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'W. GRZYWO-DABROWSKI. -
SAMOBOJSTWA W WARSZAWIE W R. 1930.

"Wedtug Miesiecznika Statystycznego Magistratu m. Warszawy i wykazéw Zaktadu
Medycyny Sadowej Uniwersytetu Warszawskiego).

Tablica |
Zamachy i zgony samobodjcze wedtug pici i miesiecy.

Lo v v Ve VIV IX X Xl Xl Razem
MezczyZni:
1. Zamachy 54 44 55 65 52 72 56 63 45 48 52 41 647
2. Zgony 16 16 13 16 22 18 18 19 16 13 12 24 203
Kobiety:
1. Zamachy 76 74 75 59 69 70 62 57 48 65 67 55 777
2. Zgony 13 10 13 10 13 17 15 9 10 11 11 6 138

Ogodtem zamachow 1424.
Ogotem zgondw 341.

W r. 1930 popetniono w Warszawie, jak wida¢ z powyzszego ze-
stawienia, 1424 zamachy samobodjcze (w r. 1929—1438) w tern mez-
czyzn 647 (44,6%), kobiet 777 (55,4%). W r. 1929 byto 48,4% mezczyzn
-i 51,6% kobiet.

W tablicy zamieszczonej powyzej zwraGa naszg uwage przewaga
ikobiet nad mezczyznami: zwykle obserwuje sie w duzych miastach
Europy Zachodniej zjawisko odwrotne — mezczyZni czesciej godza na
swe zycie; copraWwda w Berlinie wedlug statystyki Pogotowia Ratun-
kowego (Donalies) w r. 1929 ilos¢ zamachdw, popetnionych przez ko-
biety i mezczyzn byta mniej wiecej rowna, a wedlug Roeslego — po
wojnie w Niemczech obserwuje sie znaczny wzrost samobojstw ko-
biet, szczeg6lnie niezameznych, W Moskwie wedtug Bruchanskiego
podobnie jak i w Warszawie wystepuje przewaga kobiet.

Wzrost zamachow samobdjczych kobiet w latach powojennych
dotyczy przedewszystkiem krajoéw, gdzie kobiety zaczety przyjmowac
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wiekszy udziat w zyciu spotecznem, gdzie staty sie bardziej sajnodziel-
nemi i narobwni z mezczyznami walczg o byt. Nietatwo przystosowujg
sie one do nowych warunkdw' istnienia, nieraz ulegajg rozmaitym prze-
ciwnosciom, intensywny i goraczkowy tryb zycia duzych miast wyczer-
puje system nerwowy i czyni go mniej odpornym przy walce o byt,
stanowisko i t. p. i jako stabsze od mezczyzn kobiety tatwiej padajg
ofiarg tych szkodliwych czynnikéw, stad duza ilo§¢ zamachéw samo-
bojczych kobiet. Nalezy zaznaczy¢, ze przewaga kobiet obserwuje sie
W Wijarszawie i w wiekszych miastach; w matych miastach Polski i na
wsi jak i poprzednio, prym dzierza mezczyzni.

Przytoczona tablica Nr. 1 wykazuje nam réwniez, ze kobiety, acz?
czesciej niz mezczyzni godza na swe zycie, rzadziej umierajg wskutek
zamachu samobojczego. Na 777 zamachow kobiet byto zgonéw 138,
co stanowi 16,4% (w r. 1929 18,3%), na 647 za$ zamachow mezczyzn?;
zejScie Smiertelne zanotowano w 203 wypadkach t. zn. 31,3% (w te
1929 — 25,7%). Te znaczng réznice w zejsciach zamachow nalezy tto-
maczyc¢ tern, ze kobiety czesciej uzywajg Srodkéw mniej pewnych (np.
trucizna) a pozatem zamachy kobiet nieraz sg mniej powazne i nie-
zawsze bywajg doprowadzone do konca.

Przyjmujac dla Warszawy w r. 1930 miljon mieszkancow; (scislej’
1.112.591) widzimy, ze na 100.000 mieszkancow wypada 1424 zama-
chéw samobdjczych i 34,1 zgonéw wskutek samobdjstw, (w r. 1929 —
143,6 zamachow, 31,6 zgonéw). Naogot wzigwszy obserwujemy w War-
szawie staty Wzrost samobojstw: na 100.000 mieszkaricow byto zama-
chéw samobojczych: r. 1917 — 50; r. 1918 — 54; r. 1919 i— 49; r.
1920 —35; r. 1921 — 56; r. 1922 — 76; r. 1923 — 107; r. 1924 — 121,
1925 _ 130; r. 1926 — 106; r. 1927 — 151; r. 1928 — 153; r. 1929 —
143; r. 1930 — 142. Z tego zestawienia widaé, ze ilos¢ samobdjstw od
r. 1917 do 1926 wzrosta wiecej, niz dwukrotnie, a od r. 1926 wzrost
ten postepuje dalej. 11o$¢ zgondw samobdjczych na 100.000 mieszkan-
cow od r. 1927 przedstawia sie jak nastepuje: wr. 1927 — 28,3; 1928—
26,8; r. 1929 — 31,6; 1930 — 34,1. | tu widzimy wzrost ilosci zgondw
samobdjczych.

W poréwnaniu z innemi duzemi miastami w Polsce i zagranica
Warszawa nie stoi na ,,szarym™ koncu co do iloSci zgonow wskutek
zamachu na wiasne zycie. Widzimy, ze w Berlinie 1929 r. na 100.000
mieszkancow byto zgonéw 45,4, w Hamburgu w 1924 — 44,6; w Bu-
dapeszcie 44,6; we Lwowie (1928) 42; w Wilnie 36,1; w Leningradzie
34,4; w Paryzu 29,8; W Kijowie (1927) 26,1; w Krakowie 20, w Mo-
skwie (1925) 17,5; w todzi (1926) 15,5; w Chicago 13,5; w Beogra-
dzie (1928 r.) — ok. 31.
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Tablica 2.
aj Zgony samobojcze wedtug wieku i miesiecy.
Lo v vV vievinizx X XI XI Razem

tata 15—20 4 2 2 3 2 6 5 2 2 3 6 5 42

Lata 21—40 19 17 17 13 19 22 13 17 10 11 9 15 182

Lata4l—60 3 6 5 7 10 6 9 5 8 7 6 8 80

Lata 61— 3 12 3 4 1 5 3 5 3 2 1 33

Lata niewiadorne 111 | 4

Razem 29 26 26 26 35 35 33 28 26 24 23 30 341
bj Zgony samobodjcze wedtug pici i wieku.

Lata 15—19 20—29 30—39 40—49 50—59 60—69 70—79 Niezn.

1. Mezczyzni 13 69 47 34 20 16 4 2
2. Kobiety 29 47 21 13 14 10 4 |
Razem 42 116 68 47 34 26 8 3

Nie posiadamy, niestety, danych statystycznych co do ilosci za-
machoéw samobodjczych w stosunku do wieku, z wyjatkiem przypad-
kow, ktére skoriczyty sie Smiercig. Z tablicy 2-b, ilustrujgcej ten sto-
sunek, widaé, ze u obu pici najwiecej zgonéw zdarza sie w wieku od
20 do 29 lat (34%), na Il miejscu u kobiet stoi wiek od lat 15 do 19
(21,9%), u mezczyzn od 30 do 39 roku zycia (23,1%) i t. p.

Pcdane odsetki zostaty obliczone w stosunku do ogoélnej ilosci
zgonbw samobojczych, gdyz jak to juz zaznaczyliSmy, nie posiadamy
danych statystycznych, pozwalajgcych obliczy¢ stosunek zgonéw sa-
mobojczych do odpowiedniej grupy wieku oséb zyjacych.

Wedtug Fullkruga w Niemczech powojennych najczestszemi sg
samobojstwa cséb starszych, powyzej lat 70; zstepujaca skala wieku
wykazuje zmniejszenie ilosci samobojstw; trzeba tu jednak zaznaczy¢,
ze statystyka ta dotyczy ilosci samobdjstw w stosunku do odpowied-
niej grupy osob zyjacych.

Z ponizej zalgczonej krzywej widaé, ze piezczyzni najczesciej
popetniali samobojstwa w czerwcu, kwietniu i sierpniu, kobiety zas w
styczniu, marcu i lutym. Rok ten co do pici zeAskiej przedstawia sie
wyjatkowo, gdyz w r. 1929 kobiety najczesciej godzity na swe zycie
w miesigcach wiosennych: w' kwietniu i maju, potem w czerwcu, ha-
tomiast styczen, luty i marzec byly miesigcami najrzadszych samo-
bojstw. Nie jestem w stanie wyttomaczy¢ tego ,zboczenia™ w r. 1930,
-tembardziej dziwnego, ze naogdt i w latach poprzednich stale mie-
sigce wiosenne byly pod wzgledem zamachdw na zycie najniebezpiecz-
niejszymi. Wedtug liczb Fiillkruga w Prusiech zaréwno przed jak
i po wojnie najczesciej zdarzajg sie samobdjstwa od maja do lipca
wiacznie, co rowniez widzimy i w innych zestawieniach.
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Tablica 3.

Podziat wedtug pici i rodzaju samobdjstwa.

Mezczyzni Kobiety
Otrucia 379 (58,8%) 637 (81,9%)
Postrzaty 97 (149%) 28 (3,6%)
Rany ciete i kiute 61 (94%) 20 (2,5%)
Rzucenie si¢ z wysokosci 39 (6,0%) 55 (7,0%)
Powieszenie sie 35 (5,4%) 17 (2,1%)
Utoniecie 18 (29%) 10 (1,2%)
Razem 647 (44,6%) 777 (55,4%)
Tablica 4
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Razem
1016 (71,3%)
125  (8.7%)
81 (5,6%)
94  (6,6%)
52  (3,6%)
28 (1,9%)
1424

Podziat wedtug rodzaju samobdjstwa i wyznania samobdjcow.

Otrucia
Postrzaty
Rany ciete i kiute
Rzucenie sie z wysokosci
Powieszenie sie
Utoniecie
Inne

Razem

Chrzescijanie.

' 909

113
74
63
46
22
28

1255

(72,4%)
(9,0%)
(5,9%)
(5,0%)
(3,6%)
(1,7%)
(2,2%)

(88,1%)

Mojzeszowi.
107 (63,3%)

12 (7,1%)
7 (4,1%)
31 (18,3%)
6 (3,6%)
6 (3,6%)

169 (11,8%)

Najczestszem sposobem pozbawienia si¢ zycia w r. 1930 w War-
szawie niezaleznie od pici byto otrucie — 71,3% ogdtem, u mezczyzn
58,8%, u kobiet 81,9%. Z trucizn przedewszystkiem postugiwano sie
esencjg octowa, rzadziej tugiem, sublimatem i t. p. Ustalenie rodzaju
otrucia opieramy na danych sekcyjnych Zakt. Medycyny Sadowej, gdyz
dane statystyczne Magistratu, obejmujace wszystkie niemal przypadki
samobdjstwa za pomocg otrucia, nie posiadajg podziatu co do rodzaju
uzytej trucizny.

W innych miastach Polski byly stosowane nastepujgce sposoby
w celu pozbawienia sie zycia (wedtug Rocznika Statystycznego Miast
Polskich dane za r. 1928):
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Oncia  posvzsy FEY S PN Unnie SR

w 0 ¢ s et tach
M. K M. K M. K M. K M. K M. K

Warszawa 32 606 221 4 58 — 254 4 26 32 98 254
£ 6dz 18 704 278 45 32 22 409 136 — — 16 47
Lwow 133 461 466 128 22 — 222 51 44 — 22 17
Poznan 51 230 363 23 — — 99 — 99 172 — 173
Krakow 37 384 592 76 — — 11 — 11 172 14 22
Katowice 166 20 166 _ 83 — 166 — — 40 166 40
Bydgoszcz 76 50 307 — 173 — 1713 — 23 25 76 25
Biatystok 166 20 166 — 83 — 166 — 40 166 25

Stanistawow 14,2 100 571

Przy poréwnywaniu sposob6w samobojstw stosowanych w mia-
stach zwraca uwage, pewna niejednolito$¢ nawet o ile przyjmierny pod
uwage te samag pteé: jedynie w Warszawie przez mezczyzn przede-
wszystkiem bywa stosowana trucizna, gdy w innych duzych miastach
ten sposdb samobodjstwa zajmuje dalsze miejsce (w todzi 18%, w Ka-
towicach i Biatymstoku po 16,6% i t. d.). Natomiast kobiety w mia-
stach wigkszych jak £6dZ, Lwéw, Poznan, Krakéw, Bydgoszcz zazy-
wajg przedewszystkiem trucizny, a w Stanistawowie nawet wylgcznie
postugiwaty sie tym sposobem. Jedynie w Katowicach oraz w Biatym-
stoku tylko 20% zamachdw kobiet byto dokonane za pomocg trucizn.

Bron palna przez mezczyzn byta stosowana najczesciej w Kra-
kowie 59,2%, Stanistawowie 57,1%, Poznaniu 36,3% i t. d. Kobiety je-
dynie w Poznaniu czesciej postuguja sie bronig palng (23%).

Za pomGcg biatej broni jedynie w Bydgoszczy mezczyzni w 17,3%
przypadkéw pozbawiali sie zycia; w innych miastach ten sposéb bywat
mato uzywany, kobiety za$ w todzi tylko w 2,2% postugiwaty sie
w tym celu nozem lub sztyletem.

Samobojstwo przez powieszenie sie bylo u mezczyzn najczestsze
w todzi (40,9%), dos¢ czeste we Lwowie (22,2%) i w Bydgoszczy
(17,3%)- Kobiety odbieraty sobie zycie w ten sposéb tylko w todzi
(13,6%), we Lwowie (5,1%), i w Warszawie 4%; w innych miastach
nie byt on stosowany.

Ciekawa jest statystyka samobojczych utonig¢; zdawatoby sie, ze
tam, gdzie istniejg po temu warunki, ten sposéb powinienby by¢ czesto
uzywanym jako tatwy i szybki, jednak tak nie jest, czego dowodzi prze-
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dewszystkiem Wiarszawa; w r. 1928 mezczyzni rzucali sie do Wisty
tylko w 2,6%, kobiety w 3,2% ; w r. 1930 mezczyzni w 2,9%, kobiety
w 1,2%. Ten nieznaczny odsetek wskazywatby na to, ze niezawsze do-
godne warunki stanowig o0 rodzaju samobojstwa; zwiaszcza w Warsza-
wie, gdzie mamy duzg rzeke, trzy mosty, zdawatoby sie, ze powinnis-
my mie¢ duzo utonie¢ samobdjczych.

Co do innych miast, jedynie w Bydgoszczy, gdzie tez sg ,,dobre™
warunki samobojstwa przez utoniecie, mezczyzni w 23% wybierali ten
sposob, kobiety w 25%, pozatem czesto, bo w 40% stosowaty go ko-
biety w Katowicach i Biatymstoku i w 17,2% w Krakowie i Poznaniu;
w innych miastach rzadko byt on uzywany.

Zamachy samobojcze przez rzucenie sie z wysokoSci najczesciej
popetniali mezczyzni w Katowicach i Biatymstoku (16,4%), w innych
miastach Polski ten sposdb odbierania sobie zycia przez mezczyzn
rzadko byt spotykany. Co sie tyczy kobiet — w Katowicach 40% szu-
kato Smierci rzucajac sie z wysokosci. W Bydgoszczy i Biatymstoku
25%. W Warszawie w r. 1928 skoriczyto zycie w ten sposob 25,4%
kobiet a tylko 9,8% mezczyzn, a w r. 1930 6% mezczyzn i 7% kobiet,.
Zwykle przy skoku z wysokosci (2—3 pietra) nastepuje $mieré, zatem
odsetek Smiertelnosci jest tu bardzo znaczny.

Zestawienie wyzej przytoczonych danych nasuwa przypuszcze-
nie; ze przy wyborze Srodka samobojstwa odgrywa przedewszystkiem
role nasladownictwo, sugestja, a pozatem dopiero fatwos$¢ zastosowa-
nia i uzycia tego lub innego sposobu.

Dla poréwnania typéw samobdjstwa przytoczymy nieco danych,
dotyczacych roznych panstw oraz wielkich miast.

Prusy (1924). Zaréwno kobiety jak i mezczyzni najczesciej szu-
kali Smierci przez powieszenie (m. 46%, k. 30,2%), na drugiem miej-
scu widzimy u mezczyzn samobdjstwo za pomoca broni palnej (24,1 %))
u kobiet $mieré przez utopienie sie (23,8%); tego ostatniego sposobu
mezczyzni uzywali w 11,6%. Zatrucie gazem $wietinym wystepowato
u kobiet w 19,8%, u mezczyzn w 7,5%.

Danja (1926). Mezczyzni zarowno w Kopenhadze jak i na pro-
wincji najczesciej rozstawali sie z zyciem przez powieszenie, na dru-
giem miejscu przez zazycie trucizny, a na trzeciem nakoniec — przez
utopienie sie. Kobiety w stolicy przedewszystkiem pozbawiaty sie zy-
cia za pomocg trucizny, rzadziej przez powieszenie. Na prowincji sto-
sunki te przedstawiaty sie odwrotnie: czesciej spotykamy $mier¢ przez
powieszenie niz z powodu zatrucia sie.

W Szwecji (1926) spotykamy uszeregowanie nastepujgce: Mez-
czyzni: powieszenie, postrzat, utoniecie, gaz Swietlny. Kobiety: utonie-
cie, powieszenie, gaz Swietlny, skok z wysokosci, otrucia.
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Francja (1920). Mezczyzni: powieszenie, utoniecie, postrzaty;
kobiety: utoniecie, powieszenie, zaczadzenie, skok z wysokosci, bron
palna, otrucie.

Japonja (1924). Najczesciej spotykamy powieszenie, na drugiem
miejscu u kobiet utoniecie, u mezczyzn otrucie, lecz nie truciznami
Zracemi, na trzeciem miejscu u mezczyn przejechania, u kobiet otru-
cie; dos¢ czesto uzywa sie biatej broni, a bardzo rzadko- palnej.

Dorpat: (1924). Powieszenie 38%, postrzat 27%, otrucie 14,8%
utoniecia 8,7%,

Becgrad (1928). Mezczyzni — postrzaly, powieszenia, otrucia.
Kobiety — otrucia (bardzo czeste), powieszenia i t. d.

Moskwa (1923). Kobiety — otrucia 73%, powieszenie — 9%,
postrzat 7%, bron -biata, skok z wysokosci po 4,3%, utoniecie 2,4%.
Mezczyzni: postrzat 39%, otrucia 26%, powieszenie 18%, bron bia-
fa 12%.

Kijow (1927). Mezczyzni najczesciej popetniali samobdjstwo za
pomocg broni palnej i powieszenia; kobiety — za pomocg trucizny
i powieszenia. Inne typy samobdjstw byty rzadziej spotykane.

Tabliczka Nr. 4 nam wykazuje, ze zaréwno chrzescijanie jak
i zydzi w r. 1930 najczeSciej uzywali w celach samobojczych trucizny;
u chrzedcijan na drugiem miejscu stoi broA palna, u zydoéw rzucenie
sie z wysokosci. Jest ciekawg rzecza, ze chociaz zydzi czesto postuguja
-sie trucizng, wykazuja ogolny odsetek $miertelnosci wiekszy, niz
u chrzescijan; zydzi 30,1%, chrzescijanie 23,1% (patrz ponizej tabl.
Nr. 5). By¢ moze jest to wynikiem tego, ze czesto spotykamy u zydéw
jako rodzaj samobojstwa skok z wysokosci, dajgcy duzy odsetek
$Smiertelnosci.

Tablica 5.
Podziat samobojstw wedtug zejscia i wyznania.
Chrzescijanie. Mojzeszowi
1. Zamachy 1255 (88,1%) 169 (11,8%)
2. Zgony 290 (23,1%) 51 (30,1%)

Przytoczymy tu dla poréwnania dane ze statystyki niemieckiej
z r. 1925 z podziatem wedtug wyznania (obliczone na 100.000 miesz-
kancoéw tegoz wyznania). Wi Berlinie popetnito samobdjstw ogdtem
42,3, ewangelikow 31,7, katolikéw 18,1, innych wyznan chrzescijan-
skich 67,8, zydow 53,8. W/idzimy, ze dominujg inne wyznania chrzes-
cijanskie (czy by to byt wptyw emigracji rosyjskiej?) a na drugiem
miejscu stojg zydzi.
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W Warszawie zydzi stanowig trzecig cze$¢ ludnosci, a zatem-
przy stosowaniu podobnego obliczenia na 100.000 mieszkancéw wy-
padtoby u chrzescijan 179,2 zamachéw, a 41,4 zgonow, u zydoéw zas—
56,3 zamachow i 17 zgondw.

Co sie tyczy najciekawszego w calem tern zagadnieniu pytania,
jakie byty przyczyny wszystkich tych samobdjstw w Warszawie w .
1930 — niestety nie jesteSmy w stanie na nie odpowiedzie¢, gdyz brak’
nam danych statystycznych. Mozemy natomiast podaé niektore liczby
co do przyczyn samobdjstw w Warszawie w r. 1928, otrzymanych na
podstawie zbadanych przez nas odnosnych aktow dochodzen o samo-
bojstwach, dotyczacych 538 kobiet i 504 mezczyzn, a takze dla porow-
nania podamy 1469 przypadkéw samobodjstw (zamachow i zgonow)
dokonanych w roku 1928 w miastach, miasteczkach i wsiach, wchodza-
cych w zakres dziatania Sadu Apelacyjnego Warszawskiego. Wnioski'
nasze wyprowadziliSmy po gruntownem zbadaniu akt dochodzenia
prokuratorskiego, dotyczacego kazdego samobojcy.

W odsetkach przyczyny samoboéjstwa przedstawiaty sie jak na-
stepuje:

Miasta i wsie Ape-

Warszawa lacji Warszawskiej
Mez- : Mez- :
crveni  Kobiety czyani Kobiety
. Tio .psychopatolc.giczne (choroba 33.5% 2% 1% 206
psychiczno, depresja, alkoholizm)
1. T p.sychologlczne (k’rotnle,. oba- 28.7% 44.6% 2% 2%
wa kary, zal po zmartych, wstyd it. d.)
111, Warunki materjalne (brak pracy,
nedza, nagta ruina majatkowa, dtugi 18,2% 20,2% 14% 9%
i P)
IV. Tio erotyczne gawod mitosny,
porzucenie przez koc anka(e) zdrada 7,7% 8,1% 9% 22%
malzenska i t. p.)
V. Choroba (weneryczna, gruzlica, 106% " %

it p)

W pozostatych przypadkach przyczyna samobdjstwa nie zostata

ustalona.
W Roczniku Statystycznym Warszawy za r. 1928 réwniez podano.
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zestawienie samobojstw z podziatem wedtug przyczyn. Ot6z na podsta-
wie tych liczb wynikatoby, ze w r. 1928 przyczyny samobdjstw przed-
stawiatyby sie jak nastepuje:

Mezczyzni: warunki ekonomiczne, rozstréj nerwowy, nieporo-
zumienia rodzinne, stan nietrzezwy, sprawy erotyczne, choroby.

Kobiety: Nieporozumienia rodzinne, rozstréj nerwowy, warunki
ekonomiczne, sprawy erotyczne, choroby, stan nietrzezwy.

Przy poréwnaniu tego zestawienia z naszym, widzimy, ze podane
liczby w duzem stopniu si¢ zgadzajg ze soba, szczeg. gdy uwzgledni-
my, ze w naszem zestawieniu stan upicia sie zostat zaliczony do sta-
noéw psychopatologicznych, stad w obu statystykach na pierwsze miej-
sce wysuwajg sie jako przyczyna samobodjstwa u mezczyzn tto psy-
chopatologiczne, u kobiet za§ — tto afektywne w zestawieniu Rocz-
nika okreslone jako nieporozumienia rodzinne.

Dla por6wnania przytocze niektore ze statystyk innych krajow.
Moskwa (1925). Przyczyny erotyczne — 20,6%, warunki rodzinne—-
17,5%, zaburzenia psychiczne 16,1%, warunki ekonomiczne — 14,2%,
jnieche¢ do zycia — 7,5% i t. p.

Niemcy (1925). Przedewszystkiem wchodzg w gre choroby psy-
chiczne i nerwowe, dalej — wzruszenia psychiczne, wreszcie — wa-
runki ekonomiczne. Alkohol jako przyczyna somobojstw odgrywa
do$¢ duzg role.

Dorpat (1924). Alkoholizm byt przyczyng samobdjstw w 20,9%...
choroby psychiczne i nerwowe w 12,9%, zawody mitosne w 11%, cho-
roby fizyczne w 10%, niecheé¢ do zycia 7,6%, ktdtnie matzenskie réw-
niez 7,6%, nedza w 4,5%, obawa kary 3%, sprawy szkolne 0,4.
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OGLEDZINY ZWLOK SAMOBOJCOW, DOKONANE W ZAKLA-
DZIE MEDYCYNY SADOWEJ UNIW. WARSZAWSKIEGO

w R. 1930.

W roku 1930 Z. M. S. dokonat 951 ogledzin zwitok (oprocz zwiok
ptodéw i noworodkéw), w tem byto 177 zwiok samobdjcow, co sta-

nowi 18,6% ogo6lnej ilosci zwiok (w r. 1929 15,8%).

Na 341 urzedowo stwierdzonych zgonéw wskutek samobdjstwa
dokonano tylko 177 ogledzin urzedowych, co wynosi 51,9% wszyst-
kich zwiok samobdjcow (w r. 1929 odsetek ten wynosit 55,3%, a w r,.
1928 — 79%).

Wynik ogledzin zwiok wykazal nastepujgce rodzaje samobojstw:

N Ok WD

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7
8)
9)
10)
11)

Mezczyzni
Powieszenie Sie 20
Utoniecie 3
Rzucenie sie z wysokosci
Rzucenie sie pod pocigg
Rzucenie sie pod tramwaj
Poderzniecie gardia
Postrzaty (bror krotka)

N — o)

Prawa skron 7
Lewa skron 1
Za prawym uchem |

Nad prawym uchem —

Za lewym uchem 1
Prawy policzek 1
Strzat w usta 2
Strzat w serce 6
Strzat w lewy bok od przodu !
Prawe podzebrze 1
Strzat podwajny: w serce i pr.
skron |
Razem samobojstw wskutek
postrzatu 22

Kobiety

4
1
2

— |

|H|\>H|

Razem

24
3
18
8
1
2

= N 0O W 0

—

N
oo
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8. Otrucia

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
U)
12)
13
14
15
16
17

~— — ' —

Esencja octowa

tug

Kwas solny

Amoniak

Kwas siarkowy

Karbol

Trucizna zrgca nieustalona

Sublimat

Cjanek potasu

Gaz Swietlny

Jodyna (?)

Strychnina

Morfina

m\Weronal

Olejek krotonowy

Jodyna i skok z wysokosci

Trucizna nieustalona

Razemi przypadkow $mierci
wskutek otrucia

Razem ogledzin zwiok
samobdjcéw

—_
N B~ O W

w
J

(o]
(o]

31

4
3
1
1
1
3
1
3
3
1
1
1
1
1

56

79

= D
~N o b~

N — = = = = = 0101w o — = W

93

177
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Dr. STANISLAW MANCZARSKI st. asystent Zaktadu.
TEZEC A PORONIENIE.

/Z Zaktadu Medycyny Sadowej Uniwersytetu Warszawskiego. Kierownik Prot. Dr.
W. Grzywo-Dagbrowski).

Zakazenie tezcem w zwigzku z potogiem w naszym klimacie wy-
stepuje b. rzadko, w przeciwienstwie do krajow strefy goracej, gdzie
zakazenie to wystepuje stosunkowo czesto, gdyz kobiety nieraz rodza
na gotej ziemi, przez co tatwo dochodzi do zakazenia drobnoustrojami
tezca. Specjalnie dotyczy to Bombaju i Kalkuty oraz wyspy Kuby.
Waring podaje na 42.651 przypadkéw Smierci 912 przypadkéw tezca,
w tern 320 przypada na tezec w potogu (cytuje za Libhardtem). W! pi-
$miennictwie polskiem, o ile mi wiadomo, opisano 3 przypadki zaka-
zenia tezcem po poronieniu i jeden — po porodzie. Stosunkowo nie-
liczng kazuistyke spotykamy i w literaturze obcej. Przypadki zakazen
tezcem w zwiazku z narzagdami rodnemi w okresie przed rozwojem
aseptyki byty czeste; znano je réwniez i w starozytno$ci, mieszano
jednak objawy tezca z tezyczka, padaczka i eklampsjg. O patogenezie
zakazen tezcem mozna mowi¢ od chwili wykrycia przez Nicolaiera
w 1884 r. zarazka tezca.

Zarazek tezca nalezy do grupy pateczkowcéw. Wyosobnit go
Kitasato, dokladniejsze jednak zbadanie zawdzieczamy Sancher To-
ledo, Veillon, Vailtard, Vincent i Rouget. Tezec nalezy do grupy
zarazkow, dziatajgcych przez swojg toksyne, odkrytg przez Kund
Fabera. Badanie nad tg toksyng przeprowadzali Behring i Kitasato
i dzieki Behringowi zaczeto stosowac seroterapje.

Toksyna tezca jest bardzo czynna, w ilosci 1/100000 cm3 zabija
mysz. Jest czutg na dziatanie powietrza i Swiatta, ma wszystkie wia-
sciwosci albumin toksycznych, specjalnie dziata na osrodki nerwowe.
Poza tg toksyng zarazki tezca produkujg tetanolizine b. niestatg i endo-
toksyne. Zarazek tezca nalezy do grupy pateczkowcow (bacilli), ma
ksztatt diugiej i cienkiej pateczki (lasecznik), jest ruchomy, opatrzo-
ny rzeskami, barwi sie Gramen. W ranie zakazonej znajdujemy la-
Seczniki tezca w warstwach powierzchownych, badz tez w ropie i to
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tylko w niewielkiej ilosci, najczesciej bez przetrwalnikow. — spor.
Przetrwalniki na pozywce bakteriologicznej zjawiajg sie w korcu
48 godzin, umiejscawiajac sie na koncu pateczki, przez co laseczniki
tezca ze sporami przyrownujg do szpilki lub pateczki dobosza. La-
secznik tezca jest beztlenowcem, mozna go hodowaé w zelatynie, na
agarze (ktory zostaje rozerwany przez wytwarzane gazy), na buljonie
pokrytym warstwg parafiny, badz na pozywce Terrozi-Wrzoska, ho-
duje sie on réwniez w symbjozie z tlenowcami. W Srodowisku beztle-
nowem laseczniki tezca wydzielajg zapach spalonego rogu. Ich wzrost
zaczyna sie w temperaturze |15°. optimum temperatury 36—37° stopni
Swiatto stoneczne wptywa na nie zabdjczo. W pozywce ptynnej la-
seczniki te wytwarzajg jady, na ktore wszystkie prawie zwierzeta sg
wrazliwe. Najwrazliwszym jest kon, pdzniej idg w kolejnosci: $winka
morska, koza, mysz biata, krolik. Kura jest b. odporna, niektére za$
zwierzeta zimnokrwiste, jak np. weze i z6twie, sg niewrazliwe. Okres
inkubacyjny po zaszczepieniu toksyny zalezy od wrazliwosci zwierze-
cia (8—12 godzin u myszy, 4—9 dni u kury). Jezeli chodzi o okres
inkubacyjny u cztowieka, to Srednio wynosi on 6—10 dni, moze by¢
jednak krotszy, a nieraz i znacznie dtuzszy (48 dni w obserwacji So-
rela i 78 dni — Antoine'a). Im okres inkubacyjny jest krétszy, tern
rokowanie gorsze. Wedtug Rose okres inkubacyjny krétszy niz 4 dni
daje ztg prognoze i w 91% Kkonczy sie $miercig. Jad wstrzykniety
do miesnia daje obraz tezca miejscowego, wprowadzony pod opone
twardg daje tezec mézgowy o b. gwattownym przebiegu (Roux, Borrel),
wstrzykniety do jelit daje tezec trzewiowy, réznigcy sie od tezca ru-
chowego brakiem przykurczow (Borrel).

Laseczniki tezca sg bardzo rozpowszechnione, szczeg6lnie w zie-
mi, gdzie zyja jako- saprophity (Nicolaier) w kurzu, szczegélnie za-
kazona jest ziemia ogrodowa, ulic i pol, zaprawiona nawozem, gdyz
laseczniki tezca czesto sie znajdujg w ekskrementach trawozernych,
jak kon i krowa (Sancher Toledo i Veillon), znajdowano je réwniez
w wodzie Sekwany (Vaillard) i w mule Rodanu (Roux), a takze w kale
ludzi zdrowych; i tak Pazzini znajdowat je w 5% u ludzi zdrowych,
a w 30% u parobkow stajennych; nie wywotujg one objawdw choro-
bowych, gdyz nieuszkodzona btona $luzowa przewodu pokarmowego nie
resorbuje toksyny, za$ sok zotgdkowy niszczy jg (Stenitzer). Na za-
sadzie obecnosci zarazkow tezca w kale Freund przypuszcza, ze od
strony odbytnicy mogg sie one dosta¢ do narzadéw rodnych. Pomimo,
takiego rozpowszechnienia tezec jako choroba wystepuje rzadko, gdyz
laseczniki tezca do swego rozwoju wymagajg wielu warunkéw, wy-
ptywajacych z ich swoistej bjologji; poza przedostaniem sie zarazkow
trzeba nadto korzystnych warunkéw takich, jak ostabienie odpornosci
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tkanki (rany zanieczyszczone, szarpane, gtebokie) oraz obecnosci in-
nych bakterji, ktére ostabiajg odporno$¢ tkanek; szczeg6lnie grajg tu
role bakterje ropotworcze, it. zw. gazotwdrcze. Rozwijajac sie w ranie,
zarazki tezca wydzielajg toksyne, ktora posuwa sie wzdtuz pni ner-
wowych, a jak wykazali Mayer i Ramson, wzdtuz cylindréw osiowych
nerwow, atakujgc nastepnie osrodki nerwowe przednich rogow rdzenia
(moze sie tu dosta¢ toksyna i drogag naczyn krwionosnych). Toksyna
tezca zostaje przez komorki zwojowe powstrzymana, przyczem pewng
cze$¢ toksyny neutralizujg centralne drogi nerwowe, zwiaszcza szara
substancja i w mniejszym stopniu biata (Wassermann, Takaki, Doe-
nitz). W rzadkich wypadkach moze sie zdarzy¢, ze i same zarazki do-
sstajg sie do gruczotdw liimfatycznych (Schnitzler), do krwi i do na-
rzadow wewnetrznych (Reinhardt, Abdulhalim Assim), jednak zarazki
bez zdolnoSci wytwarzania toksyny nie sg szkodliwe nawet jezeli znaj-
dujg sie we krwi (Cafora). Co do drog zakazenia, to najczesciej la-
seczniki tezca przedostaja sie do rany, zwilaszcza przy jej zanieczysz-
czeniu ziemig, Pozatem mogg si¢ one dostaC i przez niezauwazone
uszkodzenia skory, badZ tez przez jame ustng, np. migdatki, badZ tez
przez drogi oddechowe. Méwimy wtedy o ,tetanus idiopaticus" badZ
,,Fheumaticus®

Satta wbrew pogladom Wohlgemutha, ktory przypuszczat, Ze
tezec pooperacyjny moze sie rozwijaC tylko przy operacjach brzusz-
nych wskutek przedostania sie zarazkéw tezca z jelit, podaje trzy
przypadki tezca po operacjach ortopedycznych na konczynach dol-
nych, przyczem infekcja z zewnatrz byta wykluczona. Zrodiem za-
kazenia prawdopodobnie byly drzemigce zarazki tezca w skorze lub
w tkance podskornej, gdzie dostaty sie wskutek drobnych zadrapan,
badZ tez podczas dtugotrwatych owrzodzen lub odmrozen.

Tezec wywotuje u cztowieka chorobe grozng o charakterystycz-
nych objawach. Cechuje sie ona wystgpieniem skurczu tezcowego
w migsniach zwaczy—szczekoscisk (trismus), wskutek wczesnego za-
atakowania o$rodkow w rdzeniu potozonych zjawia sie trudno$¢ po-
tykania. Wskutek skurczu miesni w obrebie nerwu twarzowego po-
wstaje grymas — risus sardonicus. W ciggu dalszego przebiegu zja-
wia sie sztywno$¢ karku i miesni grzbietu, tak ze glowa jest nieru-
choma i odchylona wtyt (opisthotonus), rzadko zamiast miesni grzbie-
tu zajete sg mieSnie na przedniej powierzchni ciata, stad zgiecie ku
przodowi (emprosthotonus). Nastepnie wystepuje sztywno$¢ konczyn
dolnych, tak ze stopy tworzg nieraz jakby linje prostg z podudziami.
Konczyny gorne zwykle sg wolne. Sztywno$¢ miegsni nie jest stafa,
a tylko podczas napadow z wyjatkiem szczekoScisku, ktory trwa
stale. Skurcze przy tezcu majg charakter foniczny, trwajg po kilka
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do kilkunastu sekund; w czasie napadu oddech ustaje. Napady wy-
stepujg pod wptywem podniety zewnetrznej w nastepstwie nadmiernej
pobudliwosci rdzenia. Poczatkowo dos$¢ silne podniety wywotujg na-
pad, pdzniej nawet najstabsze, jak np. potarcie kotdry, nagte wrazenie
wzrokowe lub stuchowe. Dlatego tez chorych na tezec odosabniamy,
trzymajgc ich w ciemnym pokoju.

Klinicznie odr6zniamy posta¢ ostrg, wczesng i 0golng, ktorej
okres wylegania trwa od 1—7 dni; czasami zjawiajg sie zwiastuny
w postaci zaniepokojenia, przygnebienia, bolow lub zawrotow gtowy,
nastepnie wystepujg kurcze w miesniu w okolicy zranienia, szczeko-
Scisk, zesztywnienie miesni karku i utrudnione potykanie. Kurcze to-
niczne rozszerzajg sie i nasilaja, temperatura podnosi sie stopniowo
do 40—41° a przed $miercig nawetwyzej. Tetno przyspieszone do
110—120¢, oddech réwniez przy$pieszony — 30—40 na minute. Chory
poci sie obficie, zwhaszcza podczas napadu, ilos¢ wydzielonego moczu
zmniejsza sie. Zwykle chory umiera na 1—5. dzien, wyzdrowienie
przy tej postaci jest rzadkie. Posta¢ przewlekta wystepuje przy okre-
sie wylegania dtuzszym, nieraz do miesigca, przyczem objawy choro-
bowe rozwijajg sie nie tak szybko. Zmian tetna i oddychania niema,
cieptota zlekka tylko podwyzszona; naogdt chorzy zdrowiejg. Gdy
okres wylegania trwa 6—8 tygodni, mamy posta¢ poronng. Pozatem
odrézniamy posta¢ miejscowa, postaé trzewiowg i posta¢ mozgowa.
Tezec spotyka sie rowniez u noworodkéw, przyczem wystepuje on
w dwa, rzadziej cztery do o$miu dni po urodzeniu.

Leczniczo stosowa¢ nalezy surowice przeciwtezcowg 50—60 cm.
szesciennych podskérnie i 20 cm. sze$¢, do kanatu ledZzwiowego; poza-

tem stosuje si¢ wlewania chloralhydratu do 12 cm. szes., chloroform,
luminal. Dobre wyniki daje zapobiegawcze stosowanie surowicy prze-

ciwtezcowej, przy ranach powierzchownych 10 cm. sze$¢, i przy gte-
bokich 20—30 cm. sze$¢. W korcu pierwszego i drugiego tygodnia
wstrzykiwania powtarzamy. Zapobiegawczo nalezy stosowa¢ surowi-
ce przeciwtezcows przy operacjach na starych ranach.

Przy badaniu po$miertnem w wiekszo$ci wypadkdw nie widzimy
zadnych charakterystycznych zmian w miejscu zaszczepienia zaraz-
kow, czasami tylko spotyka sie nieznaczny obrzek, wzglednie prze-
krwienie lub obrzmienie sasiednich gruczotow chtonnych. Niekiedy
spotykano obrzek mozgu, przekrwienie narzaddéw; w miesniach brzusz-
nych, ledzwiowo-biodrowych i przeponie, nierzadko wylewy krwawe,
a czasem i naderwania, spowodowane przykurczami. W przypadkach
zakazenia mieszanego mamy obraz ogdlnego zakazenia w postaci po-
socznicy lub pcsocznico-ropnicy. Mikroskopowo b. rzadko mozna zna-
lez¢ laseczniki tezca w miejscu zakazenia (Kitasato nie znajdowat la-



X 3. I1St. Manczaréki. Tezec a poronienie 143

secznikow tezca w miejscu zakazenia juz po 10 godzinach od chwili
wtargniecia), w wyjatkowych przypadkach znajdowane byty lasecz-
niki tezca w szpiku kostnym, $ledzionie, watrobie i mozgu. Przy ba-
daniu mikroskopowem spotyka sie czasem zatory ttuszczowe w ptu-
cach, martwice Zenkerowska, za$ w rdzeniu kregowym przy barwieniu
metodg Nisslea spotyka sie zmiany w komdrkach przednich rogdw —
jak wykazaty badania na zwierzetach, zmiany te po wyzdrowieniu
cofajg sie. Badanie bakterjologiczne i szczepienia na zwierzetach rzad-
ko daja wynik pozytywny.

Nim przejde do omawiania naszego przypadku, chciatbym krétko
jpoda¢ przypadki ogtoszone w piSmiennictwie polskiem i obcem.

Przypadek Libhardta dotyczyt kobiety lat 35, ktéra z powodu
okrwawienia z narzagdow rodnych wezwata ,,babke" wiejska, ta ostatnia
wprost od rob6t w ogrodzie po wytarciu rgk fartuchem, badata ja
wewnetrznie. Chora po tygodniu zostata przyjeta do kliniki, gdzie
stwierdzono resztki tozyska po poronieniu. Na 3-ci dzien wyskrobano
macice, a w kilka godzin pdZniej wystgpit szczekoscisk, nastepnie
eopisthotonus, risus sardonicus, z 4 na 5-ty dzien chora zmarfa. Na
sekcji stwierdzono: zapalenie jamy macicznej, obrzek septyczny $le-
dziony, zmiany migzszowe w narzadach, obrzek i przekrwienie opon
i mozgu. Badanie na zwierzetach wypadto ujemnie.

Przypadek Wieckiego dotyczyt kobiety lat 35, u ktorej dokonat
skrobania z powodu krwawienia. W kilka godzin wystgpity objawy
tezca, chora wyzdrowiata. W drugim przypadku u kobiety lat 21 wy-
stagpit tezec z zejsciem Smiertelnem. Jak sie pdzZniej okazato, chora

robita sobie przeptukiwania pochwy. Pozatem przypadek tezca po po-
godzie opisat Leben$baum,

Co do pismiennictwa obcego, to Hoffman podaje dwa przypadki
tezca po poronieniach kryminalnych, doktadnie opisane przez Katza.
W pierwszym przypadku pewna kobieta wywotata sobie poronienie
za pomocg wprowadzenia do macicy korzenia malwy. Na 10 dzien
wystapity objawy tezca, w 2 tygodnie chora zmarta. Wynik sekcji
i badanie bakterjologiczne ujemne. Badanie korzeni malwy, cze$¢ kto-
rych byta uzyta do wywotania poronienia, wykazato obecnos$¢ zarod-
nikow tezca. W drugim przypadku kobieta lat 20, zona woznicy, bedac
w 2-im miesigcu cigzy, udata sie do lekarza, ktéry wywotat poronie-
nie. WKkrotce wystapity objawy tezca i Smieré. Wynik sekcji byt ujem-
ny, jednak z resztek jaja ptodowego udato sie wyhodowac laseczniki
tezca. Badanie bakterjologiczne narzedzi i materjatdéw opatrunkowych
lekarza oskarzonego dato wynik ujemny. Autor przypuszcza, ze za-
rodniki tezca znajdowaly sie w pochwie, przeniesione np. przez palce
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i stad przedostaty sie do macicy przy zabiegach, majacych na celuj
wywotanie poronienia.

Zestawienie Schneidera, skorygowane przez Libhardta, obejmuje
106 przypadkow tezca w potogu, przyczem w 10 przypadkach infekcja
zostata spowodowana przy rozwigzaniu przez zabiegi potoznicze.
W 45 przypadkach — przy poronieniach sztucznych, septycznych, badz
przy zabiegach, majacych wywotaC poronienie, 35 przypadkdéw obej-
muje epidemja praska, dwa — wskutek zabrudzenia pochwy rekami
przed porodem, jeden przypadek przy wprowadzeniu drobnoustrojow
do pochwy za pomocg rak, zabrudzonych przy obieraniu kartofli, je-
den — poronienie przy wprowadzeniu malwy, dwa przy uzyciu
,.bougie™ z zakazonym lakierem, jeden — zakazone pekniecie krocza,
jeden — przy oprdznieniu macicy palcem, jeden — po recznem wy-
dobyciu tozyska, jeden po urodzeniu ptodu zmacerowanego, w 6-ciu
przypadkach Zrédto infekcji byto nieznane. Do tych przypadkéw na-
lezy dodaé przypadki zebrane przez Katza, a mianowicie: jeden przy-
padek Sattlera po poronieniu w drugim miesigcu cigzy, jeden przy-
padek Tureina po przeptukiwaniu pochwy, jeden przypadek Comman-
deur‘a — poronienie wywotane za pomocg przeptukiwania wodg z my
diem, jeden przypadek Esana.

Pozatem Lewin wspomina o jednym przypadku tezca po poro-
nieniu, wywotanem za pomocg korzenia zabrudzonego ziemig. ROw-
niez i Kratter obserwowat jeden przypadek tezca po poronieniu. Bal-
thazar i Caffort podajg jeden przypadek tezca po poronieniu.

Ogdtem wraz z ogtoszonemi 4 przypadkami w piSmiennictwie
polskiem, byto 119 przypadkdéw tezca w potogu, nasz przypadek po-
mnaza te kazuistyke. ,

Przypadek ten ocenialiSmy na podstawie akt sadowych; przed-
stawiat sie on jak nastepuije.

Pewna kobieta lat 28, chora od pewnego czasu, zaczeta sie le-
czy¢ u niejakiego Y. nie lekarza, ktéry stosowat najrozmaitsze ziota.
Y. przestuchany przez sedziego Sledczego zeznat, ze u pacjentki X.
stwierdzit ,,096Ine infekcyjne zatrucie, powiekszong watrobe i $ledzio-
ne". Dawat jej po 0,3 gr. chininy. Dnia 3. 6. 30. chora zaczeta krwawic¢
z narzadéw rodnych, wobec czego Y. zbadat jg ginekologicznie. Za-
tozyt do pochwy tampon z gliceryng i tymolem i skierowat do gine-
kologa. X. udata sie do lekarza N. 16. 6. 30., ktoremu zeznafa, Ze-
krwawienie nastgpito po zazyciu chininy oraz po zabiegach dokona-
nych przez Y, (jakie zabiegi byly dokonane — nie podata). Chora
okazata dr. N. resztki jaja ptodowego wraz ze skrzepami krwi. Dr. N..
przy badaniu w dniu 16. 6. 30. stwierdzita, ze prawy przydatek ma-
ciczny jest powiekszony i b. bolesny. Dnia 4. 7, 30. X zostata prze.-
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wieziona do szpitala, gdzie rozpoznano cigze trgbkowsa prawostronna.
Dnia 9.7.30. dokonano zabiegu operacyjnego—andex sectomia dextra.
Do 15. 7. 30. chora czuta sie dobrze, 15-go rano wystgpity objawy
szczekoscisku, trudno$¢ potykania, napiecie miesni karku; wezwany
neurolog potwierdzit przypuszczenie tezca. Niezwtocznie wstrzyknieto
dozylnie 80 cm. sze$¢, surowicy przeciwtezcowej i 70 cm. sze$¢, do-
miesniowo. Wieczorem, wystgpito porazenie miesni potykowych i wy-
bitna sinica, temperatura 35,9 st., tetno 92, Wstrzyknieto domiesniowo
70 cm. sze$¢, surowicy. Dnia 16. 7, 30. stan byt b. ciezki, temperatura
38,8, tetno 136 bardzo wybitna sinica, czeste napady drgawek, skur-
cze przepony. Sztywno$¢ karku i napiecie zwaczy silniejsze. Ataki
coraz czestsze, co pare minut; 17. 7. 30. rano chora zmaria.

Sekcja wykonana w szpitalu wykazata: stan po operacji na
brzuchu (adnexectomia dextra), rozszerzenie serca, zrosty w osierdziu,
marsko$¢ watroby, obrzek $ledziony, przekrwienie opon mdzgowych
i rdzenia, zastdj w ptucach i nerkach, zrosty w jamach optucnych,
czerwone zabarwienie szpiku kostnego.

Po wystapieniu objawdw tezca przeprowadzono badanie bakter-
jclogiczne katgutu i materjatdw opatrunkowych, przyczem ani prze-
trwalnikow tezca ani lasecznikdéw nie wykryto. W' tym czasie, jak wo-
gole od istnienia tego oddziatu szpitalnego, przypadkdw tezca nie spo-
tykano po zabiegach operacyjnych.

Badania mikroskopowego narzadéw ze zwiok, jak réwniez ba-
dania bakterjologicznego nie dokonywano.

Aczkolwiek rozpoznanie kliniczne nie zostato potwierdzone
przez badania laboratoryjne, to jednak nie ulega watpliwosci, ze
w danym przypadku miato sie do czynienia z tezcem.

Pierwsze objawy tezca wystgpity w naszym przypadku na 6-ty
dzien po operacji dokonanej w szpitalu, a w 6 tygodni po zabiegach
dokonanych przez Y. Ten moment wyzwolenia infekcji po zabiegach
eoperacyjnych spotykamy i w przypadku Libhardta, gdzie juz w kilka
godzin po skrobaniu wystgpity objawy tezca, wprowadzenie za$ za-
razkow miato miejsce przed 10 dniami. Podobnie i w przypadku Wiec-
kiego po zabiegu w kilka godzin wystgpity objawy tezca. W' drugim
przypadku, opisanym przez Katza w 4 dni po zabiegach lekarskich,
majacych na celu wywotanie poronienia, wystapity objawy tezca,
przyczem badanie narzedzi i materjatdbw opatrunkowych byto ujemne,
a sam wypadek byt odosobniony. Katz przypuszcza, ze spory tezca
byty juz obecne w pochwie i z chwilg kiedy poronienie nastgpito, po-
wstaty warunki do ich rozwoju.

Co do zakazenia w naszym przypadku, to nasuwajg sie trzy mo-
zliwosci: 1. albo infekcja nastapita w .szpitalu, 2. infekcja zostata
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wprowadzona przez Y.. 3.. infekcja zostata wprowadzona przez sama,
chora.

Pierwsza mozliwo$¢ jest mato prawdopodobna, gdyz badanie
katgutu i materjatdw opatrunkowych nie wykazato spor ani laseczni-
kow tezca, jak réwniez £to, ze wypadek sam byt odosobniony, wobec,
tego nalezy raczej przyja¢ dwie nastepne mozliwosci.

Zarazki tezca mogg przedostac sie do narzagdow rodnych i prze-
bywac tam czas dtuzszy, nie ujawniajac swej obecnosci, mogg prze-
dosta¢ sie z odbytnicy, badz tez przy niezachowywaniu odpowiednich
warunkoéw czystosci, np. badanie rekg zabrudzong ziemig, w wielu
wypadkach za$ tezec wystepowat po przeptukiwaniach wodg. W wigk-
szosci wypadkdéw tezec spotyka sie na wsi i na przedmiesciach, gdzie,
styczno$¢ ludzi ze zwierzetami trawozernemi gra duzg role, jak row-
niez i to, ze studnie b. czesto sg w poblizu gnojownikéw. Stusznie
Vinay nazywa tezec ,,maladie de la misere".

W naszym przypadku mieliSmy odpowiedzie¢ sgdowi na pytania,
czy miato miejsce poronienie i czy istnieje zwigzek pomiedzy lecze-
niem Y. a Smiercig X. Na pierwsze pytanie musieliSmy odpowiedziec,
ze nie jest ustalone, czy X. poronita, gdyz przy operacji stwierdzono'
cigze pozamaciczng trgbkowa, co nie wyklucza i cigzy normalnej, jest
to jednak mato pawdopodobne, gdyz taki zbieg okolicznosci — cigza
zwykia i jednocze$nie pozamaciczna— zdarza si¢ niezmiernie rzadko.
Zeznanie dr. N., ktora widziala resztki jaja ptodowego, nie decyduje
w tym przypadku, gdyz nie jest ustalone, jakie to byly czesci jaja
ptodowego, mogty to by¢ i strzepy doczesnej, ktora sie tworzy w ma-
cicy i podczas cigzy pozamacicznej.

Zwigzku pomiedzy leczeniem Y. a $miercig X. kategorycznie
ustali¢ nie mozna. Smieré X. nastapita prawdopodobnie wskutek tezca,
zarazki tezca mogly by¢ wprowadzone przy zabiegach, dokonanych?
przez Y., mogly jednak dosta¢ sie tam i w innych warunkach.
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dr. ALFRED PIOTROWSKI.

ZATRUCIE OLEJKIEM KOMOSOW'YM (oleum chenopodii) PRZY
STOSOWANIU LECZNICZEM.

(7, Zaktadu Medycyny Sadowej Uniwersytetu Warszawskiego. Kierownik Prof. W
Grzywo-Dabrowski).

Olejek komosowy nalezy do $rodkéw przeciwczerwiowych. Lek
ten, aczkolwiek pewny w swem dziataniu na robaki, ma jednak wielu
przeciwnikow wsrdd lekarzy. Jedng z przyczyn tego uprzedzenia jest
obawa przed zatruciem.

Liczba ujawnionych przypadkéw zatru¢ leczniczych nie jest
duza. Preuschoff od r. 1851 do r. 1919 zebrat 24 przypadki ciezkich
zatru¢, z czego 16 Smiertelnych, w tern 11 dzieci oraz 5 oséb doro-
stych. Jan Evers naprzykiad (1921) opisuje przypadek bardzo znacz-
nego ostabienia stuchu po kuracji olejkiem komosowym u kobiety
40-letniej. Kobiecie tej, cierpigcej na ,,robaki“ zalecono braé ol.
chenopodii co 2 godziny po 32 krople. Po spozyciu 128 kropli chora
dostata wymiotéw, nudnosci, zawrotow gltowy, po czem wystgpito
bardzo znaczne znuzenie i sennosé, a w 22 godziny po zazyciu leku
chora nagle stracita stuch. Po kilku godzinach wszystkie objawy znikty,
lecz gluchota pozostata. Badanie uszu wykazato zmetnienie beben-
kéw w nieznacznym stopniu. Pomimo U/2 letniej prawie kuracji po-
prawa stuchu byla minimalna. Ostabienie stuchu tlomaczy Evers
uszkodzeniem przez olejek komosowy nerwu stuchowego.

R. Niemeyer (1924) pcdaje przypadek S$miertelnego zatrucia
8-letniego chlopca. Dziecko to chorowato czas pewien na robaki. Po-
dawano mu ol. chenopodii w dawce 5 — 10 kropli 2 — 3 razy dzien-
nie, lecz $rodka czyszczacego nie dano. Po 16 dniach, gdy chitop-
ozyk ten otrzymat tacznie 8 gr. olejku, wystgpitynagte dreszcze, nie-
pokoj, bardzo znaczne znuzenie. Przy probach oddawania moczu wy-
stepowaty drgawki, a na ustach zjawiata sie piana. Wreszcie dziec-
ko stracito przytomnos¢ i zaczeto oddawac kat i mocz pod siebie.
Odwieziono je do szpitala, gdzie stwierdzono znaczne podniesienie
sie cieptoty ciata, drgawki, oraz objawy podraznienia nerek. Nie
odzyskawszy przytomnosci dziecko to zmarto.
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Przy sekcji zwtok stwierdzono: rozedme $rédmigzszowg pthuc,
przerost migdatdw, podostry niezyt jelit cienkich, przekrwienie opon
mobzgowych i mdzgu, zmiany wsteczne w nerkach i watrobie. Przy
badaniu mikroskopowem znaleziono zwyrodnienie ¢me i tluszczowe
komorek watroby oraz ztuszczanie sie nabtonkdéw w kiebuszkach i ka-
nalikach w nerkach i ich zmetnienie.

Karol Braun (1925) podaje przypadek =zatrucia dziecka li-
czacego 1 rok i 10% miesigca zycia. Chorowato ono na robaki. Pier-
wotnie leczono je santoning z kalomelem. W celu wzmocnienia ku-
racji matka na wiasng reke zaaplikowata dziecku ol. chenopodii rano
1 wieczorem w ilosci po 3 krople. Pierwszego dnia dziecko otrzyma-
to 2 razy po 3 krople; drugiego dnia rano data odrazu 6 kropli. Po
2 godzinach dziecko zasneto i to tak mocno, ze matka nie mogta
go sie dobudzi¢; od czasu do czasu dziecko krzyczato. Robaki wy-
szty; ostabienie sie wzmogto. Wezwany lekarz stwierdzit rozsze-
rzenie Zrenic, znaczne zwolnienie tetna, drgawki miesni twarzy i le-
wej konczyny dolnej, senno$¢ oraz zmienno$¢ i zwolnienie hkcji
oddechowej. Po 15 godzinach nastgpity wymioty, zapas¢ i dziecko
zmarto. Wynik sekcji i badanie mikroskopowe narzadéw dato wy-
nik ujemny. Badanie chemiczne narzaddéw rowniez wypadto ujem-
nie. W resztkach podawanego lekarstwa stwierdzono obecnos$¢ ol.
chenopodii.

J. Szulistawska i Wt Tobiczyk (1925) opisujg przypadek za-
trucia 3% letniej dziewczynki cierpigcej na robaki. Dziecku temu
lekarz zalecit dawa¢ t. zw. wermoling (3 cz. ol. chenopodii + 97
cz. ol. ricini.) po % #tyzeczki od herbaty na dawke jednorazowa.

W godzing po spozyciu leku dziecko dostato wymiotoéw, po-
czern zasneto lecz we $nie bylo niespokojne. Tego samego dnia
W nocy spostrzezono drganie lewej raczki oraz ,rzucanie" gtdwka.
Matka data mu tyzeczke oczyszczanej nafty, wreszcie wezwata le-
karza. Zastosowano odpowiednie zabiegi lecznicze, lecz stan dziec-
ka pogarszat sie. Cieptota -podniosta sie do 39 st. Na trzeci dzien
po spozyciu ol. chenopodii dziecko zmarto.

Przy sekcji zwlok stwierdzono: zwyrodnienie ¢me watroby,
przerost gruczotdw chionnych kreski i jelit cienkich, przekrwienie
opon mdézgowych i mézgu.

Badanie mikroskopowe wykazato: zmiany wsteczne w nerkach
i watrobie, zwyrodnienie ¢me migsnia sercowego, przekrwienie ke-
pek Peyera w jelicie biodrowem, obrzmienie btony S$luzowej zo-
fadka i tuszczenie sie jej nabtonkéw, obrzmienie btony Sluzowej
i pods$luzowej jelita biodrowego. Badanie chemiczne narzgdéw nie
wykazato w nich obecnosci olejku komosowego.
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W naszej kazuistyce posiadamy 2 przypadki zatrucia olejkiem
komosowym. Jeden przypadek oceniano dla sgdu na podstawie akt
sprawy, w drugim badano osobe poszkodowana.

Przypadek |.

3-letnie dziecko chorowato czas diuzszy na robaki. Gdy $rod-
ki domowe zawiodty, zwrdcono sie o pomoc do lekarza. Ten zale-
cit podawac dziecku olejek komosowy 2 razy dziennie po 3 krople.
Lek zastosowano per se, na recepcie nie bylo napisu ,dla dziec-
ka", przepisano 2,0 ol. chenopodii. Pomocnik aptekarski, ktory le-
karstwo sporzadzit i wydat, napisat na sygnaturce 30 kropli — za-
miast 3, 2 razy dziennie. Gdy mineto 6 godzin od chwili spozycia
pierwszej 30-kroplowej dawki, dziecko nagle dostato tak silnych
bolesci w okolicy brzucha, ze krzyczato i wito sie z bdélu. Wezwano
lekarza. W' trakcie badania nastgpit bardzo znaczny ,wstrzas ogol-
ny" (stowa zeznajgcego przed sadem lekarza), dziecko uspokoito sie,
wpadto w stan zapasci i nie odzyskawszy przytomnosci zmario.
Wdrozono dochodzenie. Sekcji zwtok dokonano mniej wiecej na 3-ci
dzien po Smierci. Niestety, protokdt sekcji sporzadzony byt bardzo
pobieznie; nie opisano krtani, tchawicy, przetyku, gardzieli, nadner-
czy, trzustki; opis innych narzadéw nie byt wyczerpujacy, stwier-
dzono jednak przekrwienie opon moézgowych i mdzgu, powigkszenie
i stwardnienie gruczotow chtonnych kreski, przekrwienie phuc, zse-
rowaciate ognisko gruzlicze w prawem ptucu.

Sadowo-chemiczne badanie narzagdéw nie dato konkretnego wy-
niku, jakichkolwiek znanych obecnie trucizn nie wykryto.

W orzeczeniu swem chemik wypowiedziat sie wprawdzie za
obecnoscig olejku komosowego w ustroju, lecz zaznaczyt, ze nie zdo-
tat ,wyodrebni¢ go z thuszczow".

Badanie mikroskopowe narzadéw nie byto dokonane.

Na mocy akt sprawy biegli sagdowi wydali orzeczenie naste-
pujgce: (podajemy je w streszczeniu).

1) przepisana przez lekarza dawka ogdlna — 2,0 byla zbyt
duza, lecz pod wzgledem formalnym lekarz miat prawo zapisa¢ ten
lek w takiej ilosci, a to z powodu braku odpowiednich przepiséw
w farmakopei;

2) dawka 30 kropli 2 razy dziennie powinnaby byla wzbu-
dzi¢ u doswiadczonego aptekarza podejrzenie co do pomyiki, gdyz
nawet dla dorostego ilo$¢ ta jest zbyt wygdrowana;

3) olejek komosowy nalezy do $rodkdéw silnie dziatajgcych,
aczkolwiek nie zostat umieszczony w spisie tych Srodkéw; wiasci-
wosci farmakologiczne wszakze nie mogly by¢ znane pomocnikowi
aptekarskiemu, jako osobie bez fachowego wyksztatcenia;
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4) zgodnie z teorjg zapisywania lekow silnie dziatajacych
na sygnaturce powinien byt znajdowac sie napis: ,,dla dziecka",

5) zarzadzajacy apteka uchybit przepisom w organizacji pracy
przeznaczajgc do sporzgdzania recepty site niefachows;

6) wynik sadowo-chemicznego badania narzadéw wcale nie
daje podstawy do twierdzenia, ze w narzgdach tych znajdowat sie
olejek komosowy.

Przypadek II.

Siedmioletnia dziewczynka dtuzszy czas chorowata na robaki.
Byta to chora nalezgca do Kasy Chorych, wezwano wiec lekarza
z Kasy Chorych. Ten zastosowat olejek komaosowy podiug przepi-
su: ,,Rp. 01. chenopodii anthelmintici gtt. VIII, Da in capsulis gela-
tinosis". W lekospisie Kasy Chorych ol. chenopodium nie byt umiesz-
czony. Zwrécono sie do apteki prywatnej. Apteka wydata ol, che--
nopodii w ilosci 20 kapsutek po 8 kropli kazda. Tego samego dnia
po otrzymaniu leku matka data dziecku 7 kapsutek. Wkrotce po
zazyciu lekarstwa dziecko wpadto w stan nieprzytomnosci, ktory
trwat 2 doby.

Na trzeci dzien dopiero wezwano Pogotowie Ratunkowe, Przy-
byly do chorej lekarz przeptukat zotadek, W trakcie ptukania z ust
i nosa jakoby wydobywata sie krew. Gdy dziecko wrdcito do przy-
tomno$ci — spostrzezono, ze jest ono gtuche.

Rodzina skierowata sprawe do sadu. Badanie sgdowo-lekar-
skie poszkodowanej, dokonane po 4 miesigcach od chwili zatrucia
wykazato, ze byta to dziewczynka wzrostu 115 cm, lat z wygladu
okoto 7, prawidtowej budowy ciata, odzywiania lichego. Stwierdzo-
no ostabienie stuchu (przed zatruciem dziecko styszatlo dobrze, na
choroby uszu przedtem nie cierpiato). Innych zmian przy badaniu;
nie stwierdzono. Badanie sgdowo-chemiczne pozostatych kapsutek
wykazato w nich obecno$¢ po 0,29 gr. ol. chenopodii.

Sprawcy wypadku, ordynujacy lekarz i aptekarz, ktéry lekar-
stwo sporzadzit, przed sadem dali wyjasnienie nastepujgce:

1) lekarz stwierdzit, ze zapisat ol. chenopodii tylko kropli ,,8V
z tem, ze apteka wyda lekarstwo w 2 lub wiecej kapsutkach: co mia-
fo by¢ dawka jednorazowa.

2) aptekarz, gtdwny winowajca, zeznat, ze sporzadzit i wy-
dat 20 kapsutek po 8 kropli ol. chenopodii dlatego, ze tak zrozumiat
treS¢ recepty, chciat za$ zrobi¢ przystuge matce chorego dziecka, by
nie chodzita do apteki kilka razy po to samo lekarstwo.

W zeznaniu tem obwiniony aptekarz podniost, ze recepta na-
pisana byfa niedokfadnie, i ze ol. chenopodii nie jest umieszczony
w spisie lekow silnie dziatajacych i ,,nie oznaczony znakiem f*.
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Przytoczone wyzej i im podobne przypadki zatru¢ leczniczych
olejkiem komesowym wymagajg szerszego omowienia.

Na zagadnienie to patrze¢ mozna zaréwno pod katem widze-
nia medycyny praktycznej, jak i sadowej.

Olelek komosowy jest ciatlem ziozonem; w skiad jego wedtug
Poulssona i innych, wchodzg 2 olejki: jeden C10H160, drugi —
C10H1602 oraz terpeny. Istotg czynng olejku komosowego jest aska-
rydol — C10H1602. Apteczny preparat olejku komosowego zawiera
okoto 60% askarydolu. Olejek komosowy otrzymuje sie z nasion ko-
mosy przeciwczerwiowej (chenopodium anthelminthicum). Komosa
przeciwczerwiowa nalezy do rodziny roélin komesowych. Ros$nie dzi-
ko, jak i pozostate gatunki tej rodziny — komosa strzatkowata, mie-
szana i t. p. Komosa strzatkowata np. jest jadalna — lud wiejski
polski jada jg w zastepstwie szpinaku.

Nasiona komosy przeciwczerwiowej sg uzywane w postaci sprosz-
kowanej przez amerykanskich lekarzy juz od r. 1851, w Europie na-
tomiast zostata wprowadzona do lecznictwa w 1906 roku przez Brue-
ninga w postaci olejku komosowego.

Olejek komosowy nalezy do silnych jadow.

Dawka lecznicza dla dorostych wynosi pro dosi 16 kropli, pro
die 32 krople; dawka najwyzsza dla dorostych pro dosi 0,5 gr., pro
die 1,0. Dzieciom do lat 10 pro dosi daje sie tylko tyle kropli, ile
dziecko liczy lat, ale tylko do 10-ciu. Dzieciom ponizej 2 lat nie wolno
dawac ol. chenopodii. Lek ten mozna dawaé dzieciom podtug formutek
Bruntona, Younga, badZ tez na podstawie tabelki Hufelanda lub
Deeks'a. Przy stosowaniu tego $rodka uwzglednia¢ nalezy, naturalnie,
wrage, rozwoj fizyczny i stan zdrowia dziecka chorego.

Przeciwwskazaniem do stosowania olejku komosowego sg stany
gorgczkowe i powazniejsze procesy chorobowe ostre i przewlekte.

Leczenie olejkiem komosowym przeprowadza sie zwyczajnie
w sposob nastepujacy: z wieczora daje sie choremu $rodek czyszczacy,
ewentualnie zaleci¢ mozna powstrzymanie sie od jadta; na drugi dzien
rano daje sie pierwszg dawke ol. chenopodii, a po 2 godzinach 2-ga.
Po tem mniej wiecej po godzinie daje sie Srodek czyszczacy, najle-
piej magnesium sulfuricum. Nie wolno dawac ol. ricini, a to dlatego,
ze olej rycynowy ufatwia wchianianie olejku.

Srodek czyszczacy dawaé nalezy w takiej dawce, by jelita zo-
staty oprdéznione doktadnie.

Nieodpowiednie leczenie olejkiem komesowym, zbyt hojne
dawkowanie fatwo staC sie moze przyczyng zatrucia. Z tego powodu
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wiasnie cl. chenopodii powinien by¢ stosowany bardzo oglednie,
zwiaszcza u dzieci, sg one bowiem bardzo wrazliwe na ten Srodek.

Dziatanie olejku komesowego na robaki nie jest doktadnie znane.
Badania Brueninga, Niemeyer‘a i innych, przeprowadzane na zwie-
rzetach, pozwalajg wnioskowaé, ze askarydol, czynna cze$¢ olejku
komesowego, sprowadza porazenie uktadu miesniowego robakéw, co
je obezwiadnia i umozliwia w ten sposob wydalenie z jelit za pomoca
Srodka czyszczacego. Badania doswiadczalne oraz przypadki zatrué
opisane przez Niemeyer'a, Eversa, Brauna, Ryhinera i innych, prze-
mawiajg za tern, ze olejek komosowy jest jadem osrodkowego uktadu
nerwowego. Nalezy on do grupy farmakologicznej typu atropiny, san-
toniny lub nawet kokainy. Przy ciezkich zatruciach olejkiem komoso-
wym wystepuje silne podraznienie centralnego ukiadu nerwowego
oraz drgawki typu padaczkowego. Zatruci szybko tracg przytomnos$¢
i wpadajg w stan og6lnego bezwiadu. Oddychanie staje si¢ nieréwno-
miernem, wystgpi¢ moze diugotrwaty bezdech, co Swiadczy o zajeciu
przez trucizne osrodka oddechowego. Czasem podnosi sie cieptota
ciata. Rdzen kregowy rowniez zostaje podrazniony, wystgpi¢ moga
skurcze migsni typu skurczOéw przy zatruciu strychnina.

Jezeli zostaje uszkodzony os$rodek nerwu stuchowego, wystepuje
gluchota trwata lub przemijajgca. Przy podraznieniu nerek zjawic sie
moze biatkomocz oraz inne objawy zwyrodnienia lub uszkodzenia
migzszu nerek; przy podraznieniu watroby mamy zesp6t z6ttaczkowo-
jelitowy, wymioty i t, p.

Na pewien czas przed $miercig wystepujg zwykle diugotrwata
zapas¢; w stanie zapasci chorzy umieraja. W; przypadkach Izejszych
chorzy bardzo powoli wracajg do zdrowia, jak np. w przypadku Eversa
lub naszym (II).

Ogolnie biorgc, klinika zatru¢ olejkiem komosowym jest o wiele
lepiej znana niz anatomja patologiczna. Do$wiadczenia dokonane na
zwierzetach oraz wyniki sekcji zwitok zmartych w nastepstwie zatruc
ol. chenGpodii, pozwalajg wnosi¢, ze spotykajg sie tu nastepujace zmia-
ny anatomiczne: przekrwienie opon mézgowych i mdzgu, zmiany
wsteczne w miesniu sercowym i narzadach migzszowych (nerkach
i watrobie), ostry niezyt zotadka i jelita cienkiego, rozedme $rédmigz-
szowg ptuc, przekrwienie ptuc, watroby i nerek.

Nieraz jednak wynik ogledzin zwiok bywa ujemny.

Reasumujac, przychodze do wniosku, ze tego rodzaju leki, jak
oleum chenopodii, jesli wogble maja by¢ uzywane w praktyce lekar-
skiej, muszg by¢ stosowane bardzo oglednie, i od lekarza i aptekarza
nalezy wymaga¢ specjalnej uwagi przy zapisywaniu i przyrzadzaniu
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ipowyzszych srodkéw leczniczych. Nalezatoby przedewszystkiem ure-
gulowaé sprawe stosowania olejku komosowego, wciggngé go do spisu
lekow silnie dziatajagcych (trucizn) e. t. c.
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Dr. STANISLAW MANCZARSKI, st. asystent.

Z KAZUISTYKI RAN POSTRZALOWYCH.

.(Zaktad Medycyny Sadowej Uniwersytetu Warszawskiego, Kierownik Prot. dr.
W. Grzywo-Dabrowski).

Dnia 2.V.31 (prot. Nr. 140/S) dokonalismy ogledzin i sekcji zwiok
mezczyzny lat okoto 25. Mezczyzna ten, bedac nietrzezwym awantu-
rowat sie i przy prébach obezwiadnienia go, zostat postrzelony w dniu
30.4.31. Zwioki byly dostarczone w ubraniu skladajgcem sie:

1) z ciemno-granatowej marynarki, w ktorej przy kieszeni zew-

netrznej gornej lewej stwierdzono rozdarcie prostokatne
o0 wymiarach 7 X 14 mm o brzegach strzepiastych. Rozdarcie
to przechodzito na wylot, przyczem naokoto rozdarcia jak
rowniez w warstwach giebszych, na workowatej podkiadce,
proszyn, osmalen i t. p. zmian nie stwierdzono.

2) Kamizelka z tego samego materjatu co marynarka, w kami-
zelce 0 2 cm. ponizej gornej lewej kieszonki rozdarcie o wy-
miarach 6 X 14 mm, brzegi strzepiaste; proszyn i osmalen
golem okiem nie wida¢, rozdarcie przechodzi na wylot po-
przez kieszen, podszewka kamizelki w miejscu rozdarcia
przesigknieta krwig.

3) Koszuli zefirowej, w ktdrej stwierdzono rozdarcie po lewej
stronie gorsu w odlegtosci 14 cm od pachy i 14 cm od zapie-
cia Srodkowego. Rozdarcie to ma ksztatt kata prostego, kté-
rego ramie pionowe mierzy 2,5 cm. ramie poziome — 1,5 cm.
Brzegi rozdarcia strzepiaste, przesigkniete krwig. Osmalen,
prészyn i t. p. nie stwierdzono.

Po stronie prawej w linji pachowej w odlegtosci 13 cm. od pachy
drugie rozdarcie ksztattu kata prostego, ktérego ramiona mierzg po
1 cm. oraz pomiedzy temi ramionami po przekatnej rozdarcie dtu-
gosci 1,5 cm. Brzegi strzepiaste, nieznacznie przesigkniete krwig. Przy
ogladaniu ubrania z koszuli wypadta kula kalibru 7,65 mm, w ptaszczu
niklowym, dtugosci 15 cm. o wierzchotku zlekka sptaszczonym.
W odlegtosci 1 mm od wierzchotka stwierdzono na kuli brdézdowate
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wagtebienie, biegngce na przestrzeni 3/4 obwodu kuli; szeroko$¢ tego

wgtebienia wynosi Ok. 2 mm. gteboko$¢ réwniez ok. 2 mm. (patrz
rysunek 1-a).

Rys. 1.

Przy ogledzinach zwiok stwierdzono, ze sg to zwtoki mezczyzny
silnej budowy, dobrego odzywienia. Stezenie po$miertne zachowane.
Skora od przodu trupio blada, od tytu skape, fijotkoworézowe plamy
opadowe. Na klatce piersiowej po stronie lewej, 7 mm na zewnatrz od
lewej brodawki sutkowej znajdowata sie owalna rana, ktérej diuga
0§ biegta rownolegle do diugiej osi ciata, rana ta mierzyta 2,2 cm. diu-
gosci i 1,5 cm. sizerokosci, na pierwszy rzut oka robita wrazenie szero-
ko ziejacej rany kiutej (patrz rysunek 2).

Rys. 2.

Przy szczegdtowszem badaniu stwierdzono, ze brzegi tej rany
sg miejscami réwne, miejscami drobno-strzepiaste, zabarwione na ko-
lor szaror6zowy, gdzieniegdzie w brzegach widoczne sg drobniutkie
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nitki z ubrania. W brzegu prawym stwierdzono otarcie w promieniu
3—4 mm, w brzegu gérnym — w promieniu do 2 mm, w brzegu le-
wym — w promieniu 2—5 mm, brzeg dolny otar¢ naskorka prawie nie
posiada. W, gtebszych warstwach widoczne sg miesnie pokryte drob-
nemi nitkami i wiloskami z ubrania, nadajacemi ranie szarawy ton.
Rana ta drgzy do jamy optucnowej lewej (wilot).

Po prawej stronie Kklatki piersiowej o 55 cm na zewnatrz od
prawej brodawki sutkowej stwierdzono w skorze wrzecionowatg rane
biegnaca poprzecznie do diugiej osi ciata i mierzacg 10X5 mm. Brzegi
tej rany sg blador6zowe, réwne; w giebszych warstwach naokoto niej
podbiegnie¢ krwawych i "wylewdw nie stwierdzono; przypomina ona
powierzchowng rane kiutg (wylot).

Pozatem przy ogledzinach zewnetrznych stwierdzono' drobne
otarcia naskorka na twarzy i koriczynach gornych.

Przy ogledzinach wewnetrznych stwierdzono w 4-em miedzy-
zebrzu w linji sutkowej lewej podbiegniecie krwawe na przestrzeni
7X7 cm. pozatem w dolnym brzegu 4 zebra i w 4-em miedzyZebrzu—
ubytek o -wymiarach 15 X 0,8 cm, ktérego brzegi pokryte sg tu
i owdzie szarawemi nitkami ubrania. W 5 zebrze prawem w linji sut-
kowej ubytek o wymiarach 6X7 mm. przyczem odtamki zebra sterczg
na zewnatrz; pod optucng Scienng w tem miejscu podbiegniecie krwa-
we oraz ubytek linijny dtugosci 10 mm. W lewej jamie optucnowej
1050 cm sze$¢, krwi ptynnej i skrzepéw wisniowych wsérod ktorych
znaleziono kawatek drutu, grubosci ok 2 mm, zgietego w postaci nie-
prawidtowego haczyka (patrz rysunek 1-b); dtugos¢ drutu wynosi
5,5 cm., mierzona wzdtuz jego przebiegu, grubo$¢ 2 mm. Jeden z kon-
cow drutu jest potkolisto zgiety, przyczem na wewnetrznej czesci
zgiecia widoczne jest Swieze starcie metalu. Wyzej opisany drut
a zwiaszcza jego potkoliste zgiecie ScisSle odpowiada rozmiarom broz-
dowatego wgtebienia na kuli. W prawej jamie optucnowej stwierdzo-
no 1200 cm. szes$¢, krwi i skrzepéw. W przednim brzegu goérnego ptatu
ptuca lewego migzsz rozdarty na 5 mm. wgtgb o brzegach podbiegnie-
tych na kolor wisniowy. Na $Srodkowym placie prawego ptuca prze-
strzat od lewej do prawej; wzdtuz kanatu postrzatowego' migzsz jest
podbarwiony na kolor wisniowy. Migzsz obu ptuc szaror6Zzowy, suchy.
W worku osierdziowym nieco ptynnej krwi, w jego Scianie lewej uby-
tek ksztaltu gwiazdy trojramiennej, ktérej ramiona mierzg ok. 1 cm.
kazde; w S$cianie prawej ubytek w ksztatcie tuku, ktorego cieciwa
mierzy 1 cm. brzegi obu ubytkéw podbiegniete na kolor wisniowy. Serce
0 wymiarach 10 X 10 X5,5 cm. w skurczu. Tuz ponizej prawego uszka
rozdarcie ksztattu litery ,,X*“, dtugos¢ ramion krzyzujacych sie ok. 2 cm.
Nad komorg lewa od przodu tuz przy przegrodzie rozdarcie o0 wymia-
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rach 3X1 cm, komunikujacy ze $wiattem lewej komory oraz poprzez
rozdarcie w przegrodzie przedsionkowo - komorowej — ze Swiattem
prawego przedsionka.

Jak wida¢ z catoksztattu tego przypadku, kula na swym prze-
biegu natrafita na kawatek drutu, ktory najprawdopodobniej znajdo-
wat sie w gornej lewej kieszonce kamizelki denata; napotkawszy na
opor kula ulegta brézdowatemu wgnieceniu, nastepnie porwata ze so-
ba ten drut, przenikajac wraz z nim do klatki piersiowej, gdzie drut
pozostat w lewej jamie optucnowej, kula za$ przestrzelita serce wraz
z workiem osierdziowym, prawe ptuco i 5 zebro prawe.

Smieré w danym przypadku nastapita wskutek skrwawienia sie
w nastepstwie rozlegtych uszkodzer serca i phuc.

Przypadek niniejszy uwazatem za stosowne opisa¢ ze wzgledu
na niezwykty moment porwania przez kule ciata obcego, jakiem
w danym przypadku byt drut, co rowniez spowodowato powstanie nie-
typowego otworu wlotowego i jego niewspotmierno$¢ w stosunku do
otworu wylotowego.
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_Dr. S. POSTOLKO. (Radomsko).

ZMARZNIECIE CZY ZADUSZENIE?
(Z kazuistyki sgdowo-lekarskiej).

Dnia 12. 11. 30. w drodze od wsi B. do D. na rekach matki D.
umarto 5-dniowe dziecko M. D. Dr. X., ktéry dokonat ogledzin poli-
cyjno-lekarskich zwiok, stwierdzit brak uszkodzeh na powitokach ze-
wnetrznych, wobec czego orzekt, ze Smier¢ mogta nastgpic¢ ,,0od udaru
sercowego przy przewijaniu na silnym wietrze". Swiadkowie badani
w tej sprawie, zeznali co nastepuje:

Katarzyna t. podata, Ze widziata A. D. gdy niosta na reku swe
dziecko, okryte chustkg. Byto wtedy dotkliwe zimno i silny wiatr,

P.zeznala, ze D. urodzifa dziecko bez niczyjej pomocy; wie. ze
dziecko ,,byto tadne i catemi dniami ptakato”. Na 6-ty dzien zycia
dziecka D. wybrata sie z niem do dalekich C.; dziecko ubrata w ko-
szulke, sukieneczke, okrecita cieptg chustkg gtowe, piersi i plecy,
a nastepnie owineta w cieptg watowa kotdre i wzieta na rece okreca-
jac sie chustka, dziecku zostawita tylko odkryta twarzyczke, by mogto
oddychaé. Gdy wieczorem wrocita, dziecko nie zyto. D. dziecko swe
kochata.

Dr. X., badany ponownie, zeznat: przy dokladnych ogledzinach
zewnetrznych nie ustalit nic, coby mogto Swiadczy¢, ze noworodek
zostat ,,Swiadomie u$miercony". Smier¢ noworodka nastapita najpraw-
dopodobniej z powodu paralizu serca. Wystarczy bowiem, by kilku-
dniowy noworodek odetchnagt raz jeden zimnem powietrzem, by mogt
nastgpi¢ taki paraliz. Poniewaz na dworze bylo zimno, mozliwe, ze
porazenie serca nastgpito w drodze do C.

D.zeznala: Proponowano mi dobrg stuzbe za C.; bojgc sie ja
utraci¢, na szosty dzieri po urodzeniu dziecka wraz z niem udatam sie
w podr6z. Poniewaz byto dokuczliwe zimno, ubratam dziecko ciepto.
W drodze dziecko zaczeto ptaka¢ mniej wiecej na 3-im kim. Odchy-
litam wtedy kotdre i chustke, by dziecko sie nie udusito i by da¢ mu
piersi. Narazie dziecko sie uspokoito, pdzniej jednak znowu zaczeto



160 S. Postolko. Zmarzniecie czy zaduszenie? Nr.3

krzycze¢. Co chwila dawatam dziecku piersi, by nie ptakato. PozZniej
dziecko ucichto. Pod C. zajrzatam do dziecka i stwierdzitam, ze nie-
zyje, wobec czego zawrdcitam z powrotem. Do usmiercenia dziecka
nie przyznajg sie.

Sprawg tg zainteresowaly sie wiadze sadowe, przeprowadzono,
ekshumacje i sekcje zwiok, przyczem lekarz sadowy P. stwierdzit:
(podajemy krotki wyciag z protokutu ogledzin zwiok).

Ekshumacji dokonano 15. 11. 1930 r., przytem znaleziono co na-
stepuje (w streszczeniu):

A. Ogledziny zewnetrzne.

Zwioki ptci meskiej, dtugosé ciata 51 cm., obwdd klatki piersio-
wej 31 cm., obwdd gtowki 35 cm. Skoéra naogdt koloru szaro-r6zo-
wawego.

Skdra na gtowce w okolicy ciemienia matego nieco zasiniona.
Wargi wybitnie zar6zowione, suche, btona $luzowa jamy ustnej i dzig-
set bladoszara, matzowiny uszne koloru zywo czerwonego, od tytu
nieco sinawe.

Skoéra na szyi zywo czerwona na przestrzeni 11 cm. dtugosci
i 3 cm. szerokosci; przecieta w tem miejscu, wylewow krwa-
wych nie zawiera; uszkodzen na szyi brak. Klatka piersiowa prawi-
dtowo wysklepiona, skéra blado szaror6zowa.

Powloki brzuszne dobrze wysklepione, skora na brzuszku ko-
loru zielonkawego z plamami sinawo-czerwonemi. Od $rodka powitok:
brzusznych odchodzi pepowina diugosci 9 cm. na samym korncu za-
wigzana na wezet; podwiazki specjalnej brak. Pepowina jest koloru
bronzowego, wyschnieta, z wyrazng linjg demarkacyjng przy Kkoncu;
brzusznym. Narzady piciowe prawidtowo rozwinigte.

Na konczynach dolnych i gérnych zmian nie stwierdzono, skora:
konczyn koloru szaro-r6zowego. Kiscie rak i stopki zasinione. Paznok-
cie znacznie wystajg poza opuszki palcow.

Stezenie pos$miertne czesciowo zachowane w konczynach dol-
nych. Otwory naturalne ciata obcych ciat nie zawieraja.

B. Ogledziny wewnetrzne. I. Jama czaszkowa.

Tkanka podskdrna gtowki od przodu zottawoszarawa, od tytu:
do$¢ znacznie przekrwiona.

Opony miekkie nieco przekrwione, przezroczyste, gtadkie, ISnig-
ce. Istota mozgowa koloru zielonkawo-szarego, dobrze wyksztatcona.
Sierp i namiot mézdzkowy zmian i uszkodzen nie przedstawiaja.

Il. Jama Klatki piersiowej i szyja.

Tkanka podskorna klatki piersiowej koloru zéttawoczerwonego.-
Migsnie klatki piersiowej koloru czewonego. Zebra i mostek zmian:
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i uszkodzen nie przedstawiajg. Optucna S$cienna i optucna ptucna
;gtadkie, cienkie, I$nigce.

Ptuca dobrze wypelniajg jamy optucnowe, stykajg sie ze sobg
w okolicy $Srodpiersia przedniego, sa koloru zywo czerwonego, puszy-
ste, trzeszcza przy dotyku, na przekroju o budowie wyraznej, prawi-
dtowej, koloru czerwonego. Przy ucisku z pecherzykéw ptucnych wy-
dobywajg sie pecherzyki powietrza, z naczyn za$ krew ptynna koloru
czerwonego.

Osierdzie od wewnatrz gtadkie, ISnigce, koloru szarego, w worku
osierdziowym stwierdzono nieco ptynu jasno r6zowo-zéttawego, prze-
zroczystego.

Miesien sercowy koloru czerwonego. W sercu stwierdzono nieco
krwi ptynnej, ciemnowisniowej. Nasierdzie. wsierdzie, zastawki ser-
cowe i nici Sciegniste gladkie, cienkie, ISnigce. Otwér owalny drozny.
Wi zytach stwierdzono krew ptynng, ciemnoczerwona.

Grasica do$¢ duza, koloru zo6ttawo-czerwonego.

Jezyk szary, do$¢ suchy, na przekroju miesnie koloru szaro-
czerwonego. Aparat chtonny dobrze rozwiniety. Krtan i tchawica
0 btonie $luzowej blado-rézowej, wilgotnej, pokrytej wydzieling $lu-
zowa, szarg. PierScienie chrzestne zmian i uszkodzer nie przedsta-
wiaj 3.

Przetyk o btonie Sluzowej szarej, pofatdowanej podituznie, po-
krytej trescig $luzowg szara.

W naczyniach krwiono$nych szyi i w ich otoczeniu zmian i uszko-
dzen nie stwierdzono.

Proba ptucna: ptuca po wyjeciu wraz, z sercem i tchawicy
po wrzuceniu do wody ptywajg (proba ptucna dodatnia).

I11. Jama brzuszna.

Zotadek znacznie rozdety gazami, koloru szarego. Btona $luzo-
wa zotgdka nieznacznie zaczerwieniona, koloru szarego, pofatdowana
podtuznie. Zaczerwienienie wyrazniejsze na faldach. W Zzolgdku
stwierdzono tre$¢ papkowatg koloru zétawo-kanarkowego.

Jelita cienkie i grube o btonie $luzowej szaro-r6zowej, wypet-
nione trescig papkowatg koloru zéttawego. Préba Zotagdkowo-jelitowa
dodatnia.

Inne narzady jamy brzusznej zmian nie wykazuja.

Lekarz wydat nastepujgca opinje:

W. narzadach wewnetrznych zmian i uszkodzen, z wyjatkiem
przekrwienia btony $luzowej zotadka, nie stwierdzono; to przekrwienie
moze by¢ skutkiem podraznienia mlekiem wskutek niedostosowa-
nia sie jeszcze tej btony dc pokarméw. Brak zmian w jelitach wyklucza
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mozliwos¢ Smierci wskutek zaburzen zotgdkowych. Wobec powyzsze-
go wynik sekcji nalezy uwaza¢ za ujemny.

Poniewaz przy sekcji zwlok ustalono zaczerwienienie skory
w kilku miejscach i stwierdzono, ze nie sg to plamy opadowe, jak
rowniez zaczerwienienie btony $luzowej warg oraz ptuc, a w naczy-
niach krwiono$nych i w sercu stwierdzono krew ptynng, przeto $mier¢-
noworodka sekowanego mogta nastgpi¢ wskutek pozostawienia dziecka
bez opieki na zimnie, a wiec wskutek zmarzniecia. Poniewaz noworo-
dek kazdy jest niedostosowany do' temperatury otoczenia poza tonem
matki, przeto juz w temperaturze 10 stopni powyzej zera, 0 ile pozo-
stanie bez przykrycia, moze zamarznac.

Smieré tego noworodka musiata nastapié przed 3—4 dniami, za
czem przemawiajg brak prawie zupetny stezenia po$miertnego oraz
nieznaczne objawy procesu gnilnego.

Dr. P., ktéry wykonat sekcje, badany powtdrnie jako biegly, ze-
znat, ze dziecko D. mogto umrze¢ wskutek pozostawienia bez opieki
na zimnie. Poniewaz dziecko zmarto w kilka dni po urodzeniu, gdy jest
juz nieco dostosowane do warunkow zewnetrznych, a wiec i do tempe-
ratury — wydaje sie nieprawdopodobne, azeby zmarto wskutek para-
lizu serca przy westchnieciu zimnego powietrza. Sedzia zasiegnat
opinji 3-go biegtego, ktéry wydat nastepujace orzeczenie:

Ujemny obraz sekcyjny zwiok noworodka M. D., brak wszel-
kich Sladow zewnetrznego obrazenia, obecno$¢ w wielkich zbiornikach
krwiono$nych krwi ciemnej, ptynnej, tacznie z okolicznoscig stwier-
dzona, ze oskarzona niosta swe dziecko otulone od zimna kotdrg
i chustkg wskazujg na to, ze przyczyng $mierci noworodka stato sie
z prawdopodobienstwem, graniczagcem niemal z pewnoscig, uduszenie
dziecka przez zatkanie ust i nosa miekkim przedmiotem. Wobec braku
wszelkich danych, w szczeg6lnosci najlzejszych obrazen na twarzy
dziecka, okoto jego ust i nosa, nie da sie zadng miarg wykluczy¢ mo-
zliwos¢, ze dziecie to zmarto wskutek uduszenia, wywotanego nie-
ostroznem, a zbyt dokladnem ostonieciem dziecka chustkg celem
ochronienia go od chtodu.

Wobec rozbieznosci zdan 3-ch lekarzy, sprawe przestano do
Wydziatu Lekarskiego jednego z Uniwersytetow Polskich, ktory na-
destal nastepujace orzeczenie:

Rada Wydziatu Lekarskiego nie znajduje dostatecznej podstawy
do przyjecia, by $mier¢ M. D. nastgpita juz to z powodu dziatania
zimna, juz to uduszenia przez nieostrozne, a zbyt szczelne okrycie
twarzy dziecka. Z zeznan Swiadkdéw i oskarzonej wynika, ze dziecko
byto wystarczajgco ochronione przed zimnem, a nie okrycie twarzy
dziecka zapewnialo mu dostateczny doptyw powietrza. Biorgc pod
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uwage doswiadczenie lekarskie, ze duzy procent dzieci umiera w pierw-
szych dniach zycia z powodu spraw chorobowych, w pierwszym rze-
dzie drog oddechowych, nie dajacych sie niejednokrotnie wykazac,
mimo dokfadnie przeprowadzonej sekcji, jest Rada Wydziatu Lekar-
skiego zdania, ze Smier¢ M. D. byla $miercig naturalng, ze wiec ani
czynne dziatanie matki, ani zaniedbanie z jej strony nie wchodzito

w gre.
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Dr. med. BORYS WEJINBERG (lekarz sgdowy).
(7, kazuistyki sadowo-lekarskiej w pow. bielskim).

NIEZWYKLY PRZYPADEK KOMBINOWANEGO SAMO-
BOJSTWA MEZA, POPRZEDZONY ZABOJSTWEM ZONY.

Na jesieni roku ubiegtego w nocy cata wie§ M. byka poruszona
pozarem. Okoliczno$ci tego pozaru byty nastepujace: mieszkaniec tejze
wsi 30-to letni N. zamordowat w mieszkaniu swojg 22-letnig zone ude-
rzeniem noza kuchennego w okolicy serca, zadat ciezkie uszkodzenie
ciata tesciowi swemu O., przebijajac mu reke widtami, podpalit zabu-
dowania tescia, wlazt na siano, rozrzucajac zapalone zapatki, nie do-
puszczat nikogo na ratunek, w ostatniej chwili powiesit sie i sptonat
W ogniu.

Ogledziny zwiok zony N. wykazaly co nastepuje, w streszcze-
niu: dhugos¢ ciata 160 cmt., odzywienia dobrego, stezenie po$miertne
zachowane w dolnych konczynach, widoczne btony $luzowe blade,
plamy opadowe do$¢ liczne i rozlegte, rozsiane po tylnej powierzchni
ciala, miaty kolor szaro-wisniowy. W Klatce piersiowej w Ill-em le-
wem miedzyzebrzu w linji przymostkowej sterczat n6z po rekojesc
0 zerwanej obsadzie; rana w tem miejscu 314 cmt. dtugosci, o brzegach
rownych, o przebiegu skosnym: z gory i od str, prawej w dot
i nalewo. Innych $ladéw zewnetrznych obrazen na ciele denatki nie
stwierdzono.

Ogledziny wewnetrzne: przed przystapieniem do sekcji zwiok
wyjeto z klatki piersiowej denatki n6z kuchenny zwyczajnej kowal-
skiej roboty, 1514 cmt. dbugosci, 2V* cm. szerokoSci o rekojesci
514 cmt.

Po otwarciu klatki piersiowej okazato sie: wylew krwi w tkance
podskdrnej w miejscu wyzej opisanej skornej rany, trzecie lewe ze-
bro na linji przymostkowej przeciete, tworzac dalszy cigg kiutej rany;
w $rodpiersiu przedniem znaczny wylew krwi. Worek osierdziowy
wypetniony skrzepami krwi, posiada z przodii i z tylu po jednej
ranie, 3 cmt. dtugosci; miesieri komory lewej u podstawy tetnicy gtow-
nej posiada rane 3 cmjt. dhugosci i takaz rane na tylnej po-
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wierzchni. Kanat wkiucia siega wgtab i koriczy sie w trzonie VI kregu
piersiowego. W workach optucnych okoto litra ptynnej krwi. Ptuca
powietrzne, blade. W workach optucnych jamy brzusznej i gtowy
zmian chorobowych i urazowych nie stwierdzono.

Orzeczenie; Smier¢ denatki nastapita wskutek opisanej rany khu-
tej serca, zadanej reka obcg.

Na zgliszczach znaleziono zwioki mezczyzny N., wzrostu wy-
sokiego, w stanie daleko posunietego zweglenia, szczegdlnie dolnej
potowy tutowia; brak dolnej lewej konczyny do wysoko$ci gornej
czesci uda i stopy prawej do potowy podudzia. Miesnie suche, kon-
czyny w stanie skurczu. Na skorze szyi z przodu pozioma brézda,
1% cmt. szerokosci, podnoszaca sie z bokdw ku gérze poza matzowi-
nami usznemi nikngca na tytogtowiu. Jezyk miedzy zebami.

Orzeczenie; Obecno$¢ typowej brozdy wisielczej na szyi zwiok
denata przemawia za samobojczem powieszeniem sig, poczem nastg-
pito zweglenie zwiok.

Z zeznanh ojca denatki dowiadujemy sie, Ze wspotzycie matzon-
kéw N. byto bardzo dobre, jedynie w ostatnich dniach zycia denatka
ciggle ptakata, oswiadczajac, ze boi sie swego meza, gdyz takowy co$
jej niedobrego mowit, lecz szczegotow nie podata. Powyzszy wypadek
jest wyjatkowy pod wzgledem sposobu kombinowanego samobdjstwa.

W obfitym materjale statystycznym, ogtoszonym przez prof.
W. Grzywo-Dabrowskiego w ostatnich 3-ch latach, dotyczacym sa-
mobojstw w Warszawie (1928—1930) nie znalaztem wogdle przypadku
samobdjstwa kombinowanego, a wypadki 'Samobdjczego podpalenia na-
lezg do rzadkosci (wedtug tejze statystyki 1 przypadek na 517 popet-
nionych samobdjstw).

Kol. Kowalczyk w ogtoszonej w Cz. S. L. statystyce samobdjstw
Wojewodztwa Wilenskiego za rok 1922—1928 na 588 popetnionych sa-
mobojstw i 703 usitowan samobdjczych podat 6 przypadkéw kombino-
wanego 'samobdjstwa, nie dajgc blizszych szczegdtéw na czem one po-
legaty.
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STRESZCZENIA.

STANISLAW BATAWIA.

WSTEP DO NAUKI O PRZESTEPCY. ZAGADNIENIE SKEONNOSCI
PRZESTEPCZYCH.

Warszawa, 1931 str. 150.

Pod powyzszym tytutem wydana praca doktorska autora sktada sie z naste-
pujacych rozdziatow: we wstepie omoéwiono znaczenie badan nad przestepcami
dla wymiaru sprawiedliwosci, dla wykonania kary i kryminologji. Dalej autor
moéwi o zadaniach i metodzie nauki o przestepcy, omawia krytycznie zagadnienie
anormalno$ci przestepcéw, przytem poddaje analizie poglady Ferriego, zastana-
wia sie nad pojeciem psychopatji, degeneracji i ograniczono$ci umystowej. W dal-
szych rozdziatach jest mowa o pojeciu przestepcy urodzonego, dziedzicznych
sktonnosciach do popetnienia przestepstw, o podtozu dyspozycji przestepnych
i strukturze etycznej przestepcow.

Autor stusznie podnosi, ze przestepcy w poréwnaniu z innymi ludzmi nie
przedstawiajg zasadniczych roznic pod wzgledem wiasciwosci psychicznych
i fizycznych; fakt, ze kto$ wszedt w konflikt z prawem nie dowodzi jeszcze, ze
zdradza on nienormalnosci w swej osobowosci. Przestepstwo jest zjawiskiem na-
tury spofecznej i dla poznania go niezbednem jest doktadne zbadanie jego
spofecznego podtoza; autor nie uwaza jednak czynnikéw ekonomicznych za de-
cydujace w zagadnieniu przestepstwa. Ograniczania sie do badania przestepcéw
w wiezieniach jest niewystarczajgcem, gdyz warunki wiezienne nie sg normal-
nymi. ,,Psychologje przestepcy bada¢ trzeba w jego naturalnem Srodowisku
zyciowem", zaznacza autor; postulat ten praktycznie biorgc jest nieomal nie do
wykonania.

Rozpatrujac pojecie ,,niepoprawnos$¢ przestepcy”, autor podnosi, ze mozna-
by je przyjac jedynie tylko w stosunku do przestepcow psychicznie chorych,
gdyz zaburzenia wiadz psychicznych moga doprowadzi¢ do konfliktow z prawem,
odnosnie za$ zdrowych przestepcOw autor jest zdania, ze nie nalezy méwic o ich
niepoprawnosci, gdyz przy zmianie warunkéw zewnetrznych dana osoba moze juz
nie popetnia¢ czynéw, powodujacych konflikt z kodeksem karnym; to, ze obecnie
stosowane sposoby postepowania z przestepcami nie powodujg ich poprawy, by-
najmniej nie dowodzi, ze sg oni niepoprawnymi.

Autor dalej podnosi, ze ustalenie predyspozycji przestepnych jest rzeczg
bardzo trudng; w tym celu nalezatoby podda¢ badaniu wieksza ilos¢ zwyktych
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codziennych przestepstw oraz przestepcow, a takze przeprowadzi¢ na wiekszym
materjale badania socjologiczne i psychologiczne ludnosci warstw ubog ch nie-
przestepnych, jak réwniez i dzieci z tychze warstw; tak przeprowadzane badania
mogg dostarczy¢ przygotowawczego materjalu do wnioskowania o podiozu
przestepczosci.

W konicu autor podkresla, ze $cista wspotpraca kryminologa, psychjatry,
psychologa i socjologa przyczyni sie do poznania zagadnienia przestepczosci.
Praca S. Batawii jest napisana jezykiem latwym, przystepnie i moze by¢ pole-
cong wszystkim tym, ktorzy chca pozna¢ nowsze poglady w sprawie istoty
i zwalczania przestepstwa.

W. Grzywo-Dabrowski.

Prof. A. GUBAREW i prof. S. SELICKN.

SRODKI PRZECIW ZAPLODNIENIU W SWIETLE WSPOLCZESNEJ WIEDZY

{Moskwa 1930, str. 275).

W obecnej dobie ciezkich warunkéw materjalnych i réwnouprawnienia ko-
bieta staneta do pracy nar6éwni z mezczyzng. W wyniku tego musiata ograni-
czy¢ liczbe dzieci, a czasami wyrzec sie zupetnie macierzynstwa, wzrosta nato-
miast liczba poronieri. Przerwanie cigzy jest aktem przeciwnym naturze i nie
obojetnym dla organizmu kobiecego. Przy najpomysiniejszym nawet przebiegu
poronienia zachodzi pewne zachwianie réwnowagi ustroju kobiety. Organizm przy-
stosowuje sie stopniowo do macierzynstwa, przy poronieniu za$ brutalnie prze-
rywa sie ten caly cykl—stad czesto widzimy zaburzenia nerwowe po poronieniu
a co gorsza, wiele kobiet ginie z powodu zakazenia i f. p. Pozatem po poronie-
niu moze nastgpi¢ trwata bezptodno$¢ i kobieta, ktéra po pierwszem przerwaniu
cigzy chciataby mie¢ dziecko, juz niestety nigdy w cigze nie zajdzie, wzglednie,
nie bedzie w stanie donosi¢. Azeby zwalcza¢ poronienia na widownie wystepuja
srodki przeciw zaptodnieniu, ktore sprowadzajg czasowg bezptodno$¢ kobiety.

Jako wskazania do takiej sterylizacji mozna wymieni¢: lekarskie, euge-
niczne i spoteczne. Wskazania lekarskie sg dobrze znane; do nich zaliczamy:
gruzlice ptuc, krtani i innych narzadéw, og6lnie zwezong miednice (chociaz dzi$
to wskazanie nie nalezy juz do bezwzglednych, gdyz technika chirurgiczna
i aseptyka stojg tak wysoko, ze rozwigzanie sztuczne nalezy do operacji nje gro-
zacych zyciu), dalej wszelkiego rodzaju zatrucia cigzowe, rzucawka porodowa,
nieustajgce wymioty ciezarnych, cigzowe zapalenie miedniczek nerkowych. Przy
tych chorobach wskazana jest stata lub czasowa sterylizacja. Co do wskazan
eugenicznych, byloby dobrze, zeby psychicznie chorzy, gluptacy, idjoci i t.p.
nie mieli potomstwa; naog6t wskazania te nastepujg wtedy, gdy wchodzj w gre
obawa, ze potomstwo bedzie chore. Teraz wskazania socjalne: obserwacja zyciowa
wykazuje, ze duza ilo$¢ dzieci w rodzinach powoduje szybk;e wyczerpanie sie sit
zyciowych matki i przez to niemozno$¢ nalezytego wychowania dzieci; nie mozna
tak starannie wychowa¢ 5—6—7 dzieci, jak troje lub czworo. Jezeli bedziemy
mieli interes kobiety na wzgledzie, to przyjdziemy do wniosku, ze pierwszy po-
rod najlepiej jest odby¢ w wieku lat okoto 20—25, ostatni 35—40, czyli wypada
jakie$ 15 lat na okres rodzenia. Jezeli pordd bedzie przypadat co 3 lata (9 mie-
siecy cigzy, 9 miesiecy karmienia i 1% roku odpoczynku) to wypada $rednio 4—
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5 dzieci, ale nigdy wiecej. W tych warunkach dzieci sg silne, zdrowe, rodzice
za$ bedg w stanie nalezycie je wychowa¢. Statystyka wykazuje, ze dzieci bardzo
miodych lub starych matek gorzej sie chowajg i wieksza jest wsrdd nich $mier-
telnos¢.

Azeby moc regulowaé ilos¢ porodow, zeby macierzynstwo nie byto sprawg
'‘przypadku a czynem celowym, nalezy zapoznaé sie ze Srodkami umozliwiajgcemi
czasowa bezptodnosc.

Jednym z najbardziej znanych i rozpowszechnionych Srodkéw przeciwko
zaptodnieniu jest niewatpliwie stosunek piciowy przerwany (coitus interruptus).
Szerszy ogdt nie zdaje sobie sprawy, jak wielkgq to przynosi szkode zaréwno
mezczyznie jak i kobiecie. Przerwanie aktu piciowego nawet jednorazowe
w chwili jego najwiekszego napiecia jest niewatpliwie znacznym urazem zaréwno
fizycznym jak psychicznym, a c6z dopiero, jezeli ten uraz powtarza sie dos¢
czesto i zle nastepstwa sumujg sie, powodujac rozmaite zaburzenia nerwowe,
nerwice og6lne, a u kobiety z powodu przekrwienia narzadéw piciowych moga
wystepowac do$¢ znaczne organiczne zaburzenia tychze jako to przewlekie za-
palenie btony S$luzowej macicy, bujanie tkanki tgcznej w S$cianie macicy,
wiokniaki i t.p.

Dos¢ rozpowszechnionemi $rodkami przeciw zaptodnieniu sg najrozmaitsze
wlewania Srodkéw odkazajacych do jamy macicznej lub smarowania niemi tej
jamy, (najczesciej jodyna). Jodyna jako do$¢ zrace ciato niszczy delikatny na-
btonek macicy, powodujgc caty szereg zmian chorobowych, a czasami zaros$nie-
cie jamy macicznej. Niektorzy autorowie nie zapatrujg sie tak tragicznie na
ten sposéb, jednakze do masowego stosowania $rodek ten zupelnie sie nie
nadaje.

Nastepnie wspomnimy tylko o chirurgicznym sposobie sterylizacji, ktory
jako nieodwracalny réwniez nie nadaje sie do szerszego zastosowania. Mamy
tu na mysli przeciecie trabek u kobiet i sznuréw nasiennych u mezczyzn. Srodki
te moga mie¢ zastosowanie, gdy wystepuje bezwzgledne i state przeciwwskazanie
do zajscia w cigze.

Promienie Rentgena moglyby by¢ doskonatym $rodkiem, wywotujgcym
czasowg bezptodnos¢, gdyz po naswietlaniu powstaje na czas pewien brak
mnikéw u mezczyzny, a u kobiet ustaje jajeczkowanie. Jednakze $rodek ten jest
bardzo trudny do dawkowania, gdyz tatwo wskutek zniszczenia czesci generatyw-
nych gruczotéw piciowych mozna wywotaé statg bezptodno$¢, pozatem zauwa-
zono pewien wplyw na dalsze potomstwo kobiet, ktore po jednorazowem na-
Swietlaniu zachodzity pézniej w ciaze, mialy stabsze dzieci, ktére pozatem
czesto przedstawialy jakie§ wady rozwojowe. A zatem i promienie Rentgena
jako spos6b czasowej sterylizacji powinny byé zaniechane.

Pozostajg jeszcze do omoéwienia mechaniczne i chemiczne $rodki zapobie-
gawcze. Mechaniczne dzielimy na wewnatrz-maciczne i zewnetrzne pochwowe.

Wewnatrzmaciczne sg to laseczki szklane przymocowane za pomoca odpo-
wiednich drucikéw, ,,grzybki”, nézka ktérych wprowadza sie do jamy macicznej
a czapeczka przykrywa ujscie zewnetrzne etc. jednakze te wszystkie $rodki nie
sg obojetne, gdyz jako ciata obce draznig jame macicy wywotujgc stany zapalne.

Najlepszemi Srodkami przeciw zajéciu w cigze to znaczy najmniej szkodli-
wemi i dajgce niezbyt wysoki odsetek niepowodzen (3 do 11%) stanowig Srodki
chemiczne skombinowane ze $rodkami mechanicznemi w postaci ,,czapeczek,
gumowych, metalowych etc. naktadanych na ujscie zewnetrzne macicy. Kobieta
sama przy pewnej wprawie moze naktada¢ te czapeczki, a przed samym stosun-
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kiem wkiada paste, lub czopki do pochwy, ktore dziatajg chemicznie na plem-
niki, niszczg je i zapobiegajg w ten spos6b zaptodnieniu, Niektorzy autorowie
widzieli dobry wynik przy uzyciu samych tylko $rodkéw chemicznych. Gtowng
czescig sktadowg tych $rodkéw sa: sublimat, chinina, chinozol, kwas mlekowy,,
octowy ect. Paste takg lub czopki zakiada sie do pochwy przed obcowaniem
piciowem, a potem stosuje sie przeptukiwanie pochwy rozczynem nadmanganianu
potasu, kwasu octowego lub mlecznego. Przy uzyciu pasty mozna przestrzykiwa-
nia nie stosowaé. Potgczenie Srodkéw chemicznych z mechanicznemi moze byc,
zastosowane jeszcze w postaci tamponoéw lub gabek nasyconych jednym z tych
Srodkow, o ktorych wspominano powyzej. Gabka lub tampon z waty na nitce
wprowadza sie jaknajgtebiej az do ujscia zewnetrznego macicy, po stosunku na-
lezy ten tampon usung¢ i przeptuka¢ pochwe. Te ostatnie z omawianych $rod-
kow sg zupetnie albo prawie zupetnie nieszkodliwe—moga zresztg przy diuzszem
stosowaniu wywota¢ jakie$ nieznaczne podraznienie $luzéwki pochwy lub ujscia
zewnetrznego macicy, ustepujace ftatwo przy krdtkotrwatym nawet leczeniu.

Nalezy jeszcze wspomnie¢ o gumowych prezerwatywach meskich jako zna-
nym i dos¢ pewnym $rodku przeciw zaptodnieniu i o analogicznych prezerwaty-
wach kobiecych: sg to metalowe obraczki obejmujace brzegi gumowego wo-
reczka. Caly ten przyrzad odpowiadajacy szerokosci pochwy wprowadza sie do
niej w ten spcsob, ze obrecz metalowa znajduje sie przy wejsciu a koniec wo-
reczka wglebi pochwy przy ujéciu zewnetrznym macicy, Srodki te sa do$¢ pewne
i szeroko stosowane, a wigkszej szkody nie przynosza.

Co do organizacji uswiadamiania kobiet o S$rodkach przeciwko zaptodnie-
niu i dostarczaniu tych Srodkéw szerszemu og6towi ludnosci nalezy podnies¢
z uznaniem, ze mysl ta zostata urzeczywistniong w ten spos6b, ze przy urze-
dach odpowiadajacych naszym wojewddzkim urzedom zdrowia zostat wyznaczony
jeden lub dwa dni w tygodniu, w ktérym kobiety mogg uzyska¢ porady i wska-
zOwki w sprawie $rodkdw przeciw zaptodnieniu. W takim os$rodku mozna nabyg,
taniej lub darmo te lub inne $rodki, ktdre lekarz uzna za stosowne.

Dr. H. Wralacka.

P. FRAENKEL (Berlin).

ANATOMJA PATOLOGICZNA KRYMINALNYCH PORONIEN.
D. Zeitschr. fur die ges. gericijtl. Medizin Bd. 16.

Autor opiera swe wywody przedewszystkiem na wynikach badann posmier-
tnych 209 przypadkéw poronien kryminalnych. W 17,28 przypadkéw znalazt on
na zwiokach rozmaite uszkodzenia, przewaznie nie stwierdzal za$j zmian, ktore
byly podawane jako podstawa wskazan lekarskich do przerwania cigzy (gruzlicy
ptuc, wad zastawek serca, schorzen nerek itp). W podobnych przypadkach nale-
zy przedewszystkiem ustali¢ czy miata wogole miejsce cigza, co sie da zrobic,
tylko wtedy, gdy zostanie znalezione jajo ptodowe wzglednie jego czastki; waznem.
jest takze mikroskopowe badanie macicy: zmiany cigzowe w jej miesniach i na-
czyniach, czesci kosmowki itp. Omawiajac powiktania, wystepujace wskutek
sztucznych poronien, autor podkre$la, ze zakazenia og6lne na tle rzezaczki z
zejsciem $miertelnem nie odgrywajg tu zadnej roli z powodu swej niezwyklej,
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rzadkosci; najrozmaitsze typy zakazen sg naog6l dos¢ tatwe do rozpoznania, naj-
frudniejszemi sg przypadki czystego stanu septycznego przejawiajace sie ostrym
septycznym obrzekiem $ledziony, zwyrodnieniem migzszowem narzadéw, zotacz-
ka i objawami hemolizy, bez zadnych innych zmian zaréwno makro jak i mikro-
skopowych w narzadach piciowych. £3acznos¢ tego zakazenia z poronieniem bez
obserwacji klinicznej nie da sie ustali¢. Autor podnosi, ze czasami po przebytem
na skutek poronienia og6lnem zakazeniu septycznem w miges$niu macicznym po-
zostajg nieczynne, pozornie wygojone ogniska ropne, ktore zawierajg jednak
zdolne do rozmnazania si¢ drobnoustroje. Niekiedy przy pdzniejszej cigzy ogni-
ska te nabierajg zjadliwosci i dajg poczatek ogdlnemu zakazeniu, nie przedsta-
wiajagcemu bezposredniego zwiagzku z ostatnio przebyty cigzag wzgl. poronieniem.
Na podstawie powyzszego autor wycigga wniosek, ze stan septyczny po poronie-
niu nie zawsze jest nastepstwem ostatnio dokonanych zabiegéw. Rozpoznanie
zakazenia podobnego typu jest mozliwe jedynie na drodze badania bakteriolo-
gicznego.

Zapalenie otrzewnej po poronieniu wystepuje nieraz bez zadnych
uszkodzern w obrebie narzadéw piciowych, gdyz drobnoustroje tatwo prze-
nikaja wglah przez $cianke macicy; czeSciej jednak wywigzuje sie ono przez
kontakt wskutek powstania ropni w obrebie przydatkow, a przedewszystkiem w
jajnikach. Ciekawem i praktycznie waznem jest zakazenie przez drobnoustroje
gazorodne (Welch-Frankla): we wszystkich narzadach stwierdza sie pecherzyki
gazébw. Zmiana ta moze wystgpi¢ bardzo szybko, juz nawet w 3 godziny po
$mierci, co czyni, ze na zwlokach Swiezych rozpoznanie nie jest trudne (zmiany
gnilne zwykle nie rozwijajg sie tak szybko i w tym stopniu). W odrdznieniu od
pecherzy gnilnych stwierdzone przy gazowce sg przewaznie jednakowej wielkosci
i rownomiernie rozrzucone we wszystkich narzadach ciala. Podobne zmiany sg
dowodem, ze dokonywano zabiegu w macicy (gazoéwki — przyranna, wskutek
owrzodzen jelitowych itp. sa bardzo rzadkie i fatwo dadzg sie wykluczy¢). Autor
pozatem podkresla, iz, pomimo ze w narzadach piciowych kobiety w 30—40%
przypadkow znajdujg sie drobnoustroje gazorodne, samoistne zakazenie nie od-
grywa roli. Kliniczny obraz gazéwki przebiega pod postacig ostrego $miertelnego
zakazenia polaczonego z zo6taczka, methemoglobinurjg, zwykle bez ogdlnej ro-
zedmy. Macica naogdt jest wzdeta i wydziela pienisty krwawy piyn. Na zwiokach:
zOtaczka, ztogi barwikowe i cylindry methemoglobinowe w nerkach, martwica w
miejscu osadzenia drobnoustrojéw, ropienie itp. Sledziona zwykle niepowiekszona.
Przebieg choroby bywa czasami bardzo gwattowny, a w wyjatkowych przypadkach
Smieré moze nastgpi¢ juz w 7 godzin od chwili wystgpienia pierwszych objawdw
chorobowych, stad caty przebieg choroby moze sie odbyC niepostrzezenie, np. w
nocy. Ustalenie czasu zakazenia przedstawia nieraz znaczne trudnosci; $mierc
moze nastgpi¢ nietylko wskutek zakazenia przez drobnoustroje gazorodne, lecz
i na skutek zatoru powietrznego. W przypadkach szybkiego i znacznego rozktadu
zwlok kobiety w okresie zdolnosci rozrodczej nalezy zawsze mysle¢ o podobnem
zakazeniu.

Zapalenie wsierdzia. Powikfanie to dotyczy przewaznie zastawek
dwudzielnej i aorty, rzadko prowadzi ono do wytworzenia si¢ tetniakow zastawek
gdyz przedtem jeszcze nastepuje zgon. Obecno$¢ typowych zmian zapalnych w
narzadach pozwala stwierdzi¢ tacznos$¢ pomiedzy ich schorzeniem jako sprawa
pierwotng, a owrzodzeniami na zastawkach: bardzo rzadko natomiast wystepujq
zmiany zapalne macicy w nastepstwie zapalenia zastawek. Schorzenia zastawek
wystepujg juz nieraz w pierwszym tygodniu po poronieniu, poczatek ich siega
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prawdopodobnie okresu przed wydaleniem ptodu. O ile stwierdzamy jednoczes$nie
na zwlokach septyczne zapalenie gardia, wtedy nalezy raczej przyjaé, ze zapale-
nie zastawek jest jego nastepstwem.

W przypadkach poronieri samoistnych na tle ogoélnych schorzer nie wyste-
puja ciezsze zapalenia narzagdow miednicy (o ile po takiem poronieniu nie zosta-
to dokonane nie aseptyczne oproznienie macicy); zakazenia septyczne prawie wy-
tacznie wystepuja po sztucznem (kryminalnem) poronieniu, nawet i przy braku
uszkodzen narzadoéw piciowych; w tych przypadkach zrodtem infekcji bedzie za-
zwyczaj zakazone jajo ptodowe; drobne obrazenia, powstate ewentualnie podczas
zabiegu, jeszcze przed $miercig kobiety ulegajg wygojeniu,

Przy wywotywaniu sztucznego przerwania cigzy moga powsta¢ dobrze zna-
ne uszkodzenia narzadéw piciowych, przebicia macicy, pekniecia powierzchowne
btony Sluzowej szyjki itp. Umiejscowienie i wyglad tych uszkodzeri nie pozwala-
ja odrdzni¢, czy byly one zadane reka obca, czy tez rekg denatki.

Nagta Smier¢ wskutek sztucznego przerwania cigzy nie nalezy do wypadkow
bardzo rzadkich; moze ona wystapi¢ wskutek zatoru powietrznego przy wstrzy-
kiwaniu do jamy macicy jakiego$ ptynu: strumiern cieczy otwiera naczynia, po-
wietrze tam przenika i nastepuje naglty zgon. W takich przypadkach utrata przy-
tomnosci wystepuje natychmiast, stad jesli kobieta sama sobie uskutecznita po-
dobny zabieg, znajdujemy ja nieraz lezacg na podtodze bez ubrania, a obok niej
strzykawke z ptynem injekcyjnym. Obraz sekcyjny bywa bardzo charakterystycz-
ny: przez powloki brzuszne wyczuwa sie trzeszczenie powietrza, macica jest
wzdeta i napieta, w powierzchownych zytach pod otrzewng liczne pecherze po-
wietrza, ktdre nieraz mozna wykry¢ az do zyly préznej. Na powierzchni watroby
wida¢ drobne szarawe ogniska — sg to pecherzyki powietrza. Komora prawa
serca Wwykazuje mniejszg lub wiekszg ilo$¢ powietrza. Nagly zgon w takich przy-
padkach tfémaczymy zatorami powietrznemi w moézgu lub sercu (pecherzyki po-
wietrza moga przej$¢ przez naczynia wihosowate ptuc).

Autor “uwaza, ze tajemnicze nagte zgony miodych kobiet w cigzy nalezy
raczej ttomaczy¢ zatorami powietrznymi, a nie wstrzagsem, mato naogét zrozumia-
tym. Nawet przy braku wyraznego oddzielenia sie jaja ptodowego taki zator po-
wietrzny jest mozliwy, gdyz przy nieznacznem nawet odklejeniu jaja moze wytwo-
rzy¢ sie maly otworek, co wystarczy aby powietrze tam sie dostato i spowodo-
wato Smiertelny zator. Czasami zdarzajg sie zatory przedtuzone, gdy powietrze
wstrzykniete pozostaje przez jaki$ czas w danem miejscu, a dopiero pdzniej
wskutek jakiego$ ruchu lub dodatkowych zabiegdw w macicy przenika do naczyn
i wywoluje obraz ostrego zatoru.

IV. Grzywo-Dabrowski.

A. W. RUSAKOW.

ANATOMJA PATOLOGICZNA ZATRUC KWASEM OCTOWYM.
Sudebno-medicinskaja ekspertiza 1930 r. 14 ksiega.

(Z prosektorjum Pogotowia Ratunkowego w Moskwie).

Najczestszg trucizng samobdjcow w Moskwie jest kwas octowy. W 1927/28
roku na 101 przypadkéw Smiertelnych zatru¢ 45 przypadtio na kwas octowy.
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W tym okresie czasu $miertelno$¢ przy zatruciach kwasem octowym wynosita
9,4% (24:255).

Dziatanie kwasu octowego na organizm jest dwojakie: miejscowe — zrace
i resorbcyjne. Dziatanie miejscowe zalezy od koncentracji i czasu dziatania;
w stosunku do kwasdw nieorganicznych oba te czynniki przy kwasie octowym sg
silniej zaznaczone z powodu jego stabej koncentracji. Odwrotnie jest z dziata-
niem resorbcyjnem, moze ono mie¢ miejsce przy uzyciu matej dozy i stabej
koncentracji. Zejscie zatrucia zalezy nie tyle od ilosci kwasu ile od stanu na-
petnienia zotagdka i jelit treScig pokarmowa w chwili zatrucia. Czasami $mierc
wystepuje po wypiciu jednego tyku trucizny, innym razem nawet 200 gr. esencji
octowej nie sprowadza Smierci. Wobec tego Smiertelna dawka kwasu octowego
waha sie¢ w duzych granicach, a mianowicie od 50 do 250 gramow.

Ciekawy jest podziat przypadkow zejs¢ Smiertelnych wedtug czasu jaki
uptynat od chwili otrucia i w zaleznosci od przyczyn, ktére wywotaty zgon, Na 42
przypadki $mierci zmarto: w ciggu pierwszej doby 13 oséb, w drugiej—9, w trze-
ciej—6, miedzy czwartym a siédmym dniem—b5, &smym a czternastym—7, na
dwudziesty piaty dzien—1, na piecdziesigty drugi—l. Smieré nastapita wskutek
intoksykacji i szoku w 13 przypadkach, pierwotnego krwiotocznego zapalenia
ptuc w 14, obrzeku krtani—w 3, nerczycy w 3, martwicy trzustki w 3, blokady
nerek wateczkami hemoglobinowemi w 6, wtdrnego zapalenia ptuc w 6, krwoto-
kow jelitowych z owrzodzen w 2, wyniszczenia wskutek zwezenia przetyku w 1,
cardiosclerosis w 1 przypadku.

Czesto stwierdza sie na zwiokach os6b zmartych w ciggu pierwszych 48
godzin czerwone zabarwienie skdry, a kilka razy autor zauwazyt je jeszcze i na.
zywych.

U otrutych byly znalezione nastepujgce zmiany.

Przewdd pokarmowy. Jezyk, gardto i przetyk ulegajg zmianom, cho¢ w réz-
nym stopniu. Btona Sluzowa przedstawia sie w postaci émych, jasno lub ciemno
szarych plam zmartwiatego nabtonka, w pierwszych dniach mocno spojonego
z podiozem, w glebszych warstwach znajdujg sie liczne wybroczyny krwawe
a pozniej pojawia sie obrzek i naciek leukocytarny. Okoto 6smego dnia platki
naskorka oddzielajg sig, lub ulegajg zropieniu albo zgniciu, a okoto trzynastego
dnia zjawiajg sie w tem miejscu powierzchowne owrzodzenia, czasami z polipo-
watemi rozrostami nabtonka na brzegach. Z reguly najbardziej dotknietg jest
dolna cze$¢ przetyku. W zotagdku w ciezszych przypadkach S$luzéwka i pods$lu-
zO0wka przeksztatca sie w krwawy strup lub w szarawg plame, w lekkich — $lu-
zOwka jedynie obrzmiewa, a w podsluzéwce pojawiajg sie wybroczyny krwawe
W zotadku oparzelina moze zajmowaé¢ wieksze obszary $luzowki lub zjawiac sie,
tylko na szczytach fald, podczas gdy w jelitach martwica $luzowki wystepuje
tylko na szczytach fald, towarzyszg jej obfite wylewy krwawe w pods$luzéwce lub
jedynie obrzmienie z wybroczynami krwawemi. W zadnym przypadku martwica,
nie siegata do miesniowki i autor nigdy nie spotkat stanow bliskich perforaciji.

Co sie tyczy rozlegtosci zmian w przewodzie pokarmowym, to tylko w bar-
dzo ciezkich przypadkach i o szybkiem zejsciu $Smiertelnem autor znajdowat
rozlang martwice btony $luzowej zotgdka, dwunastnicy, jelita cienkiego i poczat-
kowego odcinka okreznicy, przyczem nasilenie zmian zmniejszato sie ku dotowi.

W innych przypadkach brak tej prawidtowosci: najczesciej zmiany wyste-
puja w rynnie pokarmowej zotadka i przy oddzwierniku, nastepnie w dwunast-
nicy, a w jelicie cienkiem tuz przy zastawce Bauhina, w tych bowiem migj-
scach kwas octowy diuzej dziata mimo rozcieczenia trescig pokarmowa. Zyly
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zotgdka zawsze sg rozszerzone i wypehnione ptynng krwig lub skrzepami. W zo-
fadku znajduje sie nieco krwistych mas lub ptynu. Silny zapach octu zachowuje
sie mniej wiecej do szeSciu godzin po otruciu. Wrzody oczyszczajg sie okoto
6smego dnia i czesto dragzg do mieSniowki, co w dwdch przypadkach wywotato
$miertelne krwawienie. Zotadek w catosci kurczy sie.

Watroba. W 15 przypadkach (na 42) autor znalazt charakterystyczne dla
zatrucia kwasem octowym zmiany w watrobie, polegajace na zastoju krwi, wy-
broczynkach i martwicy. U zmartych w ciggu pierwszych 48 godzin watroba jest
zmniejszona wskutek odptyniecia krwi do zotgdka, migzsz na przekroju jest ja-
sny, émy. Pod torebka i na przekroju wida¢ liczne nieprawidtowo rozrzucone
czerwone ogniska i zotte ¢me wysepki. Ogniska krwiotoczne majg ksztatt stoz-
kowaty, czasami juz golem okiem wida¢ skrzepliny w zylach doprowadzajacych.
Pecherzyk i drogi zotciowe zawierajg duzo gestej zofci. U zmartych na trzeci
lub czwarty dzien watroba jest duza blado-rézcwa na przekroju. Ogniska martwi-
cze sg bardzo wyrazne, wylewow krwawych brak. U zmartych pdzniej stwierdza
sie liczne blizenki rozrzucone po catym narzadzie. Mikroskopowo w obrebie czer-
wonych ognisk stwierdzamy zawaly krwiotoczne, wywotane zakrzepami matych
zyt. Skrzepliny sg utworzone z ciatek czerwonych lub ich cieni. Ciatka czerwone
wystepuja réwniez poza naczynia i znajdujg sie pomiedzy poszczeg6lnemi komor-
kami, ktére czasami nasigkajg hemoglobing. Zejsciem zawatu jest martwica, ktora
moze objaé cze$¢ zrazika, caly zrazik lub kilka, i czesto przechodzi bez wyraz-
nych granic w zdrowy migzsz.

Zmiany regeneracyjne wystepujg bardzo wczesnie: komdrki tkanki tgcznej
typu histiocytéw silnie rozmnazajg sie¢ w okolicy zmartwiatego ogniska i poze-
rajg zmienione komorki watrobowe. Czasami wida¢ jak kilka histiocytéw wchodzi
do jednej komdrki watrobowej i powstaje twor o Kkilku jadrach wyciggnietych
i powyginanych. W koncu trzeciej doby odradzajg sie kanaliki z6tciowe, beleczki
watrobowe i naczynia wlosowate. W komoérkach watrobowych i siateczkowo-$rod-
btonkowych pojawia sie barwnik zelazisty. W pézniejszych okresach w mieiscu
martwicy znajdujemy ziarnine bogata w duze komorki wypetnione owym barw-
nikiem. Komorki te znajdujg sie bardzo dlugo w watrobie, czesto sg one jedy-
nym $ladem uszkodzenia jej przez trucizne. W rezultacie powstaje obraz mar-
skosci barwnikowej. Sttuszczenie migzszu nigdy nie osigga znacznych rozmiar6w.

Powyzsze zaburzenia w krwiobiegu autor ttumaczy zmianami w czynnosci
nerwdw naczynioruchowych, za czem przemawiatyby pewne, jakkolwiek nieliczne
doswiadczenia. W 27 przypadkach zadnych zmian w watrobie nie bylo, co w 22
przypadkach autor tlumaczy matg dawkg trucizny, a w pieciu sttuszczeniem
watroby.

Trzustka. W trzech przypadkach znaleziono martwice krwiotoczng migzszu
trzustki, ptyn krwisty w jamie otrzewnowej i rozlegte wylewy krwawe w tkance
pozaotrzewnowej, a w dwoch z nich obok tego martwice tkanki tluszczowej
w sieci i w sasiedniej tkance ttuszczowej pozaotrzewnowej. W tych przypadkach
trucizna byla przyjeta naczczo w niewielkich iloSciach i odrazu dostata sie do
dwunastnicy, nieznacznie tylko uszkadzajac zotgdek. W zytach trzustki stwier-
dzono rowniez zatory.

Dziatanie resorbcyjne kwasu octowego polega gtéwnie na hemolizie krwi-
nek czerwonych. Zakwaszenie ustroju nie gra zadnej roli, a zresztg nie jest do-
wiedzione.

Zmiany w nerkach powstajg wskutek resorbcji kwasu octowego. U zmar-
tych w ciagu pierwszej doby nerki sg wielkosci zwykiej lub nieco powiekszone,
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na powierzchni i na przekroju ciemno-czerwone, prawie czarne. Barwa ta zalezy
od bardzo silnego przekrwienia i przesycenia narzadu barwnikiem krwi, W korcu
pierwszego tygodnia po zatruciu kora jest nieco bledsza od piramid, jakkolwifek
jeszcze bardzo ciemna. Po 10 dniach brak juz zmian makroskopowych w nerce.
Mikroskopowo stwierdza sie bardzo silne wypetnienie naczyr krwiono$nych trwa-
jace okoto tygodnia oraz przepojenie migzszu barwnikiem krwi.

Tworzenie sie hemoglobinowych wateczkow. W pierwszych godzinach po
zatruciu znajduje sie w Swietle torebki Bowmana i kanalikéw nerek jednolita
zawarto$¢, zabarwiona hemoglobing, brak w niej jakiejkolwiek ziarnistosci. W mo-
czu stwierdza sie hemoglobing lub methemoglobine bez barwnikowego osadu.
Dopiero p6zniej w owej jednolitej masie pojawiajg sie¢ ziarenka, poczatkowo
drobne, pozniej grubsze, siegajac nawet wielkosci erytrocyta, Drobne ziarenka
zajmujg rownomiernie cate Swiatto kanalika, podczas gdy grubsze lezg tuz przy
komérkach—w moczu znajdujemy juz ziarnisty osad. Z tego wida¢, ze hemoglo-
bina przechodzi najpierw przez nerki rozpuszczona, i dopiero poézniej tworzg sie
ziarenka w odcinkach gdzie mocz ulega zageszczaniu. Zalezy to od zawitych
procesow fizyko-chemicznych w stanie koloidéw. Réwnoczesnie, poczatkowo
w pojedyriczych komorkach, p6zniej w catych ich grupach, jadra marszczg sig(
a plazma nasigka hemoglobing i wreszcie rozpada sie. Nie ulega watpliwosci,
ze zmiany w komorkach i powstawanie ziarenek hemoglobinowych stoja ze sobg
w Scistym zwigzku. Wypadaniu owych ziarenek sprzyja réwniez alkaliczna re-
akcja moczu, ktéra zawsze powstaje przy zatruciu kwasem octowym. Groma-
dzace sie ziarenka i szczatki rozpadtych komoérek tworzg zbite osady w ksztatcie
dtugich nici—wateczkéw, ktére blokujg uktad odprowadzajacy nerek, w rezultacie
czego powstaje bezmocz. Czasami jednak odrazu powstaje ostra nefroza bez wy-
padania hemoglobinowych ziarenek. Zjawisko to autor ttomaczy uprzedniem
uszkodzeniem nabtonka kanalikow zwiaszcza przez alkohol.

Sledziona u zmartych w ciagu pierwszych 48 godzin jest powiekszona
miekka, przekrwiona, o spoistosci zmniejszonej, mikroskopowo stwierdza sie
przekrwienie. Na trzeci dzier narzad ten wraca do normy.

Narzad oddechowy. Martwica btony S$luzowej i jej obrzek spotyka sie
w krtani, tchawicy i oskrzelach, co czesto wywotuje zgon wskutek zwezenia
drdg oddechowych. Przenikniecie kwasu octowego w nizsze oskrzela, co wyste-
puje zwlaszcza przy aspirowaniu wymiocin, wywotuje krwiotoczne zapalenie phuc,
zapalenie wioknikowe i zgorzel pluc.

W moézgu zadnych zmian nie stwierdzono.
Dr. Tadeusz Woropay.

H. HEYGSTER.

ZAGADNIENIE SAMOOSKARZENIA.
(Monatscbr- f. Kriminalpsychol. 22 Bd).

30 letni L. R. zeznat w policji w Dusseldorfie, ze popetnit trzy morder-
stwa seksualne na chtopcach. Sledztwo dato wyniki negatywne, a samooskarzy-
ciela umieszczono w Klinice psychjatrycznej. Objektywna rzeczywistosé, jak sie
okazato, nie wystarczata pnu;—w marzeniach, podsycanych motywami homoseksu-
alnemi i heroiczno-martylogicznemi, a zarazem zdecydowanie psychopatycznemi,
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ujawnito sie samooskarzenie, polegajagce na kompletnem zmysleniu. Uznano go

za chorego umystowo i internowano w odpowiednim zaktadzie. I b
. Pog.

TULL1O.

ANTROPOLOGJA KRYMINALNA | NOWY WLOSKI KODEKS KARNY.
{.Monatscbr- f. Kriminalpsychol. 22 Bd.).

Nowy wioski kodeks karny stangt na stanowisku, ze osobnikiem poczytal-
nym jest zdolny do rozumienia aktdw woli. Rozumie sie przez to: 1) zdolnos¢
jednostki w kierowanju wolg. 2) rozrdzniania, 3) sumiennej motywacji, 4) stosowa-
nia mechanizméw harfujgcych. Ustawodawca wioski uwaza, ze stany emocji i na-
mietnosci nie wykluczajg ani nie zmniejszaja poczytalnosci; wiek graniczny odpo-
wiedzialnosci przesunieto szczesliwie z 12 do 14 lat. Biologbw interesujg linje
zasadnicze podziatu winnYch na przestepcéw nawykowych, zawodowych i z po-
pedu. Sedzia ma swobode Sledztwa psychologicznego, ale tez i obowigzek zna-
jomosci dziet autordw, jak Lambroso, Ferri, Ottolenghi. § 215 podaje jako $rodki
polityki kryminalnej: 1) kolonje, 2) szpital lub wiezienie, 3) sgdowy zaktad dla
chorych umystowo, 4) ?akfad poprawczy. Ponadto sg $rodki, niemniej czesto
uzywane, jak nadzor, zakaz pobytu w gminie lub prowincji, zamkniecie kraju dla

cudzoziemcow.
J. Pog.

LA GIUSTIZIA PENALE" 1931 XXXVII F. 4- 6.

Ow przeglad krytyczny teorji, jurysprudencji i ustawodawstwa w omawia-
nych numerach mato zayyiera danych z zakresu medycyny sadowej i antropologji
kryminalnej. Poruszono tam jednak (w zesz. 4) dziedziczno$¢ przestepczag (559),
korelacje miedzy psychofizyka a zbrodnig (556), przestepczos¢ matoletnich i t. p.
(557). Tamze w dziale bibljograficznym wymieniono prace polskie, wiec przede-
wszystkiem prof. W. Grzywo-Dabrowskiego, potem dr. Biatoszabskiego i Markus-
felda. W dziale butgarskim zamieszczono tam 2 polakéw — dr. Stef. Ryglickiego
i dr. L. Korzeniowskiego (566). W zesz. 5 wiekszo$¢ prac dotyczy raczej studjow
z dziedziny kodyfikacji; najciekawsze moze sg ustepy o porwaniu (637; porwanie
za zgoda—zakazenie weneryczne przez stosunek z kobietg porwang-—konkurs re-
alny przestepstwa porwania i powyzszej obrazy cielesnej itp. por. 694) uwagi
o recydywie (350), o $rodkach odurzajacych (343). W zesz. 6 kwestja kaziro-
dztwa (781 zwih subseguens matrimonium), cudzotdstwa (856, zwk 0 mezatce,
mandacie matzonka do skargi i tp.), spedzaniu ptodu (855). Wiele miejsca po-
Swiecono judykaturze i procedurze. Ogblna uwaga sie nasuwa, ze nazbyt rzadkie
sg te wzmianki o Polsce, chociaz ukazuje sie u nas sporo prac, ktoreby mogly
wzbudzi¢ zainteresowanie zagranicg ze wzgledu na wysoki poziom nauki polskiej
w tej dziedzinie. Nie chce przez to powiedzieé, by nauke naszg ,,Giustizia Pena-
le* przemilczata — owszem, prdcz wspomnianych czytamy tam stowa uznania o
pracach E. St. Rappaporta ale naogét—o Polsce naprawde zamato.

J. Pog.
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LUIS DE PINA.

ANTROPOLOGJA KRYMINALNA W PORTUGALU—ARQU1VO DA REPARTICAO
DI ANTROPOLOGIA CRIMINAL, PSICOLOGIA EXPERIMENTAL E INDENTJFI-
CACO CIVIL DO PORTO 1931.

Organizacja naukowa badan z zakresu antropologji kryminalnej jest w Por-
tugalii Swiezszej daty (ze schytku XIX wieku). U kolebki jej stali prof. dr. Luis
Viegas, dr. Augusto Ferreira. Znany dzi$ zaszczytnie posterunek Oddziat ar.tro-
pologji kryminalnej i psychologji eksperymentalnej zatozony w r. 1918, zreorgani-
zowany za$ w r. 1927, przeprowadza ciekawe badania antropometryczne o pierw-
szorzednem znaczeniu. Ta placowka rozwija sie dzieki wspOtpracy takich sif, jak
dr. Bastos, prof. Correa i dr. Carlos Lopes oraz prof. Pirez de Lima. Ministerstwo
Sprawiedliwosci udziela wspomnianemu instytutowi antropologiczno-kryminalnemu
swego poparcia.

J. Pog.
R. SPITZER

PSEUDO—IMPOTENCJA.
(Zeitscbr. f- Sexualwissenscbaft und Sexual-politik 1931 XV1U Bd.).

Max Marcuse stwierdzit liczne przypadki wyimaginowanej impotencji. Autor
powyzszego szkicu ttdmaczy jg stabym systemem nerwowo-seksualnym i brakiem
doswiadczenia spotkujgcych. Fiirbringer dostarczyt przyktadow, ktére dowiodty,
ze domniemana niezdolno$¢ do ejakulacji jest tylko wynikiem nieumiejetnosci
spolkowania. Artykut cytuje nastepujacy przypadek: 23 letni majster piekarski,
od pot roku zonaty, ktdry przedtem nie miewat stosunku, ale od 4 lat onanizo-
wat sie za pomocg przyciskania cztonka do ud, prébuje wprowadzi¢ go bez skut-
ku do pochwy niedoswiadczonej seksualnie zony. Trwato tak pdt roku 2—3 razy
w tygodniu. Gdy mu poradzono pocieranie, osigga skutek. Furbringen powotuje
sie w tym przyktadzie i podobnych na brak doswiadczenia. — Spitzer dodaje do
tego matg pobudliwos¢ systemu nerwowego, ktora wyklucza intuicyjne zastosowa-
nie normalnego mechanizmu spétkowania.

J. Pog.

WALTER FRIEDRICH (Lipsk).

NIEDOMAGANIE POTENCJI WSKUTEK DIABETE GRAS.
(Zeitscb- fur Sexualwiss. 193I-XVUI").
49-letni mezczyzna, sktonny zawsze do otytosci, wzrostu 180 cm. wagi

105—110 kg. od 4 lat diabetyk po ciezkim wypadku (ztamanie podstawy czaszki,
wstrzags mozgu i silne zgniecenie brzucha), Woweczas utrata wagi do 70 kg. Po
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-3% letniej systematycznej kuracji syntalinowej znowu skionno$¢ do otytosci i o-
siggniecia prawie dawnej wagi. Od wypadku niezdolny do stosunku piciowego.
Spuchniecie tydki lewej (prawa amputowano). Obok regularnej kuracji syntalino-
wej stosowano intensywnie thyreoglandol i testiglandol i inne. Kuracja doprowa-
dzita do zniknigcia opuchnige€. Ze zniknieciem otytosci wzrasta pobudliwosé

ptciowa i wraca zdolno$¢ do spétkowania. 1p
. Pog.

KURT MARTENS.

PSYCHOPATJA | KARNO-PRAWNE ZNACZENIE NIEPRZYZWOITYCH
REPRODUKCIL.

(Zeitsch- f- Sexaalwiss 1931-)WIU).

Narzady i obrazy, znajdujace sie w zwiazku z zyciem piciowem repro-
dukuje sie ze wzgledow nauki, sztuki i zmystowosci, w tym za$ ostatnim
przypadku albo z uwzglednieniem estetyki albo bez tego. Wyrok sadu Rzeszy z
r. 1906 uznat za nieprzyzwoite reprodukcje, ktore ,w obyczajnych kolach na-
rodu urazajg normalne uczucie wstydu i przyzwoitosci pod wzgledem piciowym".
Rozstrzygat by tu zatem efekt, nie cel. Granice rozroznienia nie bedg w tej mie-
rze tatwe, gdyz réznie mogtaby oddziata¢ nawet czysta sztuka. Libido psyche
zbiorowej (mas) podnieca smukia tydka i tegie udo kobiety. Akt coitus ze wzgle-
du na prawo karne, na reprodukcjach bywa tylko zaznaczany. W muzeum krymi-
nalnem prezydjum policji w Dreznie jest kolekcja reprodukcji pornograficznych
konfiskowanych od wielu lat. Wstep dozwolony jest tam jedynie w sprawach
urzedowych i naukowych. Sala ta jest wielce charakterystyczna dla wszelkiego
rodzaju zwyrodnied, roi sie od podobizn psychopatow pitciowych, zdjec
sprawcow i objektow, utensyljow sadystycznych i masochistycznych. Obok naj-
ciekawszych przyktadéw onanji, znajdujg sie tam pozy soixante—neuf, immissio
penis in anum, zdjecia lub obrazy orgji, trio, tableaux vivants. Objekfy wahajg
sie przewaznie miedzy 18 a 25 latami. Nie brak aktow dziewczynek szesciolet-
nich nawet, masturbantek, stosujacych cunnilingus. Sodomje reprezentuje ogro-
mny buldog, spotkujacy z kobietg na czworakach. Kodeks karny w § 184 przewi-
duje za podobne reprodukcje rok wiezienia z grzywng 1000 marek lub jedng z
tych kar (za sprzedaz, ofiarowywanie lub dostarczanie przedmiotéw przewiduje

sie ich konfiskate).
J. Pog.

(Beitrage zur gerichtlichen Medizin. Band XI, 1931).
FELLER.

USZKODZENIA KRTANI PRZY PRZYWRACANIU DO ZYCIA NOWORODKOW,
URODZONYCH W STANIE ZAMARTWICZYM.

4in - Lo . . .
Autor podnosi niebezpieczenstwo stosowania zglebnika tchawiczego Ros-
thorna pfziy.. usuwaniu $luzu itp. z krtani i tchawicy noworodkéw. Zaznacza on,
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ze moga fatwo wtedy powsta¢ uszkodzenia przedewszystkiem przedniej Scianki
krtani na wysokosci lig. conicum, co moze pociagna¢ za sobg aspiracje krwi,
ropne zapalenie tkanek w obrebie przebicia, ew. zapalenie pluc i wreszcie —
podskérng i Srodpiersiowg rozedme. Autor przytacza takie dwa przypadki z whas-
nej praktyki; przeprowadzi! on szereg badan na zwiokach noworodkéw, i przy
wprowadzaniu wspomnianego zgtebnika otrzymywat uszkodzenia krtani w typo-
wych wymienionych miejscach.
HZ. D.

G. STRASSMANN.
BADANIE ZWLOK EKSHUMOWANYCH NOWORODKOW.

Nawet w przypadkach, w ktérych od chwili Smierci uptyneto dos¢ duzo
czasu i zwioki znajdujg sie w stanie rozkladu, czesto mozna odpowiedzieé
na pytanie, czy dziecko urodzito sie zywym i z jakiego powodu zmarto, wobec
tego autor podnosi, ze nigdy nie nalezy uwaza¢ ekshumacje za bezcelowa.

Badanie mikroskopowe narzadéw w duzym stopniu ufatwia rozpoznanie
przypadku, a w szczegdlnosci jest waznem badanie ptuc na obecnos¢ skiadnikow
woéd ptodowych (barwienie wed. Grama i Sudanem). Préba zotgdkowo-jelitowa
przy badaniu zwiok ekshumowanych rzadko tylko ma znaczenie; zoOte podbar-
wienie smotki, ktore moze powodowaé btedne przypuszczenie, ze dziecko hyto
karmionem, czesto sie spotyka w zgnitych ekshumowanych zwiokach.

W. D.

PORTA.

ZMIANY W PRZYSADCE i SKRZYZOWANIU NERWOW WZROKOWYCH
W ZWIAZKU Z USZKODZENIAMI CZASZKI.

W 35 przypadkach urazéw mechanicznych (wypadki samochodowe i inne)
autor badat makro i mikroskopowo przysadke i skrzyzowanie nerwéw wzrokowych
i ustalit, ze rozerwanie przysadki spotyka sie tylko w przypadkach zupetnego
zmiazdzenia czaszki. Inne zmiany w postaci wylewdw krwawych, przewaznie w
czesci Srodkowej jej przedniego ptatu, zdarzajg sie rzadko, i wystepujg wtedy,
gdy kosci czaszki ulegty znacznym uszkodzeniom. Zmiany pourazowe w obrebie
skrzyzowania nerwéw wzrokowych i warunki ich powstania w zupetnosci przy-
pominajg poprzednio omowione.

Autor podkresla, ze nalezy by¢ bardzo ostroznym przy przyjmowaniu
zwigzku pomiedzy urazem a zespotem przysadkowym, moze sie jednak zdarzyc,
ze po przebytem urazie zmiany chorobowe przysadki ulegng obostrzeniu.

W. D.

S. CHWARZACHER.

USILOWANIE ZABOJSTWA PRZEZ PODANIE KWASU PRUSKIEGO
A NASTEPNIE POWIESZENIE OFIARY.

Pewna 18 1. dziewczyna zaszta w cigze. Jej oprawca, mezczyzna L 23, nie
chcac sie ozeni¢, namawiat ja do wywotania poronienia. Dziewczyna z poczatku
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nie zgadzata sie wreszcie przystata; kochanek dostarczyt rzekomego S$rodka na
przerwanie cigzy, byt to kwas pruski w amputce, uzywany w tej miejscowosci do
trucia dzikich zwierzat. Amputka zawierata 0,3 gr. trucizny. Dziewczyna sprobo-
wata troche dostarczonego ,lekarstwa”, zrobito sie jej niedobrze, zwymiotowata,
poronienie nie nastgpito. Wtedy zdecydowat sie kochanek zgtadzi¢ jg w inny
sposob. Gdy pewnego wieczoru wyszli oni na spacer i zatrzymali sie na mostku,
przerzuconym przez potok (dziewczyna stata po lewej rece sprawcy) ten niepo-
strzezenie wyciagnat z kieszeni poprzednio juz naszykowany sznur z petlg, ktorg
narzucit od tylu na szyje dziewczyny i zepchnat jag z mostu. Spadta ona bez
krzyku, jak opowiadat zbrodniarz, ktory przywigzat wtedy sznur do poreczy
mostu i uciekl.

V. O.

WEYRICH.

ZADLAWIENIE DOROSLEGO MEZCZYZNY POLACZONE Z USZKODZENIEM
PODNIEBIENIA 1 GARDZIELI.

Uszkodzenia gardzieli w przypadkach zadtawienia ludzi dorostych zdarzajg
sie rzadko, wystepujg one przewaznie wtedy, gdy do ust ofiary zostal wprowa-
dzony jaki$ przedmiot twardy, np. palec, kawalek drzewa itp. Niektorzy autorzy
przypuszczaja, ze takie uszkodzenia moga powstawac i przy silnym ucisku szyi
od zewnatrz, t. zn. przy diawieniu w Scistem tego stowa znaczeniu.

Autor opisuje przypadek zadtawienia 66 letniego mezczyzny, u ktorego po
za $ladami walki, uszkodzeniami na szyi etc. stwierdzono wylewy krwawe i pek-
niecia btony $luzowej gardzieli oraz miekkiego podniebienia. Jak sie okazato ze
stow sprawcy zabdjstwa, przy dtawieniu wsungt on do otwartych ust ofiary swa
prawg reke, przyczem denat ugryzt go w palec. Z tego opisu wynika, ze po-
dane uszkodzenia gardzieli byly wywotane przez ucisk palcow.

W. D.

ROMANESE.

BLEDNE OCENY WLOTOWEGO OTWORU KULI.

Na skdrze naokoto otworu wlotowego kuli przy strzatach z blizka z krét-
kiej broni mogg powstawaé¢ otarcia i tp. jako skutek uderzenia lub przygniece-
nia brzegu skory lufg broni, co wielokrotnie juz bylo zaznaczane. Na drodze
doswiadczalnej autor ustalit, ze podobne otarcia mogg powsta¢ i wtedy, gdy do
naboju prochu wypadkowo dostang sie jakie$ drobne czastki metalu, ktére przy
strzatach zbliska dziatajg, jak dodatkowe pociski; te czasteczki niezawsze wni-
kajg do skdry, czasem pozostawiajg tylko $lad w postaci otarcia, zadrapania i tp.
Przy obecnej technice sporzadzania naboi zanieczyszczenie prochu dodatkowymi
czasteczkami nalezy do rzadkosci, jednak w niektorych przypadkach trzeba
wzig¢ pod uwage i takg ewentualno$¢. Odpowiednie badanie broni i jej dziatania
przewaznie pozwoli ustali¢ pochodzenie wspomnianych otarg.

W. 1).
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NEUREILTER.
OTRUCIA CZY NAGLY ZGON Z PRZYCZYNY NATURALNEJ?

W pewnej kawiarni siedziato przy kawie dwoch mezczyzn. Nagle jeden
z nich z krzykiem ,o0 Boze“, pada na podtoge i po kilku minutach umierar-
jego towarzysz zbladt, upadt i w pare chwil potem réwniez zmart.

Oczywiscie zjawito sie podejrzenie, ze te osoby nie zmarly Smiercig natu-
ralng, tern bardziej, ze pomiedzy nimi byly jakies zatargi. Przy ogledzinach
zwlok pierwszego denata stwierdzono powiekszenie i rozszerzenie serca, blizny
w migsniu sercowym, w naczyniach wiericowych — wybitne zmiany miazdzyco-
we, tetnica gtowna réwniez zmieniona miazdzycowo. U drugiego osobnika zna-
leziono znaczne zwapnienie naczyn wiedcowych, oraz bliznowate zwyrodnienie
miesnia sercowego. Chemiczne badanie narzadéw ciata nie wykazato Zzadnych
trucizn, wobec tego autor wydat npinje, ze Smier¢ obu denatdw nastgpita na.
drodze naturalnej wskutek opisanych zmian chorobowych.

Podany przypadek nalezy do wyjatkowych, gdyz nastgpit zgon dwéch osob-
nikéw prawie jednoczesnie w warunkach podejrzanych; Smier¢ pierwszego wywo-
tata silny wstrzas psychiczny u drugiego, ktory, wskutek znacznych zmian choro-
bowych byt predysponowany do naglego zgonu.

W. D.

ELIASBERG.

SAMOBOJSTWO POPELNIONE WSKUTEK DEPRESJI NIEWYJASNIONEGO
POCHODZENIA.

Aerztlich. Sachverstand. Zeitung. 13-1931.

Pewien mezczyzna w 40 r. zycia zostat powotany do wojska podczas wojny
europejskiej, na ktorej przebyt dwa lata i dziewigeé miesiecy; kilka razy choro-
wat, miedzy innemi cierpiat na bdle i zawroty glowy, miewal szum w uszach,
napady utraty przytomnosci, zesztywnienia stawu itp. Przez czas stuzby wojsko-
wej nigdy na czas dtuzszy nie otrzymywat urlopu. W r. 1920 wystapity zaburze-
nia psychiczne, w r. 1924—27 remisja, w poczatku r. 1928 nagle pogorszenie,
w r. 1929 — chory pozbawit sie zycia przez powieszenie.

Zestawiajac  wszystkie okolicznosci przypadku, autor przychodzi do
whniosku, ze samobdjstwo tego osobnika najprawd. stoi w zwigzku z jego stuzbg
wojskowa: gtowne cierpienie denata, miazdzyca naczyn moézgowych, nie byta
rozpoznang w jej poczatkowym okresie, chory ciggle pozostawat w wojsku,
stale bywat narazany na rozmaite przykrosci zycia wojskowego na froncie, co
wreszcie doprowadzito do dalszego pogorszenia jego stanu i samobdjstwa.

W. D.

WEIMAN

O ROZPRYSKACH, TKANEK Z OTWOROW WLOTOWYCH 1 ICH ZNACZENIU
KRYMINALISTYCZNEM.
(Zz Z. f. d. ges. ger. Medizin. Bd. 17.).

Gdy strzat pada z broni palnej krotkiej duzokalibrowej lub tez dhugiej
z bezposredniego pobliza, wtedy zaréwno na samej broni jako tez i na rece
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strzelajgcego, na odziezy w czesci gornej od przodu oraz na twarzy mogg sie
znalez¢ rozpryski krwi, czgsteczki ttuszczu i innych tkanek, pochodzacych z po-
czatkowej czesci kanatu postrzatowego. Rozpryski te powstajg pod wptywem sil-
nego odbicia gazow wybuchowych, ktére wniknety pod skdre, a, napotkawszy na
nieprzezwyciezong przeszkode (kos¢), cofajg sie wstecz i porywajg ze sobg cza-
steczki krwi i innych tkanek, powodujac jednoczes$nie gwiazdziste rozerwanie
brzegéw otworu wlotowego.

Doktadne i szczeg6towe poszukiwania tych czasteczek posiadajg donioste zna'
czenie zwihaszcza wtedy, gdy zachodzi potrzeba odpowiedzi na pytanie, czy mamy
do czynienia z samobojstwem czy tez zabojstwem. Wprawdzie znalezienie tych
drobinek samo przez sie nie musi by¢ dowodem przekonywujacym, jednak
W znacznej mierze moze sie przyczyni¢ do wyjasnienia watpliwosci. Kazuistyka
w tej dziedzinie poucza, ze czasteczki tkanek z otworu wlotowego mogg sie zna-
lez¢ w Srodku lufy u wylotu, jako rezultat ujemnego cisnienia w broni automa-
tycznej przy cofaniu sie suwaka, pozatem na zewnetrznej powierzchni od przodu
na ostonie jezyczka spustowego i na rece strzelajgcego. Niekiedy mogg réwniez
wraca¢ drobne iodtamki kostne, ktdre ranig skére na grzbiecie kciuka i reki.
Obrazenia te sg bardzo powierzchowne i gojg sie w przeciggu kilku dni. Na dal-
szg odlegtos¢ moga pas¢ te rozpryski wtedy, gdy pocisk godzi w narzad o wias-
nosciach hydrodynamicznych t. j. gdy sama tkanka nie jest Scisliwa i otoczona
Sciang rowniez nie poddajgcg sie cisnieniu np. moézg, zawarto$¢ gatki ocznej,
krew w sercu. Razem z tkankami mogg réwniez wraca¢ czasteczki materjatu,
pokrywajacego ciato w miejscu wlotu i moga ~znaleZ¢ sie na odziezy lub nie-
ostonietej skorze strzelajacego. Pamietac takze nalezy o mozliwosci zasadzenia pal-
cow reki strzelajacej. (Ciagle mowa ostrzatach zbliska).

Drobiazgowe poszukiwania tych cech moga sie przyczyni¢ zaréwno do wy-
jasnienia zagadki kryminalistycznej, a czesto rowniez i do wykrycia sprawcy. Po
przytoczeniu szeregu przypadkow kazuistycznych z literatury badz tez zastyszg"
nych bezposrednio od poszczegdlnych znawcOw autor omawia bardzo wyczerpu-
jaco przypadek wiasny.

Pewien inwalida wojenny (z zesztywniatym stawem biodrowym lewym)
p6zng nocg zawiadomit swych przyjaciét, ze zona jego pozbawita sie zycia wy-
strzatem z rewolweru. Wiadze po przybyciu stwierdzity, ze zwioki znajdujg sie
na kozetce, przykryte kotdrg az do piersi. Prawa reka zgieta w tokciu i oparta
o czoto, lewa rowniez zgieta, lecz opuszczona ku dotowi, obejmuje pistolet auto-
matyczny. W lewym przegubie tokciowym tuska od wystrzelonego naboju. Po
zdjeciu koldry zauwazono, ze miednica byla przechylona w strone prawa, nogi
rozszerzone: lewa prosta — prawa zgieta w stawie kolanowym pod katem pros-
tym, koszula uniesiona do nadbrzusza, srom obnazony (miato to by¢ po niedosztym
do skutku stosunku ptciowym pomiedzy matzonkami). Otwoér wlotowy znajdowat sie
w lewej gornej powiece posrodku, przestrzelona zostata gatka oczna wzdtuz linji $rod-
kowej i lewa potkula moézgowa, pozatem znaleziono rozlegte pekniecie podstawy,
czaszki. Smugi krwi ciggnety sie w strone prawego oka, na powiekach - prészyny
bez zasadzenia. Ukfad lewej reki bardzo charakterystyczny: palce 5, 4, 3 obej-
mujg rekojes¢ pistoletu automatycznego kal. 7, 65 mm., wskazujgcy — tylng
cze$¢ suwaka, kciuk zgieciem dtoniowem obejmuje jezyczek spustowy, lufa skie-
rowana do lewego ramienia. Na gbrnej czesci odziezy i rekach zmartej krwi
brak, nie znaleziono réwniez rozpryskéw ani na pistolecie ani tez na bluzce,,
byly natomiast one na kotdrze w czesdci dolnej i na gérnym brzegu kozetki a co-
w danym razie najwazniejsze — na rekawach i potkoszulku meza.
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Wedtug opowiadania oskarzonego (przeciw mezowi zmartej zwrocity sie
podejrzenia) plamy krwi na jego koszuli miaty powsta¢ przy pochyleniu sie nad
zmarla, ktoérg catowat przybiegtszy do niej z drugiego pokoju na odgtos strzatu.
Tegoz wieczoru zamierzali obcowac cielesnie, co wida¢ zreszta z pozycji zmar-
tej, ktéra jednak w momencie decydujacym na odbycie stosunku piciowego sie
nie zgodzita (w pochwie przy badaniu nasienia nie znaleziono). Zachowanie sie
zmartej rozdraznito oskarzonego, poszedt przeto do drugiego pokoju, i, palac
papierosa, ustyszat strzat. Zeznania jego w Swietle danych z ogledzin miejsca i
zeznan $wiadkdw nie byly zgodne z rzeczywistoscia.

Na koszuli oskarzonego znaleziono 52 plamki krwi w postaci grudek nie
powstatych jednak od roztarcia, jak on sam twierdzit. Z tych 35 grudek byty krwig
ludzkg i zawieraty zupetnie dobrze zachowane czasteczki rozerwanej przez po-
cisk naczyniéwki z czasteczkami spalonego wegla (prochu). Z powyzszego wyni-
ku badania wywnioskowano, ze czasteczki naczyniowki w chwili strzatu zostaty
wyrzucone przez cofajgce sie gazy na stojgcego naprzeciw oskarzonego, ktory
musiat sta¢ bardzo blizko (jak twierdz!! rusznikarz biegly strzat byt oddany z
odlegtosci 25—30 cm.). Ponadto caty szereg innych faktdw wskazywat na inwa-
lide, jako zabdjce. Obwiniony z zimng krwig wypart sie zarzucanego mu prze-
stepstwa, jednak sad skazat go na 14 lat wiezienia, a rewizja wyroku nie zostata
uwzgledniona,

Przypadek drugi rdwniez bardzo interesujacy i to niewatpliwy, jak wykazato
dochodzenie, strzat samobojczy w prawe oko z broni palnej automatycznej kalib-
ru 6,35 mm. Zwioki znaleziono w lesie. Obok nich pudetko i pistolet, pozatem
roztozony przepi$ o postugiwaniu sie bronig palng. Wlot w $rodku rogéwhi pra’
wego oka bez wyraznego zasadzenia i proszyn. Powieki obrzmiate nieuszkodzone.
Na grzbiecie prawej reki, na kciuku i wskazicielu okragte i podtuzne kolbkowate
rozpryski krwi lecz bez resztek tkanki ocznej. Autor sadzi, ze brak tych czaste-
czek lub tez ich obecnosc jest dzietem przypadku.

Znaczenie tego przypadku polega na tern, ze jest to pewny strzat samo-
bojczy w otwarte oko, podczas gdy poprzedni wedlug wszelkiego prawdopodo-
bienstwa — stanowi zabojstwo $pigcej kobiety (powieka gorna przestrzelona na
poziomie $rodka rogowki).

WL, FELC

O. SCHMIDT

0 WYKRYWANIU ALKOHOLU.
(D. Z. f. d. ges. ger. Medizin Bd. 16.)

Autor podaje prosty sposéb wykazywania obecnosci alkoholu. Przy wyni-
ku dodatnim nalezy dokona¢ bardziej szczeg6towego badania jakosciowego i ilo-
Sciowego, podczas gdy rezultat ujemny, zdaniem autora, zwalnia od dalszych
préb. Ta metoda daje mozno$¢ wykrycia alkoholu nawet w bardzo stabych roz-
cieficzeniach 1:20000. Prdba polega na redukcji zasadowego roztworu nadman-
ganianiu potasowego przez lotne pary alkoholu i wykazaniu powstatego stad pro-'
duktu utleniania.

W zasadowym roztworze KMnO4 w obecnosci ciat utleniajgcych barwa
winno-czerwona roztworu przechodzi w dwutlenek manganu, ktéry wypada jako
brunatny osad. Wykonanie; w probéwce ogrzewa sie badany ptyn az do wrzenia
(dla alkoholu 80°). Do gornej pustej czesci proboéwki na pateczce szklanej wpro-
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wadza sie krople zasadowego KMnO4; pary osigdg na zimnej pateczce i w obec-
nosci alkoholu kropla zabarwi sie na zielono. Przy nadmiarze alkoholu powstaje
dwutlenek manganu. Proba ta nie jest jednak specyficzng gdyz dowdd ogranicza
sie do stwierdzenia lotnych ciat utleniajgcych, ktore zreszta w normalnem ciele
nawet przy gniciu sie nie znajdujg. Za pomocg KMnO4 alkohol w ten sposob
daje sie utleni¢ na aldehyd a nastepnie na kwas octowy, ktéry mozna wykaza¢
w postaci charakterystycznych krysztatkow przy zastosowaniu odpowiednich
reakcji.
Wt. FELC

NEUKAMP.

WALKA O ART. 218 W NIEMIECKIM KODEKSIE KARNYM.
(Deutscfr. med. Wocfr. J931/33).

Ograniczenie prawa lekarzy do przerwania cigzy powoduje, ze Kkobiety
:zwracajg sie 0 pomoc do partaczy, co prowadzi do czestych najrozmaitszych
powiktan, dtugotrwatych choréb, a nierzadko i do zgonu kobiet. Z tych zatem
przyczyn jest wskazanem nada¢ lekarzom nieograniczone prawo do przerywania
cigzy, oczywiscie za zgoda zainteresowanej kobiety. O ile takie prawo zostanie
uchwalonem, Kasy Chorych beda winne rozciggng¢ swe $wiadczenia i dla kobiet,
ktore sie zgtosza w celu przerwania cigzy; ten zabieg ma by¢ traktowany przez
Kasy jak kazda inna operacja chirurgiczna. Nie nalezy sie obawia¢ zbytniego
obcigzania Kas z tego powodu, gdyz, jak twierdzi autor, odpadnie szereg chorych
kobiet, ktére przy obecnym stanie rzeczy po zabiegach poronnych, dokonanych
przez partaczy musza nieraz bardzo dtugo leczy¢ sie na koszt Kas Chorych.

Gdy lekarze uzyskajg nieograniczone prawo do przerywania cigzy, kazda
inna osoba, nie wytgczajac i samej ciezarnej, muszg podlegaé surowej karze za
wywotanie poronienia. Autor jest zdania, ze zmiana w tym duchu art. 218 spo-
woduje u obywateli podniesienie poczucia prawa, gdyz obecnie jest powszechnie
wiadomem, ze w setkach tysiecy przypadkéw rocznie ten artykut ulega bezkarnie
przekroczeniu.

W. D.

MERKIN (Deutsch. med. Woch. 1931/37) podnosi, iz nalezatoby kobietom,
ktore przekroczyty 1 40 pozwoli¢ na bezkarne przerywanie cigzy. Wychodzi on
z zalozenia, ze rodzice dziecka, poczetego w tak pdznym wieku albo nie dozyja
do tego czasu, gdy dziecko dorosnie albo jako ludzie juz starzy nie bedg w stanie
odpowiednio go wychowac¢. Pozatem — karmienie i wychowywanie dziecka dla
imatki w p6znym wieku zawsze bedzie bardzo ucigzliwem.

W. D.

0. BRUEL.

O DUNSKIM ART. 218. KARALNOSC PRZERWANIA CIAZY W SWIETLE
NAINOWSZYCH WYROKOW SADOW DUNSKICH.

(Zeitscb- f- Sexuolwiss. 4/WIL1I").

Wed, art. 193 Kod. Karn. z r. 1866 za dokonanie poronienia wzg. za wspot-
udziat przy jego wykonaniu grozi kara wiezienia do 1 8; z dniem VI 1932 r.
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wchodzi w zycie nowy kodeks karny, wed. ktérego (art. 242) maximum kary wy-
nosi 2 I. wiezienia, a w przypadkach poszczegdlnych czyn fen moze catkowicie
nie podlega¢ karze. Za wspotudziat przy wykonaniu poronienie grozi wiezienie
do lat czterech.

W Danji, zaréwno jak w wielu innych krajach obserwuje sie rozbieznosc¢
w pogladach na sprawe przerwania cigzy pomiedzy lekarzami i prawnikami
z jednej, a szerszemi warstwami spoteczenstwa w osobach takich jego przedsta-
wicieli jak sedziowie przysiegli z drugiej strony. Pierwsi potepiajg przerywanie
cigzy, sedziowie przysiegli za$ zwykle uwalniajg oskarzone o dokonanie tego
przestepstwa, wychodzac z zatozenia,, ze przerwanie cigzy do 4 miesigca jej
trwania nie powinno podlegac¢ karze.

IvV. O.

Dr. H. ALBRECHT.

SAMOBOJSTWO A PRZESILENIE EKONOMICZNE.
(Monatschrift fur Kriminalpsychologle 22 9).

W panstwach, ktére braty udziat w wojnie Swiatowej obserwuje sie stale?
wzrost samobojstw w ciggu ostatnich lat 10. Dotyczy to nie tylko na wsi, lecz
przedewszystkiem duzych miast, osrodkéw bezrobocia, gdzie wybitnie wystepuje
nedza spoteczna. W Hamburgu w r. 1930 ilos¢ samobojstw wzrosta o 33,5 w po-
rownaniu z r. 1929. W catych Niemczech daje sie zauwazy¢ podobne zjawisko:
w r. 1924 byto samobojstw 14338 (m. 10418; k. 3920) w roku za$s 1929—16665
(m. 11836, k. 4829). Uderza tu stosunkowo duzy wzrost samobodjstw kobiet. llosci
samobojstw zwiekszyta sie wsrdd mezczyzn, szczeg. w wieku 30 do 60 lat, co
wskazuje rowniez na wplyw warunkéw ekonomicznych (bezrobocie, brak za-
robkow itp).

W r. 1929 zwiekszyta sie ilos¢ samobojstw przez powieszenie (42,3%), za-
trucie gazem Swietlnym lub czadem (15,3$), otrucie i przejechanie, spadia nato-
miast ilos¢ samobdjczych utoniec, postrzelen i rzucenia sie z wysokosci.

W. D.

-RUCH PRAWNICZY, EKONOMICZNY 1 SOCJOLOGICZNY™.

Wyszedt z druku 3-ci zeszyt ,,Ruchu Prawniczego, Ekonomicznego i So-
cjologicznego”. Na tres¢ zeszytu skladajg sie: Artykuty:. Prof. St. Starzyn-
skiego—, Rozwazania konstytucyjne"; prof. Fr. Bossowskiego —,Jeszcze w sprawie
kontraktow realnych"; dr. St. Janickiego — ,,Bezrobocie w Wielkiej Brytanji", —
Przeglad pismiennictwa: 38 recenzyj i sprawozdan krytycznych z za-
kresu prawa, ekonomji i socjologji oraz bogata bibljografja odnosnej literatury
polskiej i obcej. Przeglad prawa skarbowego, karnego, cywilne-
go i procesowego — Kronika ustawodawcza. — Sgdownictwo.-
Przeglad orzecznictwa karnego i cywilnego Sadu Najwyzszego dla wszystkich
ziem polskich, Orzecznictwo Najwyzszego Trybunatu Administracyjnego, Orzecz-
nictwo Mieszanego Trybunatu Polsko-niemieckiego.—K ronika gospodarcza
isocjalna—Miscellanea.



