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I. Przewlekły zanikowy nieżyt nosa
(rhinitis chronica atrophicans resp. ozaena).
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D - r  J A N  S Ę D Z I A K

(Praca wyróżniona zaszczytną wzmianką na konkursie międzynarodowym Amerykańskiego  
Towarzystwa Laryngologicznego w r. 1905).

(Dokończenie).

Oprócz powyższych do zwolenników tej metody należą 
jeszcze: de  R o d i e s ,  H u g u e s ,  T h o m a s ,  k tó ry  jednakże 
nie radzi używać zbyt silnego prądu, tj. więcej niż 15 m ili- 
amperów, gdyż wtedy jest bolesna), R e t h i ,  M.  S c h m i d t ,  
M o l l ,  D a g a i l ,  B r a a t ,  B r i d e ,  S c h a l l ,  B o u r o u i l l ó e ,  
M  a r s i p, Y  o u g  e, wreszcie M a s s i n i.

D o przeciwników— bardzo licznych— tej metody należą: 
G o r i s  i D e l t a u x ,  S c h i f f e r s ,  H e n d e l s o h n ,  S c h e c h ,  
H a i n d l ,  E b s t e i n ,  H a j e k ,  C h i a r i ,  H e n n e b e r t ,  A u c h ó  
і B r i n d e l ,  M a g n o n ,  M o u r e ,  Z a a l b e r g ,  B u r g e r ,  F r e ­
de  r  і к  s, wreszcie G r o s s k o p f .



Ja również nie jestem zwolennikiem elektrolizy w leczeniu 
zanikowego nieżytu nosa wzgl. ozeny.

Chirurgiczne leczenie zanikowego nieżytu nosa wzgl. ozeny 
ma w ogóle mało zwolenników; tak np. C h o l e w a  radzi zła­
manie kości muszel nosowych, C o r d e s  robi nacięcie muszel, 
F a c k e l d e y  i B e r l i n e r  radzą wycinać przerosły przedni 
koniec muszli średniej, M a c k e n z ie —wyskrobanie jam noso­
wych, G u у e zaś jamy nosogardzielowej.

Mechaniczne leczenie zanikowego nieżytu nosa wzgl. ozeny 
również zalecają niektórzy, nieliczni zresztą, autorowie. Tak 
np. S a e n g e r zwężał przednie otwory nosa zapomocą spe- 
cyalnego, przez siebie wynalezionego, obturatora.

Obturator K a f e m a n n ’a służy jednocześnie, jako in­
halator.

B a r t h  w tym celu używa waty hygroskopijnej, zaś 
M a g d e l u n g  2 gołębie pióra, wreszcie F I a ta  u — blaszki 
z kości słoniowej, a C l a v e r d e t ,  jakoteż F e d e n a t  — rury 
kauczukowe.

Wreszcie należy mi jeszcze wspomnieć o paru ciekawych 
faktach: mianowicie o dodatnim wpływie róży w przypadkach 
ozeny ( i 2 przyp. F r a n c e s c o  i po jednym—S o m e r s ’a 
i L e v i ’ego) ,  oraz wyleczenie ozeny po zarażeniu się tryp- 
rem (przyp. S p e n c e r  W a t s o n ’a).
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II. DZIAŁ SPRAWOZDAWCZY.

Choroby kobiet i akuszerya.

294. K . E lsässer. Przyczynek do pochodzenia brachio- 
i dolichocefalii (krotno- i długogłowia) za pośrednictwem 
samoistnego oddziaływania na główkę dziecka. (Centr. f. 
Gyn. 1906, N -r 16).

A u to r czynił spostrzeżenia nad noworodkami w zakładzie 
położniczym, przeznaczonym na szkołę akuszerek w Sztut- 
gardzie. Badania swe, będące poniekąd dalszym ciągiem 
badań w tym  kierunku W a ch  e r ’ a, autor przeprowadzał w ten 
sposób, że połowa noworodków podczas pobytu w Maternite 
kładzioną była  przez dni 13 na plecach, druga zaś poło­
wa na boku. Noworodki I-ej grupy otrzym ywały pod głowę 
mięką poduszkę, drugiej —  sztywną włosiankę. W ymierzanie 
g łówki dokonywane bywało 3 razy: zaraz po urodzeniu, na 
3-ci i na 13-ty dzień.

Przy porównaniu stosunku wymiaru g łów ki prostego do 
poprzecznego tylnego, tak zwanego index, w pierwszy i 13-ty 
dzień otrzymywano, że u 84,1% dzieci, leżących na plecach, index 
powiększał się na rzecz brachicetalii, tymczasem, gdy u dzieci 
leżących na boku, 62,7#— na rzecz dolichocefalii.

Następnie E ls ä s s e r przytacza dużo danych cyfrowych, 
przekonywających, że znaczenie dziedziczności, przynajmniej 
ze strony matki, dla typu czaszki posiada znaczenie d rugo­
rzędne. Na podstawie badań tych autor przychodzi do wnio­
sku, że na rozwój typu czaszki duże znaczenie posiada poło­
żenie, w jakiem  zazwyczaj układa się dziecko. J.

295. Prof. P. S eegert. Przypadek tężca w okresie
poporodowym po poronieniu. (Centrb. f. Gyn. 1906, N - r  14).

A utor, przyjm ujący w ambulatoryum k lin ik i chorób ko­
biecych prof. O ls h a u s e n ’a w Berlinie, spostrzegał wieloród- 
kę w 3-cim miesiącu ciąży, która  to wieloródka przybyła  do am­
bulatoryum  z powodu rozpoczynającego się poronienia. Jajo pło­
dowe usunięto ręcznie, a chora udała się do domu. N a 7 dzień
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bóle i skurcze konwulsyjne w mięśniach żuchwy. Po 18 go­
dzinach przybyła  chora ta do k lin ik i z wyraźnym i objawami 
tężca. W  з godziny po przybyciu zastrzyknięto io o  jedno­
stek surowicy przeciwtężcowej Behring’a; taką samą ilość za­
strzyknięto na d rug i dzień. N a 3 dzień pobytu w klinice 
chora zmarła. Zeskrobiny z jam y macicy zaszczepiono m y­
szom. W e  krw i znaleziono laseczniki tężcowe.

A u to r wyprowadza wniosek, iż w przypadkach podob­
nych do opisanego nie wypada polegać wyłącznie na serote- 
rapii, lecz należy przystąpić do wycięcia macicy. J.

296. Ed. M a r t in .  Tężec w okresie pooperacyjnym.
(Centrb. f. Gyn. 1906. N -r  14).

37-letniej kobiecie, w klin ice w Greifswaldzie, dokonano 
jednocześnie k ilku  operacyi, mianowicie: Abrasio, Em met, Col- 
potom ia anterior, Solutio adhaesionum perim etritid is, vagino- 
fixatio, Colporrhaphia anterior et posterior. Narządy zewnę­
trzne rodne i pochwa, jak  to zawsze się praktykuje w tej k li­
nice, wym yte zostały wodą ciepłą i mydłem, a potem lizolem 
i sublimatem. Operacya nie przedstawiała trudności. Na 5 
dzień po operacyach wystąpiły objawy tężca.

W  pochwie na miejscu szwów nalot brudno-szary. Za­
szczepienie nalotu tego myszom wywoływało objawy tężca 
i śmierć. Zastosowanie seroterapii u chorej dało wynik ujemny. 
Chora na 4 dzień zmarła. Badanie pośmiertne bliżej nie w y­
jaśniło przyczynowości wypadku.

A u to r przypuszcza, że w danym przypadku istota zara­
żenia znajdowała się w pochwie, a nie była wprowadzona 
z zewnątrz, ponieważ inne chore, u których wykonane b y ły  
operacye tegoż dnia z zastosowaniem tych samych materya- 
łów, nie zapadły na zdrowiu.

297. H . R o tte r .  Wydobycie oderwanej podczas po­
rodu i pozostawionej w jamie macicy główki. (Zentrb. f. 
Gyn. 1906, N -r 14).

32-letnia kobieta, przywieziona na oddział szpitala ś-go 
Rocha w Budapeszcie z powodu oderwania g łów ki podczas 
porodu i pozostawienia takowej w jam ie macicy. Kobieta ro ­
dzi po raz 6. Porody poprzedzające prawidłowe. Obecnie 
pomocy udzielał lekarz. Chora gorączkuje —  ciepłota 3 9 4 0, 
tętno 124; ujście wewnętrzne przepuszcza ty lko  wskaziciel,



który dotyka kręgów szyjowych płodu. Z jamy macicy wy­
dziela się cuchnąca ciecz. Na razie usiłowano ująć główkę 
hakiem Braun’a, lecz bezskutecznie. Ujście wewnętrzne przy 
manipulacyach tych rozszerzyło się na 3 palce, a wówczas 
udało się wprowadzić do otworu potylicowego ramię kranio- 
klastu, następnie wprowadzono do jamy macicy drugie ramię, 
założono ją na obwód główki i takową wydobyto. Pochwę 
i jamę macicy kilkakrotnie przemyto sublimatem. Wymiary 
główki okazały się prawidłowe. J.

298. A. Sipper. Szereg potworowatości u chłopców 
jednych i tych samych rodziców. (Zentrb. f. Gyn. 1906, 
N-r 15).

Ojciec ożenił się z siostrą swej zmarłej żony. Z pier­
wszego małżeństwa miał 5 chłopców i 7 dziewczynek—wszy­
stkie dzieci urodziły się zdrowe i prawidłowo zbudowane.

Z drugiego małżeństwa urodziła się nasamprzód dziew­
czynka, następnie 4-ch chłopców i w końcu jeszcze 2 dziew­
czynki. Dziewczynki są zupełnie zdrowe, chłopcy zaś obar­
czeni byli następującemi potworowatościami: pierwszy — spina 
bifida, z powodu której zmarł; drugi —- powiększona glandula 
thymus, która go udusiła; trzeci urodził się nieżywym; czwarty 
urodził się z myxoedema—żyje on, lecz jest idyotą. W 6-tym 
roku życia rozwinęło się u niego tak nadmierne wole (struma), 
że tylko dzięki operacyi uratowanym został.

Autor mniema, że w danym przypadku przypuszczać 
można i trzeba pewną chorobliwość ze strony matki, a mia­
nowicie w tych elementach jej jajnika, z których rozwijają się 
osobniki męzkie. J.

Wiadomości pomniejsze i terapeutyczne.

209. L u b l i n s k y .  Sajodyna. (Therap. Monatshefte. N-r
6, 1906).

Preparat chemiczny, wynaleziony przez F i s c h e r  a і М е ­
ті  n g ’ a i przedstawiający sól potasową kwasu monojodbekenowego 
pod nazwą sajodyny, wypróbował autor w klinice w Berlinie. Sto-
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sował on sajodynę z dobrym wynikiem w zwapnieniu tętnic, w su­
chym nieżycie płuc i w przymiocie w najrozmaitszych jego okresach. 
Żadnych przykrych objawów ze strony przewodu pokarmowego, jak 
dotychczas, nie zauważono. Okazało się przy tych próbach, źe sa- 
jodyna działa wcale nie gorzej, niż wszelkie inne preparaty jodu, 
nie zważając na to, że zawiera ona w sobie znacznie mniej jodu. 
Sprzedaje się sajodyna w tabletkach po 0,5 i w proszkach po 1,0. 
Dawka sajodyny wynosi 0,5 2—4 razy dziennie. Jest to preparat 
dobry, lecz bardzo drogi tak, źe nigdy nie będzie mógł zastąpić 
taniego jodku potasowego. W. B.

300. K e t l y .  0  d iga len ie .  (Therap. Monatshefte. N-r 6,
1906).

Digalen sprzedaje się, jak wiadomo, w buteleczkach, zawie­
rających 15 ctm .3 wodnego roztworu digalenu. Dodana pipetka 
pozwala nam ściśle dawkować ten preparat, który autor uważa za 
najlepszy ze wszystkich obecnych preparatów naparstnicy. Każdy 
i ctm.3 roztworu zawiera 0,3 mg. digalenu, co odpowiada 0,1 prosz­
ku liści naparstnicy.

K e t l y  dawał ten preparat zawsze per os, a mianowicie dwa 
lub trzy razy dziennie po 1/ł — 1 ctm.3 w wodzie lub syropie. 
W  kilku przypadkach K e t l y  próbował zastrzykiwać go pod skó­
rę, ale wywoływało to silne bóle. Zastrzyknięcie do żył jest wska­
zane tylko w bardzo ciężkich przypadkach, w których chcemy 
osiągnąć natychmiastowe oddziaływanie na osłabione serce.

Zaletami digalenu są: szybkie działanie, ścisłe dawkowanie, 
brak ujemnych oddziaływań na żołądek i, co najgłówniejsze, równo­
mierny skład. IV. B.

301. F r a n k .  Arhovinum.  (Berliner klin. Wochenschrift N-r 
31, 1906).

Autor szczegółowo opisuje drobnowidzowe i anatomiczne wa­
runki błonjr śluzowej cewki i, powołując się na wyniki tych badań, 
twierdzi, że wewnętrzne leczenie rzeżączki, naprzykład żywicami, 
nie może dać zupełnie zadowolniających wyników leczniczych. Sei- 
śle przeprowadzone badania bakteryologiczne z Arhowiną wyka­
zały, że środek ten, co prawda, nie zabija silnych drobnoustro­
jów, lecz wstrzymuje do pewnego stopnia rozwój gronkowca 
i paciorkowca, szczególniej zaś dwoinki wiewiórkowej. Arho- 
wina zatem może z dobrym skutkiem dopomagać do leczenia miej­
scowego. W  badanych przypadkach autor stosował duże dawki
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Arhowiny, które dobrze znosili chorzy; szczególniej widocznem było 
działanie Arhowiny na zmniejszenie miejscowych objawów podraż­
nienia. W. B.

302. S a a l f e l d .  Vestozol. (Therap. Monatsh. N-r VI, 1906).
Autor wypróbował nowy preparat formalinowy, wynaleziony

przez L o r  me r "  a, pod nazwą Vestozol, o ile on działa na wstrzy­
manie pocenia się. Vestozol jest to formalina połączona w stosun­
ku 2% z cynkiem i kwasem bornym za pomocą obojętnej miesza­
niny tłuszczów w maść. do której, jako podstawa, celowo wchodzi 
fetron. Vestozol pachnie niezbyt przyjemnie. Autor wypróbował 
tę maść w 50 przypadkach, przeważnie przeciwko poceniu się nóg, 
dosyć często przeciwko poceniu się rąk i jamy pachowej. Po 3—4- 
krotnem zastosowaniu powinno zginąć przykre pocenie się na 4—6 
tygodni. Dobre wyniki otrzymał on przy leczeniu westozolem kil­
ku przypadków świądu otworu odchodowego. W. B.

303. R e i c h e r .  Salimentol. (Therap. Monatshefte. N-r 6, 
190Ó).

Salimentol jest to połączenie kwasu salicylowego z mentolem, 
a mianowicie estrokwas salicylowy mentolu. Salimentol ma barwę 
jasno-żółtą, jest w stanie płynnym, nie ma wcale smaku i ma słaby 
przyjemny zapach. Można go stosować do wewnątrz w postaci 
kapsułek, zawierających 0,25 salimentolu, kilka razy dziennie, lub 
też w postaci 25# maści, która znajduje się w handlu pod nazwą 
Samol.

R e i c h e r  badał ten preparat nowy salicylowy i przyszedł do 
wniosku, że oddaje on dobre usługi przy leczeniu reumatyzmu mię­
śni i stawów. Przykrych objawów ze strony żołądka lub kiszek 
nie zauważono. W. B.

304. R o c k s t r o h .  Bromotan. (Therap. Monatshefte. N-r
4, 1906),

Bromotan jest to substancya, pochodząca od bromu i taniny, 
a mianowicie mocznik bromotanninmetylowy. Bromotan przedsta­
wia się jako żółto-brązowy proszek, nie rozpuszczalny w wodzie, 
bez najmniejszego smaku i zapachu. Autor stosował ten preparat 
z dobrym wynikiem w silnie swędzących chorobach skórnych i to 
w połączeniu z łojkiem i tlenkiem cynkowym. Szczególnie dobre 
usługi oddał bromotan w wilgotnym wyprysku, wywołanym przez
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długotrwałe podrażnienie skóry wydzielinami ran, zawartością ki­
szek i żółcią. W bardzo krótkim czasie znikało swędzenie. Autor 
stosował nnstępującą kombinасуę proszkową:

Rp. Bromotani 10,0 
Talci
Zinci oxydati ana 45,0
M. f. pulvis. W. B.

305. Sha w.  Cytrynian sodu przy karmieniu osesków.
Dobre wyniki, jakie otrzymali P o y n t o n  і V a r i o t, dodając 

w niestrawności osesków cytrynian sodu do mleka (p. Sem. med. 
1904, str. 336), zachęciły d-ra S h a w ’a do dalszych badań. Autor 
dawał cytrynian sodu 22 dzieciom chorym na zaburzenia trawienia 
(wymioty, dyspeptyczne stołeczki, ubytek wagi ciała i t. р.). Po­
stępował, jak niżej: Mleko rozcieńczane było w ten sposób, źe na 
3 części wody dodawano 1 część mleka i 5# cukru, albo odwrot­
nie, stosownie do wieku. Cytrynian sodu przygotowuje autor w pły­
nie w ten sposób, by łyżeczka zawierała soli tej 0,65. Roztworu 
wodnego cytrynianu sodu dodaje autór 0,06 na 30 gr. mleka; w nie­
których przypadkach, np. silnych wymiotach, dodawał S h a w  0,20 
cytrynianu sodu do takiej samej ilości mleka, co zupełnie nie zmie­
niało smaku pokarmu.

Autor otrzymał nader zachęcające wyniki w szczególe w przy­
padkach niestrawności z wymiotami i obecności grudek w stołecz­
kach. M. B.

(Arch. of Pediatrics. Marzec, 1906).

306. Przekrwienie przeciw czyrakom mnogim u chorych na mo- 
czówkę.

С o I le  у leczył za pomocą przekrwienia furunkulozę u 2 cho­
rych, otrzymał jednak złe wyniki — zmartwienie. (Sem. med. 1906, 
str. 78).

Przekrwieniem leczył też G r u b e  i otrzymał doskonałe wy­
niki—nie zauważył też nigdy gangreny w tem miejscu, gdzie były 
przystawiane bańki. W  przypadkach, w których czyraki były nie­
wielkie, otrzymywał polepszenie i wyzdrowienie w ciągu kilku dni; 
w jednym przypadku wąglika wyzdrowienie nastąpiło po 37-iu 
dniach, przyczem zaznaczyć należy, że chory był alkoholikiem. 
G r u b e  przypuszcza, że w przypadkach С o 11 e у ’ a wystąpiła gan­
grena dlatego, że chorzy, dotknięci moczówką, byli też alkoholikami.

(Sem. med. N-r 30, 1906). М. B.
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307. L eczen ie  o w rzo d zeń  za  p om ocą  jodku w apnia  dało do­
bre wyniki S t e p h e n s ’owi .  Daje on 3 razy dziennie po 1 gr. 
proszku. Po kilku dniach przykry zapach ginie, dno owrzodzenia 
się oczyszcza; wyzdrowienie następowało po 16 dniach do 7 tygod­
ni. W  niektórych przypadkach znikają bóle.

Jodek wapnia z niemniejszem powodzeniem stosowali do wew­
nątrz S t e p h e n s  i W r i g h t  9 lat temu w owrzodzeniach (p. Sem.
med. 1906, str. 175). M. B.

(Sem. med. N-r 30, 1906).

308. Z a s tr z y k iw a n ia  m ie j s c o w e  papainy w  raku.
W  ciepłych krajach używają soku z Carica papaya w celu 

zmiękczenia mięsa. To naprowadziło d-ra B r a u c h ’a na myśl 
stosowania papainy w raku. Autor zastrzyknął 2 miesiące temu
2 gr. papainy do tkanek raka włóknistego (była to recydywa). 
Zastrzyknięcie wywołało uczucie oparzenia, które trwało dość krót­
ko. Ciepłota podniosła się o 1 — 2 stopnie; podniesienie to trwało
3 dni. Po pewnym czasie guz zaczął mięknąć, pokazały się owrzo­
dzenia; w ciągu tygodnia wylewał się z rany płyn gęsty szary. 
Podobnie leczył autor jeszcze 3 chorych; w jednym przypadku trze­
ba było 2 razy zastrzykiwać papainę, chcąc otrzymać owrzodzenie. 
W e wszystkich tych przypadkach otrzymano zupełne zniknięcie no­
wotworu, w niektórych innych znaczne zmniejszenie raka.

(Sem. med. N-r 25, 1906). M. B.

309. L eczen ie  ep id idym itis  b len norh ag ica  za  p om ocą  p r ze ­
k rw ien ia .

Często po zwykłych sposobach leczenia zapalenia przyjądrza 
powstaje częściowe jego stwardnienie, którego niczem usunąć nie 
można. K ö n i g  z oddziału D o u t r e l e p o n t  z Bonn wpadł na 
myśl stosowania bandażyka zastoinowego, który dał już poprzednio 
pomyślne wyniki w gruźlicy przyjądrza (p. Sem. med. 1905,5^.56). 
Chory leży w pozycyi poziomej, podnosi jedną ręką chore jądro, 
drtigą zaś obniża zdrowe. Tym sposobem łatwy jest dostęp do 
powrózka nasiennego z chorej strony. Następnie owija go się war­
stwą waty i kompresem z gazy. Wywołuje się przekrwienie za 
pomocą rurki z kauczuku, którą się przytwierdza pincetką hemo- 
statyczną. Jeżeli bandażyk jest dobrze nałożony, to nietylko nie 
wywołuje bólu, ale, przeciwnie, uspokaja te bóle, które były w prze­
ciągu pół godziny. Przy naciskaniu ból pozostaje. Po 20—30 go­
dzinach zdejmuje się rurkę kauczukową i pozostawia się mosznę 
podniesioną, ażeby przyśpieszyć wessanie się obrzęku
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Nie należy przystępować do wywołania nowego zastoju, do­
póki obrzęk zupełnie nie zniknie, na co trzeba czekać od 5 do 20 
godzin.

W e wszystkich przypadkach, leczonych tym sposobem, otrzy­
mał K ö n i g  doskonałe wyniki: bóle szybko ustępowały.

Co się zaś tyczy stwardnień, powstałych z dawnych zapaleń, 
to zmniejszały się one znacznie, chociaż nie ginęły zupełnie nawet 
po kilkakrotnem nakładaniu bandażyka zastoinowego. Autor radzi 
stosowanie czynnego przekrwienia za pomocą gorąca, zaraz po ustą­
pieniu ostrego bolesnego stanu, usuniętego dzięki przekrwieniu bier­
nemu żylnemu. (Sem. med. N-r 27, 1906). IV. B.

310. Prosty sposób podawania chiny dzieciom.
Smaku chiny nie jest w stanie pokryć ani czarna kawa, ani 

sacharyna lub syrop ze skórek pomarańczowych. Proponowany 
przez H i r t z ’ a chin. formicum, jako nie wywołujący bólu—prepa­
rat, służący do injekcyi podskórnych, nie może zastąpić sposobu 
dawania chiny per os. Co się tyczy takich preparatów, jak chin. 
tannicum, które są bez smaku, to w każdym bądź razie pozostawia 
niesmak w ustach. Należy też pamiętać, że dawkowanie chin. tan­
nicum jest inne. B o r d e  radzi podawać chinę w oliwie (p. Sem. 
med. 1903, str. 76), Obecnie R o c h  z Genewy wynalazł następu­
jący sposób, który, podobno, ułatwia znakomicie podawanie chiny 
dzieciom.

Autor przepisuje:
Chinini sulfur. 0,05 albo 0,10 
Butyri cacao 0,15 albo 0,30 
M. f. bolus.

Nie należy brać więcej masła kakaowego, gdyż rozpuszczenie 
trwałoby zadługo, ani mniej. Bolus taki kładzie się do łyżki go­
rącego mleka i daje dziecku. Mleko powinno być gorące, aby roz­
puszczenie kulki szybko nastąpiło—jeżeli nie jest zupełne na łyżce, 
to następuje w ustach lub w gardzieli, nie robiąc choremu przykrości.

Autor twierdzi, że zarówno można dać chinę, jak i jakąkol- 
wiekbądź sól chiny mało rozpuszczalną w ten sam sposób. Oso­
bom starszym, które nie mogą połykać proszków w opłatkach lub 
pigułek, również zapisywać można w ten sposób chinę.

(Sem. med. N-r 27, 1906).

311. Surowica przeciwbłonicza przeciw pląsawicy.
4 lata temu wyleczył P e o b r a ż e ń s k i j  ciężki przypadek plą-
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sawicy za pomocą surowicy przeciwpaciorkowcowej (s. polyvalens). 
(P. Sem. med. 1902, str. 412). Obecnie H a m i l t o n ,  który 9 lat 
temu widział ustąpienie lekkich objawów pląsawicy u dziecka, któ­
remu z powodu dyfterytu zastrzyknięto surowicę przeciwbłoniczą, 
zastosował środek ten u 20-letniego mężczyzny, który dotknięty 
był ciężką formą pląsawicy i któremu żadne środki nie pomagały. 
W  12 godzin po zastrzyknięciu 3000 jednostek antytoksycznych 
chory znacznie się poprawił—zasnął po środkach nasennych, które 
przedtem nie działały w 2 razy silniejszych dawkach. Nazajutrz 
zastrzyknięto jeszcze 2000 jednostek antytoksycznych. Ruchy plą­
sawicy zupełnie ustąpiły tegoż dnia wieczorem.

Po każdem zastrzyknięciu następowało nieznaczne podwyższe­
nie ciepłoty. Pierwszego dnia T była 390, drugiego 380.

(Sem. med. N-r 26, 1906). M. B.

3 1 2 . Sposób zamaskowania przykrego smaku oleju rycyno­
wego podaliśmy w poprzednim numerze według R i t t e r ’a i O- 
b r a z c o w ' a  (p. Sem. med. 1906, str. 214). Obecnie podajemy 
sposób F o c h ’a z Grenady. Do kieliszka nalewa się trochę anyżku 
lub innego płynu o mocnym zapachu, zwilża się nim brzegi i po­
zostawia trochę na dnie, następnie nalewa się powoli łyżką nieco 
ogrzanego napoju tak, aby był więcej płynny. Chory wypija olej, 
którego smak i zapach pokrywa anyżowy olejek, przyczem na 
ostatku połyka się anyżek, którego smak jedynie w ustach po­
zostaje. M. B.

(Sem. med. N-r 26, 1906).

313. D r e u w .  Euguform. (Monatshefte f. pract. Dermatol. 
N-r 6, Tom 41, 1906).

Do leczenia różnych chorób skórnych poleca autor stosowanie 
Euguformu w postaci pasty, szczególniej w najrozmaitszego rodzaju 
wypryskach.

Rp. Euguformii 4,0 
Zinci oxydati 6,0 
Terr. silić. 2,0 
Adipis benzoati 28,0 
M. f. pasta.

Euguform oddaje też dobre usługi, stosowany w postaci prosz­
ku, w owrzodzeniach goleni i w szankrze miękim. IV. B.
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Stowarzyszenie Lekarzy polskieh.

Na innem miejscu drukujem y w K ronice ustawę Stowarzy­
szenia Lekarzy polskich, zaregestrow aną w Komisyi gubernialnej 
warszawskiej 11 sierpnia r. b.

K iedy przed kilku laty  grono lekarzy warszawskich złożyło, 
zredagow aną przez piszącego te słowa, ustawę w ręce władz, otrzy­
mało bez motywów odpowiedź odmowną, myśl jednak rzucona 
w tedy nie przepadła, ale, gdy ty lko zjawiła się możność wprowa­
dzenia jej w czyn, podjęto ją  i, jak obecnie, przeprowadzono po­
myślnie.

W  innych warunkach, gdy po Manifeście 30 października r. z. 
łudziliśmy się co do radykalnej zmiany stosunków—wydrukowałem 
w K ronice projekt ustaw y Izb lekarskich, zaznaczając, iż dopóki 
projekt ten urzeczywistniony nie będzie, należałoby do opracowy­
wanej w tedy ustawy Stowarzyszenia wprowadzić wiele punktów. *

Jakoż wiele z tych punktów  uwzględniono w ustawie Stow a­
rzyszenia, k tóre przygotuje teren dla przyszłej Izby lekarskiej. To, 
co tam będzie obowiązującem dla wszystkich lekarzy, tu będzie 
obowiązywać członków stowarzyszenia, a że członków powinno być 
wielu, tern samem Stowarzyszenie będzie m ogło brak Izby do pew­
nego stopnia wyrównać.

Stowarzyszenie jest związkiem bezpartyjnym, wyklucza ze swe­
go program u wszelkie spraw y polityczne, a staje tylko na gruncie 
spraw zawodowych i zawodowo-społecznych, oraz towarzyskich. 
Umożliwia to, oczywiście, przystąpienie do Stowarzyszenia każdemu 
lekarzowi bez względu na płeć, a nawet narodowość, a, co ważniej­
sza—przekonania polityczne. Jest to zupełnie zgodne z założeniem 
instytucyi, k tóra polityką zajmować się nie powinna, od tego bo­
wiem są specyalne stowarzyszenia polityczne, łączące ludzi nie po­
dług zawodów, a przekonań politycznych. Związki zawodowe poli­
tyczne są wyrosłym tylko w bujnej wyobraźni t. zw. rewolucyi ro­
syjskiej przeżytkiem.

Stowarzyszenie, postawiwszy sobie taki cel, jest przedewszy- 
stkiem terenem  dla formułowania postulatów" zawodowych lekarzy, 
stoi na straży powagi i godności stanu, opracowuje reform y szkolne, 
hygieniczne, policyjno-lekarskie, tworzy kursy dla lekarzy, zjazdy, 
daje zapomogi na cele naukowe, zakłada pracownie, muzea i t. р., 
wydaje czasopisma lekarskie, dzieła, organizuje kasy, pośredniczy 
w wyszukiwaniu posad, opracowuje projekty praw  co do lekarzy 
fabrycznych, broni praw i interesów m ateryalnych lekarzy, pośred­
niczy między wrładzami a lekarzami, wreszcie tworzy sądy koleżeń­
skie i ustala normy etyczne stosunków między lekarzami i publicz­
nością. W reszcie, jako dodatek, utrzymuje bibliotekę, urządza ze­
brania towarzyskie, literackie, artystyczne etc.
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Jak widzimy z tego, do ustawy przeszła znakomita część z me­
go projektu Izb lekarskich, Stowarzyszenie więc, stojąc na tym 
punkcie widzenia, przyniesie nieobliczone korzyści naszemu stanowi.

Naokoło organizuje się wszystko, każdy zawód wywalcza so­
bie lepsze warunki bytu, jedni lekarze pozostali w tyle, jedni leka­
rze zdani są na łaskę i niełaskę wyzysku ze stron wszystkich. Sto­
warzyszenie, zbadawszy do gruntu te stosunki, będzie mogło i, nie­
wątpliwie, przedsięweźmie środki ku ukróceniu nadużyć. Będzie 
mogło—bo, ogarniając znaczną liczbę członków, może w ich imieniu 
stawiać pewne warunki fabrykom, szpitalom etc.; przedsięweźmie— 
gdyż upadek materyalny lekarzy idzie szybkim krokiem, co, zresztą, 
w swoim czasie przewidywałem wobec gromadnego żądania przez 
robotników, oficyalistów etc. od pracodawców bezpłatnej opieki le­
karskiej.

Nie streszczam ustawy; rzucam tylko garść uwag, samą usta­
wę bowiem podajemy w całości.

Nawoływać kolegów do gromadnego zapisywania się do Sto­
warzyszenia nie będę, gdyż korzyść jest tak oczywista, iż tylko 
chyba zupełnie pozbawiony instynktów społecznych lekarz mógłby 
się od tego obowiązku uchylić.

Zebrani razem lekarze stanowią siłę wielką, mogą skutecznie 
pracować nad dobrem kraju i społeczeństwa; ustawa daje im do 
tego prawo. Ale mała uwaga na czasie. Kiedy rozpocząć dzia­
łalność?

Projekt ustawy leżał już 8 miesięcy, nim został zalegalizowa­
ny; na przeszkodzie stał stan polityczny kraju. Dziś stosunki zmie­
niły się od tego czasu na gorsze. Czy czekać lepszych czasów? 
Mojem zdaniem, nie. Stowarzyszenie powinno zacząć działać na­
tychmiast, urzeczywistniając te punkty ustawy, które na razie mo­
żliwe są do urzeczywistnienia.

Zawód nasz musi mieć stałe przedstawicielstwo swych inte­
resów.

Wybrani przez członków założyciele powinni zwołać niezwłocz­
nie zebranie, obrać lokal i rozpocząć czynności. Stowarzyszenie już 
dziś liczy około 300 członków; przy opłacie 6 rublowej czyni to 
1800 rubli rocznie; z tym funduszem zacząć należy, a nie wątpię, 
że po miesiącu liczba członków przejdzie tysiąc^ a w ciągu roku 
otworzą się liczne filie na prowincyi. J. Zawadzki.
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USTftWft

S t o w a r z y s z e n i a  Lekarzy  Polskich,
wniesionego do regestru stowarzyszeń i związków gub. war­
szawskiej za N-rem 14 na mocy postanowienia warszawskiej 
komisyi gubernialnej dla spraw stowarzyszeń i związków 

z dn. 11 sierpnia 1906 r.

I. Zadania Stowarzyszenia .

§ i. Stowarzyszenie Lekarzy Polskich zajmuje się sprawami 
zawodowo-społecznemi, zawodowemi i towarzyskiemi.

Uwaga. Stowarzyszenie nie ma barwy politycznej i stoi poza 
stronnictwami.

§ 2. Dla osiągnięcia swych zadań Stowarzyszenie:
1) Tworzy teren do omawiania i formułowania przez lekarzy 

swych potrzeb i życzeń w sprawach zawodowych.
2) Stoi na straży powagi i godności stanu lekarskiego.
3) Pąźy do wytworzenia Izby Lekarskiej Królestwa Eolski« go.

Opracowuje projekty reorganizacyi służby lekarskiej i
talnictwa w Królestwie Polskiem i dąży do ich urzeczywistnienia.

5) Opracowuje, rozpatruje, przedstawia Władzom i popiera 
projekty reform w sprawach lekarskich, hygienicznych i policyjno- 
lekarskich.

6) Dąży do wytworzenia Rady Krajowej (centralnej) zdrowia 
publicznego.

7) Dopomaga powstawaniu i rozwojowi szkolnictwa lekar­
skiego polskiego.

8) Organizuje lub popiera kursa dla lekarzy celem uzupeł­
nienia ich wiadomości.

9) Urządza, popiera czynnie i reorganizuje zjazdy i wystawy 
lekarskie.

10) Udziela zapomóg na cele naukowe i kształcenia.
11) Zakłada pracownie, muzea, biblioteki i inne instytucye 

naukowe, techniczne i lecznicze.
12) Wydaje czasopisma lekarskie lub daje inicyatywę do ich 

wydawania oraz przekształcania.
13) W ydaje dzieła lekarskie.
14) Zakłada, wspiera, lub reorganizuje kasy lekarskie wzajem­

nej pomocy, pożyczkowe, posagowe, pogrzebowe, wsparcia i ubez-
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pieczeń na wypadek choroby, niezdolności do pracy, starości lub 
śmierci.

15) Pośredniczy w  poszukiwaniu posad i lekarzy.
16) Opracowuje p ro jek ty  praw  i obowiązków lekarzy fabrycz­

nych, ko le jow ych, m ie jskich i w iejskich.
17) B ron i praw i interesów m ateryalnych  lekarzy.
18) Pośredniczy pom iędzy lekarzam i i władzami, przedstawia­

jąc władzom opinie i żądania lekarzy w  sprawach lekarsko-sanitar- 
nych, oraz udzielając odpowiedzi na zapytania W ładz w  tych sprawach.

§ 3. W  sprawach etycznych Stowarzyszenie: 1) ustanawia są­
dy polubowne i koleżeńskie (§ 35— 49); 2) ustala w ytyczne w w ą t­
pliwościach, nastręczanych przez zmieniające się w arunk i życia, a do­
tyczących stosunków lekarzy pom iędzy sobą, z chorym i i publicz­
nością, oraz stosunku lekarzy do społeczeństwa.

§ 4. W  celach tow arzyskich Stowarzyszenie urządza dla człon­
ków , ich rodzin i gości czyteln ię  z b ib lio teką, zebrania towarzyskie, 
literackie, artystyczne, odczyty i t. p.

II. Skład Stowarzyszenia.

§ 5. Członkowie Stowarzyszenia dzielą się na: a) honorowych, 
b) założycieli i c) rzeczywistych.

§ 6. Członkam i honorowym i mogą być osoby, które na w nio­
sek Zarządu Ogólne Zebranie Stowarzyszenia uzna za godne tego 
zaszczytu.

Uwaga. Członkowie honorow i zwolnieni są od obowiązkowej 
sk ładk i pieniężnej.

§ 7. Członkam i założycielami są: Zdzisław S ław iński, W ito ld  
1 Iorodyński, W ładys ław  Bruner, Kazim ierz R zętkow ski, W ito ld  
Szumlański, H e n ry k  Nusbaum, B ron is ław  Saw icki, Józef Jaworski, 
A n to n i Gabszewicz, Andrze j Ciechomski, Kazim ierz Zieliński.

§ 8. Członkam i rzeczyw istym i mogą być lekarze bez różn icy 
p łc i i narodowości, k tó rzy  ukończyli w ydzia ły  lekarskie w  K ró le ­
stw ie, Cesarstwie lub  zagranicą. Członkowie rzeczywiści opłacają 
składkę roczną w wysokości m inim um  6 rub li rocznie.

§ 9. K a n d y ta t na członka Stowarzyszenia lub na stałego go ­
ścia składa do Zarządu k ró tk i opis swego życia i podanie, w  któ rem  
w in ien  powołać się na 2-ch Członków Stowarzyszenia. Nazwiska 
kandydatów  wywieszone są w loka lu  Stowarzyszenia przez 4 ty ­
godnie. O przyjęciu kandydatów  decyduje kom isya wyborcza (§
50 i 51)-

§ ю . S tow arzyszenie dąży do tworzenia oddziałów na pro- 
w incy i w gronicach K ró lestw a  Polskiego. Siedliskiem  Zarządu jest 
Warszawa.
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III. Środki Stowarzyszenia.

§ i i . Środki Stowarzyszenia stanowią: a) składki członków; 
b) jednorazowe lub stałe zapomogi, ofiary, darowizny i zapisy; c) 
w p ływ y z zabaw, koncertów, odczytów i widowisk; d) opłaty 
wprowadzonych gości i t. p.

§ 12. Określona przez Zebranie ogólne część wpływów prze­
znacza się na kapita ł zapasowy; do kapitału tego zaliczają się rów ­
nież ofiary, jakie na ten cel przeznaczą sami ofiarodawcy. W ydat­
kowanie sum z kapitału zapasowego odbywa się ty lko  na podstawie 
uchwały Zebrania ogólnego.

§ 13. Sposób przechowywania i lokowania kapitału zapaso­
wego oraz wszelkich innych kapitałów i sum Stowarzyszenia pro­
ponuje corocznie Zarząd i zatwierdza Zebranie ogólne.

IV. Zarząd sprawami Stowarzyszenia.

§ 14. Sprawami Stowarzyszenia zawiaduje Zebranie ogólne 
i Zarząd.

§ 15. Zarząd składa się z 12 członków i 6 zastępców, w y­
bieranych na 3 lata na Zebraniu ogólnem.

Uwaga. Co roku ustępuje z Zarządu Vs członków i zastępców; 
w ciągu pierwszych 2-ch lat przez losowanie, potem według star­
szeństwa. — Ustępujący mogą być wybrani ponownie.

§ 16. W ybór członków Zarządu i zastępców odbywa się przez 
głosowanie tajne; o wyborze stanowi prosta większość głosów osób, 
biorących udział w głosowaniu.

§ 17. Ci z pomiędzy członków Stowarzyszenia, którzy otrzy­
mają największą liczbę głosów, uważani będą za wybranych do Za­
rządu; następni za nimi według liczby głosów zostają zastępcami.

§ 18. Jeżeli członek Zarządu z jakichkolw iek bądź przyczyn 
nie może spełniać włożonych nań obowiązków, to Zarząd na jego 
miejsce wybiera zastępcę.

§ 19. Zastępca pełni obowiązki członka Zarządu, w razie cho­
roby lub nieobecności, do czasu jego przyjścia do zdrowia lub du 
powrotu; w innych razach do czasu kadencyi.

§ 20. Wszyscy członkowie Zarządu mają równe prawa i ża­
den z nich nie korzysta z jakichkolw iek przywilejów większych od 
innych. Członkowie Zarządu wybierają z pomiędzy siebie: Prezesa, 
jego Zastępcę, Sekretarza, Skarbnika i Gospodarza lokalu, i rozdzie­
lają pomiędzy sobą włożone na nich obowiązki według wzajemnego 
porozumienia.

§ 21. Posiedzenia Zarządu odbywają się przynajmniej raz na 
miesiąc; w razach zaś niecierpiących zw łoki Prezes może zwoływać 
członków na posiedzenia w każdym czasie.



554 K R O N IK A  LEK A R SK A

§ 22. Posiedzenia Zarządu są prawomocne w razie obecności 
przynajmniej połowy członków, nie licząc Prezesa lub jego zastępcy.

§ 23. Sprawy, podlegające rozpatrywaniu Zarządu, decydują 
się prostą większością głosów obecnych na posiedzeniu członków 
Zarządu; w razie równości głos Prezesa przeważa.

§ 24. Do atrybucyi Zarządu należą wszelkie obowiązki orga­
nizacyjne i wykonawcze, leżące w zakresie działalności Stowarzy­
szenia i wyszczególnione w § 2 Ustawy niniejszej; a między inne- 
mi Zarząd:

a) reprezentuje Stowarzyszenie we wszelkich stosunkach z wła­
dzami, jakoteż instytucyami i osobami prywatnemi;

b) zwołuje Zebrania ogólne;
c) układa budżet wpływów i wydatków na rok następny;
d) układa sprawozdania z działalności Stowarzyszenia za rok 

ubiegły;
Uwagą. Sprawozdania, budżet i protokuł Komisyi Rewizyj­

nej komunikują się członkom Stowarzyszenia wraz z zaproszeniem 
ich na Zebranie Ogólne, któremu sprawozdanie i budżet mają być 
przedstawione do zatwierdzenia.

e) przygotowuje projekty instrukcyi i regulaminów dla przed­
stawienia ich Zebraniu Ogólnemu;

f) wykonywa postanowienia Zebrania Ogólnego;
g) zawiaduje sprawami Stowarzyszenia pod względem gospo­

darczym, zawiera kontrakty i prowadzi szczegółowy inwentarz lub 
spis całego majątku Stowarzyszenia;

h) mocen jest podnosić wszelkie fundusze Stowarzyszenia;
i) mocen jest przyjmować wszelkie ofiary, darowizny i zapisy 

bezwarunkowe;
j) wydaje wszelkie pełnomocnictwa do prowadzenia wszelkich 

spraw Stowarzyszenia, do zawierania wszelkich kontraktów i umów, 
aktów hypotecznych, rejentalnych i prywatnych:

k) oznacza dni na zebrania familijne, literackie, muzyczne i t. р.;
1) zatwierdza wysokość opłaty za bilety wejścia dla gości.
Uwaga. Korespondencyę Zarządu podpisuje Przewodniczący 

lub jego zastępca i Sekretarz Zarządu; akty zaś zawiera osoba lub 
osoby upoważnione przez Zarząd.

§ 25. Zarząd prowadzi protokuły swych posiedzeń z podpisem 
wszystkich obecnych członków.

§ 26. Rozporządzenia, mające być komunikowane członkom 
Stowarzyszenia, należy wywieszać z podpisem Prezesa i Sekretarza 
(ewentualnie i gospodarza lokalu) w pokoju na ten cel wyznaczo­
nym i nie zdejmować najmniej w ciągu 4-ch tygodni.

§ 27. Wszelkie wydatki Stowarzyszenia Zarząd czyni na zasa­
dzie budżetu, zatwierdzanego corocznie przez Zebranie ogólne. Pra­
wo Zarządu dokonywania wydatków ponadbużetowych w razach nie- 
cierpiących zwłoki oznacza się przez Zebranie Ogólne członków. 
Wszelkie takie wydatki Zarząd wyjaśnia w sprawozdaniu rocznem.

§ 28. Zarządzanie funduszami Stowarzyszenia przyjmuje na 
siebie jeden z członkow Zarządu (Skarbnik); lecz za całość sum
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i majątku Stowarzyszenia odpowiadają wszyscy członkowie Zarządu, 
z wyjątkiem tych wypadków, w których roztrwonienie majątku 
lub rozchód niewłaściwy nastąpił z rozporządzenia jednego tylko 
z członków i bez wiedzy innych.

Uwaga. Kwestya odpowiedzialności Zarządu może być poru­
szona na Zebraniu Ogólnem alko przez Komisyę Rewizyjną, albo 
też przez wniosek, podpisany przynajmniej przez */10 część człon­
ków Stowarzyszenia.

§ 29. Przy końcu każdego kwartału Zarząd w składzie nie 
mniej niż połowy swych członków z udziałem Komisy i Rewizyjnej 
sprawdza znajdującą się gotówkę, według kwitów i książek przy­
chodu i rozchodu oraz spisuje odpowiednie sprawozdanie z podpisami 
wszystkich osób, które w sprawdzaniu uczestniczyły. Sprawozdanie 
to wywiesza się w lokalu Stowarzyszenia i nie może być zdjęte do 
czasu ogłoszenia nowego sprawozdania. Skarbnik winien co miesiąc 
przedstawiać Zarządowi sprawozdanie ze stanu kasy.

§ 30. Zebrania Ogólne członków Stowarzyszenia bywają zwy­
czajne i nadzwyczajne. Zwyczajne zwołuje Zarząd corocznie, nad­
zwyczajne zaś mogą być w każdym czasie zwołane przez Zarząd, 
na skutek żądania Komisyi Rewizyjnej, lub też na wniosek człon­
ków, podpisany najmniej przez У10 wszystkich członków Stowarzy­
szenia. Do atrybucyi Zebrania Ogólnego należy: a) wybór członków 
honorowych i wybory na urzędy w Stowarzyszeniu (t. j. członków 
Zarządu i członków różnych Komisyi stałych), wysłuchanie sprawo­
zdania Zarządu za rok ubiegły, zatwierdzenie budżetu na rok na­
stępny, oraz protokułu i wniosków Komisyi Rewizyjnej; b) rozpa­
trzenie i zatwierdzenie przedstawionych przez Zarząd projektów; c) 
rozpatrzenie i decydowanie wszelkich kwestyi, przedstawionych przez 
Zarząd, lub przekraczających sferę działalności Zarządu; d) przyjmo­
wanie darowizn i zapisów warunkowych dla Stowarzyszenia; e) upo­
ważnienie Zarządu do kupna lub sprzedaży nieruchomości, oraz za­
ciągania pożyczek, f) ogłoszenie wyroku sądu koleżeńskiego, g) 
zmiana istniejących i wprowadzenie nowych przepisów dla członków 
Stowarzyszenia, h) obradowanie w к westyach zmiany i dopełnienia 
ustawy, oraz w kwestyi zwinięcia Stowarzyszenia i likwidacyi jego 
majątku, i) osądzenie działalności członków Zarządu i określenie ich 
odpowiedzialności.

Uwaga. Porządek zwoływania zebrań ogólnych, porządek roz­
patrywania kwestyi podlegających obradom i wszelkie inne szcze­
góły, tyczące się tego przedmiotu, decydowane są przez same Ze­
brania Ogólne.

§ 31. Na zebraniu ogólnem prezyduje z wyboru jeden z człon­
ków Stowarzyszenia, nie należący ani do Zarządu ani do Komisyi 
Rewizyjnej.

§ 32. Sprawy, podlegające decyzyi Zebrania ogólnego, roz­
trząsane są prostą większością głosów biorących udział w głoso­
waniu, do zmiany zaś obowiązujących dla członków Stowarzyszenia 
przepisów, do wyboru członków honorowych, usunięcia członka Za­
rządu, do decydowania kwestyi zmiany i dopełnienia ustawy oraz
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do zwinięcia Stowarzyszenia i likwidacyi jego m ajątku wym agana 
jest większość 2/g głosów.

§ 33. Zebranie ogólne uważa się za prawomocne, jeżeli na 
nie przybędzie przynajmniej lfs wszystkich członków Stowarzysze­
nia. Celem zaś rozpatrzenia kwestyi, które rozstrzygane są wię­
kszością 2/3 głosów, niezbędna jest obecność na zebraniu najmniej 
*/3 wszystkich członków.

§ 34. Jeżeli na Zebranie nie przybędzie dostateczna liczba 
członków, to celem rozpatrzenia kw estyi wyznaczonych na to Ze­
branie, które nie doszło do skutku, Zarząd wyznacza nie wcześniej 
niż po tygodniu i nie później niż w 2 tygodnie powtórne Zebranie, 
które decyduje w tych kw-estyach ostatecznie, niezależnie od liczby 
obecnych na Zebraniu członków, o czem Zarząd uprzedza członków7 
w zawiadomieniach.

V. Sąd  koleżeński .

§ 35- W  celu utrzymania na należytej wysokości poziomu 
etycznego członków Stowarzyszenia lekarzy ustanaw ia się sąd ko­
leżeński.

§ 36. Członków sądu wybiera na 3 lata zebranie ogólne 
w* liczbie przez toż zebranie określonej. Sąd wybiera corocznie 
z pośród siebie Przewodniczącego i jego zastępcę.

Uwaga. Co rok ustępuje у з członków Sądu; w? ciągu pier­
wszych dwóch lat przez losowanie, potem wredług starszeństwa; 
członkowie ustępujący m ogą być wybrani ponownie.

§ 37. Zadaniem Sądu koleżeńskiego jest: a) rozpoznawanie 
i sądzenie zarzutów, czynionych członkom Stowarzyszenia i, w razie 
znalezienia winy, karanie jej; b) rozstrzyganie sporów zawodowych 
pomiędzy członkami Stowarzyszenia oraz pomiędzy członkami a oso­
bami obcemi.

§ 38. Sąd może wTszczynać sprawcę albo z własnego postano­
wienia, albo też na skutek skargi, wniesionej przez członków, a na­
wet przez osoby nie należące do Stowarzyszenia.

Uwaga. Skarga musi być wniesiona na piśmie i podpisana.
§ 39. Gdy Sąd uzna za właściwe osądzenie sprawy, dokona 

tego po wrysłuchaniu skarżącego i oskarżonego oraz po zbadaniu 
dowodów i świadków, wskazanych przez oskarżonego, lub jakich 
sam wezwać uzna za rzecz potrzebną. W yrok Sądu zapada wię­
kszością głosów'; w razie równej ich liczby głos Przewodniczącego 
decyduje.

§ 40. Członek Stowarzyszenia, wezwany jako świadek, obo­
wiązany jest stawić się na wrezwanie; jeżeli się nie stawi bez uspra­
wiedliwionej (według uznania Sądu) przyczyny, zostaje usunięty ze 
Stowarzyszenia, o czem Przewodniczący Sądu zawiadamia Zarząd 
celem wykreślenia członka z listy.

§ 41. Jeżeli oskarżony nie staw7i się przed Sądem, choć otrzy­
mał wezwanie, jeżeli nie usprawiedliwi tego nieposłuchania i tem
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samem objawi, że orzeczeniu Sądu poddać się nie chce, przestaje 
należeć do Stowarzyszenia. Przewodniczący Sądu zawiadomi o tern 
Zarząd, aby usuwającego się członka wykreślono z listy.

§ 42. W przypadku ciężkiej winy, gdy Sąd uzna, źe należy 
ją  jawnie napiętnować, odczyta na Zebraniu ogólnem swój wyrok 
z motywami. Sąd uczyni tak nawet wtedy, gdy oskarżony nie sta­
wi się pomimo wezwania. Wszakże w takim przypadku ma być 
wezwany powtórnie i uprzedzony, jaka kara go czeka.

§ 43. Następujące kary mogą być wymierzane przez Sąd 
koleżeński:

a) kary pieniężne;
b) napomnienia, wyrażone przez Przewodniczącego wobec 

Członków Sądu;
c) napomnienie z ogłoszeniem wyroku na Zebraniu Ogólnem;
d) usunięcie z liczby członków na czas ograniczony;
e) usunięcie stałe.
§ 44. W yrok, opatrzony motywami, będzie zawsze przesłany 

oskarżonemu.
§ 45. W  razie uniewinnienia oskarżonego Sąd może—nie ina­

czej jednak jak na jego żądanie —postanowienie swoje obwieścić na 
Zebianiu Ogólnem.

§ 46. Spory pomiędzy członkami Stowarzyszenia, jak również 
pomiędzy członkami i osobami, nie należącemi do Stowarzyszenia, 
mogą być oddawane do polubownego osądzenia przez Sąd koleżeń­
ski, a Sąd nie może odmówić sądzenia sprawy.

§ 47. Członek Stowarzyszenia winien zgodzić się bezwarun­
kowo na rozstrzygnięcie sporu przez Sąd polubowny i poddać się 
jego orzeczeniu; w przeciwnym razie przestaje być członkiem Sto­
warzyszenia, o czem Przewodniczący Sądu zawiadamia Zarząd.

§ 48. W  czasie rozpraw sądowych prowadzi się protokuł, 
który Sąd w komplecie podpisuje.

§ 49. Regulamin wewnętrzny postępowania ułoży pierwszy 
komplet Sądu i zatwierdzi Zebranie Ogólne.

VI. Komisya wyborcza .

§ 50. O przyjęciu kandydatów na członków rzeczywistych 
i gości stałych decyduje Komisya wyborcza, wybierana na 3 lata 
przez Zebranie Ogólne. Liczbę członków Komisyi Wyborczej i za­
stępców oznacza również Zebranie Ogólne.

Uwaga i. Co rok ustępuje trzecia część członków Komisyi, 
w ciągu pierwszych dwóch lat przez losowanie, potem według star­
szeństwa.—Członkowie ustępujący mogą być wybrani ponownie.

Uwaga 2. Zastępcy wybierani są na rok i po upływie tego 
terminu mogą b)'ć wybrani ponownie.

§ 51. W ybór członków Stowarzyszenia odbywa się podług 
regulaminu, który ułoży pierwsza Komisya Wyborcza i zatwierdzi 
Zebranie Ogólne.
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VII. Komisya Rewizyjna.

§ 52. L iczbę członków  K o m isy i R ew izy jne j i ich zastępców, 
nie mniejszą niż pięciu, określa Zebranie Ogólne i dopełnia ich 
w ybo ru  co 3 lata.

§ 53. K om isya  R ew izy jna  na początku każdego roku  odbywa 
szczegółową rew izyę m ajątku i funduszów Stowarzyszenia, układa 
sprawozdanie za ro k  u b ieg ły  i przedstawia je  na dorocznem zw y- 
czajnem Zebraniu Ogólnem  (§ 30).

§ 54. Prócz tego p rzy końcu każdego kw a rta łu  K om isya  R e ­
w izy jna  sprawdza stan kasy zgodnie z § 29 ustaw y niniejszej.

VIII. Przepisy ogólne.

§ 55. Stowarzyszenie Lekarzy Polskich jest jednostką prawną, 
zdolną do wszelkich czynności p raw nych, a w  szczególności do p rzy j­
m owania darów i zapisów i do nabywania i sprzedaży m ajątków  
ruchom ych i nieruchomych.

§ 56. Członkow ie rzeczywiści, nieopłacający sk ładk i w  ciągu 
pó ł roku , zostają pozbawieni prawa wstępu do loka lu  Stowarzysze­
nia. N ieopłacanie sk ładk i przez rok  będzie uważane za upoważnie­
nie d la Zarządu do w ykreślen ia  z lis ty  członków.

§ 57. Językiem obrad, p ro toku łów , ks iąg  i czynności kance­
la ry jnych  Stowarzyszenia jest język polski.

§ 58. Stowarzyszenie posiada pieczęć z napisem „S to w arzy­
szenie Leka rzy  Polskich w  W arszaw ie“ .

§ 59. W  razie zamknięcia Stowarzyszenia Leka rzy  Polskich 
ostatnie Zebranie Ogólne decyduje o rozporządzeniu ca łym  m ająt­
k iem  Stowarzyszenia.

§ 60. Stowarzyszenie poddaje się tymczasowym przepisom 
o stowarzyszeniach i zw iązkach z dn. 4/17 marca 1906 r. i tym  
w szystkim  zarządzeniom, jak ie  w  rozw inięciu powyższego prawa 
wydane zostaną.

§ 6 1. Stowarzyszenie nosi nazwę: „Stowarzyszenie Lekarzy 
P o lsk ich “ .
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