
kowsKki.



Za inicyatywg Tow. lek. warszawskiego poddat dr. Gantz
ponownie rozpatrzeniu na podstawie doSwiadczeA pytanie, czy
na zasadzie badania bakteryologicznego mozna rozeznaé gruzlice
kiszek i doszedt do wniosku, ze ani obecno$¢ lasecznikdw gruz-
liczych w kale nie pozwala na pewno rozpoznawa gruzlicy
kiszek, ani nieobecno$¢ tych drobnoustrojow nie wylgcza na
pewno obecnos$ci tego cierpienia.

Z innych prac o gruzlicy podnie$¢ wypada prace dr. So-
kotowskiego (Tow. lek. warszawskie 19/4) o obawie przed
suchotami (ftizofobii) i prace dr. Bieganskiego (Tow. lek
czestochowskie 16/4) o gruzlicy u zyddw.

Poza durem brzusznym i gruzlica zajmowano sie rowniez
sposobem badania i leczenia innych choréb zakaznych. W tow.
lek. Iwowskiem (13/5) zdawal sprawe dr. Fe 1ls ze swych spo-
strzezen nad epidemig odry. W tern samem Towarzystwie refero-
wat dr. Teofil Hotobuto przypadkach tezca, leczonych
wstrzykiwaniami zawiesiny moézgowej, ktérg to metode wprowa-
dzit w uzycie dr. Krokiewicz jeszcze w r. 1898, a udosko-
nalit prof Schramm. Dr. Hotobut leczyt tym sposobem 8
przypadkow tezca i jest z wynikéw zadowolony, przyznaje jednak,
ze jest jeszcze zbyt szczupta liczba przypadkow obserwowanych,
by, opierajagc sie na nich, mozna juz byto wyrobi¢ sobie jakie$
doktadne zdanie o skutecznos$ci lub nieskutecznosci metody i za-
checa do dalszych spostrzezeh. W ciggu dyskusyi prof. G lu-
zinski na podstawie swych spostrzezen przyznatl leczeniu tezca
zawiesing mézgowa niepo$lednie znaczenie i wyrazit twierdzenie,
ze jest wprost obowigzkiem kazdego lekarza zastosowaé w przy-
padkach tezca ten sposGb leczenia.

Dr. Leszczynski podat na posiedzeniu Tow. lek.
Iwowskiego (8/1) nowag metode barwienia i rozpoznawania go-
nokokow, przy ktérej uzyciu gonokoki przedstawiajg sie jako
plastyczne, czarne, charakterystyczne dwoinki, ostro odcinajgce
sie od tta Zzdéttego.

W krak. Tow. lek. (3/2) odczytat prof. Raczynski
prace o ,etyologii czerwonki epidemicznej z uwzglednieniem
dwoch epidemii, panujagcych w Galicyi w r. 1903.“ Autor z katu
chorych na czerwonke wyhodowat swoisty pratek Shigi
i stwierdzit jego identyczno$¢ z oryginalnymi szczepami pratkow
Shigi i Krusego a przez doswiadczenia na zwierzetach udo-
wodnit, ze istotnie pratek ten byt przyczyng epidemii czerwonki
w okregu krakowskim i ztoczowskim w r. 1903. Z odczytu do-
wiadujemy sie, ze asystent zaktadu weter. prof. Jul. Nowaka
w Krakowie dr. St. Droba uodparnia zwierzeta pratkiem czer-
wonkowym w celu wytworzenia surowicy leczniczej przeciw czer-
wonce. Stosowanie surowicy przez Shige i Krusego dato wyniki
pomys$ine i zachecajace do dalszych prac w tym Kkierunku.

Praca prof. Raczynskiego, ogtoszona pdzniej w pismach
lekarskich niemieckich, data powdd prasie codziennej do zainte-
resowania sie tym przedmiotem.

(Dokonczenie nastapi.) Dr. Szczepan Mikotajski.

Ustawa o lzbach lekarskich
z d. 22. grudnia 1891.%)

§ &
Dla zastepowania stanu lekarskiego tworzg sie Izby lekarskie w kré-
lestwach i krajach, ktérych rada panstwa jest przedstawicielks.

Okregi i siedziby Izb lekarskich bedg ustanowione w drodze roz-
porzadzenia.

§ 2.
Z wyjatkiem, okre$lonym w 8§ 15., ustawie niniejszej podlega kazdy
lekarz, uprawniony do praktyki lekarskiej, ktory jej sie nie zrzekt wyraznie.
Winien wiec:
a) zgtosi¢ sie do lzby lekarskiej, w ktérej okregu ma siedzibe,
b) uwiadamia¢ jg o zmianie mieszkania w ciagu 14 dni,
c) czyni¢ zado$¢ wymogom, ktére wynikaja z zakresu jej dziatania.
Lekarze, ktérzy w celach praktyki przenoszg sie na czas dtuzszy do
okregu innej lzby (n. p. lekarze zdrojowi itp.), winni zawiadomi¢ o tem tak
swoja witasciwg lzbe, jak i te, do ktorej okregu sie udaja.
§ 3
Izby lekarskie sg powotane:
A) do obrad i uchwat we wszystkich sprawach tyczacych sie:
I. a) interesow wspélnych stanu lekarskiego, b) zadan i celéw za-
wodu, c) jego godnosci i powagi;
Il. rozwoju hygieny publicznej i urzadzen sanitarnych, o ile w tych
sprawach wchodzi w gre wspétdziatanie lekarskie;

B) do znoszenia sie w sprawach powyzszych z lekarzami swego okregu
réwnie jak z innemi Izbami lekarskiemi;

C) a) do wnoszenia podan wprost do wiadz swego okregu.

b) przedstawiania za$ wnioskéw i zyczen c. k. rzadowi za posSredni-

ctwem odpowiedniej witadzy politycznej krajowe;j.

*) Na zyczenie wielu Kolegéw przedrukuwujenty tu tekst Ustawy
o lzbach w stylizacyi ttémaczenia urzedowego Izby Iwowskiej. Wobec zbli-
zajacych sie wyboréw do Izb polecamy gruntowne przestudyowanie tej
Ustawy. (Przyp. Red.)

§ 4
Izby lekarskie majg obowigzek:

a) na wezwanie wiladz dawa¢ wyjasnienia i wyrazaé mniemanie
w sprawach swego zakresu dziatania;

b) wspiera¢ wiadze w urzadzeniach zdrowotnych, szczegdlnie w spra-
wach o utatwienie dla og6tu pomocy lekarskiej i odpowiednie
rozmieszczenie lekarzy.

Nawzajem witadze majg w stosownych razach dawaé¢ lzbom sposob-

no$¢ do wyrazania opinii w sprawach toczacych sie z zakresu dziatania Izb.

Do rozpraw krajowej Rady zdrowia nad kwestyami zasadniczemu

ktére dotykaja zakresu dziatania Izb, nalezy przyzywa¢ ich delegatow
w charakterze cztonkéw nadzwyczajnych. W tym celu Izby lekarskie maja
dokona¢ wyboru i wiadzy politycznej krajowej wymieni¢ wybranych, dota-
czajac protok6t wyborczy. W krajach, gdzie istnieje jedna Izba lekarska,
wypada na nig 2 delegatéw i 2 zastepcéw, w krajach za$, gdzie jest wiecej
Izb lekarskich, na kazdag lzbe 1 delegat i 1 zastepca.

§ 5.

Kazda lIzba lekarska sktada sie najmniej z 9 cztonkéw. Wybieraja
ich réwnie jak 9-ciu ich zastepcow lekarze, przynalezni do Izby.

Celem wyboréw dzieli sie okreg Izby lekarskiej, w miare potrzeby,
na odpowiednig ilos¢ kot wyborczych, z ktérych kazde obejmuje lekarzy
jednego lub kilku starostw lub, wedtug okoliczno$ci, powiatéw sgdowych
albo nareszcie dzielnic miejskich, tak jednak, aby w miare jednakich sto-
sunkéw, kazde koto zawierato mniej wiecej jednaka ilo$¢ wyborcow.

Lekarze kazdego Kota wybierajg kartkami po jednym cztonku lzby
i po jednym zastepcy. Kazdy z wyborcow posyta kartke z nazwiskiem wy-
branych, opatrzong swym podpisem, za pos$rednictwem odpowiedniej c. k.
wiadzy politycznej powiatowej do takiejze wiadzy krajowej, ktéra przy
pierwszych wyborach ogtasza ich wynik, i zarzgdza ukonstytuowanie Izby.
Przy nastepnych wyborach czyni to wydziat Izby.

Prawo wyboru i wybieralno$ci posiada kazdy lekarz, ktéry a) pod-
lega w mys$l § 2. niniejszej ustawie, b) jest stale osiadtym w odno$nym
okregu lzby wzglednie Kota wyborczego i c¢) nie jest wykluczonym z wy-
boréw.

§ 6.
Z wyboru i wybieralnosci sg wykluczeni:
a) ci, ktérzy podtug istniejacych praw pozbawieni sg czynnego ibier-
nego prawa wyboru w gminie;
b) ci, ktérych lzba skazata na utrate prawa czynnego lub biernego
wyboru do Izby;

c) ci, ktorym Rada honorowa wytoczyta $ledztwo.

8 7,
C. k. wtadza polityczna krajowa oznacza dzien wyboréw i ogtasza
je w gazecie urzedowej
Kto otrzymat najwiekszag ilos¢ glosé6w waznych, jest wybranym. —
W razie réwnej liczby gtoséw, rozstrzyga los.

§ 8.

Przyjecia wyboru nie wolno odmoéwié¢ bez stusznych powodéw. Wy-
bér jest waznym na 3 lata. Jednakze i po uplywie tego czasu wybrani
maja obowigzek sprawowania czynnos$ci az do objecia ich przez nastepcow.

Funkcyonaryuszéw ustepujgcych mozna wybraé ponownie, ci atoli
nie sg obowigzani do przyjecia wyboru na biezacy okres wyborczy. Podo-
bniez lekarze, ktorzy skonczyli 60 lat, mogg odmoéwié przyjecia wyboru.

O innych powodach do nieprzyjecia wyboru rozstrzyga wydziat.

Kto bezpodstawnie trwa w oporze przeciw przyjeciu wyboru, tego
wydzial moze skaza¢ na utrate prawa wyborczego.

§ 09

Naczelnik c. k. witadzy politycznej krajowej wyznacza dziehn i go-
dzine do ukonstytuowania sie lzby pierwszy raz wybranej i mianuje komi-
sarza rzadowego, ktory w tej czynnos$ci ma posredniczyé.

Izba wybiera ze swego grona na 3 lata wydziat, ztozony z prezy-
denta izby, jego zastepcy i najmniej trzech a najwiecej siedmiu cztonkow
wydziatu.

Do wyboréw i uchwat lzby potrzeba, aby ilos¢ jej cztonkéw wiegksza
od potowy byta obecna.

Cztonek Izby, je$li nie moze wzigé¢ udziatu w jej posiedzeniu, wi-
nien uprzedzi¢ o tem prezydenta, ktéry powota¢ ma zastepce.

§ 10.
Prezydent a w nieobecnos$ci jego zastepca:

a) reprezentuje lzbe na zewnatrz,

b) posredniczy w stosunkach wydziatu z Izba,

c) wyznacza cztonkom wydziatu zakres czynnos$ci i czuwa nad pra-
widtowem ich zatatwieniem,

d) zwotywa posiedzenia tak wydziatu jak Izby niemniej lekarzy, przy-
naleznych do Izby,

e) kieruje ich obradami,

f) i wykonywa ich uchwaty.

§ 11
Wydziat Izby pod kierunkiem prezydenta:
a) zalatwia sprawy biezace,
b) utrzymuje w ewidencyi lekarzy, zamieszkatych w okregu Izby,
rownie jak przebywajacych tam dla praktyki,
c) posredniczy w stosunkach z wiadzami, z innemi lzbami lekarskie-
mi i lekarzami przynaleznymi do Izby,
d) zawiadywa $rodkami i urzadzeniami, stuzagcemi do zastepstwa sta-
nu lekarskiego,
e) wykonywa potrzebne przygotowania do posiedzer peinej lzby,
f) zwotywa takowe w miare potrzeby Ilub na zadanie potowy jej
cztonkow,
g) przedktada na nich z obowiagzku regularnie co roku sprawozdanie
z czynnosci.
Urzad cztonkéw wydziatu jest honorowym.
Okres ich urzedowania trwa az do ukonstytuowania nowej lzby le-
karskiej i jej wydziatu.
Uchwatly wydziatu w sprawach jego zakresu dziatania sg wazne, gdy
liczba cztonkéw obecnych przenosi potowe.

Najmniej potowa cztonkdéw wydziatlu winna mieszka¢ w siedzibie
izby lub w poblizu.



§ 12.

Wydziat sprawuje zarazem czynno$ci Rady honorowej w przypadkach
wasni osobistych miedzy lekarzami, przynaleznymi do lzby, tudziez w ra-
zach zazalen i skarg jednych z nich przeciw drugim, jesli sprawa nie pod-
lega kompetencyi innych odpowiednich wtiadz.

Jako rada honorowa wydziat ma takze wkracza¢ pojednawczo w wy-
padkach nieporozumien i sporéw, wyniktych z praktyki zawodowej miedzy
lekarzami w okregu Izby.

Lekarze winni przed udaniem sie na droge zazalenia zwraca¢ sie do
Izby o posrednictwo.

Do waznos$ci uchwat wydziatu jako Rady honorowej potrzebng jest
wiekszo$¢ % a obecnos$¢ 34 jego cztonkow.

Je$li lekarz, przynalezny- do lIzby, zachowaniem swem zawini przeciw
godnosci stanu lekarskiego, lub wykroczy przeciw obowigzkom, wyptywaja-
cym ze stosunku jego do Izby, wtedy Rada honorowa, po zbadaniu prawi-
dtowem sprawy i stwierdzeniu istoty czynu, jest umocowanag:

a) ostrzedz go, lub

b) upomnieg,

c) przy ponownem wykroczeniu udzieli¢ mu nagany,

d) w razie za$ znacznych uchybien skaza¢ go na grzywny, stopnio-

wane regulaminem, az do 200 zi. w. a.,

e) wreszcie pozbawi¢ go czasowo albo trwale prawa wyboru lub

wybieralnosci do Izby.

Przed wydaniem orzeczenia Rada honorowa winna obwinionemu da¢
sposobno$¢ do usprawiedliwienia sie. Przeciw orzeczeniu, ktére zawiera
nagane, kare pieniezng lub pozbav ienie prawa wyborczego, skazanemu
przystuguje prawo odwotania sie¢ do c. k. wiadzy politycznej krajowej,
ktéra rozstrzyga ostatecznie.

Grzywny wplywajg do kasy lzby iekarskiej.

§ 13
A) Do lIzby ualezy:
I. nadanie sobie regulaminu, ktéry jednak potrzebuje zatwierdzenia
minstra spraw wewnetrznych,
Il. a na zasadzie regulaminu uchwalanie :
1) spraw zasadniczych,
2) $rodkéw do osiaggniecia celéw i wykonania zadan lzby, szcze-
g6lniej w przedmiotach:
a) urzadzenia wzajemnej pomocy dla cztonkéw zawodu lekar-
skiego tudziez ich rodzin,
b) pokrywania potrzeb Izby,
c) wymierzania optat, jakie lekarze, przynalezni do lIzby, maja
uiszczac.
B) Rzeczg lzby jest takze :
i. sprawdzanie aktéw, tyczacych sie wyboru jej cztonkoéw,
Il. badanie dorocznego sprawozdania wydziatu,
Il. kontrola jego administracyi,
IV. wybér delegatow do Rady zdrowia krajowej tudziez ich zastepcow,
V. postanowienie co do zwotania walnego zgromadzenia lekarzy,
przynaleznych do Izby.

§ 14

Nadzér zwierzchniczy nad lzbg lekarska i jej dziataniem przystuguje
c. k. politycznej wtadzy krajowej. Gdyby lzba przekroczyta zakres swego
dziatania, lub postepowata w sposéb niezgodny z ustawami i przepisami,
wtadza ta ma prawo nalegaé, aby nieprawidtowos$ci zostaly uchylone, a
w razie potrzeby moze zarzadzi¢ rozwigzanie Izby i rozpisanie nowych
wyborow.

Izbie lekarskiej stuzy prawo odwotania sie przeciw rozwigzaniu do
ministerstwa spraw wewnetrznych, lubo bez skutku odraczajacego.

§ 15
Ustawa niniejsza nie stosuje sie do lekarzy w czynnej stuzbie woj-
skowej, ani tez do lekarzy w stuzbie przy c. k. whadzach politycznych.

§ 16.
Minister spraw wewnetrznych jest upowaznionym do wydawania dal-
szych potrzebnych zarzagdzeA w granicach powyzszych postanowien za-
sadniczych.

KRONIKA.

Ostrzezenie | Z powodu ogtoszenia konkursu na posade lekarza
miejskiego w Czchowie, uwazam za stosowne poinformowa¢ Kolegéw, mo-
gacych reflektowa¢ na te posade, ze poniewaz Czchéw nalezy do okregu
sanitarnego czchowskiego, funkcye lekarza miejskiego czyli gminnego
w Czchowie petnie ja z urzedu, jako lekarz okregowy tamze (od r. 1897),
na podstawie instrukcyi stuzbowej dla lekarzy okregowych, wydanej do
ustawy z dnia 2. lutego 1891 Dz. u. k. 1 17, dalej, ze uchwate Rady gmin-
nej w Czchowie, spowodowang presyg pewnych sfer, a postanawiajaca roz-
pisa¢ powyzszy konkurs, Wydziat powiatowy w Brzesku, jako wtadza nad-
zorujgca gospodarke gminng, znidst pismem z dnia 24. pazdz. 1904 1 4664,
wskutek czego wydatku na lekarza miejskiego (gminnego) Rada gminna
w Czchowie nawet w budzet nie wstawita; nastepnie, ze wedtug brzmienia
powyzej cytowanej ustawy ptaca lekarza gminnego (miejskiego) nie moze
by¢ nizsza od kwoty 1000 kor. Wreszcie zaznaczam, ze ogloszenie rzeczo-
nego konkursu nalezy uwazaé¢ jako manewr wyborczy pewnych sfer z po-
wodu majgcego niebawem nastapi¢ wyboru nowej Zwierzchno$ci gminnej
w Czchowie. Dr. Franciszek Janczy, lekarz okregowy i cztonek Rady
gminnej w Czchowie.

Znaczki receptowe. Wielu Kolegéw zwraca sie do mnie z proshg o
przystanie znaczkéw receptowych, a poniewaz to op6znia ekspedycye,
przeto przypominam, ze sktady znaczkoéw sg urzadzone we
wszystkich aptekach z wyjatkiem co$ dwéch czy trzech, ktére od-
moéwity posrednictwa w sprzedazy. Koledzy z tych miejscowosci, gdzie nie
ma apteki, zechcg zatem taskawie zwraca¢ sie o znaczki albo do najbliz-
szej apteki sasiedniej, albo wprost do ,Administracyi znaczkodéw
receptowych w Krakowie ul. Radziwittowska dom To-
warzystwa lekarskiego", gdzie jest gtéwny skiad znaczkéw re-
ceptowych. Dr. Langie.

Z Tow. Samopomocy lekarzy. Na cele Tow. Samop. lekarzy ztozyta
apteka Wiszniewskiego w Krakowie piecdziesigt koron zamiast rozsytania
zycze noworocznych.

P. Maszewski, aptekarz w PrzemyS$lu przestat czekiem poczt, kasy
0szcz. nr. 867268 kwote dwustu koron dla Tow. Samop. lekarzy z dopis-
kiem, ze: ,przeznacza jg zamiast bedagcego w Przemys$lu zwyczaju rozsyta-
nia zyczen i podarunkéw noworocznych miejscowym lekarzom, na fundusz
dla wdéw i sierét po lekarzach utworzony przy Tow. Samop. lek , z prosha
0 podanie tego do wiadomosci lekarzy przemyskich".

Do funduszu dla wdéw i sierot, utworzonego przy Tow. Samop. lek.,
nadestat kol. Pichler ze Stanistawowa 62 koron, zebranych od 26 lekarzy
14 aptekarzy zamiast wiefica na trumne zmartego kol. Ochsenkorna.

Dr. Langie.

Pomytka druku. W nr. 1L ,Gtlosu lekarzy" z b. r. w artykule dra
Grosseka ,,0 nihilizmie lekarskim" opuszczono kilka stéw. Mianowicie w 2.
tamie w wierszu 12. powinno by¢: ,polegajacej w obec istniejgcych
zmian patologicznych naregulowaniu budowy" itd.

Dla Tow. Samopomocy lekarzy nadestat: dr. Marek Reichenstein ze
Lwowa, jako wktadke za II. pétr. 1904 kwote 6 koron, p. lzydor Rager
z Zatoziec 6 —, dr. Bolestaw Jaworski z Kotomyi 12—, dr. Wiktor Bory-
siewicz ze Strzelisk na fundusz wdéw i sier6t 5 —, dr. D. Lichtgarn z Wo-
lanki ad Borystaw wpisowe 2 — i 6'- wkladke poétroczng, dr. Emanuel
Rose z Rawy ruskiej 6'—.

Fundusz samoobrony. Pozostato 1176 kor. 28 hal. Nadestano: Dr.
Malinowski 4 kor., dr. Borysiewicz (zamiast zyczeh noworocznych) 5'—, dr.
Deutsch 2'—, dr. Rose P—, dr. Stuzewski 4'—, dr. Jézef Mayer, zamiast
przesytania zyczen noworocznych 5 — . Pozostaje kor. 1197'2B.

WyKaz prenumeratorow.

(Ciag dalszy).

Dr. Berger (z Brzeska) 6 —, P. Zygmunt Bhun 3—, dr. Bory 6’~~,
dr. Czarnecki 3'—, prot. dr. Czyzewicz 9'—, dr. Dawidowicz 9 —, dr. Feld-
mann 6'—, dr. Glinski 6'-, dr. Jaciow 6'—, dr. Krasowski 6 —, dr. Lan-
desberg 6 —, dr. Feliks Lic T -, P. Maurizio 6 —, dr. Meissels 6'—, dr.
Michalski 6 —, dr. Nacht 9'—, dr. Nitsch 6---, dr. Opienski 3'—, dr. Poho-
recki 6 —, P. Rager 6 —, dr. Marek Reichenstein 3'—, P. Reiss 6'—, P. Ro-
senbaum 3'—, dr. Salpeter 3'—, dr. Bolestaw Serkowski 6 —, dr.Spira3—,
dr. Swiezawski 3-—, dr. Schenker 3'—, dr. Schindler 6—, dr. Tenner 3'—,
dr. Witkowski 6 — dr. Allerhand 6‘—, dr. Bober 3'—, dr. Eichel 6'—, dr.
Gawlik senior 6 —, dr. Gracka 6'—, dr. Herz 9—, dr. Maszewski 6' , dr.
Kroo 9'—, Krajowy Zaktad dla obtgkanych w Kulparkowie 6'—, dr. Langie
6 —, dr. Jan Szwarc 6 —, dr. Krzyzanowski 6 —, dr. Filewicz 6' , dr. Ma-
linowski 6'—, P. Roth 6'—, dr. Grybczyk 6 —, dr. Majewski (Niepotomice)
6'—, F. A. Brockhaus 3'60, dr. Wilczynski 9'—, dr. Akerman 6’—, dr.
Aronsohn 6'—, dr. Baczynski 6'—, doc. dr. Baurowicz 6 — dr. Bazant 3 -,
P. Berufeld 3'—, doc. dr. Bikeles 64—, dr. Birkenfeld 3'—, dr. Borysiewicz
6—, dr. Gwozdecki 6’—, prof. dr. Bossowski 9'—, dr. Breyer 6'—, dr. Bry-
linski dr. Budzynski 3'—, dr. Ciepanowski 3'—, dr. Coghan 3'—, dr.
Czernecki 9 —, dr. Damm 3'—, dr. Deutsch 3 —, dr. Dtugosz 6'—, dr.
Dortort 3“—, dr. Doryk 6—, dr. Dukiet 6'—, dr. Eisenstein 3'—, dr. Fleszar
6 —, dr. Garbusinski 6'—, dr. Gasiorowski 6 —, dr. Gorner 3'—, dr. Gros-
sek 3’—, dr. Harasowski 3—, dr. Heftler 6—, P. Hellmann 3'—, dr. Herzig
6'— dr. lkatowicz 6—, dr. ltowiecki 6 —, dr. Febus Israel 3 —, dr. Jawor-
ski Bolestaw 6'—, dr. Kaczynski 6 —, dr. Kalisz 3'-, dr. Kielanowski 6 —,
dr. Kittner 6'—, dr. Kotaczkowski 3 —, dr. Kondratowicz 6'—, dr. Kopff
6'—, dr. Kronfeld 3 —, dr. Kropf 6 —, dr. Krzyszkowski 6'—, dr. Kuhn 6 —,
dr. Kulczycki 6'—, P. Kummermann 3'—, dr. Lehmann 9'—, dr. Lichtgarn
6'—, dr. Mach 3'—, dr. Maczka 6- , dr. Mallik 6’—, dr. Mantel 3 —, doc.
dr. Marischler 6¢-, dr. Markstein 3'—, dr. Mehrer 6'—, dr. Meller 6'—, dr.
Mihowicz 3'—, dr. Milewski 6 —, dr. Miszke 6°—, dr. Nartowski 6'—, dr.
Nowak Jozef 9“— dr. Nowak Jozef 9-—, dr. Nowak Wiadystaw 6'—, dr.
Obtutowicz 6 —, P. Obuszkiewicz 6—, dr. Oller 3'—, P. Ostersetzer 3 —,
dr. Ozarowski 6 —, P. Pachonski 6 —, dr. Pacyna 6'—, dr. Piasecki We-
nanty 6'—, dr. Pilewski 6 —, dr. Podsonski 6—, dr. Potohajto 3'—, dr.
Puzdrowski 6 —, P. Raab 2'—, dr. Radzinski 6 —, dr. Reis Wiktor 3'—,
dr. Rose 3-—, P. Sakler 6'—, dr. Sedzimir 3'—, P. Siegelbaum 3-—, dr.
Skdérkowski 6—, dr. Stuzewski 6—, dr. Springer konstanty 9—, dr. Szusz-
kiewicz 6’—, Zarzad szpitala $w. tazarza w Krakowie 6'—, dr. Schlank
#'--, dr. Schmidt Adam 6 —, dr. Steiner 3-—, dr. Stupnicki 6 —, dr. Teren-
koczy 9'—, dr. Thumen 3'—, dr. Tiegermann 9 —, dr. Trzaskowski 6'—,
dr. Trzcinierki 9 —, dr. Uranowicz 6'—, dr. Wachnianin 3 —, dr. Wachs6'—,
dr. Walsleben 6—, dr. Wechsler Leopold 6 —, dr. Werner 6'—, dr. Wil-
czynski 9 -, dr. Winogrodzki 3'—, dr. Woszczynski 3'—, dr. Woynarowski
6’—. dr. Zadurowicz 6 —, dr. Zbigniewicz 6 —, dr. Zdun Jézef 6 —, dr.
Zins 3 —.

NADEStEANE.

LW. 234,05.

konkurs.

Wydziat Krajowy Kro6lestwa Galicyi i Lodomeryi wraz
z Wielkiem Ksiestwem Krakowskiem rozpisuje niniejszem konkurs
na posade sekundaryusza w szpitalu powszechnym w Biatej.

Kandydaci powinni najp6zniej do 31. stycznia 1905 wnie$¢
podanie do Wydzialu krajowego z dotgczeniem :

a) Metryki urodzenia, na dowdd ze kandydujacy nie prze-
kroczyt 40 r. zycia ;

b) Dowodu obywatelstwa austryackiego;

¢) Dyplomu doktora wszech nauk lekarskich na jednym
z uniwersytetéw Monarchii Austryackiej, upowazniajagcego go do
wykonywania praktyki lekarskiej.

Do posady tej jest przywigzana ptaca o rocznych 1200
koron.

Stabilizacya na tej posadzie, nadajgcej prawo do emerytury,
moze nastapi¢ po roku gorliwej i pozytecznej stuzby.

We Lwowie dnia 3. stycznia 1905.



LWkr. 129514/904.
konkurs.

Wydziat krajowy Kroélestwa Galicyi i Lodomeryi wraz z W.
Ksiestwem Krakowskiem ogtasza niniejszem konkurs na posade
Dyrektora szpitala powszechnego w Katuszu z ptacg 1400 (tysigc
czterysta) koron rocznie.

Posada ta nadang bedzie stale po uptywie roku stuzby pro-
wizorycznej odpowiadajacej wszelkim warunkom nalezytego pet-
nienia obowigzkéw i potaczona jest z prawem do emerytury.

W podaniu o powyzszg posade, ktdre ma by¢ wniesione
najpézniej do 25. stycznia 1905 wprost do Wydziatu krajowego
wzglednie za posrednictwem wilasciwej wiadzy, jezeli kandydat po-
zostaje w stuzbie publicznej, zamie$ci¢ nalezy krotki opis prze-
biegu zycia, dotgczyé dyplom doktora wszech nauk lekarskich
jednego z Uniwersytetow Monarchii Austryackiej, metryke uro-
dzenia na dowodd, ze kandydat nie przekroczyt 40 lat zycia, tu-
dziez inne $wiadectwa lub dokumenta, wykazujgce znajomos$¢ je-
zykéw krajowych, uzdolnienie i dotychczasowg dziatalno$¢ kan-
dydata a w szczeg6lnosci znajomo$¢ administracyi szpitalne;j.

Z Rady Wydziatu krajowego.
We Lwowie dnia 3. stycznia 1905.

Piotrowski.

r>3*

OGLOSZENIA (] .
, T LBN"

do wdechiwan, wytwarzany za pomocg

|| L=
Sedlitzky’g%o
| ulepszone kapiele z kwasu weglowego i do- *%°'T # Wegiweso na dnie wanny. -
0 zowane kapiele kwasu weglowego i solankowe

L. 2066/04.
3(onkurs.

Wydziat powiatowy w Bohorodczanach rozpisuje niniejszem
konkurs na posade lekarza okregowego w ktyscu.

Do okregu sanitarnego nalezg nastepujgce gminy i obszary
dworskie powiatu bohorodczanskiego: tysie¢, Lysie¢ stary, Ste-
bnik, Iwanikéwka, Pochéwka, Posiecz, Niewoczyn, Hrynidwka
i Lesiowka.

Ptace roczng 1000 koron pobiera¢ bedzie lekarz okregowy
z kasy Wydzialu powiatowego w ratach miesiecznych z gory,
oraz ryczatt na objazdy, ustanowiony przez Wydzial krajowy
w kwocie 600 koron.

Nadto zobowigzata sie rada gminna w tysScu ptaci¢ leka-
rzowi okregowemu ze swej strony po 800 koron rocznie przez
lat trzy, pod warunkiem odwidzania i leczenia ubogich chorych
w ich wiasnych mieszkaniach.

Chcacy uzyska¢ posade lekarza muszg prdcz'dostatecznej
fizycznej zdolnosci posiadaé nastepujgce warunki:

1 Prawo obywatelstwa austryackiego.

2. Dyplom doktora medycyny, uprawniajagcy do wykonywa-
nia praktyki lekarskiej.

3. Nieskazitelny charakter.

4. Znajomos$¢ jezykow krajowych.

5. Praktyke najmniej dwuletnia w zawodzie lekarskim.

Miedzy kandydatami majg pierwszenstwo ci, ktérzy wykaza
sie dwuletnig stuzbg w szpitalu powszechnym po uzyskaniu dy-
plomu doktorskiego albo egzaminem fizykackim.

Dotyczace podania nalezycie udokumentowane nalezy wno-
si¢ w nieprzekraczalnym terminie dni 30-tu do Wpydzialu Rady
powiatowej w Bohorodczanach.

Z Wydziatu Rady powiatowej,
Bohorodczany dnia 9. grudnia 1904.
Szelinski, prezes.

Produkt Krajowy A a &\’/I

dlatego najtanszy.

|
wskutek czego woda stale przesycona =m
kwasem weglowym i brak zupetny za- O

i ; . . pachu octowego. — Przyrzady wszelkie .
elektrolizy chemicznie czysty, poleca (systemu Dra Fischa.) zbedne, preparat suchy a wiec wygodny |

| o . . . i transport tani. — Prospekta i wzory |

Z m O n a Uwaza¢ nalezy na nazwisko Sedlitzky. bezptatnie. — Wszedzie do nabycia. — |

x] ZamOwienia bezposrednie: Fabryka tabletek kagpielowych w fiallein obok Salzburga, u

aptekarz
— —— ¢. k. nadworny dostawca--—-—-----—-- :
Lwéw, ulica Razmierzowska 26.
Wysytki na prowincye uskutecznia sie bezzwiocznie.

Jr. Jozef pacyna
asystent kliniki dermatolog. Uniw. Jagiell. 12
osiadt w Stanistawowie, ul. Szydtowskiego
1 2 jako lekarz chor6b skornych, wenery=
cznych i pecherzowych.

Laboratorynm  ctiemiczno-farmaceutyczne
Eugeniusza Matuli

Radomysl ftolo Tarnowa.
WYROBY FABRYCZNE. MASZYNY PAROWE.

poleca: 7ii<
SAPOMENTHOL
Nacieranie b6l u$mierzajgce. Polecane w cier-
pieniach reumatycznych réznych postaci, spe-
cyalnie w reumatyzmie mie$niowym, Lumbago,
Ischias, w Nerwobdlach i t. p.

W zastosowaniu tatwy i przyjemny, dziata-
nie szybkie. Odpowiednie miejsca naciera sie
2—3 razy dnia, owijajac watg lub flanelg. Przy
bélach mocnych oktad wysychajacy, bezposre-
dnio po natarciu.

Zawiera: na 100:01. eter. 5, Mentholu 5,
Mydta 20, Camfory i Ammoniaku lo, Alkoholu
60. Wytrawiane w maszynie parowej, bez utraty
ciat lotnych.

Rozp. Ministerst. Spraw. Wewn. dozwolony
w Cesarstwie Rosyjskiem. Nazwa, opakowanie
i marka ochronna, sg prawnie zastrzezone.

Orzeczenie z préb czynionych na eft. Rli=
mee Wiedenskiej, Oddziale 111, poswiadczenia
lekarskie, jakotez probki dla WP. hekarzy, na
zadanie gratis i franco.

Celem unikniecia nasladownictw, uprasza
sie przy przepisywaniu uzywa¢ formuitki: Sapo-
menthol original Matula.

Do nabycia w aptekach jak i wysytka wprost
z fabryki.

Mieszczanin

pismo krytyczne
poswiecone obronie interesow
wiascicieli realno$ci, oraz miesz-
karicow miast i miasteczek Galicyi.

tByehodzi rok U. w Nowym Sgczu.

Premia kwartalna 2 kor.

Wazne dla Pandéw Lekarzy!

Tylu lekarzy pada corocznie ofiarg zawodu, pozostawiajagc rodziny
niezaopatrzone. — Ztemu datoby sie zaradzi¢, gdyby pp. lekarze pamietali
0 ubezpieczeniu sie podtug najtanszej taryfy na przezycie w asekuracyi

,She Star" w £ondynie.

Asekuracya ta najwieksza w Swiecie przyjmuje ubezpieczenia za optatg tylko
potowy wkiadek.

Generalna Reprezentacya dla Galicyi

EDW3RD KLEIN
Lwow, ulica Ropernika 1 24. 1P.

~gV T "eTs" oJR<s *1K

ZAKtAD WODOLECZNICZY
DaA. CHRAMCA

w Zakopanem
OTWARTY CALY ROK.

Centralne ogrzewanie, $wiatto elektryczne,
kanalizacya, wodocigg, nowo urzadzone
tazienki. - Cena od 8 K dziennie w zwyz
z catem utrzymaniem. - Kuchnia wykwin-
tna i zdrowa. - Prospekta na zadanie.

Numery okazowe bezptatnie.



Apteka pod ztoty gwiazda
Piotra Mikolaseha

roe Lwowie wyrabia:

Syrup Sulfogwajakolowy i
Syrup Sulfogwajakolowy z Kolg

w dziatalno$ci zupetnie identyczny z Siroling fir-
my Hoffmann La Roche wedtug orzeczenia Ko-
misyi Przemyst.-lekarskiej Tow. Lekars. we Lwowie.

O 50% tanszy od Siroliny.

Syrup Sulfogwajakolowy kosztuje kor. 2.00.
z Kolg kor. 2.50.
Wyda18 sie tylko na przepis lekarski.

Poleca: ustalonej stawy

WINA LECZNICZE

przez Dra Karola Mikolaseha pierwsze w Austryi
w roku 1870 wprowadzone.

Wino Chinowe, Chinowo - zelaziste, Kaskarowe,
Condurango, Boréwkowe, Rumbarbarowe, Pepsy-
nowe, Cola, Peptonowe, Malaga, Tokaj stary —
Cognac najlepszy.
Zaopatrzone atestami pierwszorzednych powag
lekarskich i naukowych.
Gtowny skiad wszystkich specyfikow
krajowych i zagranicznych.

jako zrddto lecznicze od lat se-
tek uznana we wszelkiego rodzaju

niezytach przewodéw oddecho=
wych i narzadow trawienia,
w gos$ccu, katarze zotgdka i

pecherza. Nieoceniona dla dzieci,
rekonwalescentow i podczs brze-
miennosci.

jfetiryls M attoii

Narlsbad o franzensbad
Wieden o Budapeszt.

Z ,,Drukarni Udziatowej"

j)r. Sbel

ordynuje w sezonie zimowym jak lat
9-4 zesztych

w Abfoazyi — Yilla ,,Petra“
Zhior ustaw i rozporzadzen osi7ize7

ze szczegblnem uwzglednieniem Galicyi i W. Ks.
Krakowskiego, zebrali dr. Barzycki, dr. Lachowicz,
Leon Kruszynski. 3 tomy (136 arkuszy garm. i pe-
titu). Cena wszystkich trzech toméw 24 K. Mozna

naby¢é osobno takze 11 tom za cene 8 K
Zamoéwienia przyjmuja: dr. Barzycki lub dr. La-
10/2—2 chowicz, Lwow, Namiestnictwo.

f Sztuczne n d tf

- mineralne 1 lecznicze -

pod kontrolg

Komisyi
Towarz.

przemystowej
Lekarskiego
Lwowskiego..............

WYRABIA | POLECA

Fabryka  wody sodowe

LDROWIE"

we Lwowie, ul. Krzyzowa 42

Tetefonu Nr. 544.

MEDAL ZEOTY na Wystawie
przyrodniczo-lekarskiej
w Krakowie 1900 roku

k  Lwowska fabryka chemiczna ,,TLEN”

Cussinpiccolo

Ulubione uzdrowisko zimowe z jednostajnym cieptym
klimatem Wyspianskim (23 godzin drogi z Krakowa).

Dr. Franciszek $obr, F£j"ZZ\14z
cata zime, jak lat ubiegtych, i udziela jaknajchet-
niej wszelkich objasnien.

Karol Gustaw Hildebrandt

Krakéw,

Pierwsza galicyjska

instytucya techniczno-hutnicza

dla fastruiMtow precyzyjnych ze szkfa.
WARSTAT REPARACYJNY.

SPECYALNOSC:

precyzyjne termometry lekarskie
ze szHfa normalnego.

Fabrykat premjoroany. Przyjmowanie zuzy-
tych hilz. Cenniki na zadanie.

Dostawca licznych Uniwersytetéw i Zaktadéw
leczniczych.

LAKARSK1E REFERENCYE.

HORS CONCOURS na Wysta- &
wie politechniczej we Lwowie
1902 roku

£wow-Zamarstynov>.

Nk
K
k Przy przepisywaniu
"tk
* i 100 gram.

uprasza P. T. pp.
oznacza potoznicza, w celu odréznienia od opakowan innego rodzaju.
Wata ,,P“ jest cieta w ptatki i opakowana w pakietach po 250 gram.

Sterylizowana Wata w ptatkach

lekarzy o dodanie ,P“ co

\kk Zaktad Hygieny Uniw. Lwowskiego

L. prot. 28.
Badanie
chemicznej ,,TLEN*“.

bakteryologiczne waty wyjatowionej

Lwoiv, dnia 12. lipea 1904 r.
dokonane dla fabryki K

Przystana do badania préba zawierata 250 gr. waty odttuszczonej: k

. e (oci wewnétrz
VyjlaixkJ WCII 1IC .

tekturowe, zaklejone.

pocz

% szy) a, wata pocieta w ptatki,
w papier twardy, ha

owinieta

pudetko \k

rtowany (pergaminowy) — b,

RfIHfInip' Szczypczykami wyjatowionymi wydobyto peczki waty ze $rodka i po- Z
UaUalllC. wierzchni zwoju 1 zaszczeplono a) do 4 kolb z buljonem odzywczym,
wstawiono do cieplarki przy 37° C., za$ dwa ustawiono w cieptocie pokojowej przy -y
22° C.; b) 6 probek waty z réznych miejsc zwoju pobranych wyptukano (kazda z oso- ’
k bna) w buljonie odzywczym i optuczyny te wylano na 6 ptytek zelatynowych, zaszcze-
>k piwszy poprzednio tym samym buljonem 6 pozywek agarowych, skos$nych. Phytki k
y zelatynowe przechowano w temp. pokojowej, pozywki agarowe przy temp. 37° C.
"Ok Wszystkie hodowle badane po oplywie 25 godzin, az do tygodnia okazaly sie jatowymi.
& Or7Pr7Pnip =« Zgodny wynik powyzszego badania bakteriologicznego stwierdza
WI ACLACI. dowodnie, iz sposéb WyJa+aW|an|a waty jest bez zarzutu i ze wata
Y- na spos6b préby badanej przygotowana nie zawiera wcale drobnoustrojéow. k

Dr. St. Badzynski (m. p.).

Mydto Kieszonkowe w ptatkach dla pp. lekarzy. K

Koperta zawiera 12 ptatkéw mydlanych. Dogodne przy wizytach u niezamoznj'ch chorych i w drodze.

Lwow, ul. Kopernika 1 20



