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Otwarcie ,Domu lekarskiegol w Krakowie,

Dnia 2. marca br. odbyto sie poSwiecenie wiasnego gma-
chu Towarzystwa lekarskiego krakowskiego, potgczone z uro-
czystem inauguracyjneni posiedzeniem naukowem w nowym
przybytku.

.Dom lekarski" gdyz taka nosi nazwe — stanat nagrun-
cie, ofiarowanym Towarzystwu przez gmine miasta .Krakowa przy
ulicy Radziwitowskiej, a wiec w dzielnicy ,,medycznej”, bo w sg-
siedztwie klinik, szpitali i innych pracowni lekarskich. Jest to
gmach jednopietrowy. Na wysokim parterze trzy obszerne po-
koje po lewej rece zajmuje lIzba lekarska wraz z mieszkaniem
urzednika, po prawej kol. Senkowski, mianowany gospodarzem
domu. w giebi portyer, bedacy zarazem kursorem Towarzystwa.

Piekna klatka schodowa prowadzi na pietro, gdzie znajduje
sie wspaniata olbrzymia sala posiedzen, czytelnia pism lekarskich,
zaopatrzona obficie w pisma polskie i zagraniczne, biblioteka
Towarzystwa lekarskiego, otwarta dla cztonkéw na razie dwa
razy w tygodniu, kancelarya Towarzystwa Samopomocy lekarzy
i sala bilardowa. Wszystkie ubikacye, klatka schodowa i kuryta-
rze ogrzane centralnie i oSwietlone elektrycznie.

Dekoracya wewnetrzna klatki schodowej, sali zebran, rowniez
jak witraze, rampa i umeblowanie, stylowe, wykonane wedtug
plandw Wyspianskiego, odznaczajg sie wytwornym, a tak orygi-
nalnym smakiem artystycznym tego wielkiego poety-malarza. To
tez dzieki temu od witrazy w klatce schodowej, od artystycznie
wykonanych ozdob malarskich, wielkiej sali, balustrady schoddw
az do ostatniego sprzetu — do wieszadet nawet, nie znajdziesz
tu nic banalnego, nic, coby razito trywialnoscig, lub tandeta, tak
czesta w tego rodzaju budynkach publicznych.

Gmach kosztowat 75,000 koron, z tego 15,000 urzadzenie
wewnetrzne. Budowg kierowal architekt Kaczmarski; roboty
wszystkie wykonano w pracowniach krakowskich i tak : przesli-
czng balustrade schodow, przedstawiajagcg olbrzymie sploty lisci
i kwiatow kasztanow z kutego zelaza, ztoconych i emaliowanych
w pracowni S$lusarskiej Goreckiego, Swieczniki w pracowni
Gorki, roboty stolarskie: oryginalne artystyczne fotele, tawki,
stoty i galerye w pracowni Sydora; witraze, przedstawiajace ,,Wi-
zye systemu Kopernika"™ w fabryce Ekielskiego i Tucha; malowa-
nie klatki schodowej i sali posiedzerr wykonat Tuch, kilimki, zdo-
bigce Sciany wielkiej sali, pracownia Sikorskiej, urzadzenie do
ogrzewania centralnego i wodociagi inzynier Nitsch.

Wiasciwa uroczysto$¢ rozpoczeta sie o godz. 11% posSwie-
ceniem budynku przez proboszcza parafii Sw. Mikotaja, poczem
w wielkiej sali zebrali sie prawie wszyscy lekarze krakowscy,
wielu lekarzy, przybytych umys$lnie na te uroczysto$¢ ze Lwowa,
z Galicyi i kilku z Krélestwa. Dalej prezes, wiceprezes i sekre-
tarz akademi umiejetnosci, profesorowie Uniwersytetu Jagiellon-
skiego z rektorem, profesorowie akademi sztuk pieknych, posto-
wie na sejm krajowy, prezydent miasta dr. Leo z radcami miej-

skimi, delegat namiestnictwa Federowicz, literaci: Reymont, Ry-
del Lucyan i Wyspianski, dyrektor muzeum narodowego Kopera
i wiele innych wybitnych osobisto$ci ze sfer artystycznych, lite-
rackich urzedniczych i wojskowych.

Do zebranych przemoéwit prezes Towarzystwa lekarskiego
krakowskiego, prof. dr. Julian Nowak, kresSlagc pokrotce historye
budowy domu od pierwszej mysli, powzietej jeszcze w 1890 roku
przez 6wczesnego prezesa Tow. lekarskiego prof. Marsa. Komi-
to. osobny zajat sie zbieraniem sktadek na ten cel, a gdy miasto
Krakow ofiarowato bezinteresownie grunt i skiadki doszty do
wskazanej kosztorysem kwoty, przystgpiono do budowy. Wszyst-
kim, ktérzy w jakikolwiek sposdéb przyczynili sie do urzeczywi-
stnienia tego dzieta, ztozyt moéwca imieniem Towarzystwa lekar-
skiego podziekowanie i oznajmiajgc, ze otwiera pierwsze posie-
dzenie w nowym przybytku, udzielit gtosu prof. Browiczowi.

Jako przewodniczacy komisyi redakcyjnej ,,Stownika termi-
nologii lekarskiej polskiej”, wreczyt prof. Browicz Towarzystwu
pierwszy egzemplarz tego stownika, ktory wiasnie prase opuscit,
a w przemowieniu swem zyczyt, aby nadzieje, przywigzane do
tego wydawnictwa, w zupetnoSci sie ziscity.

Nastgpit bardzo interesujacy odczyt rektora Uniwersytetu
Jagiellonskiego prof. Cybulskiego o ,Materyi promienistej jako
srodku leczniczym"”. Prelegent, objasmwszy pokrétce nowo od-
kryte wiasnosci ciat promienistych, jak uran, tor, rad i opisawszy
badania, dokonywane nad temi zadziwiajgcemi zjawiskami, przed-
stawit jakie znaczenie lecznicze mogg mie¢ w przyszioSci te
ciata, co juz na tem polu odkryto, a co jeszcze pozostaje do
zbadania.

Przeméwieniem kol. Bylickiego ze Lwowa, ktéry w imieniu
kolegow Iwowskich zyczyt Towarzystwu, aby ta sita nasza zbio-
rowa, ktorej symbolem jest nowy ,Dom lekarski" rosta i po-
tezniata coraz bardziej — oraz odczytaniem licznie nadestanych
telegramdéw zakoficzyta sie uroczysto$¢ otwarcia naszego domu.

Wieczorem o godzinie 9-tej odbyt sie w salach nowego
gmachu raut, ktérym podejmowato prezydum Towarzystwa wszyst-
kich gosci, przybylych zpoza Krakowa i tych obywateli, co przy-
czynili sie w jakikolwiek spos6éb do dzwigniecia naszego wtia-
snego przybytku.

Dr. Adam Langie.

Partactwo lecznicze w Galicyi.

(Ciag dalszy).

Znachorzy.

Obok guslarzy upowszechniony u nas typ partaczy leczni-
czych stanowig tzw. ,znachorzy", czyli znawcy chordb. 1 u zna-
choréw wystepuje czesto na jaw czynnik guslarski, atoli obok
guset, zakle¢, odczarowan, odzegnywan, spalania rozy itp. znachor



stosuje takze rozne Srodki, posiadajagce rzekomo site lecznicza,
pizewaznie ziota i leki domowe, a czasem i apteczne.

Znachorstwo, podobnie jak gu$larstwo i jak inne rodzaje
partactwa leczniczego, bywa czesto dziedziczne w pewnej rodzinie.

U znachoréw spotykamy specyalizacye w zakresie pewnego
tylko dziatu chordéb, lub w zakresie jednej tylko choroby. Tu
naleza:

Znachorzy, leczgcy wscieklizne. Specyalnosé
to do$¢ w naszym kraju czesta, a w rejestrze partaczy leczniczych,
zestawionym na podstawie ankiety, znajdziemy Kkilka przyktadéw
tego rodzaju partactwa.

Podczas mej praktyki prowincyonalnej miatem przed Ilaty
w bliskiem sagsiedztwie, w Staszkéwce, w powiecie gorlickim, gto-
$nego znachora, leczacego wscieklizne. Z dalekich stron zgtaszali
sie¢ do niego chorzy, rzekomo przez psa wscieklego pokasani,
a nawet przywozono do niego chorych juz w napadzie wsciekli-
zny. Powotywano go takze do pokasanych zwierzagt domowych.
Sztuke swg odziedziczyt po ojcu, a wedtug mniemania powszech-
nego posiadat na wscieklizne sekretne, a skuteczne lekarstwo,
ktére wczesnie zastosowane dziatalo zapobiegawczo. Przy spd-
Znionej interwencyi znachora wynik leczenia miat by¢ watpliwy,
jednak i w tym okresie, a nawet w czasie samego napadu wo-
dowstretu miaty sie zdarza¢ przypadki wyleczenia. Nawet w sfe-
rach inteligentnych nie powatpiewano w skuteczno$¢ jego metody.

A byta to — wedlug opowiadania osdb, rzekomo wtajemni-
czonych — rzeczywiscie metoda lecznicza, oparta na dawnej za-
sadzie similia similibus. Moéwiono, ze podobnie jak jego ojciec,
a zapewne i dalsi przodkowie, zjawiat sie wszedzie, gdzie padt
pies na wscieklizne lub o wscieklizne podejrzany i wydobywat
z niego serce, ktére potém suszyt, rozcierat i chorym, rzekomo
przez psa wsciektego pokgsanym, jako lekarstwo podawat. Uwazat
za warunek powodzenia kuracyi, aby serce pochodzito rzeczy-
wiscie ze psa, ktory padt wskutek wscieklizny i dla tego, aby
uchroni¢ sie od pomyiki, nie polegat na jednym przypadku, lecz
zbierat cale kolekcye serc psich i razem je na lekarstwo suszyt
i proszkowat. Za dobry prognostyk uwazat, jedli po zadaniu
leku wystgpita wkrotce reakcya w postaci lekkich wstrzgsnien,
czy drgawek i gdzie tego objawu nie byto, uznawat chorego za
straconego. Podobnie postepowatl i rokowat takze u zwierzat
pokasanych.

Nie ulega watpliwosci, ze w wielu wypadkach pozornej
wscieklizny, a raczej hysteryi z urojeniem i nasladowaniem wsciekli-
zny, kuracya przez suggestye mogta okazac sie skuteczng i utrwa
lita stawe znachora. Takie fakty byly urzedowo stwierdzone, ze
do znachora przywieziono np. chiopca, nasladujagcego napad
wscieklizny, miotajgcego sie, wykrzykujgcego, szczekajgcego i ka-
sajgcego otaczajace osoby. Chitopiec ten, niedopuszczony do
znachora, wcale na wscieklizne pd6zniej nie zapadt, a gdyby zazyt
byt leku znachorskiego, bytby uznany za wyleczonego przez
sztuke znachorska.

W czasach, gdy medycyna wobec wscieklizny byta bezsilng,
znachorzy, leczacy specyalnie wscieklizng, nie wyrzadzali wielkiej
szkody. Dzi$, gdy udoskonalono metode Pasteurowskag i gdy
wykazano jej Swietne rezultaty, znachorstwo w leczeniu wsciekli-
zny powinno byc tepione bezwzglednie, jako zbrodnia, narazajaca
tatwowiernych na utrate zycia.

Znachorzy, leczacy ukagszenie zmii. Typ zna-
chorow, bedacy prawdopodobnie juz na wymarciu. Ankieta przy-
niosta pare przyktaddw tej specyalnosci.

Znachorzy, leczgcy padaczke. Specyalistow tego
gatunku jest u nas sporo. Cieszg sie zazwyczaj wielkag wzietoScig
i dobrze na swej praktyce wychodzg. Lud nazywa wszelki rodzaj
drgawek ,wielkg chorobgll, a poniewaz w tak rozlegtem pojeciu
objawowem miesci sie wiele przypadkéw, podatnych dla leczenia
suggestyjnego, nic przeto dziwnego, ze znachorstwo w tym za-
kresie doznaje powodzenia.

Za wzér znachora w tym dziale moze postuzyé niejaki
Antoni Grubner w Thumaczu, ktory zwrdcit mojg uwage
podziekowaniami od wyleczonych chorych, ogtaszanemi w pi-
smach politycznych! Znachor ten zjawit sie nawet w redakcyach
niektérych dziennikéw, przedktadajgc probki swego leku i proszac
0 sprawdzenie jego skuteczno$ci. Znamiennem jest, ze znalazt
nawet w stolicy kraju Kklientele i to $réd oséb wyksztatconych.

Podam tu dostownie i bez komentarzy anons, umieszczony
w ,Stowie polskiem" (Nr. 363 z 3. sierpnia 1904).

,Podziekowanie. M@j syn, cierpigcy na ciezkg stabos$¢ sw.
Walentego (epilepsya) przyprowadzit mnie do najwiekszej rozpaczy.
Widzac swoje dziecko w takiej mece, a nie majac najmniejszej na-
dziei ocalenia go od tej choroby, poniewaz wszelkie uzywane lekar-
stwa nie odniosty najmniejszego skutku, udatem sie na podstawie
kilkakrotnych w ,Kuryerze Iwowskim" umieszczonych podziekowan
do p. Antoniego Grubnera w Ttumaczu, jako posiadajacemu sposéb
leczenia tej stabos$ci, syn méj zostal rzeczywiscie przez udzielone
porady tego pana bezinteresownie, kompletnie wyleczonym.

Nie majac innego sposobu odwdzigczenia sie za to nieocenione
dobrodziejstwo, skiadam p. Antoniemu Grubnerowi publicznie wy-
razy najserdeczniejszego podziekowania". J. Jaworski.

Od lekarzy, obserwujacych blizej tego dobroczynce ludzkoSci,
Otreymatem nastepujgce wyjasnienia:

Antoni Grubner, mieszczanin iradny w Ttumaczu, lat 60 ma-
jacy, byty zandarm, osiadt tu przed 15 laty, jako gospodarz rolny
i zaczat uprawia¢ kurfuszerke $cisle w zakresie chorob
nerwowych, a zwlaszcza epilepsyi Za swoje czynnosci
bierze nawet sute honorarya — bezinteresownie niczego nie robi.

Przed pieciu laty byt karany sgdownie, ale mimo to dalej
partactwo uprawia. Wtedy skonfiskowano u niego maszynke do
elektryzowania i proszki, ztozone z soli kuchennej
iroztartych rozmaitych ziét.

Obecnie leczy dalej tymi proszkami o numerach 1 10 i 111,
ktére za zaliczkg pocztowg rozsyta po catej Galicyi, Czechach
i Morawie. Jakg mase zaliczek pobiera, mogtaby tylko poczta
wykazaé. Porady szukajg u niego ludzie z najwyzszej inteligencyi,
a nawet ci, ktorzy z urzedu powotani sg do pociggania takiego
Grubnera do odpowiedzialno$ci sgdowo-karnej.

W tym przypadku wiec znachorstwo wykonywane bywa na
wielka skale, przy pomocy reklamy w prasie i protekcyi os6b
wptywowych, za aprobatg tak zwanej inteligencyi galicyjskiej. Na
mniejsza skale leczg ,,wielkag chorobe" rdzni wioscianie.

Znachorzy, leczagcy choroby umystowe. Lud
uwaza obtgkanych czesto za opetanych od zitego ducha. Dawniej
w miejscach odpustowych czesto mozna byto widzie¢ tych rze-
komych opetafcéw, przywozonych w celu egzorcyzmowania
z nich dyabta, ktore to egzorcyzmowanie nieraz okazywato sie
skuteczne. Przed trzydziestu Kilku laty bywalem Swiadkiem takich
ceremonii w Kalwaryi Zebrzydowskiej, gdzie réwniez jeszcze wow-
czas ptawiono ,czarownice" w rzece ,,Cedronie”. Styngt zwia-
szcza, jako egzorcysta, sedziwy i niemal za S$wietego uznany
O. Laurenty, ktéry miat tak rozlegta reputacye, ze sami ,ope
tancy" w kosciele domagali sie, aby ich ten egzorcysta od ztego
ducha wybawit, bo inny nie poradzi. Pamietam caty ceremoniat
przy wypedzaniu czarta z cztowieka i dlugie przygotowania ope-
tanca do tego aktu, a gdy to dzisiaj jako lekarz wspominam,
przyznaje, ze w kierunku suggestyjnym wszystkie te procedery
w pewnych przypadkach chorobowych niewatpliwie zbawienny
wptyw wywrzeé mogty.

Teraz juz, jak sadze, nie wypedzajg ztych duchéw po od-
pustach, a miejsce egzorcysty zajgt znachor.

W rejestrze partaczy leczniczych znajdziemy typowy przy-
kiad takiego specyalisty.

Znachorzy, leczagcy ztamania koSci, zwielinie-
nia cztonkdéw i sttuczenia. Dziatalno$¢ tych znachordw,
polegajagca na stosowaniu zabiegbw mechanicznych, smarowan,
nacieran, ustawianiu rzekomo ,zepsutych" cztonkéw i ustalaniu
ich za pomocg prymitywnych opatrunkéw, nacigganiu zwichnien,
ma pozory racyonalnej pomocy i dla tego nie tylko ludzie nie-
oswieceni, lecz czesto i osoby wyksztatcone wierzg w ich znajo-
mos$¢ rzeczy i szukajg u nich porady. Sa u nas sktadacze kosci,
ktérzy byli powotywani do najwyzszych sfer towarzyskich dla
leczenia ztamania. Czasem nawet i lekarze sgdzg przychylnie
procedery partackie tych znachoréw, dopuszczajg ich do wspéit-
uczestnictwa w leczeniu chorego, a byly podobno wypadki, ze
lekarz sam wzywat do siebie lub do ktérego z cztonkéw rodziny
chtopa, sktadacza kosci. Doniesiono nam pod tym wzgledem
rzeczy wprost nie do uwierzenia. Jeden z kolegdéw przy sposo-
bnosci wywiadéw w sprawie potozenia lekarzy z uznaniem opo-
wiada, jak znachor, karany nawet sgdownie za partactwo, opatry-
wal ztamanie kos$ci w obecnos$ci sprawozdawcy i drugiego kolegi.
Fakty podobnych konsyliow z partaczami s czeste, jak réwniez
i odsytanie chorych przez lekarzy do partacza. A takie postepo-
wanie daje ze strony lekarzy aprobate \artactwu i nieraz stuzy
za usprawiedliwienie znachorstwa.

R6zne moga by¢ powody i pobudki, ze lekarz dyplomo-
wany ustepuje dobrowolnie pola partaczowi. Moze najczesciej
gra tu role u lekarza brak zaufania w wiasne uzdolnienie chirur-
giczne i brak dostatecznego wyksztatcenia praktycznego w tym
zakresie. Powtore w wypadkach prostych, gdzie wyréwnanie od-
tamkow i ustalenie konczyny przedstawia sie jako zadanie tatwe,
lekarz przyzwala na interwencye znachora w tern przekonaniu,
ze nie zaszkodzi choremu i moze go nawet wyleczyé przy uzy-
waniu bardzo prymitywnych i niekosztownych opatrunkéw, pod-
czas gdy lekarz, przyuczony do postugiwania sie aparatami droz-
szymi, chorego na znaczne koszty musiatby narazi¢, w zastoso-
waniu za$ podrecznych, prostych S$rodkéw nie ma wprawy
i uwaza za ublizajgce medycynie ich uzycie. Deprymujaco
oddziatywa tez na lekarza ta okoliczno$¢, ze sam chory ufa zna-
chorowi wiecej, niz lekarzowi i ze wprost zgda, by go znachor
opatrzyt pod nadzorem lekarza, lub zapytuje lekarza, czy moze
sie odda¢ w leczenie znachorowi.

Wielu chorych ma uprzedzenie do opatrukdw gipsowych
i woli lzejszy opatrunek znachorski. Jeden z lekarzy, biorgcych
udziat w wywiadach, opowiada, ze pewna dama, nie chcac poddac
sie gipsowaniu, ktdre lekarze wuznali za konieczne, oddata sie
w leczenie znachorowi i po paru tygodniach zostata wyleczona.
Wynik kuracyi znachorskiej bywa jeszcze wiecej senzacyjnym, gdy
lekarz na podstawie swego doswiadczenia poleca jaka$ radykal-
niejszg operacye np. odjecie koriczyny, a chory nie zgadza sie



na te rade i wzywa partacza, ktéry go przypadkiem szcze$liwie
do zdrowia przywraca obojetnymi, lub mato dziatajgcymi sposo-
bami, a gtownie przez korzystny przebieg samej choroby. Takie
wypadki zdarzy¢ sie moga, bo przecie rokowanie lekarskie nie
jest wyrocznig nieomylng, a przebieg choroby czasem nadspodzie-
wany obrot przybiera.

Jakkolwiek jednak przy prostych zlamaniach, a czasem
dzieki szczesliwemu zbiegowi okoliczno$ci i w przypadkach ciez-
szych, pomoc znachora bywa dla chorego dos$¢ korzystng lub nie-
szkodliwg, to wszakze w olbrzymiej wiekszosci wypadkéw staje
sie ona przy ztamaniach powodem nieodpowiedniego zestawienia
kosci ztamanej i dtugotrwatej choroby nastepowej, lub statego
kalectwa. Jaskrawe tego przykiady znajdziemy w sprawozda
niach, ktére otrzymalisSmy od lekarzy z réznych stron kraju. To
w kazdym razie za pewnik przyja¢ trzeba, ze znachor nie 'ma
pojecia o anatomicznej budowie szkieletu, gdyz znajomo$¢ ana-
tomii ludzkiej nie moze przecie by¢é odziedziczong lub przyjsé
z jakiego$ natchnienia, albo wreszcie by¢ wywnioskowang przez
analogie z budowy szkieletu zwierzat, ktdra znachor tatwiej moze
pozna¢. A bez znajomoS$ci anatomii leczenie nalezyte ztaman jest
po najwiekszej czesci niemozliwe.

Stawa sktadaczy kosci ros$nie z tego powodu, ze i lud nie
ma doktadniejszych poje¢ anatomicznych i medycyna ludowa nie
rozréznia $cisle ztaman od zwichnieA lub sttuczen, skutkiem
czego na poczet szczesliwych kuracyi znachorskich, jako rzekomo
wyleczone ztamania, przechodza bardzo csesto zwykte sttuczenia
lub dystorsye.

Zreszta znachorzy leczg zwykle tylko ztamania proste, nie-
skomplikowane zewnetrzng rang, gdyz w takich wypadkach nie-
mozliwe jest zatozenie zwyczajnego opatrunku znacnorskiego.
Zaletg opatrunku znachorskiego jest tanio$¢ i to, ze materyat
opatrunkowy jest wszedzie pod reka. Gtowng za$ jego wada jest
zastosowanie go tylko w samem miejscu ztamania na niewielkiej
przestrzeni i nadmierny ucisk, wywierany na miejsce opatrzone.
Sposdb zaktadania opatrunku bywa u réznych znachoréw w szcze-
gotach odmienny, w gtéwnych procederach jednaki. Przed zato-
zeniem opatrunku znachor nasamprzdd silnie rozciera obrzek
i wynaczynienie krwi w miejscu ztamania, potem naciagga kon-
czyne i stara sie utozy¢é odtamki odpowiednio. Po tych przygo-
towaniach obwija koriczyne w miejscu ztamania szmatami ze
zgrzebnego, chtopskiego ptotna, posmarowanemi na ciepto ,,mascig
zywokostowg", Kktérg na poczekaniu przyrzadza, topigc kawatki
stoniny z korzeniem ,zywokostu“, drobno pokrajanym i miesza-
jac to na ogniu. Kazdg warstwe szmat z wierzchu tg samg ma-
Scig na ciepto wyciera, obciskajagc szczelnie konczyne, a na Kkilka
takich warstw ktadzie wreszcie waskie, okoto 4 cm. wszerz,
a najwyzej 2 dm. wzdtuz mierzace, cienkie deszczutki, jedna przy
drugiej wkoto konczyny w miejscu ztamania i te deszczuteczki
bardzo silnie sznurkiem zwiezuje. Opatrunek zostawia przez kilka
dni lub i dtuzej, poczem na nowo go zmienia. Szmaty, napojone
mascig ,,zywokostowa“, tworzg po zastygnieciu pewien rodzaj tup
twardych, doktadnie do ksztattow koriczyny dostosowanych,
a caly opatrunek ustala niezle miejsce ztamania. Inni znachorzy
uzywajg do opatrunku tektury lub tupek z kory drzewnej.

Najwiekszg wzietoscig miedzy znachorami, leczacymi ztama-
nia, cieszy sie u nas rodzina Krapcow, czyli ,Kromciow*“, zaj-
mujgca sie partactwem od paru pokoleA. Gtownym jej przedsta-
wicielem jest

Pawetl Krg piec.w Palikrowach koto Podkamienia w po-
wiecie brodzkim. (C. d n)

Dr. Szczepan Mikotajski.

Stanowisko lekarzy wobec Kas chorych.

(Ciag dalszy.)
Mowa posta dr. A. C. Siojana.

»Szanowni Panowie! Zabieram gtos w tym celu, aby sie
obroni¢ przed zarzutem, jakobym wniost interpelacye w Radzie
panstwa spowodowany wrogiem usposobieniem dla stanu lekar-
skiego. Tak nie jest. Jezeli kto w ogoéle, to ja wiasnie miatem
dostateczng sposobnos$¢ poznac lekarzy i ich humanitarne poste-
powanie i nie dla rochlebstwa powiem tu szczerze, ze lekarzy
wysoko cenie! Wszelako, moi Panowie, jestem postem V. kuryi
a poset V. kuryi jest jak omnibus, ktéry wszystkich musi wozic.
(Gtos w zebraniu: Ale nas, lekarzy, nie!) Owszem, takze. Bytem
w stosunkach ze Zwiazkiem stowarzyszeh przemystowych w Mo-
rawii i tam na zgromadzeniach wszedzie stawiano pytanie, jak
stowarzyszenia majg postepowaé co do Kas dla chorych i jak
wiasciwie jest z ta sprawg? Moge tez powiedzie¢, ze na kazdem
z tych zebran inne przewazato zdanie i ze wszedzie co innego
mowiono. To tez aby nareszcie uzyska¢ wyjasnienie co do sto-
sunku stanu lekarskiego do przemystowcow, wniostem interpela-
cye w tem oczekiwaniu, ze i tu wszystko na zgodnej drodze da
sie zatatwié. 1 jezeli Szanowni Panowie przeczytajg mojg interpe-
lacye, to ze sposobu, w jaki jest wystylizowana, przyjdziecie

z pewnoscig do przekonania, ze wcale mi o to nie chodzito, aby
stan lekarski w jakikolwiek spos6b pokrzywdzi¢, lub przeciw
niemu nieprzyjazne kroki wywotaé, lecz jedynie o to, aby na
sprawe rzuci¢ Swiatto i pouczy¢ stan przemystowcdw, czego sie
trzymaé nalezy. Wywody poprzednich méwcow przekonaty
mie, ze o pauszalowaniu lekarzy mowy by¢ nie
moze. (Rzesiste oklaski i okrzyki: brawo! wybornie!) O tem
nie bede juz wiecej moéwit, a panom, ktdrzy mie tu postali, abym
byt ttbmaczem ich zyczen, powiem to rOwniez bez ogrodek.
(Wyborniel)

Na jedne rzecz chciatbym zwrdci¢ uwage. Wielce Szanowny
Pan Prezydent oSwietlit tu znakomicie potozenie lekarzy. Ja
chciatbym jasno te sprawe postawi¢, ze mianowicie i stan prze-
mystowy nie spoczywa na rdzach i ze zamozniejsi przemystowcy
takze po wprowadzeniu majsterskich Kas dla chorych bedg prze-
ciez mieli swego wtasnego lekarza. Miedzy przemystowcami, moi
Panowie, panuje rzeczywiscie wielka bieda; sg przeciez wypadki,
ze prowadzacy przemyst gorzej na tem wychodzi, niz robotnik.
Nie chce sie szerzej nad tg kwestyg rozwodzi¢, ale pozwole sobie
przedtozy¢ prosbe imieniem Zwdazku stowarzyszen przemysto-
wych w, Morawie, aby w razie ustanowienia statej taryfy za czyn-
nosci lekarskie co do biednych, niezasobnych cztonkéw stowa-
rzyszen przemystowych, miano wzglad na ubdéstwo i nizsza dla
nich taryfe ustanowiono. (Gtosy: to i dzi$ sie dzieje!) A nadto
jeszcze jedna prosba. By nikt nie mogt si¢ wymawiac, ze radzi-
lisSmy nad tq sprawg potajemnie, zechce Swietna Izba lekarska
sprawozdanie z uchwat przesta¢ do tutejszego instruktoratu sto-
warzyszen przemystowych, a oprocz tego takze urzedowo podac
uchwaty do wiadomosci tutejszego Zwigzku krajowego stowarzy-
szen zarobkowych, aby przemystowcy nareszcie dowiedzieli sig,
na czem stoja i wedle tego mogli zastosowaé swe postepowanie
i na zebraniach przemawiac.

Dziekuje imieniem Zwigzku za humanitarng pomoc, Kktorej
Panowie chcecie udzieli¢ — jak oznajmiliscie — stanowi prze-
mystowemu i wznosze okrzyk: Niech B6g pobtogostawi waszej
dalszej dziatalnosci! (Brawo! Wybornie! Dtugotrwate oklaski).

Mowa pos. Jozefa Hybesza.

Szanowni Panowie! Przedewszystkiem wyrazam podzieko-
wanie Panom, a wiasciwie Swietnemu Wydziatowi lzby lekarskiej,
zescie mie Panowie na to zebranie zaprosili. | ja jestem postem
5-tej kuryi, a pochodze z najnizszych warstw ludnosci. Naleze do
partyi socyalno-demokratycznej, ktdra sie gtdwnie zajmuje intere-
sami i zawodem robotnikéw fabrycznych, czyli innemi stowy
proletaryatem. Pan referent wzmiankowat w swym referacie
obszernie o stosunku panéw lekarzy do robotniczych Kas dla
chorych. Sprawa ta sktania mie do zabrania gtosu, aby okreslic¢
pokrétce, jak ja ten stosunek pojmuje.

Ja i moi towarzysze pojmujemy tak stosunek lekarzy do
Kas dla chorych, ze jest to wiasciwie okres przejSciowy. Dzisiaj
zyjemy w stosunkach spotecznych, ktére dwoma stowami nazy-
wamy zagadnieniem socyalnem. Dzisiaj juz inne sg stosunki, niz
przed laty 30 lub 40, kiedy lekarz, jak to pan referent zauwazyt,
inne zgota zajmowat stanowisko. Poddéwczas i inni obywatele
mieli inne stanowisko, woéwczas nie byto proletaryatu! (wotania:
oho!) Nie mam na mys$li ostatnich lat z przesztosci, lecz okres
przed wprowadzeniem produkcyi na wielkg skale, ten czas. o kto-
rym pan korreferent wspomniat, ze nie bylo wtenczas proleta-
ryatu. Dzisiaj zalicza sie w Austryi do proletaryatu 14 milionéw
ludnosci. Ten proletaryat, walczacy z dnia na dzien o kawatek
chleba w nowoczesnych zaktadach, czynigcych z robotnika nie-
wolnika, w przedsiebiorstwach przemystowych, ten proletaryat
jest scisle spojony ze stanem lekarskim, gdyz jego potowa co
roku choruje i lekarza potrzebuje dla poratowania zycia.

To tez caly stan robotnikow fabrycznych z koniecznosci
musi zyczy¢ sobie w interesie ochrony zdrowia i zycia, aby go
taczyly z lekarzem dobre stosunki i chce postepowa¢ wzgledem
lekarzy jak najprzyjazniej, aby ten stan lekarski byt rdwniez
w moznos$ci chetnie czyni¢ zados¢ potrzebom ludu. Ja sam przez
3 lata bytem cztonkiem wydziatlu Kasy dla chorych i musze po-
wiedzie¢, ze w dzisiejszem naszem zyciu towarzyskiem istnieje
walka wszystkich przeciwko wszystkim, kazdy walczy o swag egzy-
stencye, o zycie. Zaden poszczeg6lny stan, a wiec i stan robo-
tniczy nie winien temu, ze dzi§ panowie lekarze muszg sie orga-
nizowa¢ i o swe prawa walczy¢, ze muszg wystgpi¢ w obronie
swych intereséw, co dawniej nie byto potrzebne gdyz dawniej
opiekowato sie nimi panAstwo i rzad. Ale w terazniejszych roz-
przezonych stosunkach towarzyskich musi sie kazdy broni¢, a kto
tego nie czyni, ten podupada i nedznie ginie. (Oklaski).

Wielce Szanowni Panowie! Wiasnie dzi$ czytamy we wszyst-
kich dziennikach wiadomosé, ze lekarze szpitalni w Krakowie
musieli zagrozi¢ strejkiem od 1. maja, je$li ptacy im nie pod-
wyzszg. | dzisiejsze pisma donoszag, ze ci lekarze zwyciezyli, ze
im przynajmniej przyrzeczono wstawi¢ do preliminarza budzeto
wego na rok przyszty podwyzszenie placy.

My, jako robotnicy, pochwalamy kazdy stan, ktéry sie
broni, ktéiy walczy, gdy rzad na jego wymogi nie zwraca uwagi.



Wszystkia rzady Europy majg dos$¢ pieniedzy na przerdzne rzeczy,
a zwiaszcza na militaryzm, na armaty (okrzyki: znakomicie! —
huczne brawa i oklaski), majg pienigdze na przerdézne interesy bez
przyzwolenia parlamentu, btz przyzwolenia czynnikow powota-
nych, a gdy juz wyjdg fundusze, wtedy wotajg: teraz ptaccie!
Ale dla podniesienia dobrobytu ludnosci niema ani halerza.

Gdy rozwazymy te wszystkie ciezary podatkowe, ktore przy-
gniatajg calg ludnos$¢ Austryi, to na przykiad w Morawie na
kazdg osobe wypada 14 zir. i kilka dziesietnych samych podat-
kéw posrednich, a jesli familia sktada sie z 6 lub 7 cztonkéw,
to ptaci rocznie okoto 89 zir. podatkéw posrednich.

Przed 30 lub 40 laty ani nie marzono o tern, aby tego ro-
dzaju obowigzki ztozy¢ na barki obywateli. 1 dla tego my, robo-
nicy, mamy uznanie dla kazdego stanu, ktory sie broni i walke
obronng pochwalamy, bo wiemy, ze w naszem spoteczenstwie
kazdy walczy¢ i broni¢ sie musi. (Wybornie).

Musze tu jednak odpowiedzie¢ na zarzut Pana Prezydenta,
ktory w swym referacie przytoczyt, jakoby Kasy chorych wzgle-
dem lekarzy postepowaly zanadto po kramarsku, targowaly sie
z lekarzami i ich wyzyskiwaty. Z pewnoscig rzad nie proteguje
Kas dla chorych, raczej co$ przeciwnego moznaby twierdzi¢. Kasy
te powinny od pracodawcow otrzymywaé wkiadki, ale c6z ma
Kasa czyni¢, gdy pracodawcy poprostu wktadek nie ptacg? Na
przyktad pilzneriska powiatowa Kasa dla chorych miata 30.000 zir.
zalegtosci u pracodawcdw, ktérzy pobrali od robotnikéw (czela-
dnikdéw) przypadajgce na nich wiadki, ale ich do Kasy nie ode
stali. Kasa musiata ciggle ucieka¢ sie do sadu, skarzy¢ i egzeku-
tora po domach wysytaé. Nadto rosng tez ustawicznie koszty
leczenia w szpitalach. Jesli cztonek Kasy dla chorych zaniemoze
i udaje sie do szpitala, musi Kasa optaca¢ drogie koszty szpi-
talne, a oprécz tego jeszcze na podstawie statutu ptaci¢ rodzinie
chorego potowe przepisanego wsparcia.

Wiec i Kasy nie spoczywajg na r6zach. Przez to chce tylko
tyle skonstatowaé, ze spoteczenstwo doszto do takiego stanu,
w ktérym nic niema uregulowanego. Nie jest uregulowany stan
nauczycielski, nieuregulowany stan lekarski, nieuregulowany stan
nasz robotniczy, stan urzednicy, stowem nic nie mamy uregulo-
wanego. Znajdujemy sie w chaosie, w ktérym kazdy tylko siebie
ratowaC pragnie. Nasza partya niezawodnie uznaje wszelkie stu-
szne zadania, a w szczego6lnosSci zadania nauczycieli i lekarzy,
ktére to oba stany przyczyniajg sie z jednej strony do podnie-
sienia kultury, a z drugiej strony do utrzymania zdrowia ludnosci.
Badzcie Panowie pewni, ze zorganizowany stan robotniczy nigdy
nie wystapi przeciw stusznemu zadaniu jakiegokolwiek stanu.
(Brawo!) Zorganizowani robotnicy pojmujg to juz dzisiaj jasno,
ze w naszem spoteczenstwie sg jeszcze przestarzate pozostatosci
dawnych feudalnych urzadzen, przy ktorych ten, kto nie miat
zadnych obowigzkéw, najwiekszych praw uzywat. (Brawa i oklaski)

Sadze, ze rozwiatem uprzedzenia przeciw zorganizowanym
robotnikom, o ile one miedzy Panami, jako lekarzami, istniaty,
a teraz, konczac, upewniam PanOw, ze zorganizowany stan ro-
botniczy popiera kazdy stan i ujmuje sie za kazdym stanem,
ktory istotnie stuzy spoteczenstwu. (Okrzyki, brawa, wybornie!
i Oklaski). (C. d n)

Dr. Szczepan Mikotajski.

0 reformie gminnej stuzby zdrowia w Galicyi.

Napisat Dr. Wincenty Wrdblewski, Lekarz okregowy.

(Ciag dalszy.)

W sprawie szczepienia niewiele doda¢ mozna ponadto, co
juz w tej sprawie powiedziano. Fatszywe obliczanie dyet w sto-
sunku do odlegtosci, gdy sie tylko pierwszg dyete tak policza,
a reszte pod przymusowg suggestya, jakoby sie szczepito w miej-
scu siedziby bez wyjazdu, falszywe zestawienie catej podrdzy, gdy
sie wymaga objazdu wedlug planu starostwa z czterokrothnym po-
wrotem przy szczepieniu i rewizyi w duzym okregu, to moze
unikat czynnos$ci urzedowej, ktora musi by¢ falszywie przedsta-
wiong, o ile ma by¢ uznana za dokonang. Znizenie ponadto
dyet z 7 na 6 koron, to tylko przymusowa optata za honor,
jaki wyrzadzono lekarzom okregowym przez zréwnanie ich pod
wzgledem wysokos$ci dyety z lekarzami rzagdowymi 1 klasy. 1tego
ani petycyarfii ani zadnymi projektami prawdopodobnie nie zmie-
nimy, gdyz wedtug sprawozdania departamentu sanitarnego z ubieg-
tego roku Wydziat krajowy obok daznosci do obnizania wydat-
kéw wychodzit ze stusznego zapatrywania, ze lekarze okregowi,
jako stali funkcyonaryusze, ptatni z funduszéw powiatéw i kraju,
nie moga byé uwazani pod wzgledem spetniania swych czynnosci
stuzbowych, do ktorych nalezy i szczepienie, jako lekarze wolno
praktykujacy i pobiera¢ za te czynno$¢, spetniang w gminach
okregu, a ewentualnie i poza granicami, dyety, przyznane leka-
rzom wolno praktykujagcym, nadto przyznanie lekarzom wyzszych
dyet, niz posiadajg c. k. lekarze 1 klasy, uwazatby Wydziat kra-
jowy za nieusprawiedliwione nie tylko z powodéw wyzej~przyto-
czonych, ale réwniez ze wzgledu na okoliczno$¢, iz z biegiem
czasu ptace i ryczatty lekarzy okregowych znacznie podwyzszone

zostaty(?), a fundusz krajowy juz z tego powodu ponosi wieksze
ciezary. Przy calej czynnosci szczepienia nie mamy z Wydziatem
krajowym nic do czynienia, tylko z rzadem, na tegoz polecenie
szczepimy itd., watpliwg wiec jest rzeczg, czy Wydziatowi krajo-
wemu przystuguje prawo obcinania dyet i stawiania lekarzy okre-
gowych w jakiej$ posredniej kategoryi miedzy lekarzami rzado-
wymi i prywatnymi wbrew rozp. minist. spraw wewn. o dyetach
z d. 3. lipca 1854 i 18. pazdziernika 1893 1 4370, a nadto wbrew
orzeczeniu tegoz ministerstwa*) w specyalnym wypadku z d. 11.
lutego 1895 1 3398. ROwniez watpliwem jest, czy w jakiejkol-
wiek ustawie powiedziano, ze szczepi¢ mamy bez zaliczania jezd-
nego**). To sg sprawy natury S$ciSle prawnej, wchodzgce w za-
kres orzeczen trybunatu administracyjnego, ktore to orzeczenia
dla potozenia tamy watpliwosci raz spowodowac nalezy.

Co do wykazoéw, to, jak juz nadmienitem gdzieindziej, wy-
kazy nr. 1 i Il. proszg sie o zniesienie, bo jezeli sg potrzebne,
po c6z wprowadzono wzory na wykazy dla urzedéw parafialnych,
gdzie wszystko najdoktadniej jest oznaczone az do nru cielecia,
z ktérego pochodzi krowianka. Jezeli jednak odno$ne czynniki
uznajg, ze takie wykazy sg potrzebne, powinien je prowadzi¢
przy szczepieniu i rewizyi pisarz gminny, a nastepnie ztozy¢ do
aktow gminnych. W ten spos6b S$wiadectwa szczepienia przesta-
tyby by¢ falszem, jak dotad, gdyz o ile sie ich nie wystawia pod-
czas szczepienia, lekarz pisze rok i dziern wedle upodobania, nie
wiedzgc nawet, czy, kto i kiedy szczepit, nadto wydawataby Zwierz-
chno$¢ gminna takie Swiadectwa, oparte na aktach, wyreczajac
lekarza. Dla dzieci szkolnych zarzad szkoty, a dla rewakcynacyi
urzad parafialny winien wystawia¢ wykazy nowe na nowych wzo-
rach, jak do szczepienia, przechowywane bowiem z przed 10-ciu
lat wykazy w niektdrych starostwach sprzeciwiajg sie prawdzie
wskutek zmian, zasztych w 10-cioleciu i pierwotnym pojeciom
higieny swym brudnym i zapylonym wygladem.

Punkt g instrukcyi odnos$nie do § 12. ustawy polecat leka-
rzom gminnym i okregowym nadzorowanie ogledzin bydta i miesa,
obecnie za$ w przedtozonej noweli do ustawy powiedziano, ze
nie nadzdr, ale ogledziny musi lekarz wykonywaé tam, gdzie nie
ma weterynarza. Czynno$¢ ta jest do$¢ wyczerpujacag, czego do-
wodem weterynarze w miejscach, gdzie dawniej byli lekarze z pen-
syami 1200—2000 koron, czyz wiec uznanie tej czynnos$ci za przy-
musowg i bezptatng i Scigganie za nig optat, do$¢ wynoszacych,
nie ma mie¢ zadnego wpltywu na podwyzszenie pensyi lekarza
okregowego? Stusznie, ze optaty te majg wptyngé do funduszu
powiatowego, ale czy zmiany, proponowane w noweli, majg tylko
na celu zwiekszenie funduszéw powiatu, a w niczem nie majg
uwzgledniaé potrzeby polepszenia bytu lekarza idlatego usuwajg
watpliwosci, kto ma bra¢ pienigdze. Dla przyktadu przytocze sto-
sunki w mojej siedzibie. Lekarz bral lata cate 1000 koron za
wszystkie funkcye w okregu, obecnie weterynarz tylko za swe
czynnos$ci w miejscu siedziby pobiera 1400 koron rocznie. Gdyby
wiec tu weterynarza nie byto, na pokrycie pensyi lekarza 1000
koron $ciggatby Wydzial powiatowy najmniej 1400, a zatem 400
koron zarobitby na czysto dla powiatu. Chociaz lekarz okregowy
nie peini ogledzin w mys$l ustawy o ogledzinach bydia i miesa,
musi zastepowac czesto weterynarza, bo rzad weterynarzy obecnie
czesto pozyczet do swej stuzby. Céz wiec sie stanie z optatg
w tych wypadkach, a ewentualnie ile ma za to $ciggna¢ powiat?

Analogicznie zaznaczony w punkcie t juz jako bezptatny
obowigzek ogladania zmartych w siedzibie lekarza i podejrzanych
wypadkéw w okregu nie powinien by¢ bezptatnym. Od niepa-
mietnych czaséw w wielu miejscowosciach ludzie za ogledziny
zwiok ptacg i niczem to jest dla nich przy wysokich taksach po-
grzebowych. Lekarz, chociaz mu nie byto wolno wprost od stron
pobieraé taks, brat je przeciez, bo zaden Wydziat powiatowy tych
optat dotad nie S$ciggat. Przypatrzmy sie instrukcyi dla Lwowa

*) Reskrypt minist. spraw wewn. z d 11 lutego 1895
1 3398. Przy regulacyi gminnej stuzby zdrowia oznaczono w niektérych
krajach taryfe nalezyto$ci za stuzbowe czynnos$ci lekarzy gminnych wzgled-
nie okregowych w nizszym wymiarze, niz tenze wedlug obowigzujacej
og6lnej normy przystuguje lekarzom...

Na wniesione zazalenie lekarza orzekto ck. ministerstwo spraw wew.,
ze przy uzyciu lekarzy gminnych i okregowych przez witadze polityczne
w sprawach sanitarnych nie obowigzujg postanowienia krajowe, ktére sie
odnosza do czynnosci tych lekarzy, jako gminnych, wzglednie okregowych,
lecz obowigzujgce panstwowe przepisy i ze przeto dzienna dyeta nalezy
sie lekarzom w kwocie 3 zir. 50 ct.

**) Okélnik namiestnictwa z d. 18 stycznia 1896 1 107820:

... .C0 za$ do lekarzy okregowych, ktdrym w regule nalezy przydzie-
la¢ szczepienie w ich okregu z wyjatkiem potrzebnego co kilka lat kon-
trolnego szczepienia przez lekarza powiatowego, zwraca si¢ uwage na po-
stanowienia § 14. ust. kraj. z 2. lutego 1891 dz. u. k. 17., przy czem wra-
zie przydzielenia szczepienia lekarzowi okregowemu wyraznie zaznaczyé
nalezy, iz lekarz okregowy winien wykona¢ szczepienie w mys$l powyzej
przytoczonego rozporzadzenia w miejscu swej siedziby bezptatnie, w innych
gminach swego okregu za poborem nalezyto$ci, ustanowionej w miare od-
legtosci i ilosci szczepionych, jednakowoz bez zaliczenia milowego".

Tymczasem § 14. powotanej ustawy brzmi w tern miejscu: Lekarze
okregowi obowigzani sg wykonywac szczepienie w okregu poza obrebem
swojej siedziby za poborem nalezyto$ci, ustanowionej w miare ilosci szcze-
pionych. (O zaliczaniu milowego niema wzmianki).

§ 25. ustawy o szczepieniu ochronnem brzmi; Za szczepienie, rewi-
zye i rewakcynacye pobiera¢ bedzie lekarz précz kilometrowego przyna-
lezne mu dyety.



lub Krakowa 1 tam sg ogledziny jako obowigzek lekarzy miej-
skich, ale jako obowigzek ptatny w 3 klasach a bezptatny tylko
dla ubogich. O podobne wiec otaksowanie postara¢ sie winny
Wydziaty powiatowe. Za czynno$¢ ogledzin zwlok poza siedzibg
lekarza przystuguje lekarzowi niewatpliwie dyeta krajowa, a cka-
zZya z gminy.

Gdy wiec obecnie umniejszg sie lekarzowi uboczne docho-
dy, a wszystkie optaty SciggaC bedzie powiat, winno to wptyngc
na ustawowe podwyzszenie pensyi lekarza okregowego przynaj-
mniej o 200 koron tem wiecej, ze nikt na tem nic nie straci.
W przeciwnym razie wytwoOrzonoby na podstawie proponowanej
noweli przykry dla lekarza niestosunek miedzy zwiekszeniem obo-
wigzkOw a pozostawieniem tej samej ptacy. Uzmystowie to na
przyktadzie: lekarz gminny w tej miejscowosci, w ktérej miesz-
kam, liczacej 4190 mieszkanicow, pobierat przez szereg lat 1000
koron pensyi. Od lat 5 po utworzeniu okregu przydzielono mu
12 wsi z 22500 mieszkancéw na przestrzeni 180 kim.2 skutkiem
czego sporo czasu pochtaniajg mu podroze stuzbowe i lekarz
ten z praktyki na wielka skale musi zrezygnowaé¢, pomimo, ze
ma te samg pensye 1000 koron. Stuszno$¢ tedy wymaga, by
ustawa wprowadzita jakg$ roznice miedzy pensyag lekarza okre-
gowego a pensyag lekarza gminnego.

Co do punktu u instrukcyi wymagaé nalezy, zeby bezwa-
runkowo w pierwszej linii lekarze gminni wzglednie okregowi
interweniowali przy otwarciu grobow familijnych, czy tez przewo-
zeniu, lub ekshumacyi zwitok i to za odpowiedmem wynagrodze-
niem. Zupetnie racyonalne jest wydawanie paszportéw w takich
przypadkach tylko przez wiadze polityczne, ale niestuszne jest
i Smiesznie wyglada, ze musi lekarz powiatowy zjezdza¢ dla
otwarcia grobu, lub wydobycia zwilok z wozu lub wagonu, co
niepotrzebnie stronom przysparza kosztow. Czynno$¢ ta nalezy
do rzagdowego zakresu dziatania, lecz jezeli lekarze gminni w in-
nych sprawach, nalezagcych do rzadu, sg uznani za wystarczaja-
cych wiedzg, przeto i tu powinna wiladza krajowa polityczna za-
rzadzi¢, by za wiedzg ck. starostwa tylko lekarz okregowy w okre-
gu, a gminny w gminie w tych sprawach bezposrednio urzedowat.

Z punktéw b i v instrukcyi wida¢ jasno ze ustawa widzia-
taby chetnie lekarzy gminnych i okregowych lekarzami szkolnymi.
W praktyce nawet bywa lekarz okregowy za bezptatnego lekarza
szkolnego uwazany, chociaz bezpodstawnie. Wiec przysytaja mu
tak dyrekcye szkot jak i wprost nauczyciele szereg dzieci po
Swiadectwa, czy sg zdolne do szkoty, lub czy nie sa chore na
podejrzane choroby, dalej po ukonczeniu choroby zakaznej zada
zarzad szkoty znoéw Swiadectwa ozdrowienia, a juz po wymierze-
niu kar za nieposytanie do szkoty falanga petentéw, wecale niele-
czonych, zjawia sie po S$wiadectwa choroby, zawsze w formie
skromnej karteczki. Natomiast do udziatlu w radach szkolnych
miejscowych mimo oferty nigdy sie lekarza nie wzywa, zdaje sig
z obawy, ze mégtby doradzi¢ higieniczng zmiane, pociagajaca
koszty. Niewatpliwie nalezatoby jak najpredzej stworzy¢ instytu-
cye lekarzy szkolnych o znanych obowigzkach, moze najpierw
przy szkotach ludowych, gdzie higiena jest zwykle strasznie za-
niedbana, a w ustawie wypadatoby zastrzedz te obowiazki przy-
sztosci przedewszystkiem dla lekarzy gminnych i okregowych,
nim to jednak nastgpi, wydawanie jakichkolwiek opinii, Swiadectw
i porad bezptatnych na zadanie wiladzy szkolnej jest stanowczo
przeciwwskazane we wiasnym interesie odnos$nych lekarzy.

Dodatkowo jest jeszcze szereg czynnosci nadetatowych, ja-
kich wiadze wymagajg od lekarza okregowego, a wiec wystawia-
nie Swiadectw zdrowia, opinii dla obtgkanych, badania rozmaite
i nieraz czynnos$ci czysto policyjne. To dowody, ze widocznie we-
dtug zdania réznych wiadz obowigzkéw mamy za mato i organy
nadzorcze radeby przyczyni¢ jak najwiecej bezptatnego zajecia.

Wypada jeszcze zastanowi¢ sig, gdzie i jak sie u nas tworzy
okregowki. Wybiera sie pierwszg lepszg wies, w czem gra wazng
role zyczenie cztonkéw Woydzialu i Rady powiatowej i bez zba-
dania, czy lekarz moze tam znale$¢ choéby najprostsze warunki
do zycia, jak mieszkanie i $rodki zywnosci, tworzy sie dobro-
dziejstwo dla okolicy: okreg sanitarny. Tak przewaznie bywa po
wsiach. Tu tez pora zacytowa¢ rozporzadzenie wykonawcze do
§ 5. ustawy z r. 1891: ,Przy oznaczeniu siedziby lekarza okre-
gowego nalezy mieé¢ na uwadze mozno$é spetniania obowigzkow
i warunki statego utrzymania sie lekarza". W miastach i mias-
teczkach dzieje sie nieco inaczej. Jest np. posada lekarza gmin-
nego ptatna 800—1000 koron, ot6z powiatowy referent proponuje
zamieni¢ te posade na okregowa, dotgcza kilkanascie gmin i za
to ryczatt na objazdy, pensyg za$ zostaje ta sama, tylko z innego
funduszu i juz okreg gotowy, a jego tworcom zdaje sig, ze stwo-
rzyli pyszne siedlisko dla lekarza. Nie bacza na to, ze jezeli przy-
chodzi na te posade nowy lekarz, zastaje na miejscu lub w oko-
licy kilku kolegow zadomowionych, majgcych uznanie $rod pub-
licznoSci i ze jezeli lekarzem okregowym zostaje ktéry z tych
dawniejszych lekarzy, dotychczasowy lekarz miejski, jak zwykle
bywa, to za honor zmiany tytutu dostaje do obstuzenia kilkana-
§cie gmin i moc bezptatnych czynnosci. (C. d. n)

Czy nalezy donosic do prokuratoryi o Smierci
z powodu narkozy?

Niejeden zapewne lekarz napotyka wzawodzie swoim watpli-
wosci, ktore rozstrzygng¢ moze najtacniej jawna ogdlna dyskusya.

Dzisiaj prosze o miejsce w ,,Glosie", aby poruszy¢ pytanie:
»Czy lekarz ma obowiagzek donosi¢ do prokuratoryi panstwa
0 S$mierci z powodu narkozy" ?

Osobiscie mam gtebokie przekonanie, ze tego zadng miarg
czyni¢ nie powinien ani lekarz sam o sobie, ani jako ogladacz
zwiok.

Poniewaz jednak ze strony powaznego wspotzawodowca spo-
tkatem sie ze zdaniem wprost przeciwnem, wiec podaje te spra-
we do rozstrzygniecia przed forum ogdlne.

Wiasne przekonanie opieram na nastepujagcem rozumowa-
niu. Nie tylko caly Swiat lekarski, ale iwszyscy ludzie dobrej woli
przyzna¢ musza, ze za $mieré z narkozy lekarz do odpowiedzial-
nosci pocigganym by¢ nie moze i nie powinien, bo nauka lekar-
ska nie data dotychczas moznosci zabezpieczenia sie przed tg ka-
tastrofg. Kazdy lekarz, kt remu zmart chory wskutek narkozy,
z pewnoscig czuje sie w sumieniu swojem czystym i niewinnym.
Dla czeg6z wiec oskarza¢ sie samemu, gdy sie jest niewinnym.
Jezeli to ma by¢ sposdb udowodnienia niewinnosci, jezeli to ma
okazaé, ze lekarz tak dalece nie obawia sie $ledztwa, cho¢by karnego,
iz sam nawet to $ledztwo sprowadza, to jest to sposdb przerafino-
wany a takze pozatowania godny. Przerafinowany dla tego, iz
osigga sie przecietnie odwrotny zamierzonemu skutek — caty
prawie Swiat zamiast gotebiej niewinnosci widzi w tem przeciwnie
dowdd nieczystego sumienia. Pozatlowania za$ godny jest to spo-
sob dla tego, bo nie tylko, ze sprowadza lekarzowi katusze do-
chodzen, protokotow, komentarzy, przedwczesnych sgddw, zachwia-
nie zaufania itp., ale takze wznieca ws$r6d publicznosci poptoch
1 daje powo6d do tysigcznych zamachéw na dobrg stawe nauki
lekarskiej przez ludzi ztej woli.

Po takim denerwujacym wstepie zawsze naturalnie postepo-
wanie karne zostaje wreszcie zaniechane — jak to zresztg prze-
konaé¢ sie mieliSmy niejednokrotnie sposobno$¢ — a zani echane
na podstawie fachowego orzeczenia lekarzy znawcéw sadowychi
Dlaczeg6z wiec lekarz, jako znawca sgdowy, moze mie¢ odwage,
aby orzeczeniem swojem uniewinniajgcem stanagt przeciw opini.
sarkajacej, gdy przeciwnie lekarz ogladacz zwitok przez swoje
doniesienie karne utrwala tylko u szerokiej publicznosci fatszywe
przekonania inieusprawiedliwione pretensye do medycyny. Wspo-
minam o tem wyraznie dla tego. bo sam raz sekcyonowatem
zmartego w narkozie. Sledztwo spowodowat lekarz, jako ogladacz
zwtok — $ledztwo zastanowit takze lekarz, jako znawca sadowy.
Czyz jednos$¢ nauki lekarskiej nie domaga sie jednolitego pojmo-
wania fachowego danej kwestyi ? Czy moze ten sam ogladacz
zwtok w roli znawcy sadowego inaczejby orzekat?

Nic dziwnego, jezeli laik, szczeg6lnym a nieszczeSliwym
zbiegiem okolicznos$ci rozzalony, do obwinienia lekarza sie po-
suwa. Ale nam, lekarzom, zadng miarg nawet milczaco tolerowac
takiego postepowania sie nie godzi; a c6z dopiero czynnie do
oskarzania sie przyczyniac!

Ale zeby lekarz sam na siebie miat w danym razie pisac
doniesienie karne, tego nigdy bym nie przypuszczat, gdybym ta-
kiego zdania z zywych ust nie styszat. | to wilasnie twierdzenie
jest gtownym powodem, ze dzi$ kwestye te poruszam.

Prawdziwy nawet przestepca nie ma obowigzku donoszenia
0 swej zbrodni. Jezeli za$ takie samooskarzenie niekiedy sie zda-
rza, to jest dowodem nie tylko skruchy, ale i winy. Gdy niema
poczucia winy, skarga istnie¢ nie moze. Dla tego kazdy, nawet
nie uprzedzajacy sie, ale logiczny sedzia musi na wszelkie po-
Zniejsze usprawiedliwienia odpowiedzie¢ : ,,gdyby$ sie czut nie-
winnym, nie bytby$ sie oskarzal". A watpie, aby ktorykolwiek le-
karz chciatl naprawde przyjag¢ na siebie wine i kare za S$mierc
w narkozie. Przeczulica sumienia jest wiec tu nie na miejscu.

Prosze Kolegdw o poparcie mego zapatrywania, lub o ugrun-
towane odparcie mych twierdzen.

Dr. J6zef Kadyi

sekundaryusz szpitala.

W sprawie specyfikow.

Przed kilkoma dniami wezwano mie do panstwa X.... Przy-
jeta mie pani domu i zaprosiwszy do saloniku, opowiedziata mi
historye choroby swej corki, uzywajac przy tem catego arsenatu
wyrazen i zwrotdw, majacych mie pouczy¢, ze jest biegta w sztuce
lekarskiej i ze jezeli mie wezwata, to raczej pro consilio — ,bo
ja — mowita do mnie — to moje dzieci lecze sama od dziecin-
stwa i jako$ to, Bogu chwata, chowato sie zdrowo i rosto".
Rozpoznanie miata pani X... juz gotowe; codreczka, liczagca obec-
nie lat 18, choruje — ot, jak zwykle panny w tym wieku, na
btednice; przeciez to tak tatwo poznacé! ,Lekarza do dzi$ nie
uzywatam, bo i po c6z? Da jakie$ tam zelazo — datam i ja



zelazo. Prosze pana konsyliarza, czego ona juz nie zazywala.
Z poczatku dawatam chine Seravalla, pézniej piyn zelazisty Gu-
dego; gdy potem nie byto polepszenia, dostawata przez 4 ty-
godnie somatoze z zelazem i przez 6 tygodni alboferyne. Nie
zaniedbywatam oczywiscie i innych przypadtosci; poniewaz dziecko
miato lichy apetyt, dodawatam do jedzenia sanatogen, a przeciw
obstrukcyi, to rézne zidtka, to znéw purgen, albo pigutki Klee-
weina. Stowem, czynitam wszystko, com tylko mogta, ale jako$
polepszenia niema! Moze to pan konsyliarz bedzie miat szcze-
Sliwszg reke i zapisze jakie$ inne zelazo, bo widze, ze ja juz
sama rady nie dam*.

Pani X.... nalezy do sfer inteligentnych, czytuje gazety,
a bedagc matkag kilkorga dzieci, wypisuje skrzetnie notatki o wszel-
kich tam reklamowanych S$rodkach i stosuje je w danym wy-
padku, szczedzac na wizytach lekarskich. ,,Bo u mnie — moéwi —
to dzieki Bogu, lekarz rzadkim gosciem w domu. Niech sie pan
konsyliarz nie obrazi — ja doktorow bardzo lubie, mam nawet
sama dwu kuzynéw doktorami — ale tylko ,tak o“, pogadac,
pogawedzi¢ o nowych rzeczach i historyach, bo to zawsze sie
cztowiek z tego czego$ nauczy, co mu sie czasem przyda¢ moze“.

Mogtem nareszcie przystgpi¢ do badania chorej i nie trudno
byto pozna¢, ze rzekoma ,blednica" byta gruzlicg phuc, nawet
juz w do$¢ znacznym stopniu rozwoju. 1 choroba tego rodzaju
byta ,leczong" przez dtugie miesigce w domu, bez porady le-
karskiej , bez najmniejszych $rodkéw ochronnych dla reszty
cztonkéw rodziny!

Gdy powiedziatem matce me rozpoznanie, przerazito jg to
oczywiscie ogromnie, mimo to byto pierwszem, co rzekta: , Trzeba
wiec bedzie podawac sirolme". To juz jest prawie komicznem,
w tej matej, codziennej tragedyi. Musiatem uzy¢ calej powagi
i sporo perswazyi, by panig X... przekonaé, ze sirolina nie wy-
starczy do leczenia gruzlicy, ze précz leczenia chorej, potrzeba
tez zwaza¢ na niebezpieczenstwo zarazenia innych cztonkoéw ro-
dziny i t. d.

O czem pouczajg nas ten i jemu podobne wypadki? Po-
uczajg nas przedewszystkiem o szkodach, jakie reklamowanie
specyfikow nie tylko lekarzom i aptekarzom, ale tez i chorym
wyrzadza; gdyby nie $rodki tego rodzaju, bytaby w danym wy-
padku matka wczesniej wezwata lekarza, a wczesniejsze rozpo-
znanie choroby mogtoby tylko wypas¢ na korzys¢ dla chorej
i jej otoczenia. Chora miataby sie prawdopodobnie lepiej, matka
miataby mniej wyrzutéw sumienia, a ostatecznie tez i lekarze
wieksze zarobki.

Byto zawsze wielu ludzi, przekonanych o swych zdolno-
Sciach w rozpoznawaniu chorob zwyktych, codziennych, a do
szukania porady lekarskiej zmuszata ich przewaznie nieznajomos¢
Srodkdw, leczniczych ,kuchni tacinskiej”. Jest faktem niezaprze-
czonym, ze nawet jednostki o wyzszej inteligencyi uwazajg czesto
zapisywanie recept za najwazniejszg czynno$¢ lekarza. Obecnie
juz i na to nie potrzeba lekarza. Na kazdg chorobe znajdzie sie
Srodek w naszej codziennej gazecie, kazdy moze by¢ swym wia-
snym lekarzem ! Spopularyzowanie wiedzy lekarskiej, przynoszace
bezsprzecznie pewne korzysci, szczegdlnie co do poznania nie-
bezpieczeAstw chordb zakaznych, przeszto dzieki reklamie r6znych
fabryk na tory leczenia. MieSci sie w tern jeszcze i niebezpie-
czenstwo rozszerzania partactwa w spos6b niebywaly; bo nie
tylko, ze zawodowi partacze mogag w tatwy sposob powiekszy¢
zas6b swych $rodkow leczniczych, dodajac sobie nawet pewnego
uroku rzeczywistej wiedzy — ale tez wielu staje sie mimowoli
partaczami: ,Pani coreczka nie ma apetytu? Czytatem w ga-
zecie, ze china Seravalla jest na to wySmienitym S$rodkiem".
»Synek kaszle? A dawajze mu pani siroline”! 1t d. bez konca,
ze szkodg dla chorych i lekarzy.

Czy mozemy na te powddz sSrodkow reklamowanych co$
poradzi¢? Sadze, ze tak.

Fabryki i wytwdrcy tych przeréznych Srodkdéw ispecyfikow,
wystepujg w chwili reklamowania tychze przez czasopisma nie-
fachowe do otwartej walki z lekarzami, wzywajgc publicznosc,
by sie leczyta z omijaniem lekarzy. Staje sie przeto konieczng
samoobrona ze strony lekarzy, a to nie tylko w swym witasnym,
ale tez i w interesie publicznosci, bardzo czesto zawiedzionej,
a prawie zawsze wyzyskiwanej.

Spos6b samoobrony, jaki podaje, jest nastepujacy:

Nasz organ spoteczno-zawodowy, a wiec ,Gtos lekarzy",
ogtasza w kazdym numerze spis wszystkich lekéw i specyfikow,
reklamowanych w czasopismach codziennych lub niefachowych,
a naszg rzeczg bedzie, bySmy tych S$rodkéw nie tylko nie zapi-
sywali, ale nawet w danym wypadku przed nimi ostrzegali.

Gdyby takg akcye mozna rozszerzyé tez i na inne pro-
wincye panstwa, to jestem pewnym, ze moglibySmy z czasem
odnie$¢ ogromny sukces. Dr. J6zef Mayer.

Od redahcyi. Podobne propozycye uczyniono juz dawniej
w naszem piSmie, a sprawe specyfikobw omoéwiliSmy niedawno
obszernie i wskazaliSmy $rodki zaradcze. Mimo to zamieSciliSmy
uwagi kol. dr. Mayera, sadzac, ze nalezy te sprawe od czasu
do czasu przypomina¢ Kolegom.

Kandydatury lekarzy przy wyhorach Iwows, Rady miejskie].

Przy wyborach 54 cztonkéw Rady miasta Lwowa, odbytych
w dniu 28. lutego b. r., popieraty kandydatury lekarzy nastepu,
jace komitety przedwyborcze:

1. Dra Mah la miejski, zjednoczonej opozycyi, obywatelski,
z osobiste] kwalifikacyi, gospodnio - szynkarski, rekodzielnikow
przemystowcéw i wiascicieli realnosci, centralny mieszczanski.

2. Dra Piseka miejski, zjednoczonej opozycyi, obywatelski,
handlowo-przemystowy, katolicko-narodowy, wiascicieli realnosci,
dzielnicy Ill, z osobistej kwalifikacyi, rekodzielnikow, przemysto-
wcow i wihascicieli realnosci, demokratyczno-postepowy, chrzescian-
sko-narodowy.

3. Dra Szpilmana miejski, zjednoczonej opozycyi, oby-
watelski, handlowo-przemystowy, katolicko-narodowy, wiascicieli
realnosci, gospodnio-szynkarski, rekodzielnikdw, przemystowcow
i wiascicieli realnosci, centralny mieszczanski, chrzesciansko-na-
rodowy.

4. DraMikotajskiego zjednoczonejopozycyi, handlowo-
przemystowy, ruski, rekodzielnikow przemystowcow i wihascicieli
realnosci.

5. Dra Festenburga obywatelski, handléwo-przemysto-
wy, z osobistej kwalifikacyi, centralny mieszczanski.

6. Dra Starzewskiego (na 3 lata) miejski, obywatelski,
handlowo-przemystowy, katolicko-narodowy, w#ascicieli realnosci,
kolejarzy, pocztowcow i niezawistych obywateli, chrzesciarisko-na-
rodowy.

7. Dra Mankowskiego obywatelski.

8. Dra Piaseckiego obywatelski.

9. Dra Rydygiera katolicko-narodowy, wiascicieli real-
nosci, z osobistej kwalifikacyi, kolejarzy, pocztowcdw i niezawistych
obywateli, demokratyczno-postepowy, centralny mieszczanski.

10. Dra Weigla katolicko-narodowy, z osobistej kwalifi-
kacyi, demokratyczno-postepowy, chrzescianski drobnych kupcéw
i przemystowcow, wiascicieli realnosci.

11 Dra Ozarkiewicza ruski.

12. Dra Sottysika (na 3 lata) dzielnicy III.

13. DraSottysika (na 6 lat) rekodzielnikdw, przemystow-
cow i wiascicieli realnosci, demokratyczno-postepowy, centralny
mieszczanski.

Jak wiadomo, gtosowato wyborcéw 7667. Bezwzgledna
wiekszo$¢ gtos6w, potrzebna do uzyskania mandatu, wynosi 3834

gtosy. — Woyszczeg6lnione powyzej komitety oddaty gtoséw:
Komitet miejski 2.653
Zjedn. opozycyi 2.162
Obywatelski . 543
Handl.-przemystowy 892
Ruski . . . . 452
Kat.-narodowy 160
Whascicieli realnoSci 197
Z osobistej kwalifikacyi . 18
1 dzielnicy . 101
Chrzes$¢.-narodowy 158
Gospodnio-szynkarski 201

Komitety demokratyczno-postepowy, drobnych kupcow i prze-
mystowcdw, centralny mieszczanski, kolejarzy, pocztowcoéw i nie-
zawistych obywateli oddaty po kilka gtosow.

Liczba gtosow, oddanych na liste miejskg sfatszowang dotad
nie jest wiadoma, liczy¢ sie jednak z nig trzeba, bo wplynie ona
ujemnie na sume gtoséw dr. Mahla, dr. Szpilmana, dr. Starzew-
skiego, a dodatnio na sume gtosow dr. Piseka, dr. Festenburga,
dr. Weigla i dr. Soitysika. Dla innych kandydatow lekarzy jest
w obliczaniu sumy gtoséw obojetna.

Sfatszowano rowniez liste zjednoczonej opozycyi i liste
handlowo-przemystowg, nie mialem jednak dotad sposobnosci
skonstatowaé, o ile na tych listach sfatszowanych zmieniono kan-
dydatury lekarzy.

Dalej uwzgledni¢ trzeba skreslenia i dopisywania kandyda-
téw, przy czem co do lekarzy, o ile wiem, przewazajg dopisywa-
nia. Dopisywano zwilaszcza gesto dr. Festenburga, dr. Mikotaj-
skiego i dr. Rydygiera.

Wobec tego sume gtosOw, otrzymang przez dodanie liczby
gtosow poszczego6lnych komitetdbw, mozna uwaza¢ przy kandyda-
turach lekarzy za minimalng a doktadne skrutynium zapewne ja
mniej lub wiecej podwyzszy.

Przypuszczalnie wiec otrzymali gtoséw:

1. Dr. Mahl 5577, a zatem z pewnoscig wybrany.

2. Dr. Pisek 6884, a zatem z pewnoscig wybrany.

3. Dr. Szpilman 6966, a zatem z pewno$cig wybrany.

4. Dr. Starzewski 4603, a zatem z pewno$cig wybrany na
lat trzy.

5. Kandydatura dr. Mikotajskiego, na ktérego wypada
3506 gtosow, przyjdzie do Scislejszego gtosowania.



Wszyscy inni kandydaci wypadajg zupeinie z rachuby praw-
dopodobienstwa, gdyz pozostali bardzo daleko poza potowg gto-
sow oddanych. Jedynie w tym wypadku, gdyby z powodu roz-
strzelenia gtos6w nastgpit wybor Scislejszy na wiecej niz 12-tu
radnych, co uwazam za mozliwe, cho¢ nieprawdopodobne, do-
tartby do S$cislejszego gtosowania:

6. Dr. Festenburg, na ktérego padto w przyblizeniu okoto
1500 gtosow.

Dla doktadnosci zestawiam cyfry gtosow, wypadajgce na
reszte kandydatéw, przyznajac, ze kazdy z nich moégt ponad te
cyfre osiggngé jeszcze najwyzej Kilkaset gtosow w drodze dopi-
sywania.

7. Dr. Mankowski 543 gtosy.

8. Dr. Piasecki 543 gtosy.

9. Dr. Rydygier 375 gtosow.

10. Dr. Weigel 375 gtosdw.

11. Dr. Ozarkiewicz 452 gtosy.

12. Dr. Sottysik 101 gtoséw (na 3 lata.)

Dr. Sottysik 30 gtosow (na 6 lat).

Zwazywszy, ze obecnie z Rady ustepuja wszyscyradnile-
karze, musimy uzna¢ wybér tylko 4 lekarzy do Reprezentacyi
miejskiej, liczacej 100 cztonkdéw, za niedostateczny. Przy rozsad-
nejakcyi przedwyborczej, przy solidarnem wystgpieniu ogo6tu le-
karzy lwowskich mozna byto bardzo tatwo co najmniej
do Rady miejskiej wprowadzic.

Dr. Szczepan Mikotajski.

Kasa chorych lekarzy.

W dniu 25. lutego b. r. odbyto sie we Lwowie Walne Zgro-
madzenie Kasy chorych lekarzy, zwotane powtdérnie w celu uchwa-
lenia zmiany statutu.

Prezes dr. Festenburg wyjasnit, ze zmiana statutu, dawniej
uchwalona, a zmierzajagca do tego, aby i lekarze w zachodnigj
czesci kraju do Kasy naleze¢ mogli, nie uzyskata zatwierdzenia
wiadz gtéwnie z powodu nazwy ,Krajowa Kasa chorych lekarzyll
Rzad twierdzi, ze taka nazwa dawataby blednie do zrozumienia,
jakoby Kasa byta instytucyg krajowa, nie korporacyjng. Zakwe-
styonowano takze stylizacyeparu innych poprawek.

Aby dalszych trudnosci unikng¢ prezydent porozumiat sie
z referentem w namiestnictwie co do brzmienia zmian statutu
w mys$l wymogow rzadu i przedtozyt Walnemu Zgromadzeniu pro-
pozycye, majace zapewnione zatwierdzenie wiadz.

Wobec tego uczestnicy zebrania nie wprowadzili w dyskusyi
nowych poprawek, aby sprawy na dalszg zwloke nie narazié
i przyjeli projekt, przedtozony przez prezydyum.

Zresztg uznano, ze instytucyg jest jeszcze zbyt mioda, aby
juz obecnie ja przeksztatca¢, nalezy tedy jeszcze bodaj pare lat
przeczeka¢, zanim na podstawie szerszego doswiadczenia mozna
bedzie pomysle¢ o gruntowniejszej reformie. Dotad Kasa Swietnie
sie rozwija i po niespetna |+*2 rocznem istnieniu posiada juz
okoto 8000 Kkor. w zapasie, atoli w razie liczniejszych zgtoszen
choroby fundusze rychto mogtyby sie znacznie uszczupli¢. By-
wajg miesigce, w ktorych wydatki sg bardzo mate, w innych za$
miesigcach wydaje Kasa na zasitki dla chorych pokazne kwoty,
ruch wiec kasowy nie jest jednostajny a z tego powodu trudno
juz dzi$ orzekaé, czy wystarczytaby moze mniejsza wkiadka, lub
czy zakresu Swiadczern Kasy nie datoby sie rozszerzyc.

Przyjeto wiec wnioski w tym kierunku ze strony dr. Mahls-
burga i dr. Swiatkiewicza jako wskazéwki dla Wydziatu do badar
i do opracowania w przysztosci reorganizacyi Kasy. Dr. Mahls-
burg mianowicie doradza obnizenie wktadek a dr. Swigtkiewicz
przeciwnie uwaza za wskazane, by zapewniono cztonkom wiekszy
zasitek w chorobie, chociazby za wyzszg optatg roczng. Obaj
wnioskodawcy chcieliby podzieli¢ cztonkéw na rézne klasy co do
wysokosci wkiadek i wysokosci zabezpieczonego zasitku, co dr.
Swiatkiewicz tem uzasadnia, ze dla lekarzy we Lwowie 8 koron
dziennie podczas choroby nie wystarcza, podczas, gdy na pro-
wincyi kwota ta jest dostateczna. Z drugiej strony dla wielu leka-
rzy, mniej zamoznych, optacanie 70 kor. rocznie jest ucigzliwem
lub niemozebnem a tatwiej mogliby sie zdecydowac¢ na optacanie
potowy tej sumy, za co moznaby im przyzna¢c o potowe mniej-
szy zasitek w chorobie.

Dr. Mikotajski radzi, by w miare lat, przez ktére cztonek
do Kasy nalezy, zwiekszano wysoko$¢é kwoty pogrzebowej tak,
aby po kilku lub kilkunastu latach mofta dla wdowy po cztonku
przypas¢ pokaZzniejsza suma. Wotedy zabezpieczenie na wypadek
choroby tgczytoby sie poniekad z zabezpieczeniem rodziny na
wypadek $mierci lekarza.

Przepis statutu, orzekajacy, ze w pierwszych 5 latach istnie-
nia Kasy wolno do niej przystgpi¢ takze lekarzom starszym nad
lat 60, podczas gdy poézniej tylko lekarzy miodszych, nie maja-
cych jeszcze 60 lat, przyjmowac bedzie mozna, wyjasniono w ten

sposOb, ze to przejSciowe pieciolecie liczy sie od zawigzania Kasy
a zatem lekarze z zachodniej czeSci kraju juz tylko przez 3 lata
z tego utatwienia korzysta¢ beda.

Poktosie z prasy lekarskiej.

(Warszawskie Tow. higieniczne. — W sprawie pism
lekarskich polskich).

Zdrowie, organ warszawskiego Tow. higienicznego, podaje
w zeszycie z lutego b. r. szczegétowe streszczenie dyskusyi na
Zjezdzie Rady Towarzystwa z delegatami Oddziatdw prowincyo-
nalnych. Narady odbyty sie w Warszawie w dniach 6, 7 i 8-go
stycznia b. r. a objety catoksztalt usitowan, zmierzajagcych do po-
prawy warunkow higienicznych $réd ludnosci Krélestwa Pol-
skiego. Oprdcz spraw organizacyjnych oméwiono miedzy innemi
sprawe muzeum higienicznego w Czestochowie, sposoby walki
z gruzlica, z alkoholizmem, z chorobami wenerycznemi, radzono
0 rozpowszechnianiu ochron, o wystawach higienicznych na pro-
wincyi, 0 szerzeniu zamitowania higieny ws$r6d ludnosci zydow-
skiej, o zapobieganiu nadmiernej $miertelnosci oseskow, karmio-
nych sztucznie, o instytucyi ,kropli mlekal, o koloniach letnich

8 ldkagaydach dzieciecych, o wydaniu podrecznika higieny dla ludu

wiejskiego i podrecznika higieny zawodowej dla robotnikow
fabrycznych.

Z przemOwienia wstepnego dr. Polaka dowiadujemy sie. ze
Tow. higieniczne warszawskie szybko ogarneto caly kraj swymi
,oddziatamil i ze dzi$ posiada juz przeszto 2000 cztonkéw, liczac
jedynie oddziaty zupetnie zorganizowane. W ciggu niespetna 2\
lat powstato o$m oddziatow prowincyonalnych (Lublin, +06dz,
Czestochowa, Kalisz, tomza, Kielce, Piotrkéw, Ptock) a juz spra-
wozdanie za rok 1903 t. j. pierwszy rok istnienia czterech pierw-
szych oddziatéw, wykazuje 1065 cztonkéw, optacajgcych rocznie
7624 rubli, podczas gdy Warszawa w tym roku posiadata tylko
732 cztonkéw, optacajgcych rocznie 4918 rubli.

Gdy te wyniki poréwnamy z pracami galicyjskiego Tow. hi-
gienicznego, musimy sie zawstydzi¢, ze tu robimy mato, bardzo
mato, jakkolwiek posiadamy o wiele dogodniejsze warunki dzia-
fania.

— Krytyka lekarska. (1905. Nr. 3) powraca do sprawy rzeko-
mego nadmiaru pism lekarskich polskich i pisze:

»Jezeli chcemy dowiesé, ze te pisma lekarskie, jakie posia-
damy, sg wystarczajagce, to przedewszystkiem musimy zda¢ sobie
sprawe z rzeczywistej wartosci naukowej i praktyczno-lekarskiej
naszych dotychczas istniejacych pism lekarskich. Jezeli sie okaze,
ze jedno z tych pism lub wszystkie razem wziete w zupetnosci
czynig zado$¢ potrzebom naszych lekarzy praktykéw i lekarzy
teoretykéw, to woOwczas musimy sie zgodzi¢, ze powstanie no-
wego pisma jest zbyteczne. Smutne doswiadczenie poucza, ze
zadne z naszych pism lekarskich, ani tez wszystkie razem wziete,
nie czynig zado$¢ nawet najskromniejszym potrzebom lekarza
praktyka i lekarza teoretyka. Smutne doswiadczenie poucza, ze
lekarz praktyk i lekarz teoretyk, ktory chce mie¢ cho¢ stabe po-
jecie o ruchu naukowym w lecznictwie, nie moze sie obej$¢ bez
niemieckich pism lekarskich. Sg to okolicznosci, ktore juz raz
doprawdy trzeba otwarcie zaznaczy¢. Nasze pisma lekarskie tygo-
dniowe, sg redagowane zupetnie bez tadu ; tres¢ ich nosi na sobie
ceche przypadkowosci, cze$¢ referatowa niestychanie uboga nie
usituje nawet stanowi¢ odbicia ruchu naukowego gdzieindziej.
Kazde z tych pism wydaje pewna grupa ludzi, stanowigca co$
w rodzaju komitetu redakcyjnego lub redakcyjno-wydawniczego.
Jednak tej wspdlnej ich pracy nie zna¢ na wydawanych przez nich
pismach. Dbato$¢ o los pisma skiada sie na barki redaktora.
Barki te nie moga by¢ tak krzepkie, aby obejmowaty cato$¢ me-
dycyny. To tez redaktor zmuszony jest: 1) drukowaé to, co mu
wpadnie w rece i 2) nie przebiera¢ w referatach, ktdre sktadajg
mu najmiodsi z miodych. W ten sposOb wytwarza sie to, ze
pismo nabiera charakteru przypadkowego, stuzy dzis czystej nauce,
jutro najelementarniejszym potrzebom (?) praktycznym. Nieszcze-
Sliwy czytelnik znajdzie dzi$ caly szereg tajemniczych, krzywych,
madrych tablic, bajecznych cyfr, jutro — smutng litanie chorych
na szkarlatyne. 1 wobec tego moéwi sie, ze mamy juz ,za duzol
pism lekarskich.

To tez niech wyjdzie nawet i setka zapowiedzi na nowe
pisma; moze jakie$ 99 z nich zginie marnie, ale jedno sie utrzyma,
to wtasnie, ktore to bedzie miato najwiecej danych po temu. Rzecz
prosta, ze wowczas pisma, jakie wychodzg teraz, w tej walce
konkurencyjnej zging, lub moze jedno z nich otrzgénie si¢ z mar-
twoty dotychczasowej i stanie sie tem witasnie jedynem, jakie sie
ostoi. Ten akt doboru naturalnego w walce o byt wielu konku-
rentbw da nam dopiero pismo dobre, moze jedyne, ale dobre.
Wszelkie deklamacye za$ na temat ,obowigzkéw spotecznychll
»braku czytelnikéw1l, o tem, ze ,niema kto pisac¢l ani na krok nie
posung naprzdd sprawy istotnie zywej i palacej.

Pismo, przeznaczone dla lekarzy praktykow, powinno ich
potrzeby mie¢ przedewszystkiem na wzgledzie. U nas poziom za-



interesowania sie naukg czysta pos$rdd lekarzy praktykow jest
nizszy, niz w Niemczech. Skilada sie na to bardzo wiele okolicz-
nosci, z ktérych bardzo nieliczne obcigzajg samych lekarzy, wie-
kszo$¢ za§ — szkote, z ktdrej wyszli, otoczenie, w ktérem zyja,
niestychanie ciezka prace, ktoérej sie z zaparciem oddajg. Tymcza-
sem w naszych tygodnikach od czasu do czasu ukazujg sie takie
rzeczy, ktére nic wspdlnego z ,praktyka"” nie majg i kwalifikujg
sie raczej do pism archiwalnych. 1to wszystko drukuje sie od
deski do deski: nie brak tu ani cyfr, ani sumiennych protokotéw
doswiadczen na zwierzetach, ani zawitych krzywych... Artykut taki
— u nas — obchodzi tylko tego, kto go pisat, ale ptaci¢ zan
muszg wszyscy czytelnicy, ktérych rozmaite ci$nienia osmotyczne,
brenckatechiny, cisnienia w tetnicach kocich, azoty, chlorki i t. p.,
obchodza tyle, co przesztoroczny $nieg. | artykut taki, jakby na
urggowisko, ciagnie sie przez kilka numerow, bez konca, strasznie
madry, st-asznie nudny, strasznie tu niepotrzebny... Nasze pismo
dla lekarzy praktykéw powinno by¢ tyle teoretycznem. ile jest np.
taka La Semaine Medicale. Nic nad to, zadnych dtugich i madrych
artykutdw, raczej krotkie, bardzo krotkie streszczenia z nich, na-
pisane przez autora nie dla siebie, ale i dla innych ktérzy by
jednak radzi wiedzie¢, co nasi uczeni robig, ale — wiedzie¢ i zro-
zumied.

Cb6z wiec robi¢ z pracami S$cisle teoretycznemi ? To pytanie
trudne, na ktdre nasze terazniejsze piSmiennictwo nie odpowiada.
Prac umieszczanych w pamietniku Tow. Lek. nikt — pr6cz autora,
zecera i redaktora — nie czyta. Co gorsza, nikt i nigdzie nie robi
z nich referatow. Sg wiec dla ciekawszego og6tu tak dobrze, jak
stracone. Lwowskie Archiwum nie zdotato zyska¢ sobie popula-
rnosci u nas: nikt o niem nie wie, précz tych, ktorzy nan toza.
Cdz wiec robi¢ z pracami, S$cisle teoretycznemi? OdpowiedZ na
to jedna: zatozyc¢ dla nich nowe pismo archiwalne. Pismo to mu-
siatoby by¢é w naszych warunkach subsydyowane przez jaka$
instytucye lub upzelnie Pomieszczatoby ono prace teoretyczne
z zakresu medycyny oraz referaty z wazniejszych prac teorety-
cznych cudzych w rodzaju takich np. ,Ergebnisse" itd. Ta czes¢
referatowa zachecataby moze szersze koto czytelnikdw do prenu-
merowania pisma, co zmniejszatoby niewatpliwie koszt wydawa-
nia jego. A co do reszty — ,obowigzek spoteczny", ten praw-
dziwy, musiatby dokonac¢ dziela.

A zatem, lepiej nie zabrania¢ ludziom wydawania nowych
pism! Owszem niech probujg wydawaé; moze sie urodzi co$ do-
brego, na co czekamy z utesknieniem. Wreszcie zamiast podnosié
alarm wezZcie sie do pracy, poprawcie to, co na gwalt domaga sie
poprawy, obezwtadnijcie nowych wydawcéw ulepszeniami w wa-
szych pismach, a woéwczas nikt wam nie zechce robi¢ konku-
rencyi”.

Z Towarzystw naukowych.

Posiedzenie Iwowskiego Towarzystwa lekarskiego z 3. marca br.

Dr. J6zef Swi gtkie wicz przedstawit mezczyzne z kli-
niki chordob skornych Prof. tukasiewicza z nabtoniakiem ptaskim
(epithelioma planum) na skoérze wargi gornej, ktory zamys$la le-
czy¢ pasta wedtug prof. Unny, stosowang przy toczniu zwy-
czajnym (lupus vulgaris).

Dr. Leszczynski przedstawia chorg rowniez z Kliniki
dermatologicznej, u ktérej leczono toczer zwyczajny nosa i wargi
goérnej 2°0rozczynem nadmanganianu potasu z wynikiem, jak sie
okazuje, bardzo zadawalajgcym. Przyszto$¢ jednak okaze, o ile
wynik ten bedzie statym.

Dr. Reis omowit rzadkg posta¢ schorzenia spojowki po-
wiekowej, ktérg pierwszy opisat Parinaud w Paryzu. Dotych-
czas kazuistyka tej choroby obejmuje tylko matg iloS¢ przypad-
kéw, a w podrecznikach choréb ocznych nie jest ona jeszcze
opisana. Dalsi spostrzegacze nadali jej nazwe ,conjunctivitis Pa-
rinaudi”. Choroba ma z poczatku przebieg ostry, gruczoty chtonne
podszczekowe i przyuszne obrzmiewajg, a tkanka gruczolowata
powiek przerasta. Obraz drobnowidowy nie okazuje nic wyty-
cznego z wyjatkiem tak zwanych komorek pierwoszczowych (Plas-
mazellen), znamiennych jednak dla tego wilasnie zapalenia. Ety-
ologia nie jest jeszcze zupeinie wyjasniong. Zauwazono tylko, ze
osobniki, tg chorobg obarczone, miaty diuzszg stycznos$¢ z zwie-
rzetami, dla tego niektdrzy autorowie przypuszczajg w zapaleniu
Parinauda chorobe przenosng od zwierzat. | tak znaczna ilo$¢
spostrzeganych przypadkow dotyczyta rzeznikow. Chora przedsta-
wiona byta zajeta dojeniem krow. Doc. Kucz era wykazat tez
w oméwionym przypadku brak wszelkich bakteryi. Rokowanie
tej choroby jest dobre i po diuzszem, kilkomiesiecznem leczeniu
zachowawczem (czyszczenie mechaniczne S$rodkami przeciwgnil-
nymi) nastepuje wyleczenie.

W bardzo ozywionej dyskusyi nad tym przypadkiem Doc.
Bednarski podnosi watpliwos¢, czy sie ma rzeczywiscie do
czynienia z zapaleniem Parinauda, twierdzi przeciwnie, ze jest to
tylko daleko posunieta jaglica spojéwek (trachoma).

Prof. Machek oS$wiadcza, ze w klinice pierwotne rozpo-
znanie opiewato ,jaglica" i on sam widziat dawniej nieraz takie

przypadki, ktore rozpoznawat i leczyt jako jaglice. Poznawszy
jednak opisy zapalenia Parinauda, trzeba przyzna¢, ze ma sie
witasnie taki przypadek przed sobg. W razie tak posunietej ja-
glicy przysztoby juz do wydzieliny i zajecia rogéwki (tuszczka,
pannus), czego jednak w tym przypadku brak zupetnie. Jest to
choroba bardzo rzadka i dlatego moze trudno z poczatku sie
oswoi¢ z jej rozpoznaniem. Przedstawiony przypadek dotychczas
jest drugim, spostrzeganym w Austryi.

Doc. Bednarski nie zgadza sie z wywodami Prof. Ma-
cheka, gdyz pomimo braku wydzieliny i tuszczki moze to by¢
jaglica, najwyzej jest to moze powiktanie jaglicy z zapaleniem
Parinauda, gdyz wejrzenie spojowek na oku prawem robi zupeine
wrazenie jaglicy.

Prof. Gluzinski porusza kwestye, czy u tej chorej
pierwotnem byto obrzmienie gruczotéw chtonnych, czy choroba
oczna. Moze by¢, ze w zapaleniu Parinauda ma sie do czynienia
z chorobg o0go6lng, uwydatniajaca sie w bujaniu tkanki gruczoto-
watej tak gruczotéw chionnych jak i spojéwek i w innych jeszcze
nie wyjasnionych objawach.

Prof. Machek przyznaje racye przypuszczeniom Prof.
Gluzinskiego.

Dr. Reis objasnia, ze wywiady w tym przypadku z powodu
uposledzonego stanu wyksztatcenia chorej nie sg doktadne i nie-
stety poczatkowy przebieg choroby wogble jeszcze przez nikogo
nie byt doktadnie spostrzegany, gdyz chorzy zgtaszajg sie prawie
zawsze do lekarza po okresie ostrym, kiedy sprawa oczna jest
juz daleko posuniets.

Dr. Progulski z kliniki choréb dzieci Prof. Raczynskiego
przedstawia przypadek biataczki prawdziwej (leukaemia vera)
u pottoraletniego dziecka, u ktorego gruczoty chionne sg powie-
kszone, watroba siega o dwa palce ponizej tuku zebrowego, Sle-
dziona do pepka i o dwa palce powyzej spojenia tonowego,
a badanie dobnowidowe krwi wykazuje wszelkie cechy biataczki
prawdziwej.

Doc. Biernacki wygtosit odczyt: ,,O pojeciu niedokrew-
nosci z punktu widzenia klinicznego".

Okres$liwszy niedokrewnos$¢ jako zubozenie krwi w jeden lub
kilka jej waznych skitadnikéw, prelegent zwrocit uwage, ze w nie-
zmiernie licznych przypadkach bladosci skory i bton Sluzowych,
czyli w przypadkach, klinicznie rozpoznawanych i traktowanych
jako niedokrewnos$é, przy Scistem badaniu hematologicznem wecale
nie znajduje sie ,zubozenia krwi" w jeden lub kilka waznych
sktadnikéw, wzgl. nie wykazuje sie rozwodnienia krwi (hydraemia),
ktére prelegent uwaza za podstawe i wstepng zmiane anemiczng
krwi. Przeciwnie, w wielu z tych przypadkéw, mianowicie u bla-
dych neuropatéw, spotkaé mozna nawet zwiekszenie liczby kraz-
kéw czerwonych do 6 i 7 milionbw w 1 mim. sz., zarazem nie-
kiedy i lekkie zgeszczenie krwi. Blado$¢ skdry i bton $Sluzowych
w wypadkach powyzszych nie zalezy, jak dowodzi prelegent, od
zmniejszenia ogdlnej masy krwi, czyli od oligemii, ktdra jest zja-
wiskiem rzadkiem w patologii ludzkiej wskutek statej daznosci
organizmu do wyréwnania og6lnej ilosci krwi, zalezy za$ ona od
wrodzonego, czy przejsciowego (wskutek wplywéw naczynioru-
chowych) zwezenia naczyn obwodowych w skorze i btonach $lu-
zowych, czes$cig za$, moze nawet przewaznie, od tej szczegdlnej
jasnosci krwi zylnej, jakg spostrzega¢ mozna u neuropatéw lub
diabetykéw mimo wzmozong liczbe ciatlek czerwonych.

Fakty powyzsze posiadajg wazne znaczenie praktyczne wo-
bec okolicznosci, iz mniej wiecej 60% wszystkich przypadkéw
»~anemii" klinicznej nie wykazujg zmian krwi (hydremii), czyli
sa tylko niedokrewnoscia pozorng (pseudoanaemia), a witasnie
w tych przypadkach nie spostrzega sie dziatania pozytecznego
zelaza, ktore przeciwnie dla btednicy prawdziwej jest specyfikiem,
jako ostateczne wnioski swych spostrzezeh prelegent stawia:
1) iz blado$¢ skéry i bton Sluzowych nie moze by¢ diuzej uwa-
zana za symbol i synonim niedokrewnosci; 2) o ile nie mamy
przed soba przypadku z kategoryi niedokrewnos$ci pierwotnej,
jak btednica, anaemia perniciosa, biataczka itp. lub tez niedokre-
wnosci wtdrnej wskutek nowotwordéw, zmian anatomicznych narza-
dow migzszowych, zatru¢ (otéw) ostrych, czy przewlektych choréb
zakaznych, to z drobnymi wyjatkami wypadki pozostate anemii
klinicznej sg tylko niedokrewno$cig pozorng. Nie istniejg innemi
stowy, te rozne ,tta", ,podioza" anemiczne, ktére jako rzekoma
przyczyna najréznorodniejszych zaburzen (gtéwnie nerwowych)
odgrywaja obecnie jeszcze ogromng role w dziatalnosci prakty-
czno-lekarskiej. (Autoreferat.)

Dyskusya odroczona do nastepnego posiedzenia.
Dr. Fels.

Zapiski bibliograficzne.

Stownik lekarski polski. Réwnocze$nie z otwarciem ,Domu lekar-
skiego" w Krakowie pojawit sie na putkach ksiegarskich Stownik lekar-
ski polski, opracowany z polecenia Tow. lekarskiego krakowskiego
przez profesoréw: Browicza, Ciechanowskiego, Domanskiego
i Krynskiego, przy wspoétudziale Tow. lekarskiego warszawskiego, Wy-



dziatu lekarskiego Tow. przyjaci6t nauk w Poznaniu, oraz wielu lekarzy
i przyrodnikéw polskich.

Od lat kilkunastu, po wyczerpaniu wydania z r. 1881 dawat sig uczuc
brak stownika lekarskiego, tem wiecej, ze przy szybkim rozwoju nauk
lekarskich, powstawaly coraz to nowe pojecia, na ktérych okreslenie,
w braku wyrazéw rodzimych, postugiwano sie germanizmami, lub co gor-
sza, kuto dowolnie nowe wyrazy, kaleczace ducha jezyka i drapigce niemi-
tosiernie ucho najcierpliwszego nawet stuchacza. A i okre$lanie poje¢,
dawno znanych w medycynie, byto bardzo czesto niewtasciwe, sprzeczne
z polskim jezykiem, nierzadko inne w Krakowie, inne w Warszawie, a inne
jeszcze w Poznaniu. Cierpiata na tem i pisownia, bo wyrazy, nawet dobre
pod wzgledem brzmienia, pisano roéznie, nie wiedzac, jak je wiasciwie pi-
sa¢ nalezy.

Dla przyktadu pozwole sobie wytknaé¢ jeden biad pisowni wyrazéw,
dzi§ tak czesto uzywanych nie tylko przez lekarzy, ale iw dziennikarstwie
niezawodowem, bo dotyczgcej jednej z najmtodszych nauk lekarskich,
ogromnie obecnie rozwinietej, o ktérej méwi sie i pisze ciggle i wszedzie,
t. j. 0 nauce zachowania zdrowia.

Po niemiecku nazywa sie nauka ta dieHygiene, stad wszystkim
zdaje sie, jakoby nalezato pisa¢ po polsku Hygiena. Jest to btad, bo pi-
sa¢ powinno sie Higiena przez /, a nie przez y.*)

Mimo, ze ,Przeglad lekarskill przestrzegajacy, jak wiadomo, bardzo
czystoSci jezyka, uzywa stale w wyrazie tym od lat juz poprawnej pisowni,
to jednak wszyscy lekarze piszg, tak sam rzeczownik, jak i przymiotniki
z niego urobione, ciggle btednie. Gdy pized rokiem wydawatem drukiem
moja ,Higiene wzrokuZ¥ sam bytem w kitopocie, czy odwazy¢ sie juz w sa-
mym tytule ksigzki na i wobec utartego we wszystkich dzietach polskich,
a jednak btednego y. Zapytatem wiec profesora Zawilifnskiego, znako-
mitego znawce jezykéw stowianskich i ten, obszernie rzecz wytuszczajac,
stanowczo orzekt, ze wyraz Higiena pisaé nalezy jedynie tylko przez i-
Wobec tego zastosowalem sie oczywisécie do jego zdania, ale céz sie po-
kazato? W kilku ocenach ksigzki tej koledzy krytycy, ale to wszyscy
jak jeden maz, przekrecali tytut na Higiene. Co zabawniejsze, ze wtym
roku juz pisatem jaka$ popularng rozprawke do dwoéch krakowskich dzien-
nikéw, w ktorej kilka razy powtarzat sie wyraz ,higienicznyl, ,higienal
i t. p, aobie redakcye niezawi$le od siebie uznaty za stosowne poprawié
,btedngl — w ich mniemaniu — pisownie tych wyrazéw i wszedzie skre-
Slity piszac na to miejsce y.

Rozpisatem sie obszerniej o tym jednym bledzie, bo moze rzecz ta
stuzy¢ za dowdd, jak szkodliwem dla poprawnosci jezyka jest nieogledne
uzywanie ztej pisowni lub biednych wyrazéw, zwtaszcza w pracach zawo-
dowych, bo btedy te wchodza potem w powszechne uzycie i zakorzeniaja
sie tak gteboko, ze ich wyrwaé nie sposob.

Gdy wiec teraz zdobyta sie medycyna polska, po latach mozolnej
pracy ludzi do tego powotanych, na stworzenie dzieta tak doniostego dla
czystosci i poprawnos$ci naszego jezyka, jak stownik lekarski, powinien on
znalez¢ sie na biurku kazdego lekarza Polaka i byé¢ niejako kodeksem wy-
razania sie i pisowni zawodowej. Niech nikt nie uchyla si¢ od postugiwania
sie nim w mowie i piSmie, a wtedy tylko zdotamy zwolna, lecz grun-
townie, wykorzeni¢ wszystkie te chwasty, co zanieczyszczajg od dawna
mianownictwo lekarskie. Przestrzeganie czysto$ci jezyka jest obowigzkiem
kazdego lekarza, jesli chce mie¢ zaszczyt, aby go nazywano Polakiem.

Stownik lekarski, obejmujacy 766 stronnic, podzielono na dwie cze-
§ci. Cze$¢ | zawiera przektad wyrazéw obcych na jezyk polski; czes¢ Il
przektad wyrazéw polskich na jezyki obce. W catosci nie jest on przer6b-
ka tylko ostatniego'wydania z r. 1881, chociaz na niem gtdéwnie sie opiera,
lecz caly materyat zostal na nowo opracowany, dodano wiele nowych
dziatéw, a usunieto inne mniej wazne i mniej potrzebne lekarzowi. Wy-
rzucono réwniez wszystkie zbyteczne nowotwory jezykowe, a wprowadzono
sporo nowych wyrazéw, koniecznych ze wzgledu na nowe pojecia.

Catej komisyi stownikowej nalezy sie uznanie za trudng, peing po-
Swiecenia prace i goragca wdzieczno$¢, ze z zadania, poleconego jej przez
Towarzystwo lekarskie, tak $wietnie potrafita sie wywigzac.

Dr. Adam Langie.

K R ON 1K A

Znowu ofiara zawodu. Kiedy 23. lipca 1904 r. umart dr. Tadeusz
Budzynowski, lekarz okregowy w Jaryczowie Nowym, na dur osutkowy,
twierdzono powszechnie, ze epidemia tej strasznej choroby zostata w tem
miejscu juz sttumiong. A jednak, jak sie dowiadujemy, od 8 lat w calym
tym okregu panuje dur plamisty epidemicznie, a rzad zgota nic nie robi
dla sttumienia tej endemii. Od $mierci §. p. dra Budzynowskiego Jaryczéw
Nowy byt bez lekarza, a dur plamisty pochtaniat ciggle nowe ofiary wsrod
tamtejszej ludno$ci. Przed kilkoma zaledwie tygodniami Wydziat powiatowy
nadat posade lekarza okregowego w Jaryczowie Nowym drowi Herzo-
wi Miesesowi, dotychczasowemu sekundaryuszowi szpitala zydowskiego
we Lwowie. Poczatkiem dziatalnosci nowego lekarza okregowego byta
walka z durem osutkowym i juz po dwutygodniowym pobycie zapadt sam
na te morderczg chorobe i zmart w 17 dniu choroby a 31 roku zycia, po-
zostawiajac sedziwych rodzicéw i mtodg wdowe, noszacg w swojem tonie
sierote pogrobowca. Pogrzeb odbyt sie dnia 5. marca b. r. w Jaryczowie.
Bt. p. dr. Mieses skonczyt medycyne w Wydziale lekarskim we Lwowie.
W ostatnich latach 8 jest to czwarta ofiara duru plamistego w powiecie
lwowskim.

Znaczki receptowe. Wedtug wykazu Adnrinistracyi znaczkéw recepto-
wych, przedtozonego prezesowi Tow. Samopomocy lekarzy sprzedano
w styczniu i w lutym 1905 r. 33.725 znaczkéw po 4 halerze.

Wobec tak pomysinego wyniku uprasza Wydziat Tow. Sarnop. Kole-
géw, ktérzy juz teraz znaczk6w uzywaja, aby i nadal tak dzielnie projekt
ten wspierali — Kolegéw za$, ktérzy jeszcze z nowoscig ta nie oswoili sig,

*) Pod tym wzgledem nie zupetnie zgadzam sie z autorem, gdyz pisow-
nia, uwzgledniajagca etymologie, nie jest wcale btedng i osobiscie skianiam
sie wiecej do pisowni ,hygienall niz ,higienall — a przeciwnie ze wzgledu
na etymologie pisatbym chetniej ,pediatryall zamiast ,pedyatriall jak Stow-
nik wskazuje. Jedynie uznanie dla potrzeby ustalenia konwencyonalnego
pisowni naukowej skitania mie do przyjecia pisowni Stownika, chociaz od-
mienng pisownie w pewnych wyrazach sam osobiscie uwazam za wta-
§ciwszg. Powszechne u nas w piSmiennictwie fachowem i niefachowem
uzywanie pisowni ,hygienall przemawia witasnie za tem, ze ta forma pi-
sowni jest u nas utarta i watpie, czy Stownik zdota to odmieni¢. Zwracam
tez uwage, ze oba nasze organy dla higieny, mianowicie ,Zdrowielli,Prze-
glad hygienicznyll uzywajag w tym wyrazie ,yll i piszg stale ,hygienall

Dr. Mikotajski.

aby zechcieli pdjs¢ za dobrj-m przyktadem, a wtedy z konicem roku fun-
dusz dla wdéw i sierot dojdzie do kilkudzieciu tysiecy koron.
Dr. Adam Langie. ,

,Otchtan polskall Powie$¢ pod tym tytutem, napisana przez dr. Swie-
zawskiego z Gtadyszowa, rozpoczat drukowaé w dodatku powiesciowym
Kuryer Lwowski,

Dla Toro. Samopomocy nadestat: Jan Arnold ze Lwowa (Kochano-
nowskiego, 15 A) 3™—, dr. Potochajto 2— (jako nieprzyjete honoraryum od
p. M. E) na fundusz wdéw i sierot.

Szkodliwo$¢ lyzolu. Pruskie ministeryum wydato 23. listopada 1904
nastepujacy okélnik do wszystkich prezeséw rejencyi:

Od roku 1898 doniesiono witadzy o wielu przypadkach, w ktérych
wskutek uzycia lyzolu zaszty nieszczesliwe wypadki. Oprécz bowiem przy-
padkéw zatrucia, zdarzajacych sie wskutek pomytek i nieostroznego prze-
chowywania lyzolu, stwierdzono "od owego roku 2 morderstwa, 11 samo-
béjstw i 8 usitowanych samobéjstw zapomoca lyzolu. Wobec tego wzywam
Pana, aby ludno$¢ zostata pouczong zapomoca ogtoszen i innych srodkéw,
celowi odpowiadajacych, o niebezpieczenstwach, zwigzanych z uzyciem ly-
zolu i aby organa policyi miejscowej nakazaty w szczego6lnos$ci potoznym,
lubigcym sie postugiwac¢ tym S$rodkiem dezinfekcyjnym, jakotez pomocni-
kom sanitarnym i stuzbie dezinfekcyjnej, ostrzegal strony o trujagcych wia-
sno$ciach lyzolu i mydet krezolowych, oraz przestrzega¢ przed nieostroz-
nem uzywaniem i przechowywaniem tych $rodkéw. Az do 31. grudnia
1906 nalezy tez donosi¢ o kazdym przypadku zatrucia lyzolem, ktéryby
sie zdarzyt.

Na podstawie tego oko6lnika wydato tez w ostatnich dniach prezy-
dyum policyi berlinskiej odpowiednie rozporzadzenie.

Nalezy tu nadmienié¢, ze w przeciwienstwie do trujgcego lyzolu jest
przetwér formaldehydu, noszacy nazwe lyzoform, w zwykle uzywanych roz-
czynach przy wszelakiem zastosowaniu $rodkiem zupetnie bezpiecznym,
jak to stwierdzajg liczne badania, ktérych wyniki ogtaszano w prasie lekar-
skiej. Zaletg lyzoformu jest rowniez bezwonno$¢ jego rozczyndéw i ich wia-
snosci odwadniajace.

WyMaz prenumeratorow.

(Ciag dalszy).

Dr. Aronsohn 6’—, dr. Arzt 6'—, dr. Bienkowski 6’—, dr. Chlumsky
12 —, dr. Frostig 3'—, dr. Gembarzewski 6 -, dr. Katach 6'—, dr. Kanafas
20'—, dr. Kobrynski 6' , dr. Landau 3’—, dr. Lobaczewski 6'—, dr. Makls-
burg 6'—, dr. Marynowski 6'— dr. Ochsenhorn 6'— dr. Pajagczkowski 6 —,
dr. Palester 6°—, dr. Papee 9 , dr. Pordes 3'—, dr. Rosmarin 6'—, dr.
Silberman 6' -, dr. Stapa 6'—, doc. dr. Sotowij 6 —, dr. Strumienski 6—,
dr. Schoengut 6-—, prof. dr. Schramm 6'-, dr. Torczynski 6'—, Krakowskie
Tow. ratunkowe 6-—, dr. Wojciechowski 6' dr. Zawisza 3'—, dr. Men-
dlowski 6'—, Tow. Kasynowe w Przemys$lanach 6 —.

Ogtoszenie konkursu.

W mysl reskryptu Wydziatlu krajowego z dnia 13. grudnia
1904 r. L. 109798, jakotez swej uchwaly z dnia 31. stycznia br.
Myslenicki Wydziat powiatowy ogtasza konkurs na posade lekarza
okregowego w Zawoji.

Ptaca lekarza okregowego w Zawoji ustanowiong zostata
na 1200 koron rocznie ato od gminy Zawoji 600 koron i z kasy
Wydziatlu powiatowego 600 koron, tudziez ryczattu na objazdy
400 koron rocznie.

Okreg w Zawoji obejmowac bedzie miejscowg Zawoje z lu-
dnoscig 5737 dusz i Skawice z ludnoscig 1891 dusz.

Lekarz okregowy w Zawoji bedzie mie¢ obowiagzek do utrzy-
mywania apteki domowej.

Podania o nadanie tej posady wnosi¢ nalezy do Wydziatu
powiatowego w Myslenicach wk terminie szesciotygodniowym od
dnia tego ogtoszenia, w ktérych po mys$li § 7. dz. u. kr. Nr. 17
z r. 1891 nalezy udowodni¢ oprocz dostatecznej fizycznej zdatnosci:

1. Prawo obywatelstwa austryackiego.

2. Nieskazitelny charakter.

3. Znajomos$¢ jezykdw krajowych.

4. Praktyke najmniej dwuletnia w zawodzie lekarskim i do-
taczy¢ dyplom doktora medycyny, uprawniajgcy do wykonywania
praktyki lekarskiej. Miedzy kandydatami majg pierwszenstwo ci,
ktérzy wykaza sie dwuletnig stuzbg w szpitalu powszechnym po
uzyskaniu dyplomu doktorskiego albo egzaminem fizykackim.

Z Wydziatlu Rady powiatowej w Mys$lenicach.

3{onkurs.

Jarostawski Wydziat powiatowy ogtasza konkurs na posade
lekarza okregowego z siedzibg w Moszczanach (gmina katastral-
na tazy).

Ptaca 1000 kor. i 600 kor. w ratach miesiecznych z géry.

Okreg moszczanski obejmuje 18 wsi z 15.000 mieszkancow.

Obowigzki i alegaty podania okre$la ustawa z 2. lutego
1891 dz. u. kr. Nr. 17.

Précz tego bedzie lekarz moszczanski obowigzany utrzymy-
waé apteke domowa.

Na pierwszy rok posada ta jest prowizoryczng.

Termin podah do 31. marca 1905 r.

Wydziat Rady powiatowej w Jarostawiu.

Jarostaw, dnia 13. lutego 1905 r.

Prezes: J. Czartoryski mp.



L. 293.
konkurs.

Wydziat powiatowy w Sanoku rozpisuje niniejszem konkurs
na posade lekarza okregowego z siedzibg w miescie JasSliska,
z ptacg roczng w kwocie 1400 koron i ryczattem na stuzbowe
podroze 800 koron rocznie.

Okreg sanitarny Jadlisk obejmuje 18 gmin, a mianowicie:
Jasliska, Posada jasliska, Dalejowa, Szklary, Krolik polski, Krolik
wotoski, Kamionka, Zawadka rymanowska, Batucianka, Lipowiec,
Czeremcha, Wola nizna, Wola wyzng, Rudawka jasliska, Jasiel,
Surowica, Polany surowiczne, Moszczaniec — z ludnoscig 9600
gtéw i obszarem 213.9 kim.2

Podania o te posade nalezy wnies¢ do Wydziatlu powiato-
wego w Sanoku w terminie do 31. marca zaopatrzone w S$wia-
dectwa:

1) dostatecznej fizycznej zdatnosci stwierdzonej przez c. k.
lekarza powiatowego;

2) ze petent posiada prawo obywatelstwa austryackiego;

3) dyplom doktora medycyny, uprawniajagcy do wykonywa-
nia praktyki lekarskiej;

4) nieskazitelnego charakteru;

5) znajomosci jezykéw krajowych ;

6) Swiadectwo praktyki przynajmniej dwuletniej w zawodzie
lekarskim.

Lekarz okregowy w Jasliskach ma obowigzek utrzymywa-
nia apteki domowej.

Z Wydziatu Rady powiatowej
W Sanoku dnia 8. lutego 1905.

Prezes.
OGLOSZENIA
f)r. Sbel \

ordynuje w sezonie zimowym jak lat
9—6 ) zesz}ych -'[]

w Aldbfoazyi — Yilla ,,Petra*
,,o
ol

Poszukuje lekarza do pomocy $

jednego, wzglednie dwoéch. Kandydaci musza tnie¢

cheé¢ oddania sie kierunkowi mej lecznicy, (o czem

listowne objasnienie). Wiadomos$ci z gimnastyki, %

masowania i o rozhiorach moczu pozadane. Poro- AN
zumienie i przyjecie po osobistem poznaniu.

Dr. A. Tarnawski
wtasciciel lecznicy w Kosowie za Kotomyja.

, 1 LEN

do wdechiwan,
elektrolizy, chemicznie czysty,

Szymon Hay

aptekarz
- c. k. nadworny dostawca

wytwarzany za pomoca
poleca

Ljtooto, ulica Ftazmierzoroska 26.

Wysytki na prowincye uskutecznia sie bezzwtocznie.

Pierwsza galicyjska

instytucya techniczno-hutnicza i
dla instrumentow precyzyjnych ze szka.

Krélestwo.

Miasteczko +ASZCZOW — Gubernia lubelska — pow.
Tomaszéw, poszukuje lekarza. Praktyka zapewniona, gdyz
lekarza nie ma na odlegtosci kilkunastu wiorstw. Dochody
roczne przeszto 3000 rubli.

\Sbobee braku lekarzy w Rrolestwie — pozwolenie pra=

ktykowania bez nostryfikacyi dyplomu.

Blizszych wskazéwek udzieli hrabia JAK) SZEPTYCKI,

PRZYLBICE koto Janowa (Galicya).

Jowil Kirs]l ki

Opracowali z polecenia Towarzystwa lekar. krak. Prof. Dr. Tadeusz Browicz,

Stanistaw Domanski, Leon Krynski, przy wspétudziale Tow. lek. warsz., Wydziatu

lek. Tow. przyj. nauk. w Poznaniu, oraz wielu lekarzy i przyrodn. poi. Krakéw.

1906. Naktadem Tow. lek. krak. — Wielka 16°, stron X -f- 762. Cena w Austryi

za egzemplarz trwale oprawny 20 koron, z przesytkg pocztowag 21 koron. W Niem-

czech za egzemplarz trwale oprawny 20 Marek, z przesytka pocztowag 21 Marek.
W Warszawie Rbs. 8,50.

Do nabycia t Administracji ,Przegladu lekarskiegoll, Krakéw, Wielopole 4.

W Warszawie sktad gtéwny w ksiegarni G. Wende i Sp.

Flaszka 2 kor. I$ska2aft@ : Flaszka 2 kor.

Na podstawie wielokrotnie odbytych juz préb przez p. p.
Vv Profesoréw, praktycznych lekarzy, Klinik i szpitali w kata-
rach organéw oddechowych, jak w ostrej i przewlektej
6ronehitis, katarze tchawicy i krtani, w kokluszu, katarze
oskrzeli, zotzaeh, jakotez w rekonwaleseeneyi po influency

#J I i innych ostrych chorobach zakaznych.

0 Sorisina pobudza apetyt, powoduje przyrost ciata, usuwa

$ kaszel, jakotez poty noene.
i Dawka; 3 — 4 tyzeczek kawowych dziennie dla dorostych,
i? dla dzieci potowe.
Preparat ten wydaje sie li tylko na ordynaeye lekarska.
Flaszki prébne na zyczenie bezptatnie.

Wyrdb i gtéwny sklad wysytkowy:

- JCerbabny - S¢holz* piekarz
I Wieden, 1., Lsugeck 3.
Sorisina jest we wszystkich Aptekach cb nabycia.

arol Gustaw Hildebrandt

Krakow,

sztuczne woay
 Miersie | Reste -

pod kontrolg

WARSTAT REPARACYJNY.

ZAKAD WIDO ENCZY
DaA. CHRAMCA

w Zakopanem
OTWARTY CALY ROK.

Centralne ogrzewanie, $wiatto elektryczne,
kanatizacya, wodocigg, nowo urzadzone
tazienki. - Cena od 8 K dziennie w zwyz
z catem utrzymaniem. - Kuchnia wykwin-

tna i zdrowa. - Prospekta na Zzadanie. tych Fiilz.

SPECYALNOSC:

precyzyjne termometry lef(arsl(ie
ze szKta normalnego.

Fabrykat premjoroany. Przyjmowanie zuzy-
Cenniki na zadanie.
Dostawca licznych Uniwersytetéw i Zaktadéw'

Komisyi przemystowej
Towarz. Lekarskiego
Lwowskiego..............

WYRABIA | POLECA

Fabryka wody S000We)
LDROWIEDL s

we Lwowie, ul. Krzyzowa 42.

Tetefong Nr. 544.

leczniczych.
LAKARSK1E REFERENCYE,



_MEdal_zloty na wystawie w Pradze 1896.

PIERY*SZA KRAJOWA
FABRYKA OPATRUNKOW CHIRURGICZNYCH

pod kontrolag Komisyi przemystowej
krakowsk. Towarzystwa lekarskiego

2B\

W PODGORZU

poleca:

O$Sate Brunsa, wate szpitalng, wate drzewna, wale

celulozowg, wate biatg klejong w rulonach, witékno

drzewne, batyst Biilrotha, jedwab i katgut surowe

lub preparowane, fil de Florence, kalikot biaty
i szary, organtyne biatg odttuszczong i szarg.

Opaski, gazy impregnowane iinne opatrunki uzyw.

Plastry smarowane wtasnego wyrobu iamerykans.
Pastylki sublimatowe Prof. Obaliriskiego.
Dyplom honorowy jako najwyzsze uznanie za tyyrob
opatrunkéw, Lwow 1888.
Jedyna w kraju fabryka posiadajgca
wtasng karderye parowag waty.
Laboratoryum parowe. OsSwietlenie elektryczne,

MD 5% od czystego zysku w roku biezagcym prze
znaczam na fundusz wdéw i sierdt po lekarzach

EXT

ROK ZALOZENIA 1892.

JAKOB FOHRER

fachowo uzdolnionyl1544110 Lwdw, Trybunalska 10.
poleca swoje specyaty:

13 Pasy przepuklinowe

catkiem nowe kombinacye,

2J Pasy zdrowia 6rzuszne,

poporodowe, »Reform« dla
utrzymania figury

i zmniejszenia obwodu.
3) Pasy pepkowe.

4) Pasy menstruacyjne.

5) Prostotrzymaeze we

wszystkich nowych ulepszo-

nych formach i sznuréwki.
6) Suspensoria w 50=eiu
fasonach z réznych mate-
ryatdw, najdoskonalsze.
7) Bandaze zylakowe i
gumowe, ponczochy bez
SZWOwW.

Sktad rekawiczek,
szelek, krawat i pod=
wigzek.
Zlecenia z prowincyi za
pobraniem natychmiast.

Eugeniusza Matuli
Radomys$l koto Tarnowa.
WYROBY FABRYCZNE. MASZYNY PAROWE.

poleca:
SAFOKIENTHOL

Nacieranie b6l uSmierzajagce. Polecane w .cier-

pieniach reumatycznych rdznych postaci, spe-

cyalnie w reumatyzmie mie$niowym, Lumbago,
Ischias, w Nerwobdlach it p.

W zastosowaniu tatwy i przyjemny, dziata-
nie szybkie. Odpowiednie miejsca naciera sie
2—3 razy dnia, owijajagc 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
1 marka ochronna, sg prawnie zastrzezone.

Orzeczenie z préb czynionych na ck. Rli=
niee Wiedenskiej, Oddziale 111, pos$wiadczenia
lekarskie, jakotez probki dla WP. Dekarzy, na
zgdanie gratis i franpo.

Celem unikniecia na$ladownictw, uprasza
sie przy przepisywaniu uzywa¢ formutki: Sapo-
menthol original Matula.

Do nabycia w aptekach jak i wysytka wprost
z fabryki.

K rtlty K ? Lerar$ I™e|

pi5»)C mic5iecznc

Zawiera: Rozbiér zasadniczych poje¢ medycyny, oceny prac naukowych polskich,
opracowania z historyi medycyny, przedewszystkiem w Polsce, sprawy spoteczno
lekarskie i zawodu lekarskiego. - -

Cena w Warszawie: rb. 4, z przesytkg pocztowa rb. 5. 10—3
Adres Redakcyi i Administracji: \Barszaroa, ulica Nowo =Senatorska liczba 6.
MEDAL ZtOTY na Wystawie HORS CONCOURS na Wysta-
przyrodniczo-lekarskiej -yp~ w ~ wie politechniczej we Lwowie
w» Krakowie 1900 roku 1902 roku

%

z  Lwowska fabryka chemiczna ,,TLEN”

£wow-Zamarstynow.

Sterylizowana Wata w platkach ,p*

N N

n7 Przy przepisywaniu uprasza P. T. pp. lekarzy o dodanie ,P“ co
Ak oznacza potoznicza, w celu odr6znienia od opakowan innego rodzaju.
Wata ,,P“ jest cieta w ptatki i opakowana w pakietach po 250 gram.
i 100 gram.
Zaktad Hygieny Uniw. Lwowskiego
L. prot. 28. Linéw, dnia 12. lipca 1904 r.

Badanie bakteryologiczne waty wyjatowionej dokonane dla fabryki
chemicznej ,TLEN*“.

Przystana do badania préba zawierata 250 gr. waty odttuszczonej:
. ~* loci wewnatrz pocz%wszy) a, wata pocieta w ptatki, owinieta
WjJdKUWatlic . w papier twardy, hartowany (pergaminowy) — b, pudetko
tekturowe, zaklejone.
Doflonip* Szczypczykami wyjatowionymi wydobyto peczki waty ze S$rodka i po-
D aUal i11c . wierzchni zwoju i zaszczepiono; a) do 4 kolb z buljonem odzywczym,
wstawiono do cieplarki przy 37“ C., za$ dwa ustawiono w cieptocie pokojowej przy
22“ C.; b) 6 probek waty z réznych miejsc zwoju pobranych wyptukano (kazda z oso-
bna) w buljonie odzywczym i optuczyny te wylano na 6 ptytek zelatynowych, zaszcze-
piwszy poprzednio tym samym buljonem 6 pozywek agarowych, sko$nych. Piytki
zelatynowe przechowano w temp. pokojowej, pozywki agarowe przy temp. 37° C.

Wszystkie hodowle badane po uplywie 25 godzin, az do tygodnia okazaly sie jatowymi.

OryPr7Pnip « Zgodny wynik powgzszego badania bakteriologicznego stwierdza
v_71zICGz,Cllic . dowodnie, iz spos6b wyjatawiania waty jest bez zarzutu i ze wata
na spos6b proby badanej przygotowana nie zawiera wcale drobnoustrojow.
Dr. St. Badzynski (m. p.).

jtoydto HszotiHowe w ptacach dla pp. lekarzy.

Koperta zawiera 12 ptatkéw mydlanych. Dogodne przy wizytach u niezamoznych chorych iw drodze.
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Czasopismo lekarskie

Miesiecznik, Organ Towarzystw lekarskich prowine. Krdél. Polsk. Roeznifi Uli.
POD REDAKCYA DRA S. STERLINGA
y- wychodzi w todzi zeszytami miesiecznymi objeto$ci 6 arkuszy druku. 4

Cena prenumeraty, wraz z przesytka pocztowa, rubli trzy rocznie.

Prenumerate i ogtoszenia przyjmuja: Wydawca, ksiegarnia Rychlifiskiego i Wegnera w todzi
oraz ksiegarnia" E. Wendego i Sp. w Warszawie. 10—3

aSSSSSSSSgSSSSS

|y * G IN eK O kO G IA « "o

|£] miesiecznik poswiecony chorobom kobiecym i potoznictwu wychodzi w Warszawie
przy udziale najwybitniejszych sit fachowych polskich.

N Przedptata roczna Rb. 6, Marek 12, Koron 15. - Red.: Dr. Czestaw Stankiewicz.
jjz. Adres Redakcyi: Ztota 8, w Warszawie. i0-6

Zeszyt okazowy wysyta na zgdanie: Redafieya, Kksiegarnia Altenberga we Lwowie, Rrzyza=
nowskiego w Krakowie, beitgebra w Poznaniu.
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Apteka pod ztota, gwiazda
Piotra Mikolaseha

we Liwowie wyrabia:

Syrup Sulfogwajakolowy i
Syrop Sttlfogwajaljclowy z Kolg

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

0 50% tanszy od Siroliny.

Syrup Sulfogwajakolowy kosztuje kor. 2.00.
. z Kolg kor. 2.50.
Wydaje 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
krajowyeh i zagranicznych.

naturalna

SZCZAWA

a kaliczna

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

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

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

JtentyK Mattoni

I"arlshad * franzensbad
Wieden o Budapeszt.

JAD- Sedlitzky’go

LYSOFORM

BEZWONNE!
jest najidealniejszem Antisepticum
jest w rozczynach bezwonne
jest absolutnie nie draznigce
nie narusza ani skory ani instrumentow
jest zupeinie nietrujgce .|
odwania szybko i pewnie

Zastepuje bysol i Rarbol!

NIETRUJACE!

Wzory i literature wysyta darmo
i optatnie filia Berlinskiego Towa-
rzystwa Lysoformowego

Dra Keleti i Muranyi

fabryka ehemiezna

Ujpest, — Budapeszt.

Lysoform
Lysoform
Lysoform
Lysoform
Lysoform
Lysoform

10—3

lii W
Rocznik siedemnasty JRocznik siedemnasty
J ' karski
towiny tokarskie
Organ Wydziatu te&ars&iego Tow. Przyjaciot Nauk Pozn.
REDAKTOR GLOWNY: * x % % ADMINISTRATOR PISMA: ,
DR. REItIODOR SIEIEEICRI DR. FR. ZARRZE\SSR1 |
w
fl
X NOWINY LEKARSKIE W Niemczech NOWINY LEKARSKIE
Przed=  w Austryi \ﬁN
i otrzymuja ptata w Krél. Polskiem wysytamy I
roezna i Rosyi .
$ abonenci wprost pod wynosi  w Francyi na zyczenie |
i Belgii ‘\%
opaska. na okaz. ff,
i

Produkt krajowy AAA A
dlatego najtanszy.

2algf\j ; energiczne wytwarzanie sie kwasu
y * weglowego na dnie wanny, —
wskutek czego woda staie przesycona
kwasem weglowym i brak zupeiny za-
pachu octowego. — Przyrzady wszelkie
zbedne, preparat suchy a wiec wygodny

i transport tani. — Prospekta i wzory
Uwazaé nalezy na nazwisko Sedlitzky. bezptatnie. — Wszedzie do nabycia. —

rr Zamowienia bezpo$rednie: Fabryka tabletek kapielowych w Ballein ubok Salzburgm. W
— [ g.

| ulepszone kapiele z kwasu weglowego i do-

0 zowane kapiele kwasu weglowego i solankowe
| (systemu Dra Fischa.)

,Postep okulistyczny4

wydawanprzez

Profesora, Radce Dra BOLEStLtAWA WICHERKIEWI1CZA

ze wspdtudziatem PP.: Dra Babinskiego w Paryzu, Dr.Batabana we Lwowie, Prof. Browicza w Krakowie,
Prof. Bujwida, Prof. Cybulskiego w Krakowie, Prof. Kostaneekiego, Dr. Kramsztyka w Warszawie, Prof. Ma-
cheka we Lwowie, Dr. K. W. Majewskiego, Prof. Natansong w Krakowie, Prof. Pienigzka w Krakowie, Dra
Rumszewicza w Kijowie, Dr. Jana Sedziaka w Warszawie dra Strzemiriskiego w Wilnie, Dra J. Talki w Lublinie.
Wychodzi z koheem kazdego miesigca to objetosci 2 — 3 arb.
Cena rocznika: w Austryi 12 kor., w Niemczech 12 marek, w Polsce i w Rosyi 6 rb
i Belgii 15 frankéw. — Pojedynczy numer 1'20 kor.
Biuro Radakcyi znajduje sie ul. Wolska 11. — Ekspedycya:

we Francyi

Drukarnia Uniwersytetu Jagieil. ul. Zgoda 4.

26=ty rok wydawnictwa. Wydawca Dr. R. Sierpinski.

Kronika Cekarska 1

W
poswiecona przeglgdowi postepow umiejetnosci lekarskich, £5
pod Redakeya Dra Pfled. 0. fiewelke i Dra J6zefa Zawadzkiego. rkK
Jjh Wychodzi dwa razy na miesigc zeszytami objetosci do 3 arkuszy druku. n
Kazdy zeszyt zawiera: prace oryginalne, dajace doktadny poglad na rozwéj medycyny,
refetafy zbiorowe lub pojedyncze z nacelniejszych prac biezagcego pismiennictwa lekarskiego 7TE
n krajowego i zagranicznego, oceny dziet lekarskich, korespondeneye wtasne zagraniczne, wia-
W domoséci bibliograficzne, wiadomos$ci pomniejsze, terapeutyczne i kronike miesieczng. w
7K Przedptata wynosi w Warszawie rocznie rs. 7, poétrocznie rs 3 kop. 50 na prowincyi.
n w Cesarstwie i za granicag rocznie rs. 8, potrocznie rs. 4.
n Adres Redakeyi: Warszawa, Szkolna 8. Administraeyi: marszatkowska 73.
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