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MICHAL ENGELMAN

Samouszkodzenia

ze stanowiska sadowo-lekarskiego.

Z Zaktadu Medycyny Sadowej Uniwersytetu Wilenskiego.
Kierownik Prof. Dr. S. Schilling-Siengalewicz.

Samouszkodzeniem nazywamy uszkodzenie wtasnego ciata w tej
lub innej postaci. Nalezy odrézni¢ samouszkodzenie od samobdjstwa
na podstawie réznicy motywow: osoby, dokonywujgce samouszko-
dzenia, nie majg wcale zamiaru pozbawié¢ sie zycia; niekiedy naturalnie
samouszkodzenie jak wszelkie uszkodzenie ciata moze doprowadzié
do S$mierci, lecz jest to rzecz przypadkowa, nie za$ celem eo ipso.
Pozatem nalezy kazdy wypadek domniemanego samouszkodzenia
rozpatrywac krytycznie, by wykluczyé zwykly nieszczesliwy wypadek
ewentualnie samoistne schorzenie organizmu.

Samouszkodzenia zdarzajg sie. dosy¢ czesto i dlatego blizsze
zapoznanie sie z tern zagadnieniem ma znaczenie nie tylko naukowe,
ale rowniez praktyczne. Kazdy lekarz, szczegdlnie za$ lekarz sadowy,
psychjatra, neurolog, lekarz wojskowy, wiezienny, lekarz t-wa ubez-
pieczen, lekarz fabryczny oraz lekarz Kasy Chorych musi by¢ obeznany
z tg dotychczas mato opracowang dziedzing.

Pismiennictwo o samouszkodzeniach jest naogét dosyé szczupte.
Do roku 1906 znajdujemy w piSmiennictwie opis jedynie pojedynczych,
aczkolwiek niekiedy bardzo ciekawych przypadkéw somouszkodzen,
dopiero w roku 1906 ukazata sie pierwsza obszerniejsza praca na
ten temat francuskiego autora Bton del'a p.t. ,Les automutilateurs,
étude psychopathologique et médicolégale*. Nastepna wieksza praca
0 samouszkodzeniach zjawita sie w roku 1911 w Wiedniu piéra
docenta Dr. Fritza Reutera, asystenta zakladu medycyny sgdowe;j
Uniwersytetu Wiedenhskiego p. t. ,Die Selbstbeschadigungen und ihre
forensische Beurteilung®. Niestety autor ogranicza sie prawie wytgcznie
do dziedziny samouszkodzen w wojsku. Od tego czasu zaczely sie
czesciej ukazywaé prace o samouszkodzeniach o charakterze bardziej
ogolnym, jednakze przewaznie obejmujg one nie catoksztatt tego
nader ciekawego i skomplikowanego zagadnienia, lecz jedynie poszcze-
golne jego dziaty, np. samouszkodzenia u wiezni, w wojsku, na tle
sexualnem i t. d. Oprocz wyzej wymienionych autoréw spotykamy
prace na ten temat Lorthiois’a, Tintemanna, Marxa,
Loch te'go, Meixnera, Beneckego, Strassmanna, Fi-
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schera, Mandelsdorfa, Kankeleita, Mandolini’ego,
Schibiera i wielu innych. PiSmiennictwo o samouszkodzeniach
w jezyku polskim jest bardzo ubogie; poza pojedynczemi przypadkami
samouszkodzen opisanemi przez Abramowicza, Chetmonskiego, Ko-
ronkiewicza, Pelca i kilku innych autoréw nie napotkatem w dostep-
nem mi piSmiennictwie w jezyku polskim zadnej obszerniejszej pracy
na ten temat.

Samouszkodzenia datuja si¢ od czaséw najdawniejszych. Kaptani Astarty.
bogini Asyryjeczykéw i Babilonczykow, podczas pochodéw religijnych w czasie
$wiat wiosennych kastrowali si¢ publicznie wobec wielutysiecznego thumu wiernych,
ktorzy pod wplywem podniecenia na tle sexualnem chlostali siebie az do krwi.
U starozytnych Rzymian czgsto stosowano tak zwang infibulacje (przeprowadzenie
nieduzej obraczki przez napletek). Robiono to albo w tym celu, by napletek nie
zeslizgiwat si¢ z glans penis i nie uszkadzat go, albo, by coitus nie mogt si¢ odby¢,
gdy uwazano go za szkodliwy. Juwenal np. podaje, ze rzymscy arty$ci drama-
tyczni oraz operetkowi mieli na praciu obraczki infibulacyjne; uniemozliwiato to
coitus i ta droga mialo przyczyni¢ si¢ do zachowania glosu tych artystow.—
Wsrod pierwszych chrzescijan niektorzy uwazali, ze dokonywanie samouszkodzen
w postaci kastracji jest czynem religijnym, za pomoca ktorego czlowiek przystu-
guje si¢ Bogu. Dostojnicy Kosciota np. Origien, urodzony w roku 185 w Aleksandrji,
dosy¢ czesto dokonywali na sobie kastracji. Historja Kosciota obfituje w opisy
samouszkodzen réznych meczennikow; na wzmianke zasluguja réwniez pochody
biczownikéw w wiekach $rednich. U buddystow istniata sekta Kojag, zwolennicy
ktorej dokonywali kastracji; sekta ta przetrwata jeszcze do konca dziewigtnastego
wieku. Arab Walezy w Il wieku po Nar. Chr. zatozyt sekte, kaptani ktorej musieli
koniecznie poddawaé si¢ kastracji. Z powyzszego wynika, ze za czasOw starozyt-
nych gléwnym motywem dokonywania samouszkodzen byly pobudki natury re-
ligijnej u osob, rzecz jasna, o podatnej konstytucji neuropsychiczne;.

W czasach obecnych z powodu zmiany warunkow bytu, ostabienia wplywow
religijnych na catoksztalt zycia wspodlczesnego ujawniaja si¢ coraz bardziej inne
motywy samouszkodzen, coraz bardziej tlo religijne odgrywa mniejsze znaczenie,
aczkolwiek i do dzi§ dnia nie da si¢ zaprzeczy¢ dosy¢ wybitnego wptywu pobudek
religijnych przy dokonywaniu samouszkodzen.

Wediug Blondel’a i Bellion’a kazdy osobnik popetnia-
jacy samouszkodzenie jest albo umystowo chorym, albo przynaj-
mniej zwyrodniencem; co prawda korzy$¢ materjalna wedtug tych
autoréw jest czesto motywem ku dokonywaniu samouszkodzenia, ale
rowniez u ludzi anormalnych. Jednakze wiekszo$¢ autorow jak np.
Reuter, Be necke, Tinte mann, Mandelsdorf, Fischer
i Ziem ke, nie kwestjonuigc tta psychopatologicznego wielu samo-
uszkodzen, uznajg jednak fakt dokonywania samouszkodzeh przez
osobnikow umystowo zupetnie zdrowych li tylko z pobudek natury
materjalnej. ,Tak samo jak nie kazdy przestepca jest jednostkg psy-
chicznie chorg, nie kazdy popetniajgcy samouszkodzenie jest psy-
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chicznie chorym. Czasem sg to tylko ludzie lekkomysini, ktorzy kie-
rujg sie chwilowg korzyscig.“ (Ziemke)

Rozpatrujgc dotychczasowe pismiennictwo i biorgc pod uwage
motywy dokonywania samouszkodzen, postanowiono w niniejszej
pracy wprowadzi¢ nizej podany podziat, ktéryby dozwolit na tatwiej-
szg orjentacje w tern tak waznem w wielu przypadkach zagadnieniu.

1. Samouszkodzenia u os6b umystowo chorych.

Il. Samouszkodzenia u os6b umystowo zwyrodniatych jak np.
histerykéw, neuro i psychastenikéw, alkoholikow, epileptykdéw i t. p.

I1l. Samouszkodzenia dokonywane celem uzyskania korzysci
natury materjalnej przez osobnikéw, u ktérych nie mozna wykazac
zboczeh w sferze umystowe;.

Kategorje | i Il obejmujg samouszkodzenia natle zaburzeh psy-
chicznych z tg réznicg, ze kategorja | dotyczy o0so6b wyraznie umy-
stowo chorych, czesto kwalifikujgcych sie do statego pobytu w zakta-
dzie psychiatrycznym, kategorja zas Il dotyczy ludzi, stojgcych na
pograniczu zdrowia i choroby psychicznej, ludzi, ktérzy przewaznie
sg w stanie zajmowaé sie pracg zawodowg tak, iz tylko blizsza
obserwacja ewentualnie jaki§ ekscentryczny wybryk z ich strony
zezwala na ustalenie niektérych patologicznych cech, tkwigcych niekiedy
gteboko w ich psychice.

Kategorje Il moznaby podzieli¢ na szereg podgrup zaleznie od
rodzaju korzysci materjalnej, jakg kierujg sie osoby popetniajgce
samouszkodzenia. Ostrej granicy miedzy powyzej wymienionemi
grupami nie mozna, rzecz jasna, ustalic. Jednakze sadze, Zze na
podstawie powyzej proponowanej klasyfikacji mozna drogg ekspertyzy
sgdowo-lekarskiej okreslic w wiekszosci przypadkéw stopienh odpo-
wiedzialnosci osoby dokonywujgcej samouszkodzenia.

Podziat samouszkodzerh wedlug ich umiejscowienia podawany
przez niektorych autoréw uwazam za niestuszny. Pozatem samousz-
kodzenia dzielone sg niekiedy na bezposrednie t. j. zadane wiasno-
recznie oraz posrednie t. j. zadane przez inng oscbe na zyczenie osoby
poszkodowane;.

Samouszkodzenia zaliczane do kategorji | t. j. os6b umystowo
chorych najczesciej zdarzajg sie u melancholikéw, u chorych dotknie-
tych otepieniem przedwczesnem i starczem oraz psychozg manjakalno-
depresywng, niekiedy u katatonikdéw i paranoikdéw. Osoby umystowo
chore czestokro¢ popetniajg samouszkodzenia bardzo rozlegte, ranig
sie wielokrotnie, uszkadzajg sobie np. gatki oczne, narzgdy piciowe
i t. d. Schum twierdzi, ze wiezniowie psychicznie chorzy czesto
przecinajg sobie zyly rak.
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Kraepelin podaje, ze u idjotéw, paralitykéw, chorych, beda-
cych w stanie odurzenia oraz cierpigcych na otepienie przedwczesne,
daje sie zauwazyC skionnos$¢ do potykania ciat niestrawnych i wstret-
nych. Kankeleit, ktéry swojg prace o samouszkodzeniach na na-
rzgdach piciowych z r. 1927 opart na ankiecie zebranej ze wszystkich
szpitali oraz klinik psychiatrycznych w Niemczech, przytacza 43 przy-
padki samouszkodzen na genitaljach, z posrdéd ktérych w 20 przypad-
kach popefnili to ludzie wyraznie umystowo chorzy. Ciekawy jest
podziat tych 20 przypadkow wedtug rodzaju schorzenia umystowego:
otepienie przedwczesne —14, psychoza na tle alkoholizmu — 1, psy-
choza manjakalno-depresywna — 1, t. zw. psychoza wiezienna — 1,
imbecilitas oraz psychoza wiezienna — 1, imbecilitas oraz epilep-
sja — 1, epilepsja — 1. W pozostatych wypadkach byli to ludzie
umystowo zwyrodniali (Il kategorja).

Umystowo chorzy, dokonujgc samouszkodzen, uzywajg do tych
celéw wszystkiego, co sie trafia pod reka, np.: zwyklych nozy, no-
zyc, brzytew, niekiedy kawatkdéw zelaza, nawet drzewa, kosteczek
ze spozywanego miesa, zapatek, otdwkow, wiasnych paznokci, ze-
bow i t. d.

Umystowo chorzy czesto dokonujg samouszkodzehn na skutek
urojen, halucynacyj wzrokowych, stuchowych, nawet niekiedy wecho-
wych lub smakowych, w stanie szatu, zamroczenia, depresji, z po-
wodu dreczacej ich maniji przesladowczej oraz nierzadko na tle reli-
gijnem lub sexualnem. Chorzy, majgcy halucynacje wzrokowe, nie-
kiedy uszkadzajg sobie oczy, cierpigcy na halucynacje stuchowe
nierzadko przebijajg sobie btone bebenkowa; chorzy, majgcy halucy-
nacje, zmuszajgce ich do ciggtego mowienia, uszkadzajg sobie nie-
kiedy jezyk; osobnicy o halucynacjach smakowych Iub wechowych
odmawiajg przyjmowania pokarmow, inni zas czynig to samo, wmo-
wiwszy w siebie, Ze pokarm podawany im jest przygotowany z ma-
teriatu wstretnego np. zwiok ludzkich, katu lub moczu. Ciata obce
sg potykane przez umystowo chorych pod wptywem urojen lub przy-
padkowo w stanie zamroczenia.

Tto seksualne jak réwniez religijne czesto odgrywajg duza
role przy dokonywaniu samouszkodzen o0s6b umystowo chorych.
W czasie ostrego zaburzenia stanu umystowego osrodki hamujgce
przestajg dziata¢, wystepujg konflikty autoerotyczne; stad poped do
samouszkodzeh na tle sexualnem. Samouszkodzenia na tle sexualnem
zdarzajg sie najczesciej u melancholikow, paranoikéw, imbecylikéw
oraz schizofrenikbw w stanie depresji, szatu lub pod wptywem urojen.
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Dotyczg one przewaznie narzaddw piciowych; czeste sg wypadKi
samokastracji, nierzadko jako $rodek przeciwko nadmiernej mastur-
bacji. Melly Bella, opisujgc 6 przypadkéw samouszkodzen na na-
rzadach ptciowych umystowo chorych, podkredla, ze osobnik, ktory
dokonat samouszkodzenia na narzadach ptciowych, moze pozornie
zachowywac¢ sie zupetnie normalnie, chociaz w gruncie rzeczy jest
chorym; moze nawet w celu zemsty lub wprost przez ztosliwosé
oskarzy¢ inne osoby o umy$lne zadanie mu uszkodzenia; dlatego
w kazdym wypadku uszkodzenia narzaddéw piciowych konieczne jest
gruntowne badanie psychiatryczne poszkodowanego przez specjaliste.
Z drugiej za$ strony pamieta¢ nalezy przy ekspertyzie sgdowo-lekar-
skiej, iz zdarzaty sie wypadki kastracji z zemsty, niekiedy nawet ze
swawoli.

Nierzadko oczy stajg sie symbolem narzaddéw piciowych; samo-
uszkodzenie wiec oczu u umystowo chorych czesto jest w zwigzku
ze sferg sexualng. Prawie zawsze samouszkodzenie oczu wedtug Hei-
nza Hartmanna, ktéry zebrat i opisat duzg ilos¢ przypadkéw
samouszkodzen narzgdu wzroku umystowo chorych, jest objawem
samoukarania z powodu dokonania urojonych grzechéw i przestepstw,
lub tez zostaje dokonane celem wyzbycia sie pokus ziemskich wi-
dzialnych oczyma. Czesto przejawia sie przy tego rodzaju samouszko-
dzeniach $cista tgcznos¢ pomiedzy sferg sexualng a emocjonalng stro-
ng religijng. Dla przyktadu mozna przytoczy¢ przypadek Hartman-
na, w ktérym umystowo chora kobieta (psychosis maniako-depressiva),
majgc wyrzuty sumienia z powodu dokonywania masturbacji i innych
swych grzechéw, w stanie podniecenia postanowita ztozy¢ ofiare Bo-
gu. Zgniotta lewg gatke oczng palcami. Pobudzajgco w kierunku
pticiowym miato wplywaé w dziecinstwie na chorg przygladanie sie
narzadom ptciowym ojca oraz coitus rodzicéw. Dlatego samouszko-
dzenie chorej byto w danym przypadku skierowane przedewszystkiem
w kierunku oczu, za pomocg ktérych najwiecej, zdaniem jej, zgrzeszyta.

Niekiedy zdarzajg sie samouszkodzenia umystowo chorych
wylgcznie na tle religiinem, np.: pewien 25-letni umystowo chory
mezczyzna po kidtni rodzinnej potknat tyzke, podajgc jako motyw
bodziec natury religijno-etycznej chciat tg drogg uratowac ojca, ktéry
gingt z powodu opilstwa; inny chory, paranoik, bedgc w ekstazie
modlitewnej, ustyszat gtos Boga, rozkazujgcy mu ,odrzuci¢" mosz-
ne: chory natychmiast zastosowat si¢ do tego i obcigt sobie nozem
szewckim moszne razem z jgdrami.

Niekiedy umystowo chorzy podajg zgota fantastyczne motywy,
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ktére kierowaty nimi przy dokonywaniu samouszkodzen: pewien pa-
ralityk uszkodzit sobie moszne, mocno obwigzawszy jg, ,dlatego, ze
cieleta, ktérym to sie robi, stajg sie tluste"; 40-letnia otepiata kobie-
ta pokiuta i pokgsata sobie ciato celem unikniecia choréb.

Ta tatwosé, z jakg umystowo chorzy zadajg sobie uszkodzenia,
ttomaczy sie czesciowo tern, ze strach oraz bdl sg u tych chorych
przytepione ewent. nawet zniesione. Katatonicy np. potrafig zadawac
sobie najciezsze uszkodzenia, zachowujgc wesoty wyraz twarzy. Jest
rzecza ciekawa, iz bardzo czesto tacy chorzy pomimo catkowitej
analgezji, gdy sie naktada im opatrunki na zadane sobie przez nich rany,
skarzg sie na silny bdl, mdlejg, bledng, pokrywajg sie potem. Jest
to wptyw sugestji, wptyw wyobrazen na powstawanie czué. Pozatem
rany, czy to zadane sobie przez samych umystowo chorych, czy to
powstate u nich przypadkowo, gojg sie naogdt wyjgtkowo dobrze
o wiele lepiej i predzej, niz u ludzi normalnych.

Niekiedy umystowo chorzy sg bardzo uporczywi przy zadawaniu
sobie uszkodzen i wtedy bardzo trudno ich upilnowaé. Rzecz jasna,
iz nalezy usung¢ z najblizszego otoczenia umystowo chorych, majg-
cych sktonnos¢ do dokonywania samouszkodzen, wszelkie narzedzia
oraz przedmioty, ktéremi chorzy mogliby zadaé sobie uszkodzenie.
W bardzo uporczywych wypadkach nalezy specjalnie strzec chorych;
niestety niekiedy chorzy, nieprzejawiajgcy dotychczas Zzadnych tendecyj
w kierunku dokonywania samouszkodzen, spokojnie zachowujgcy sie
i wykonywujacy nalezycie powierzong im prace, wzgledem ktorych
nieracjonalnem wydaje si¢ stosowanie jakichkolwiekbgdz specjalnych
srodkéw ochronnych, potrafig uspi¢ czujnosé¢ otoczenia i zupetnie
niespodzianie zada¢ sobie najciezsze uszkodzenie. Czesto czynig to
wogole prawie publicznie; psychjatra niemiecki Pec podaje, iz pewien
chory dokonat samokastracji podczas obchodu lekarzy: gdy lekarze
byli odwréceni do niego plecami, przecigt moszne i wydart sobie
jadra.

Wielu lekarzy uwaza, iz jedynym §rodkiem przeciw samouszkodzeniem,
tak samo jak przeciw zadawaniu uszkodzen innym osobom przez umystowo
chorych jest kaftan usmierzajacy. Znakomity rosyjski psychjatra Korsakoff
juz przed 30 laty stanowczo zaprotestowal przeciwko temu pogladowi. Wedlug
Korsakoffa zwiazanie chorego wzmaga jedynie jego dazenie ku dokonywaniu samo-
uszkodzenia, przyczem niezawsze jednak zapobiega przed takowem. Pewien
umystowo chory, aczkolwiek miat na sobie kaftan u$mierzajacy, potrafit ztamaé
lampe naftowa i rzucit si¢ w nafte, ktora poczeta si¢ pali¢; inny chory, rowniez
rzekomo zabezpieczony od samouszkodzenia tym samym sposobem, potrafil
zwolni¢ jedna z rak i wydarl sobie oczy; wyleczyt si¢ z choroby umystowej, ale
nazawsze stracit wzrok.
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Ponizej podaje kilka bardziej jaskrawych przypadkéw samou-
szkodzen | kategoriji.

Przypadek 1. podany przez Dr. J. Loessela i Dr. J. Jaxkiego z kli-
niki chirurgicznej i zakladu anatomo-patologicznego Uniwersytetu S. Tiwy w De-
breczenie na Wegrzech. Psychicznie chora, lat 18, rozpoznanie dementia praecox,
autyzm, katatonia, negativismi, oboj¢tnos¢ na otoczenie. Domaga si¢ operacji
ginekologicznej; twierdzi, iz ma guz na narzadach rodnych, chociaz doktadne ba-
danie nic patologicznego nie wykazalo. Na skutek podniecenia chorej zastrzyk-
ni¢to jej kilkakrotnie morfing i skopolaming. Rano znaleziono chora skrwawiong
w t6zku; miata cate krocze rozdarte tak, iz przegroda pomigdzy tylng $ciang
pochwy a przednig prostnicy znikla do wysokosci jednego palca ponizej czeSci
pochwowej szyjki macicy. Sluzéwka i podsluzéwka grubego jelita na odlegtosci
1,2 mtr. od odbytu wzwyz az do zgigcia watrobowego zostaty oddzielone od mig-
$nidwki i sterczaly w postaci rury na zewnatrz. Ze wzglgdu na to, iz oddzielenie
Sluzowki i1 podsluzowki jelita grubego od mig$niowki nawet na przestrzeni kilku
centymetrow jest rzecza trudna do wykonania, jesli jelito nie uleglo zmianom
chorobowym, nalezy przypuszczaé, ze jelito grube danej umystowo chorej byto
patologicznie zmienione na skutek chronicznych zmian zapalnych.

Przypadek II. podany przez Dr. G. 1llberga. Pewien katatonik zapo-
moca kawalka szkta dokonat na sobie laparatomji i wydart jeden metr jelit cien-
kich, obdarlszy je z krezki.

Przypadek IIl. podany przez Dr. G. Roasenda. Paralityk nozem ob-
cial sobie V palec lewej reki; twietdzil, iz chciat tylko uklu¢ si¢ w ten palec.

Przypadek IV. podany przez Dr. Fenknera. Umystowo chory wydtu-
towal sobie w kosci czolowej otwor wielkoSci monety 5-ciozlotowej. Musial za-
da¢ sobie duza ilo$¢ uderzen. W otworze znajdowaly si¢ liczne odtamki kosci;
w niektorych miejscach opona twarda byta uszkodzona tak, iz odtamki przedo-
staly si¢ do tkanki moézgowej. Odtamki ko$ci usunigto; ubytek zostal pokryty
okostng; rana zagoita si¢. Autor przypuszcza, iz 6w umystowo chory byt widocznie
w stanie zamroczenia i mial pozatem calkowita antalgezj¢; w przeciwnym razie
trudno byloby sobie wyobrazi¢, jak mogl zada¢ sobie tyle uderzen w czaszke.

Przypadek V. podany przez Dr. H. Brasserta. Paralityk odcigt sobie
prawa reke w stawie nadgarstkowym.

Przypadek VI. podany przez Dr. Eduarda Fliigge'go. Chora 45-let-
nia zachorowata przed trzema laty. Jest niespokojna, niszczy przedmioty, bije, gryzie,
wybitnie podniecona plciowo, obnaza narzady plciowe, musiano wigc ja zwigzal.
Miewa halucynacje treéci religijnej i erotycznej; styszy glos Boga, ktory kazg jej
wszystko niszczy¢. Na trzeci dzien pobytu w zakladzie dla umystowo chorych zauwa-
zono na podtodze celi jaki§ kiebek, ktory okazat si¢ jezykiem. Chora miata krew
na ustach; zaledwie betkotajac mowita, ze ustyszata glos Bozy, iz musi wyrwal
sobie jaki§ narzad; poniewaz za§ w jej jezyku siedziat djabel, wyrwata go. Chora
domagata si¢ od pielggniarek, by spetnity wole Boska, by przeciely jej brzuch,
by ja zabity. Przy blizszem obejrzeniu okazato si¢, iz jezyk zostat wydarty od
koniuszka az do podstawy naglosni. Chora nie mogta poda¢, w jaki sposob to
uczynita, pamigtata jednak, ze wprowadzita reke bardzo gigboko do jamy ustnej
i juz miala jezyk w rgkach; odczuwata bol, ale w nieznacznym stopniu. Chora
znajdowata si¢ w separatce, skad usun;efe byly wszelkie przedmioty, ktoremi
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mozna bylo zada¢ sobie uszkodzenie. Pozostaje wigc przypuszczenie, ze chora
uczynila to tylko rgkami. Chora po tym swoim czynie o tyle jednak czula si¢
widocznie dobrze, ze domagata si¢ jedzenia. Krwawienie bylo nieznaczne zaréw-
no nazewnatrz, jakotez nawewnatrz do przewodu pokarmowego, gdyz tylko jeden
raz wykryto w stolcu krew utajona; chora jedynie przez kilka dni goraczkowata.
Powierzchnia rany zupelnie zabliznita si¢. Chora stopniowo odzyskiwata moweg
i po 3-ch miesigcach mogta wystowi¢ si¢ zupelnie dobrze. Pod wzglgdem psy-
chicznym wkrétce wyzdrowiata.

Przypadek VII. podany przez Dr. I. Galante ze szpitala psychia-
trycznego w Smolensku. Chory 1. K., rolnik, wychowany w duchu religijnym, od
dziecinstwa byt bardzo pobozny. Od 18-go roku zycia uprawial onanizm oraz
duzo pil. Dziedzicznie obarczony: jeden brat przez pewien czas przechodzit cho-
rob¢ umystowa, ojciec i drugi brat — alkoholicy. Majac 28 lat, I. K. zachorowat
na schizofreni¢ o typie paranoidalnym: byt agresywny, zabijal zwierzeta bez po-
wodu; miewal halucynacje o charakterze paranoidalno-religijnym. Po 6-ciu mie-
sigcach wyzdrowial. Po 10-letniem interwallum lucidum powtdrnie zachorowal;
czynnikiem wyzwalajacym chorobe byly w tym wypadku prawdopodobnie nadu-
zycia in Baccho. Poczal odczuwaé bol glowy, uszu, zoladka, malo jadl, Zle sy-
piat, miewal halucynacje. Wystapily objawy otgpienia umystowego na ile schizo-
frenii (chory nie rozumial tre$ci prymitywnych obrazkéw, nie mogt ustali¢ pra-
widlowych stosunkéw pomigdzy ludZmi i przedmiotami), przejawit si¢ rozstroj
woli i emocyj, impulsywnos¢ czyndéw, ostabienie poczucia bélu, ostabienie popedu
piciowego. Wreszcie chory dokonat samokastracji, gdyz, jak twierdzit, w czasie
modlitwy uslyszal glos Boga, by jej dokonal Jest to przypadek samokastracji
w zwigzku z kompleksem masturbacyjnym w dziecinstwie u schizofrenika o typie
paranoidalnym; samokastracja wedlug Freuda bylaby w tym wypadku nastep-
stwem urazu sexualnego doznanego w dziecinstwie.

Przypadek VIII. Dodany przez Szkotniczky'e go PaTla. Pewien
paronoik, 51-letni mezczyzna, brzytwa dokonal amputacji pracia, zostawiwszy
tylko kikut szerokosci dwoch palcow, potem za$ rozprut moszng. Dokonano na-
nachmiastowej operacji, jednak chory zmart po 24 godzinach.

Samouszkodzenia os6b umystowo zwyrodniatych a wiec ne-
urastenikbéw, psychastenikéw, histerykéw, oséb zwyrodniatych na
tle sexualnem, epileptykéw, niekwalifikujgcych sie do zamknigcia
w zakfadzie dla umystowo chorych, natogowych alkoholikdéw i t. d.
zdarzajg sie dosy¢ czesto. Samouszkodzenia zaliczane do tej kategorji
zdarzajg sie nawet u matych dzieci. Samouszkodzenia tej kategoriji
w pewnym stopniu réznig sie od samouszkodzen | kategorji, wymie-
nionych powyzej a to ze wzgledu na to, iz sg dokonywane przez
osoby zachowujgce naogoét jasnos¢ umystu. Czesto te samouszkodze-
nia oznaczajg sie pewnem wyrafinowaniem a niekiedy sg nawet
wyraznie celowe (cheé¢ zwrdécenia na siebie uwagi otoczenia, cheé
uzyskania korzy$ci materjalnej i t. d). Jezeli w omawianej gru-
pie zdarzajg sie samouszkodzenia bardzo brutalne, to dlatego, ze
nie istnieje Scista granica miedzy wyrazng chorobg umystowg a jej
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pograniczem. Nalezy podkresli¢, iz pokazne miejsce zajmuja w tym
dziale samouszkodzen potykanie ciat obcych oraz nierzadko podobnie
jak i w 1 grupie samouszkodzenia na tle sexualnem i religijnem.

O ile w | kategorii samouszkodzeh narzedzia uzyte sg najprost-
sze, poprostu wszystko co jest pod rekg moze stuzyé do dokonania
samouszkodzenia, to w samouszkodzeniach |l kategorji spotykamy
sie juz czeSciej z celowem dobieraniem pewnych narzedzi, substancyj
chemicznych i t. p.

Motywy samouszkodzen osobnikdéw psychicznie zwyrodniatych
sg bardzo réznorodne. Wiezniowie-psychopaci niekiedy dokonujg sa-
mouszkodzen, by wyladowaé swoj zty humor, zte samopoczucie lub
wprost z nudéw (tatuowanie oraz usuwanie tego tatuowania zapo-
mocg srodkdw zracych); zebracy-psychopaci czasami zadajg sobie
uszkodzenia, by widokiem swoim wzbudzi¢ lito§¢ ofiarodawcow; hypo-
chondrycy czynig niekiedy to samo, by pozby¢ sie swych domniemanych
cierpien (np. proba wyciecia zofgdka na skutek urojonej choroby Zzo-
tadka). W pismiennictwie francuskiem (Claude H, A. Borei et
G. Robin) opisany jest nastepujgcy ciekawy przypadek samouszko-
dzenia u psychastenika, w ktéorym to przypadku uderza nas nieco-
dziennos¢ oraz oryginalno$¢ motywu : osobnik éw w biaty dzien na
ulicy, bedgc w stanie autyzmu, skierowat oczy na stonce, wpadi, jak
pozniej opowiadat, w stan autohypnozy i, idac za gtosem wewnetrz-
nego imperatywu, odgryzt sobie wskazujgcy palec lewej reki. Jako
motyw swego czynu chory podat, iz chciat wydoby¢ sie ze swego
stanu otepienia, zobojetnienia, chciat odnalezé swojg utracong oso-
bisto§¢ duchowg. Pozatem osobnik &éw zachowywat jasno$¢ umystu,
byt jedynie apatyczny.

Histeryczki czesto zadajg sobie uszkodzenia na tle urojen, cho-
robliwej wyobrazni, ztosliwosci, popedu do pozowania, zwrdcenia na
siebie powszechnej uwagi, celem wzbudzenia ogdlnej litosci, sensacji
i t. d. Nierzadko wchodzg w gre skionnos¢ do ktamstwa i intryg,
szczegoblnie za$ skionnos$é do oskarzania mezczyzny o zgwatcenie
wzglednie o zamach na ich cze$¢ niewiedcig. Przytem chore napozoér
wywierajg wrazenie o0s6b psychicznie zdrowych i godnych zaufania.
Lekarz sgdowy musi o tern dobrze pamieta¢, by nie zdarzaly sie na
tle niewtasciwej ekspertyzy przypadki ukarania ludzi niewinnych,
oskarzonych przez histeryczki. A ze takie przypadki zdarzajg sie do-
wodzi chociazby fakt skazania przez sagd w koncu XIX wieku pew-
nego lekarza francuskiego La Ronsier, ktéry zostat oskarzony
przez swojg pacjentke — histeryczke o zgwatcenie w czasie badania
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w swym pokoju ordynacyjnym, co, jak okazato sie pdzniej, byto
ptodem fantazji owej pacjentki. Legrand du Saule przytacza przy-
padek, dotyczacy pewnej stuzgcej, ktérg znaleziono zwigzang z licz-
nemi podbiegnieciami krwawemi; o$wiadczyta przytem policji, ze zo-
stata zgwatcona przez dwdch wioczegow o twarzach nasmarowanych
sadzg. Sledztwo jednakze wyjasnito, ze byla to histeryczka, ktora
symulowata zgwatcenie dla sensacji. Chetmorski podaje przypadek
samouszkodzenia histeryczki na tle wybujatej fantazji oraz patolo-
gicznego popedu do klamstwa. Pewna chora z prowincji zostata skie-
rowana do szpitala w Warszawie; znaleziono jg w lesie; wedtug jej
opowiadania napadli na nig oraz na jej siostre bandyci; siostre za-
bito. Jej wkiuto grube dtugie igty do ciata oraz zakopano jg po pas
w ziemie. W szpitalu w Warszawie miata chora lekkie drgawki. Rent-
genologicznie wykryto u chorej pod skérg grube dtugosci 6 cm. igty
w okolicy ucha oraz w tkance podskornej brzucha. Okazato sie, iz
napad jest ptodem fantazji histeryczki, ktéra juz w pieciu szpitalach
na prowincji wprowadzata przez pewien czas w btad lekarzy, w ten
lub 6w sposéb zadajac sama sobie uszkodzenia.

Nie da sie zaprzeczy¢ wptywu sugestji oraz przykfadu przy do-
konywaniu samouszkodzeh u oséb psychicznie zwyrodniatych; spo-
strzegano niekiedy wprost endemje samouszkodzehh w wiezieniach,
szpitalach i wogdle w zaktadach zamknietych.

Wybitng role przy dokonywaniu somouszkodzen nalezacych do
Il kategorji odgrywa moment sexualny. Pobudki na tle sexualnem sg
najréznorodniejsze; niekiedy sg one natury przypadkowej (naprz.
chwilowe podniecenie ptciowe), niekiedy zas sg Scisle zwigzane z ca-
toksztattem konstytucji psychopatologicznej danej jednostki. Pewien
debilik np. amputowat sobie prgcie; byt to protest skierowany prze-
ciwko matce, ktéra nalegata, by sie ozenit (przypadek opisany przez
Genii Perrin'a). Tintemann podaje kilka przypadkéw samo-
istnego dokonania ciecia cesarskiego przez kobiety ciezarne: pewna
kobieta, by zatai¢ cigze, przecieta sobie powtoki brzuszne oraz ma-
cice i wydobyta tg drogg ptdéd; inna w czasie porodu dokonata na
sobie ciecia cesarskiego, by zabi¢ dziecko; inna zndw, bedgc w cigzy,
przecigta sobie nozem kuchennym powloki brzuszne oraz macice,
gdyz kpiono z niej z powodu zajScia w cigze.

Samouszkodzenia na narzadach piciowych zdarzajg sie prawie
wytgcznie u mezczyzn ze wzgledu na tatwos¢ dostepu do tych na-
rzgdow. W dostepnem mi piSmiennictwie napotkatem tylko jeden
przypadek obciecia sobie macicy, bedacej w stanie wypadniecia, przez
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pewng umystowo uposledzong kobiete (Hoffmann). Tintemann
przytacza nastepujgce motywy samokastracji: che¢ wyzbycia sie ma-
sturbacji; niemoc piciowa; pragnienie unikniecia stosunkéw picio-
wych z kobietg, z ktérg zyje sie w niezgodzie, ew. stan zdrowia kto-
rej nie zezwala na spotkowanie; wzgardzona mitosS¢; dokonanie prze-
stepstwa na tle sexualnem, przyczem osobnicy, ktorzy dopuscili sie
przestepstwa na tle sexualnem, uwazajg swe dgenitalja za gtéwng
przyczyne swego przestepstwa i chcg dlatego pozbyé sie ich, lub tez
osobnicy tacy niekiedy chcg przekonaé¢ sedzidw, ze, majgc uszko-
dzone narzady pfciowe, nie mogli popetnié przypisywanych im prze-
stepstw (pewien alkoholik, ktéry miewat stosunki piciowe z nielet-
niemi dziewczynkami i wlasnemi coérkami, nadcigt sobie pracie, bo
chciat amputowaé je i przedtozyé sadowi); w dalszym ciggu przyczy-
ng samokastracji wedlug Tintemanna moze by¢ natura frigida
zony. Szkotniczky opisat dwa przypadki samokastracji z powo-
du obnizonego libido sexualis zony; w 1-ym przypadku 51-letni mez-
czyzna obcigt sobie prgcie prawie przy samej podstawie, w ll-im za$
przypadku 33-letni mezczyzna rozcigt sobie moszne i usunat jedno
jadro; umotywowat swoj czyn tern, ze chciat obnizy¢ swojg potencje,
by zastosowac jg do temperamentu Zony.

Nierzadko zachodzg samouszkodzenia z powodu perwersji se-
xualnej. Kanke le it, ktéry zebrat 43 przypadki samouszkodzen na-
rzadéw piciowych, wustalit, iz w 22 przypadkach przyczyng tych
samouszkodzen byta perwersja na tle piciowym. Lorthiois opisat
nastepujgcy przypadek samouszkodzenia na narzadach ptciowych na
tle onanizmu: pewien pastuch, ktéry od 15-tu lat zajmowat sie ona-
nizmem, gdy nie moégt juz wiecej wywotaC ejakulacji, poczat naci-
na¢ nozem prgcie, przecigt go wzdtuz na 2 czesci i tg droga wywo-
tywat erekcje, zadawalniajgc swéj poped piciowy; tamowat krwawie-
nie, obwigzujac pracie nicig. Tange i Trotsenburg podali przy-
padek na tle transvestitismu, w ktérym pewien osobnik, chcac zosta¢
kobietg, dokonat na sobie kastracji, przywdziat szaty kobiece, zapu-
Scit diugie wiosy i zazywat pigutki azjatyckie, by urosty mu piersi.
Podobny przypadek, dotyczgacy pewnego otepiatego osobnika, ktory,
uroiwszy sobie, ze jest kobieta, przywdziat szaty niewiescie i poddat
sie sam kastracji, opisat réwniez Reuter. Kankefeit podaje przy-
padek samouszkodzenia narzadoéw piciowych na tle homosexualizmu:
pewien homosexualista przecigt moszne, jednakze nie wycigt sobie
jader, obawiajgc sie zosta¢ bezpiciowym; uporczywie prosit o doko-
nanie na nim operacji, ktéra uczynitaby go kobiets.
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Réwniez zdarzajg sie niekiedy somouszkodzenia u t. zw. maso-
chistéw. Masochisci, jak wogdle wiele innych o0s6b o zaburzeniach
w sferze sexualnej, nie sg psychicznie chorymi w $cistem znaczeniu
tego stowa, chociaz naturalnie masochizm moze przejawi¢ sie tez u
0sob psychicznie chorych. Sg to wedlug Krafft Ebinga przewaz-
nie psychopaci, w wiekszosci wypadkéw dziedzicznie obarczeni z obja-
wami degeneracji psychicznej oraz ciezkiej neurastenii. Psychoanali-
tycy szkoly Freuda uzalezniajg jednak masochizm prawie wytgcznie
od wptywu wychowania i srodowiska. Masochizm wedtug okreslenia
znanego wiedenskiego sexuologa Steck la jest to psychoneuroza,
przy ktorej przejawia sie che¢ ulegania osobie odmiennej ptci, co ma
zastgpi¢ normalny stosunek ptciowy. U masochistow czesto wystepuje
poped do zadawania sobie bdlu; zadajg sobie oni niekiedy sami rany
lub oskarzajg siebie o ciezkie przestepstwa, ktérych nie popetnili, byle
cierpie¢ niewinnie, gdyz cierpienia te stuzg do zadowolnienia ich po-
pedu piciowego; bdl oraz Zzgdza pitciowa nie sg diametralnie sprzecz-
ne przezycia, sg to niekiedy te same zjawiska r6znego stopnia. U ko-
biet masochizm zdarza sie o wiele rzadziej, niz u mezczyzn, chociaz
pewne elementy masochizmu, szczegdlnie podporzgdkowanie sie mez-
czyznie stanowig u kobiety zjawisko fizjologiczne. Zados¢uczynienia
ptciowego drogg zadawania sobie bdlu osiggajg masochisci bardzo
czesto za pomocg samobiczowania. Znana samobiczownica wiekow
Srednich Elzbieta z Gerten pod wplywem samobiczowania wpadata
w stan ekstazy bachantki: wyobrazata sobie wowczas, iz znajduje sie
w objeciach kochanka i wznosita w zapale erotycznym okrzyki na
cze$¢ mitosci.

Krafft - E b ing, opisujgc kilka przypadkéw zaspokojenia po-
pedu piciowego drogg samobiczowania, przytacza pomiedzy innemi
przypadek piecioletniego chiopca, ktéry nasycat swojg przedwczesnie
obudzong zmystowos¢, poddajgc sie sam chtoscie oraz domagajgc
sie, by go chiostano. (Tkwi w tern wielka przestroga dla rodzicow
i wychowawcoéw, by unikali tak popularnej az po dzi§ dzien ,poslad-
kowej* metody wychowania, ktéra moze wyzwoli¢ tkwigce w stanie
udpienia w gtebi duszy dziecka pierwiastki masochizmu). Edenho-
fer podaje dwa niezmiernie ciekawe przypadki samouszkodzen na
tle masochizmu:

Przypadek I. Pewien psychopata, majac 5 lat, nasmarowal sobie cale
cialo kalem w celach lubieznych. Majac lat 13, by zadowolni¢ swoj instynkt picio-
wy, poczal ktu¢ oraz rznaé¢ swe ciato nozem, przektuwat sobie drutem brodawki

sutkowe i zawieszal ciezarki na tym drecie, przepalal sobie skoér¢ rozzarzonemi
guzikami i gwozdziami, wsypywat do ran sol, tarzal si¢ w gwozdziach i kawatkach
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szkta, kladt si¢ na 16d, chlostal siebie ciernistemi krzewami; mial przytem zaw-
sze w wyobrazni obraz kobiety. Stwierdzono, iz czucie na catym ciele miat za-
chowane.

Przypadek II. Pewien chorazy zrobit sobie w celach lubieznych nozem
caly szereg cig¢ na przedniej czeSci klatki piersiowej, na obu regkach, nawet na
twarzy.

Havelock Ellis opisuje chorego, ktéry, by zadowolni¢ swoj
poped piciowy, przektuwat sobie igty przez brodawki sutkowe; pew-
nego razu przeprowadzit igte przez pracie. Samouszkodzenie oraz
dreczenie samego siebie za pomocg noszenia specjalnego ciasnego
gorsetu, co sprawia przyjemne przezycia natury sexualnej, zdarza sie
u masochistow wzglednie czesto, szczegdlnie w Anglji; nosi to nazwe
~dyscypliny gorsetowej‘ w literaturze erotyczno-masochistycznej.

Karczykian, autor rosyjski, podaje bardzo ciekawy i rzadki
przypadek chorobliwego wprost pedu ku poddawaniu sie zabiegom
operacyjnym u pewnej masochisti w celach lubieznych. 31 - letnia
panna poddata sie od r. 1911 do r. 1919 jedenastu operacjom (ot-
warcie ropnia w gardle, appendectomia, cholecystectomia i choledo-
chotomia, laparatomia, otwarcie ropnia na prawej nodze, gastrocnte-
rostomia, exterpacja tumori! na prawej rece, operacja z powodu
zapalenia okostnej na lewej nodze, exterpacja tluszczaka na prawej
nodze, laparatomia, exterpacja tarczycy =z powodu nieznaczne-
go wola). Okazalo sie, iz owa niewiasta symulowata specjalnie nie-
znoéne bdle, by pobudzi¢ chirurgbw do dokonania operacji, w nie-
ktérych zas wypadkach rzeczywistego schorzenia miata miejsce
znaczna agrawacja. Pobudkg w danym wypadku byla daznosé do
pasywizmu i odczuwania bolu w celach lubieznych, jako przejaw ma-
sochizmu. Chora sama opowiadata, iz z radoscig poddaje sie kazdej
operacji, obawia sie jedynie, by ta operacja nie byla ostatnig; pisata
wiersze i poswiecata je lekarzom-operatorom, wyrazajgc w nich swe
uczucie ubostwienia ku nim. Przyznata sie, iz najrozkoszniejsze chwile
w zyciu przezywa wtedy, gdy operator ostrym nozem kraje jej
ciato.

Opisane sg rowniez pojedyncze przypadki dokonania samousz-
kodzen celem odczuwania przyjemnych sensacyj niekoniecznie jednak
natury sexualnej. Bytby to t. zw. pseudomasochizm. Tak np. pewna
IM-letnia dziewczyna od czasu do czasu sztucznie za pomocg wpro-
wadzenia lisci kukurudzy do nosa wywotywata krwawienie i tg dro-
gg osiggata wesotego nastroju i przyjemnego samopoczucia, chociaz
niespecjalnie rozkoszy piciowej (Ferre ri Giorgio).
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Moment religijny niekiedy rowniez staje sie punktem wyjscia
samouszkodzen osobnikéw psychicznie zwyrodniatych. Na wstepie
zaznaczyliSmy, iz za czaséw dawniejszych ten moment odgrywat
bardzo duze znaczenie (samouszkodzenia pierwszych chrzescijan, bud-
dystow, sektantéw i t. p.) i ze ostatnio w miare rozwoju racjona-
lizmu wptyw przezyé natury religijnej przy dokonywaniu samouszko-
dzen znacznie zmniejszyt sie. Fanatycy religijni, mistycy, przy-
woédcy sekt i wogdle osoby, popetniajgce samouszkodzenia na tle
religijnem, sg to przewaznie psychopaci. Method Dolenc opisuje
przypadek samospalenia na tle egzaltacji religijnej niejakiej Bar-
bary Jeritsch, ktore mialo miejsce w pierwszej potowie XIX wie-
ku. Osoba ta uchodzita przez dtugi czas za Swietg; prorokowata
z natchnienia nieba nadchodzgce nieszczescia i pokute; z biegiem
czasu stracita popularnos¢. Gdy wiec dotychczasowe pielgrzymki do
niej ustaty, pewnego razu przebita sobie nozem rece i nogi i w Wielkg
Niedziele wlazta do ptongcego pieca, gdzie tak sie oparzyta, ze po
wyciggnieciu z niego po kilku godzinach zmarta. Pewien zniewie-
Scialy mezczyzna o wybujatej fantazji potykat kilkakrotnie ciata obce,
bo chciat zosta¢ meczennikiem, by doréwnaé zyciu sSwietych. (Kal-
deVeg).

Czesto przy dokonywaniu samouszkodzeh przez osoby psychicz-
nie zwyrodniate zachodzi $cista tgcznos¢ miedzy sferg sexualng a re-
ligijng.

Juz w XIII—XV wiekach istniata sekta samobiczownikow, cztonkowie ktorej
biczowali samych siebie czg¢Sciowo w celach ascetycznych, czgsciowo zas celem
dokonywania pokuty. Koséciét poczatkowo popierat t¢ sekte. Lecz okazato sie, ze
to samobiczowanie pobudzalo zmyst plciowy, bylo przejawem tego, co obecnie
nazywamy masochizmem; jest rzecza wiadoma, ze rozpustnicy, by odzyskaé utra-
cong potencj¢ niekiedy kaza siebie przed aktem piciowym biczowaé. Kosciot wige
byt zmuszony wystapi¢ przeciwko tej sekcie. W Rosji do czasu przewrotu bol-
szewickiego istniatla a moze obecnie jeszcze istnieje religijna sekta skopcow,
cztonkowie ktorej poddawali si¢ kastracji a nawet niekiedy odcinali sobie pracie;
kobiety za$ nalezace do tej sekty robily sobie cigcia na organach piciowych lub
obcinaly sobie piersi. Nie ulega kwestji, iz czlonkowie (nie) sekty skopcow kie-
rowali si¢ przy dokonywaniu samouszkodzen na narzadach piciowych pobudkami
nietylko natury religijnej, ale rowniez sexualne;j.

Niekiedy osoby religijne dokonujg samouszkodzen celem wyz-
bycia sie pokus natury sexualnej, jako wyraz Zalu oraz skruchy re-
ligijnej z powodu niemozno$ci opanowania onanizmu lub z powodu

dokonania innych wykroczen przeciwko obyczajowo$ci i moralnosci.
Tintemann podaje 2 przypadki samouszkodzen na tle religijno-sexualnem.
Przypadek 1. Miody misjonarz mial by¢ wystany do krajéow afrykanskich;
styszat, ze tam kobiety chodza nago; by uniknaé¢ pokusy, probowal dokonaé sa-
mokastracji; zaniechal jednak tego, gdy ukazata si¢ krew.
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Przypadek 11. Pewien pastor brzytwa za jednym zamachem obcial so-
bie genitalja z powodu skruchy religijnej ze wzglgdu na niemozliwo$¢ opanowania
masturbacji.

Jako przejaw skruchy religijnej oraz samoukarania za grzechy
seksualne osobnicy psychicznie zwyrodniali dokonywujg niekiedy samo-
uszkodzen oczu, tak samo jak umystowo chorzy. Oko staje sie cze-
sto symbolem narzadéw piciowych. Tak np. pewien psychastenik,
ktéry miat przymus do spétkowania z 12 —14-letniemi dziewczyn-
kami, by zapanowaé nad tym przymusem oraz uzyskaé rozgrzesze-
nia zadat sobie ciezkie uszkodzenie oczu tak, iz prawie zupetnie stra-
cit wzrok; dopiero wtedy wyzbyt sie swego natogu (Hartmann).

Ze wzgledu na pokazne miejsce, jakie zajmuje zposréd samo-
uszkodzen osobnikéw zwyrodniatych potykanie ciat obcych, po-
zwole sobie poswieci¢ nieco wiecej uwagi temu rodzajowi samo-
uszkodzen. Kaldeveg przypuszcza, ze w dgzeniu do potykania ciat
obcych tkwig cechy infantilizmu, ze psychopaci zaspakajajg tg droga
swe popedy lubiezne oraz popedy do zabawy, do czynu skierowa-
nego wzgledem wiasnego organizmu; dlatego mozliwie samouszko-
dzenia tego rodzaju stosunkowo tak czesto zdarzajg sie u wiezni,
u ktérych wyzej wymienione popedy zostajg sitg okolicznosci sttu-
mione; nie majgc wiec normalnego ujscia, znajdujg sobie patologiczne
zaspokojenie. Nierzadko konstytucja psychopatologiczna nie wyklucza
celowosci przy potykaniu ciat obcych tak samo, jak przy dokony-
waniu innych samouszkodzen ze wzgledu na pewng korzy$¢ mater-
ialng stad wynikajgca; bytby to pomost tgczacy samouszkodzenia Il
i 11 kat.

Potykane zostajg najrozmaitsze przedmioty: trzonki tyzek, trzonki
nozy i widelcow, gwozdzie, igly, druty proste oraz zgiete, wytrychy,
zawiasy, agrafki, noze, grzebienie, szczoteczki do zebdw, termome-
try, szklo, blacha, kawatki drzewa i t. p. Polykanie igiet jest upra-
wiane z wielkiem zresztg zamitowaniem prawie wylgcznie przez hi-
steryczki, ktére wogéble czujg do igiet jakby specjalny pocigg. Psycho-
paci potykajg powyzsze przedmioty prawie zawsze w ilosci mnogiej:
po kilka, kilkanascie a nawet kilkaset sztuk. Wsréd 9 przypadkéw
potykania ciat obcych przez wiezni — psychopatéw, opisanych przez
Fischera, ani jeden raz ciato obce nie zostato potkniete w liczbie
pojedynczej: igty bywaty potknigte tuzinami (4 tuziny), kawatki drze-
wa setkami (209); u jednego z ,potykaczy“ wydobyto drogg gastro-
stomji dwa trzonki tyzek, dwie inne czesci tyzek, dwa wytrychy,
duzy hak scienny oraz kawatek drutu. Uderza nas naturalnie ta tat-
wosé, z ktérg ci ,potykacze” wchtaniajg w siebie obce ciata; bytoby

tiGeiNx
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to prawie niemozliwem, gdyby nie zniesienie ew. przytepienie wrazli-
wosci na bdl (analgesia), wiasciwe zresztg wszystkim prawie osobni-
kom psychicznie zwyrodniatym, popetniajgcym samouszkodzenia.
Kaldeveg tlomaczy to zjawisko matowarto$cig ukfadu czucio-
wego oraz wptywem zaburzeh organdw wydzielania wewnetrznego.

Przypadki potykania ciat obcych konczg sie zwykle pomy$nie:
1) albo pacjenci przez zastosowanie odpowiedniej djety (zgeszczone
pokarmy, pobudzajgce ruch robaczkowy jelit, np. kaszka kartoflana)
oraz $rodkdw czyszczacych pozbywajg sie potknietych przedmiotéw
per vias naturales; 2) albo obce ciala zostajg usuniete na drodze
operacyjnej lub niekiedy zapomocag oes ophagoskopji;; 3) albo wresz-
cie obce ciala pozostajg w przewodzie pokarmowym, nie przyczy-
niajgc posiadaczom ich znaczniejszych dolegliwosci. Bezposrednio po
potknieciu ciat obcych mogg wystgpi¢ silne bdle brzucha oraz obfite
krwawe wymioty. Naogét jednak przewaznie nie dochodzi do prze-
bicia scianek przewodu pokarmowego oraz do zapalenia otrzewnej.
Btona S$luzowa przewodu pokarmowego naskutek uczulenia zakon-
czen nerwowych, rozsianych w niej a majacych potgczenie ze splo-
tem podsluzowym wewnetrznym Meissnera (plexus submucosos
s. Meissner!), przewaznie usuwa sie odruchowo od ciat obcych i dla-
tego tak rzadko zachodzi powazniejsze zranienie a tern bardziej prze-
bicie écian Zotgdka lub jelit przy dostawaniu sie do nich obcych ciat.
Bardzo jest mozliwem, Zze u osobnikdw psychicznie zwyrodniatych
o matowartosciowym ukfadzie nerwowym owe uczulenie dosiega
wyzszego stopnia, niz u ludzi normalnych i dlatego nie tylko tatwo
potykajg oni ciata obce, ale o wiele lepiej, niz ludzie normalni zno-
szg potkniete przedmioty. Niektdrzy obecnie nawet twierdzg, ze nigdy
nie nalezy operowa¢ oséb, ktére potknety obce ciata; jako zasade
jednak mozna to zastosowac tylko w razie pofkniecia ciat okrgagtych
i gtadkich. Z posréd kilkudziesieciu przypadkéw potykania ciat ob-
cych, ktére znalaztem w dostepnem mi piSmiennictwie (9 przypad-
koéw Fischera, 29 przypadkéw Schuma i wielu przypadkéw podanych
przez innych autoréw), napotkatem tylko jeden przypadek zejscia
Smiertelnego, opisany przez Felca, w ktérym pewien wiezien zmart
na czwarty dzieh po potknieciu trzonka tyzki wsréd objawéw krwo-
toku wewnetrznego oraz zapalenia otrzewnej; sekcja wykazata prze-
dziurawienie dwunastnicy przez potkniety trzonek tyzki.

Celem zilustrowania tej niezmiernie ciekawej dziedziny samo-
uszkodzenn pozwole sobie przytoczy¢ 3 przypadki potykania ciat
obcych zebrane przeze mnie w szpitalu wojskowym O. W. Wilno.
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Przypadek 1. Z oddzialu choréb nerwowych i umystowych szpitala woj-
skowego O. W. Wilno (kierownik oddziatu pptk. lek. Dr. A. Malinowski). Strzelec
Sz. B,, z zawodu §lusarz, pismienny, zostal skierowany na oddzial nerwowy przez
lekarza wojskowego wiezienia §ledczego celem obserwacji i leczenia, gdyz, bedac
w wiezieniu, zlamat drewniang szafk¢ i, wydobywszy z niej jak rowniez z ramy
okiennej gwozdzie, potknal je. Na choroby weneryczne nie chorowal. Ojciec cho-
rego wedlug wywiadu miewat napady drgawek; w cywilu oraz w wojsku Sz. B.
kilkakrotnie byt karany; bedac w putku, czesto ptakal, mdlat, tatwo tracit pano-
wanie nad soba, wtedy az trzast si¢ ze zdenerwowania. Badanie objektywne
zmian w narzadach wewnetrznych nie wykazalo; brzuch byt miekki, niebolesny;
chory nie wymiotowal. System nerwowy: odruch gardzielowy zniesiony, dermo-
grafizm, analgesia skory, tatwa pobudliwo§¢ nerwowa. Rentgenologicznie stwier-
dzono ciata obce (gwozdzie w ilosci 14 dlugosci od 5 do 8 cm.) w okreznicy
wstepujacej, w zgieciu watrobowem oraz w odbytnicy. Pomimo to chory czut si¢
zupelnie dobrze. Po kilku dniach gwozdzie wydostaly si¢ z kalem; rentgenolo-
gicznie stwierdzono rowniez brak obcych cial w przewodzie pokarmowym.

Przypadek II. Z tegoz samego oddzialu choréb nerwowych i umysto-
wych. Strzelec S. S., bedac w stanie podniecenia, potknal kilkanascie gwozdzi.
Zdjecie rentgenologiczne wykazato kilkanascie gwozdzi dlugosci 7 — 8 cm., roz-
rzuconych pojedynczo oraz w postaci pgczka w okolicy okreznicy wstepujacej,
esicy oraz odbytnicy. Wedlug wywiadu zaréwno w cywilu jak i w putku 5. S.
byt leniwy, kiotliwy, pochopny do ktamstwa i kradziezy. Badanie systemu nerwo-
wego wykazalo oslabienie odruchu gardzielowego, dermografizm, tatwa emocjo-
nalno$¢ oraz pobudliwo$¢. Chory poczatkowo uskarzat si¢ na bole w brzuchu.
Po kilkutygodniowym pobycie jego w szpitalu stwierdzono rentgenologicznie, ze
w przewodzie pokarmowym pozostal tylko jeden gwédzdz w okolicy pepka. Chory
zostal wypisany ze szpitala z rozpoznaniem nerwica histeryczna przy usposobieniu
psychopatycznem. Jednakze po pewnym czasie wystapily u niego objawy zapale-
nia otrzewnej tak, iz zaszla potrzeba dokonania zabiegu operacyjnego. Podczas
operacji, dokonanej na oddziale chirurgicznym szpitala wojskowego, okazato sig,
iz pozostaly w jelitach jedyny gwozdz nie posiadat gtowki t. j. byt obustronnie
ostry; gwozdz 6w przebil jelito grube w okolicy S romanum, co bylo powodem
zapalenia otrzewnej. Gwo6zdz usunigto, otwor w esicy zaszyto i chory wkrotce po-
wrocit do zdrowia.

Przypadek III. Z oddzialu chirurgicznego szpitala wojskowego O. W.
Wilno (kierownik oddzialu pptk.-lek. Dr A. Kiakszto).

Rekrut O. F., gdy zostala podana komenda na baczno$é¢, potknat agratke
otwarta, poczem zaczal odczuwaé kiucie w przetyku; by przepchna¢ agratke po-
tykal brudny $nieg z butéw, potem jadt chleb i bole w przetyku znikly. Na drugi
dzien O. F. zglosit si¢ do lekarza i zostat skierowany do szpitala.

Badanie wykazalo: brzuch migkki, bezbolesny, wyprdznienie normalne, cho-
ry nie wymiotuje i nie odczuwa zadnych bolow; system nerwowy — objawy ner-
wicy ogolnej. Zdjgcie rentgenologiczne wykazalo obecno$¢ w jelitach cienkich
obcych ciat (otwartej agratki oraz gwozdzia od buta lub paska).

Dokonano po trzech dniach powtdérnego zdjgcia, obcych cial w przewodzie
pokarmowym jednak juz nie stwierdzono, widocznie wydobyly si¢ one naze*
wnatrz z katlem. Chory po tygodniowym pobycie w szpitalu zostal wypisany.
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Z innych przypadkéw samouszkodzeh zwyrodniatych zastugu-
je na uwage nastepujgcy.

Mgzczyzna J. M. lat 28, aresztowany w stanie pijanym za awantury uliczne
i wypuszczony dnia nastgpnego z aresztu policyjnego, zglosit si¢ natychmiast po
zwolnieniu do prokuratora ze skarga, ze zostal przez policje pobity. Badanie wy-
kazalo nastgpujace uszkodzenie ciata: w potowie ramienia prawego i lewego na
przedniej powierzchni znajdowaly si¢ ubytki okraglawe, kazdy wielko$ci mniej
wiecej piecioztotowki o brzegach zatokowatych, w ktérych przy blizszem badaniu
mozna bylo rozpozna¢ odciski zgbow. Oba ubytki obejmowaty skorg, tkanke pod-
skorng, miejscami siegaty az do migéni. Podobne ubytki o takim samym chara-
kterze brzegéw ran kazdy S$rednicy okoto 3 cm znajdowaty si¢ ponizej nasady
kciuka reki prawej i lewej nad stawem nadgarstkowym.

Biorgc pod uwage wyglad ran i ich umiejscowienie, wydano orzeczenie, ze
sg to rany kasane, jako wyraz samouszkodzenia.

Po zakomunikowaniu powyzszego orzeczenia J. M. takowy przyznal sig, ze
rzeczywiscie umys$lnie zadal sobie uszkodzenie tego rodzaju, by moc zemsci¢
si¢ na policji za jego aresztowanie.

Rozpatrujgc zawitg kwestje samouszkodzen os6b wyrodnia-
tych, musimy zwrd6ci¢é uwage na niezmierng uporczywos¢ w zadawa-
niu sobie uszkodzen oraz na ciezki charakter tych samouszkodzen,
pociggajgcych niekiedy za sobg Smier¢ lub trwate kalectwo. Kerr
Douglas podaje, iz pewien osobnik, ktory cierpiat na rozstrgj
nerwowy, zadat sobie przeszto 440 cig¢ tepym scyzorykiem. Pewien
histeryk, bedacy w wiezieniu $ledczem, potknat szkio i tyzke, pozatem
poranit sobie lewo oko tak, iz przestat na nie widzie¢; wreszcie wbit
sobie igte dlugosci 4 cm. do czaszki, wskutek czego powstat ropien
mozgu i osobnik 6w zmart (Berhardt).

Fischer opisuje 2 przypadki samouszkodzen o charakterze nie-
zmiernie uporczywym oraz ciezkim.

W l-ym przypadku pewien degenerat-wigzien wprowadzit sobie do cewki
moczowej w roéznych odstgpach czasu mundsztuk od papieroséw, kawatek drze-
wa, drut z materacu (dwukrotnie), przyczem mundsztuk, masujac, zapedzit az do
pecherza; pozatem zarazil si¢ sztucznie rzezaczka zapomoca wydzieliny trypro-
wej innego chorego oraz dwukrotnie przenosit rope tryprowa na oczy, na skutek
czego powstata blenorrhoea.

W Il-im przypadku inny psychopata-wigzien przyszczepit sobie celowo od
chorego rzezaczke na lewe oko, skutkiem czego powstato peknigcie rogowki, wy-
padnigcie tgczOwki oraz wreszcie utrata wzroku. Nie poprzestat jednak na tern,
lecz powtdrzyt ten sam eksperyment na prawem oku z tym samym skutkiem, wo-
bec czego stracit zupelnie wzrok.

Pozostaje nham do omdwienia kwestja samouszkodzen Il kate-
gorji t. j. samouszkodzeh o0so6b, kierujgcych sie przewaznie pobud-
kami natury materjalnej. Wedtug Wiliams'a Toma samouszko-
dzenia tego rodzaju mogg by¢ podzielone na 2 grupy: 1) symulanci
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zupetnie zdrowi dokonujg samouszkodzenia; Il) symulanci rzeczywis-
cie chorzy zadajg sobie uszkodzenie, by przedtuzyé swojg chorobe.
Osoby, nalezagce do omawianej Ill kategorji, sg to czesto po-
borowi lub Zotnierze, pragnacy pozbyé sie stuzby w wojsku; wiez-
niowie, majgc na celu zdobycie wolnosci wzglednie polepszenie
swego losu w wiezieniu, ewent. osoby, skazane na kare wiezienia,
a pragngce tej kary za wszelkg cene unikngé, czesto réwniez doko-
nujg samouszkodzeh. Do omawianej kategorji nalezg réwniez pra-
cownicy. dazacy otrzymaé rente inwalidzkg ewent. odszkodowanie,
osobnicy, ubezpieczeni w t-wach ubezpieczeniowych a chcacy otrzy-
mac¢ odszkodowanie z powodu rzekomego nieszczesliwego wypadku,
osoby, uchylajgce sie z tych lub innych wzgledéw od pracy, symu-
lujgce w tym lub innym celu napady rabunkowe, zgwatcenie i t. p.
Niekiedy osobom, dokonywujgcym samouszkodzeh, przyswieca pod-
wojny a nawet potrojny cel. Np. pewien umystowo zdrowy osobnik,
ktéry umysinie obcigt sobie lewg dionh, wprowadziwszy jg pod pite
elektryczng, uczynit to z trzech wzgledéw: 1) by sie zwolni¢ z przy-
musowego zaktadu poprawczego, w ktérym miat przebywac przez
dtuzszy czas, 2) by otrzymac rente inwalidzkg, 3) by otrzymaé ze-
zwolenie na prowadzenie handlu domokraznego (Marz).
Samouszkodzenia Ill kategorji niekiedy tgczg sie z agrawacja:
zadajgc sobie drobne uszkodzenie np. powierzchowng nieznaczng
rane, symulanci wyolbrzymiajg swe cierpienia, udajg, iz sg niezdolni
do pracy, ze najmniejsze poruszenie sprawia im nieznosny bdl i t. p.
Naogoét samouszkodzenia tego rodzaju sg przejawem walki o byt.
Na tern samem podiozu spotykamy réwniez w Swiecie zwierzecym
samouszkodzenia, ktdre sg réwniez przejawem aktu obronnego.
Dosy¢ czesto spotykamy, jak juz zaznaczytem kilkakrotnie, po-
stacie przejSciowe pomiedzy Il a Ill kategorja samouszkodzen, gdyz
osobnicy, postugujacy sie samouszkodzeniem jako srodkiem w walce
o byt, nierzadko sg degeneratami i psychopatami; sama symulacja
choroby nawet bez dokonywania samouszkodzenia ma w sobie, wed-
tug niektérych autoréw, niekiedy punkty styczne z chorobg umysto-
wag, jest przejawem matowartosciowosci psychicznej. Nawet przy sa-
mouszkodzeniach dokonywanych w armiji, gdzie zdawatoby sie
osobnicy, popetniajgcy samouszkodzenia, kierujg sie wytgcznie po-
budkami natury materjalnej, w pierwszym wiec rzedzie checig zwol-
nienia sie ze stuzby wojskowej, nawet w armji spotykamy w znacz-
nym stopniu postacie przejsciowe, oprécz, rzecz prosta, przypadkow,
nalezgcych w petni do Il a nawet do | kategorji. Benecke zbadat
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w czasie pokoju 34 przypadki samouszkodzen w armji saskiej z wy-
nikiem nastepujgcym: 8 osobnikéw byli psychicznie chorzy, 3 byli
stabo poczytalni, 4 byli w stabym stopniu upos$ledzeni psychicznie,
pozostali byli zdrowi. Co za$ dotyczy osobnikéw, zadajgcych sobie
uszkodzenia celem otrzymania renty, to wedtug wielu autoréw sg to
najczesciej psychopaci-degeneraci. Jaskrawg ilustracjg tej tezy stano-
wi¢ moze przypadek opisany przez Fo&rsterlinga, dotyczacy pew-
nego gornika, ktoéry potkngt celowo gwozdzie podczas pracy i do-
magat sie w nastepstwie renty; oszustwo =zostato wykryte i gérnik
zostat ukarany. Nie ulega watpliwosci, iz tylko psychopata méogt
zdoby¢ sie na takiego rodzaju samouszkodzenie. Jesli chodzi o wiezni,
zdania sg podzielone. Niektorzy, jak Kanketfeit, twierdzg, iz wiez-
niowie, popetniajgcy samouszkodzenie, by polepszyé swdj los, s
przewaznie psychopatami lub psychicznie chorymi. Inni jak Fischer,
Hellste rn uwazajg, iz gtbwnym bodzcem wiezni w kierunku po-
petniania samouszkodzen sg pobudki natury materjalnej. Fischer
np. podaje, iz z 11-tu wiezni, ktérych musiat z powodu popetnienia
samouszkodzen przesta¢ do szpitala, 1 uciekto stamtad (z nich jeden
2 razy), 6smy za$ usitowat uciec. Skazanym na diugoletnie ewent.
dozywotnie wiezienie lub bedacym pod sSledztwem, ktérym grozita
surowa kara, optacato sie zada¢ sobie uszkodzenie, by uzyskaé prze-

niesienie do szpitala, skad tatwiej o ucieczke.

W starozytnym Rzymie nie znano samouszkodzeh w wojsku: stuzba woj-
skowa byta przywilejem arystokracji, czem§ zaszczytnem. Za czasOw Cesarstwa
Rzymskiego spotykaja si¢ gdzieniegdzie u rdéznych autorow wzmianki o samou-
szkodzeniach w wojsku (pollex truncatus).

W $redniowieczu zotnierze byli na zoldzie jako kontraktowi, nie bylo wigc
powodu do dokonywania samouszkodzen. Dopiero za Napoleona znajdujemy prze-
pisy i kary skierowane przeciwko samoszkodzeniom w armji.

Od czasow wprowadzenia przymusowej stuzby wojskowej spotykamy sig
z wypadkami samouszkodzen we wszystkich armjach. Samouszkodzenia najcze-
$ciej zdarzajg si¢ u poborowych, rekrutow, szczegoélnie u osobnikow nieetycznych,
poprzednio karanych za oszustwo, kradziez i t. p. Motywy samouszkodzen u zol-
nierzy natury materjalnej sa zwykle nastgpujace: nieche¢ do stuzby wojskowej,
cheé prowadzenia dalej swego handlu lub warsztatu, pragnienie ozenku i t. p.

Istnieje dosy¢ duzo prac o samouszkodzeniach w armji szcze-
golnie z czaséw ostatniej wielkiej wojny (Weissenberg, Biondie
i Matt, Sachs i Ti1lenbaum i t. d.). Najczesciej zdarzaty sie
samouszkodzenia w armiji austrjackiej oraz rosyjskiej. Ti1lenbaum
opisuje 1500 wypadkéw samouszkodzen wytgcznie w postaci sztucz-
nego wypadniecia odbytu, zaobserwowanych w ciggu 10 lat w Gali-
cji u poborowych lub Zotnierzy. W Galicji, w prowincjach austrja-
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ckich, zamieszkatych przez Rumunéw, w Rosji wytworzyli sie zawo-
dowi specjalisci, ktérzy dokonywali poborowym oraz Zotnierzom na
zyczenie uszkodzen. Wsrod tych zawodowcédw niekiedy wyrdzniali sie
specjalisci w Scidlejszem znaczeniu tego stowa, dokonywujgcy uszko-
dzen li tylko pewnego rodzaju, w obrebie pewnego np. narzadu.

W czasie ostatniej wielkiej wojny iloS¢ samouszkodzen, rzecz
jasna, wzmogta si¢ niestychanie i im dalej ciggnefa sie wojna, tern
ilos¢ ta coraz wzrastata, przybierajgc wprost charakter epidemiczny;
nawet w armiji niemieckiej, gdzie w czasie pokoju samouszkodzenia
zdarzaty sie nader rzadko, coraz czesciej zachodzity wypadki samo-
uszkodzen. Dr. Karol Meixner, lekarz sgdéw wojskowych armiji
austriackiej w czasie wszechswiatowej wojny, nazwat samouszkodze-
nia zarazg armiji. Zotnierze ze sfer nieinteligentnych wytwarzali sobie
zwykle ropne, bardziej bijagce w oczy schorzenia np. ropowice, wy-
sieki ropne z ucha i t. p.; Zotnierze za$ z inteligencji symulowali
przewaznie bardziej subtelne schorzenia np. organéw wewnetrznych:
serca, ptuc i t. d. Nietylko Zotnierze, oficerowie nierzadko zadawali
sobie uszkodzenia.

Po wojnie iloS¢ samouszkodzeh w armji naogdt zmniejszyta
sie. Wplyneto na to zmniejszenie okresu stuzby wojskowej, polep-
szenie sie warunkéw odbywania stuzby zaréwno pod wzgledem ma-
terialnym jak i duchowym oraz, co chyba jest najwazniejszem, pod-
niesienie poziomu intelektualnego i ideowego Zotnierzy, przejecie sie
ich duchem obywatelskim i panstwowym, co jest réwniez w zwigzku
z reorganizacjg sktadu narodowosciowego armji po wojnie w po-
szczegOllnych panstwach jak np. Austrji. Pomimo to samouszkodzenia
w armji do dzi§ dnia stanowig zjawisko wcale nierzadkie tak, iz
Koronkiewicz proponuje nawet zatozy¢ dla medykéw specjalne
kolegja poswiecone rozpoznawaniu samouszkodzen.

Samouszkodzenia w armiji dotyczg zwykle tych narzgddéw, scho-
rzenie ktérych zwalnia od stuzby wojskowej wedtug odpowiednich
paragraféw ustawy. Bardzo czesto stosunkowo zdarzajg sie¢ w wojsku
obciecie lub wogdle samouszkodzenie palcéw szczeg. za$ palca
wskazujgcego prawej reki, gdyz jest konieczny przy strzelaniu; czeste
sg rowniez rany postrzatowe palcéw rak i dtoni przewaznie lewej: ka-
rabin wszak ma Zotnierz prawie zawsze do swojej dyspozycji. Samo-
uszkodzenia powyzsze zadajg sobie Zotnierze sami ewent. za posred-
nictwem innej osoby lub nawet wzajemnie, jak to sie czesto zdarzato
na froncie. W czasie wojny Zzotnierzom szczegdlnie za$ przebywajg-
cym na froncie przy popetnianiu samouszkodzen chodzi czesto nie
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tyle o zupetne zwolnienie si¢ z wojska, ile chociazby o dostanie sie
na pewien czas do szpitala, o uzyskanie urlopu zdrowotnego, o uni-
kniecie udziatlu w majgcej sie rozegraé¢ bitwie i t. p. Dla tego w cza-
sie wojny samouszkodzenia w armiji sg nader urozmaicone, tworzac
nieskonczong mozaike wszelkiego rodzaju schorzen: niema takiego
zakatka na powierzchni powitok ani takiego narzadu, gdzie nie pro-
bowanoby wywota¢ samouszkodzenia.

Samouszkodzenia w armji majg niekiedy charakter bardzo ciez-
ki i nierzadko stajg sie przyczyng zejScia Smiertelnego. Za pomocg
substancyj zrgcych wywotywano tak gtebokie oparzenia na skérze
moszny oraz przedramieni, Ze uwidocznione zostaly jgdra oraz $cie-
gna prostownikdw przedramieni. Niewinne napozo6r wkraplanie kilku
kropel substancji zrgcej do ucha celem wywotania perforacji btony
bebenkowej stawalo sie nieraz powodem zejScia Smiertelnego nasku-
tek powstatego zapalenia opon mézgowych (vide opisany przez nas
ponizej przypadek). Sztuczne ropowice konczyn, ktore powstaty na-
skutek wprowadzenia nafty lub rteci, nieraz spowodowaly tak obszerng
i daleko siegajacg martwice tkanek, ze zachodzita potrzeba dokona-
nia amputacji odpowiedniej konczyny.

Pozwole sobie obecnie poda¢ kilkanascie przypadkéw samo-
uszkodzen w wojsku, zebranych przeze mnie w szpitalu wojskowym
O. W. Wilno, korzystajgc z uprzejmosci kierownikdw poszczegdinych
oddziatéw szpitala: chirurgicznego, uszno - gardlanego oraz ocznego.
Najwiekszg ilos¢ tych przypadkéw znalaztem na oddziale chirur-
gicznym, gdyz, jak juz zresztg zaznaczylem, samouszkodzenia w woj-
sku przedewszystkiem dotyczg dziedziny chirurgii. Historje choréb
podajg przewaznie w skroceniu.

Z oddziatu chirurgicznego (kierownik oddzialu Kiakszto Antoni ppik.-lek.).

Przypadek I. Symulacja obrzeku podudzia prawego (samouszkodzenie).
Poborowy K. J. Podaje, iz przed tygodniem przygniott go kon; od tego czasu
obrzekta noga. Stan obecny: prawe podudzie obrzgknigte, zimne. Stwierdzono
bréozd¢ od podwiagzywania na prawem udzie. Natozono gipsowy opatrunek. Po
kilku dniach opatrunek zdjeto; obrzek znikt.

Przypadek II. Obrzgk i guzy w okolicy prawego stawu kolanowego
(samouszkodzenie). Poborowy W. J. Skarzy si¢ na bol w prawej konczynie dol-
nej. Podaje, iz to cierpienie datuje si¢ od 8 lat; rzekomo spadt z konia, ktory
przygniott mu prawe kolano. Twierdzi, iz odczuwa bél w tern kolanie przy cho-
dzeniu. Badanie wykazato: obwod prawego stawu kolanowego przewyzsza o 3 cm
obwdd lewego; skora w okolicy prawego stawu kolanowego zaczerwieniona, szcze-
golnie w okolicy rzepki, gdzie znajduja si¢ guzowatoéci oraz blizny; przy ucisku
w obrgbie prawego stawu kolanowego powstajg jamki, ktore dosy¢ diugo nie zni-
kaja. Ruchy w prawym stawie kolanowym ograniczone. Dokonane zdjecie rentge-
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nologiczne zmian w prawym stawie kolanowym nie wykazalo. Po kilku dniach
obrzgk i zaczerwienienie prawego kolana ustgpity. Stwierdzono, iz guzowato$ci
w obrebie stawu sa pochodzenia sztucznego.

Przypadek III. Guz w okolicy prawego kolana (samouszkodzenie). Re-
krut J. A. Przybyt na oddziat chirurgiczny z izby chorych putku. W izbie chorych
podat, iz przed dwoma miesigcami kopnat go kon; w szpitalu za§ opowiedziat,
ze, gdy jechat wozem, woz przewrocit si¢; spadt wowczas z wozu, stracit przy-
tomno$¢ 1 od tego czasu ma obrzgknigte kolano. Przy badaniu stwierdzono: po
stronie wewnetrznej prawego kolana zaczerwienienie; w centrum tego zaczerwie-
nienia biale wzniesienie, na ktérem widoczne jest miejsce wkiucia igly; o | cm
ponizej tego wzniesienia skéra na nieduzej przestrzeni nacieczona i blada na-
skutek nieumiejetnej injekcji; wszystko to razem tworzy twardy, bolesny guz ulo-
kowany w skorze. Po stronie zewngetrznej prawego kolana $lad w postaci blizny
po dawnem wstrzyknieciu ptynu draznigcego; wigzadlo rzepkowe nacieczone; ru-
chy w prawym stawie kolanowym ograniczone. Orzeczenie lekarskie stwierdzito,
iz powyzszy stan powstal na skutek samouszkodzenia przez wstrzyknigcie ptynu
zragcego w okolicy prawego kolana.

Przypadek IV. Sztuczne guzy w okolicy lewego stawu lokciowego (sa-
mouszkodzenie). Rekrut S. J. Skierowany na oddzial chirurgiczny przez naczel-
nego lekarza pulku z rozpoznaniem ropien lewej reki (samouszkodzenie). W szpi-
talu uskarza si¢ na bdole w lewym stawie tokciowym. Stan obecny: w okolicy le-
wego stawu tokciowego guzki wielkosci 2 groszkow kawy, ruchome, Sci$le na-
wzajem odgraniczone, o konsystencji ciastowatej; skéra nad jednym z guzkow
zaczerwieniona, wyczuwa si¢ chetbotanie; na szczycie guzka otworek, przez ktory
przy ucisku wydziela si¢ ropno-krwisty ptyn. Zdjgcie rentgenologiczne nie wyka-
zalo zadnych zmian w kosci, ktére moglyby tlomaczyé pochodzenie tych guzkéw;
uznano wigc te guzki za sztuczne.

Przypadek V. Owrzodzenia skory lewego pududzia (samouszkodzenie).
Rekrut U. M. Skierowany na oddziat chirurgiczny z izby chorych. Skarzy si¢ na
bol lewego podudzia; twierdzi, iz zachorowat przed 3 laty. Przyczyny zachorowania
poda¢ nie moze. Stan obecny: w dolnej czeSci lewego podudzia powierzchnia
nacieczona wielkosci dtoni o zabarwieniu sinawo-czerwonem. Na niej w 4 kierun-
kach 4 owrzodzenia: dwa okoto 2 cm. dlugosci a dwa okoto 6 cm. dlugosci o brze-
gach nieréwnych, ziarninie nieobfitej, niekrwawiacej; owrzodzenia nie ropieja.
Orzeczenie lekarskie: owrzodzenia skory lewego podudzia z naciekiem tejze pow-
staty naskutek wstrzykiwania draznigcego plynu celem zwolnienia si¢ ze stuzby
wojskowe;.

Przypadek VI. Owrzodzenia stopy i podudzia (samouszkodzenie). Rek-
rut J. F. Skierowany na oddzial chirurgiczny przez naczelnego lekarza pultku jako
podejrzany o samouszkodzenie. Uskarza si¢ na bol w prawej nodze, obrzgk
i rany z niewiadomej, jak podaje, przyczyny. Stan obecny: na przedniej powierzchni
prawego stawu skokowego owrzodzenie o powierzchni 3 cml., drazace wglab,
z ktorego wydziela si¢ plyn o zapachu nafty; powyzej na podudziu z boku od
tego owrzodzenia po zewngtrznej oraz wewngtrznej stronie guzy w skorze chel-
bocace, koto nich pecherze z wydzieling krwawo-ropna pod sama skora; glebsze
tkanki nie naruszone. Ustalono, iz w danym wypadku ma si¢ do czynienia
z samouszkodzeniem.
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Przypadek VII. Obcgicie wskaziciela i $rodkowego palca lewej reki
(samouszkodzenie). Rekrut W. J. Rzekomo przypadkowo obcigt sobie 2 palce lewej
reki, rabigc drzewo. Stan obecny: na lewej rece obciete Il i Il palce prawie
w podobny sposob; pozostate kikuty rownolegle sa do podstawy ich gltéwek. Cha-
rakter cigcia wskazuje na samouszkodzenie.

Przypadek Vili. Rany rabane prawego wskaziciela z obcigciem 2 falang
(samouszkodzenie). Rekrut B. J. Skierowany na oddziat chirurgiczny z izby cho-
rych jako podejrzany o dokonanie samouszkodzenia. Rzekomo skaleczyt sobie
siekiera przypadkowo wskazujacy palec prawej rgki. Stan obecny: brak ostatniej
falangi prawego wskaziciela, cigcie skosne; 2 rany sko$ne rabane na Srodkowej
falandze, jedna oddalona od drugiej o | cm. jedna obwodowa glebsza, druga
osrodkowa bardziej 'powierzchowna, drazaca jednak do kosci. Sprawa zostata
skierowana do prokuratora jako samouszkodzenie.

Z oddzialu uszno-gardlanego (kierownik oddzialu Rozwadowski Piotr
mjr.-lexJI

Przypadek 1. Poborowy D. G. Nieznaczne oparzenie zewnetrznego prze-
wodu lewego ucha i znaczne oparzenie lewego policzka w postaci brunatnej smugi,
ciggnacej si¢ od przewodu zewnetrznego ku dotowi na szyi w kierunku podbrédka;
nieznaczne uszkodzenie lewej blony bebenkowej. Uszkodzenie powstato niewat-
pliwie naskutek wlania do ucha ptynu zracego. Stosunkowo nieznaczne zmiany
w przewodzie zewnetrznym oraz w obrgbie btony bebenkowej nalezy przypisaé
obecno$ci w uchu woszczka, ktory przeszkodzit przeniknieciu pltynu Zracego
wglab.

Przypadek 11. Rekrut E. L. Rozpoznanie: ostre ropne zapalenie lewego
ucha srodkowego, spowodowane samouszkodzeniem. Chory podaje, ze przed
2 tygodniami spadt z konia i od tego czasu cieknie mu z lewego ucha. Stan
obecny: od przewodu zewnetrznego lewego ucha az do konca podbrodka pasmo
czerwono-sinego koloru jako $lad oparzenia ptynem Zracym; z lewego ucha wy-
ciecka wydzielina $luzowo-ropna; przewdd zewngtrzny lewego ucha pokryty zhu-
szczajagcym si¢ nablonkiem; lewa blona bebenkowa obrzmiata, zaczerwieniona.
Po miesi¢gcznym pobycie w szpitalu rekrut E. L. zostal wypisany jako zdolny do
stuzby wojskowej.

Przypadek 111. Rekrut D. J. Przyjety na oddziat uszno-gardlany. Rozpo-
znanie: zapalenie przewoddw zewngtrznych oraz bton bgbenkowych uszu na-
skutek samouszkodzenia. Chory podaje, ze od dziecinstwa cieknie mu z uszu-
Stan obecny: na prawym policzku 3 cienkie smugi na ciemno zabarwione, idace
od przewodu zewnetrznego prawego ucha az do podbrodka; na lewym policzku
takiez smugi. Sa to wyrazne Slady oparzenia jakim§ Zracym pitynem. Prawe ucho:
przewdd zewnetrzny pokryty ztuszczonym nablonkiem; w glebi wydzielina ropna;
btona bgbenkowa pokryta zaschnigta rops. Lewe ucho: przewdd zewngtrzny ro-
wniez pokryty zluszczajacym si¢ nablonkiem, przy usuwaniu ktérego powstaje
krwawiaca powierzchnia; blony bgbenkowej doktadnie nie wida¢ naskutek obrzmie-
nia przewodu. Orzeczenie lekarskie: obustronne podostre ropne zapalenie ucha
srodkowego spowodowane samouszkodzeniem, wyrazne $lady ktérego w postaci
smug, idacych od uszu do podbrédka, stwierdzone byly przy przyjeciu cho-
rego do szpitala; obie blony bebenkowe, zwlaszcza prawa uszkodzone na wig-
kszej przestrzeni.
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Przypadek IV. Rekrut P. K. Skierowany na oddziat uszny z izby cho-
rych z rozpoznaniem ostrego ropnego zapalenia prawego ucha Srodkowego spo-
wodowanego samouszkodzeniem. W spitalu chory sam przyznal si¢, ze w celu
samouszkodzenia wlat sobie jaki§ ptyn do prawego ucha; od tego czasu cieknie
mu z ucha i nic na to ucho nie styszy. Stan obecny: z prawego ucha wycieka
wydzielina §luzowo-ropna; prawa btona bebenkowa zaczerwieniona, obrzmiata,
pokryta wydzieling ropna; lewa blona bgbenkowa bez zmian. Po zastosowaniu
odpowiedniego leczenia wydzielina z ucha stopniowo znikla i rekrut P. K. po
5-cio dniowym pobycie w szpitalu zostal wypisany jako zdolny do stuzby woj-
skowej .

Przypadek V. Szeregowiec W. M. Rozpoznanie: podostre ropne zapale-
nie lewego ucha $rodkowego wywolane samouszkodzeniem. Chory w szpitalu
przyznat si¢, ze przed miesiacem w celu samouszkodzenia wlal sobie do lewego
ucha kwasu octowego; od tego czasu powstal wyciek ropny z ucha.

Przypadek VI. Rekrut B. B. Zostal skierowany na oddziat uszny szpitala
wojskowego O.W. Wilno przez lekarza putkowego z rozpoznaniem ostre zapalenie
prawego przewodu zewngtrznego oraz prawego ucha srodkowego naskutek wlania
do ucha ptynu zracego (samouszkodzenie). Chory podat, iz od 2 lat po przebyciu
duru brzusznego cieknie mu od czasu do czasu z prawego ucha. Stan obecny:
strupy na prawej matzowinie usznej, na skrawku i platku; caly prawy przewod
zewngtrzny obrzmialy, pokryty nalotami, po usunigciu ktérych widaé glebokie
owrzodzenie i obnazona ko$¢ przewodu; prawa blona begbenkowa pokryta za-
schnigta wydzieling i tuszczacym si¢ nabtonkiem. Stan chorege stopniowo pogar-
szat si¢: wystapita bolesnos¢ wyrostka sutkowego po stronie prawej; temperatura,
ktéra dotychczas nawet wieczorami nie przekraczala 38, poczela dochodzi¢ wie-
czorami do 40 z rannemi remisjami do 38, chory poczal odczuwa¢ dreszcze; po
kilku dniach zaznaczyta si¢ bolesno$¢ szyi ponizej wyrostka sutkowego a wslad
zatem wystapity objawy zakrzepu zyly szyjnej oraz ropnego zapalenia Srddpier-
sia. Posiew krwi wykazal obecno$¢ dwoinek z otoczkami (pneumococcus), pow-
stato wiec niewatpliwie ogoélne zakazenie ustroju. Chory, ktory dotychczas upor-
czywie nie zgadzal si¢ na operacj¢, wreszcie na takowa przystal. Przystapiono
do otwarcia wyrostka sutkowego oraz zatoki poprzecznej. W dwa tygodnie po
operacji wystapily u chorego przerzuty: obrzmienie lewego tokcia i przedramie-
nia oraz okolicy mostka, nacigcie wykazalo obecno$¢ ropy. Stan chorego stale
pogarszat si¢. Chory przed $miercig przyznat si¢, ze za namowg brata wlat so-
bie do ucha stezonego kwasu solnego.

Z oddzialu ocznego (kierownik oddzialu Rittler Edward kpt.-lek.).

Przypadek 1. Rekrut G. A. Stan obecny: spojowki powickowe szczeg6l-
nie powiek dolnych silnie przekrwione i rozpulchnione; skapa wydzielina $luzowa
z worka spojowkowego; rysunek tarczek zachowany; spojowki gatkowe nastrzyk-
nigte od dotu (injectio conjunctiv.), za§ od gory nienastrzykniete. Pozatem innych
zmian chorobowych w oczach nie stwierdza si¢. Bioragc pod uwage, iz spo-
jowki powickowe dolne byly o wiele wigcej rozpulchnione i przekrwione, niz gorne
oraz ze wzglgdu na injectio conjunctiv. spojowek gatkowych, ktéra szta od dotu
i ktorej zupelnie nie bylo od gory, powstalo podejrzenie codo samouszkodzenia.
Z tego wzgledu natozono choremu szklo zegarowe obuoczne, by zabezpieczyé
oko od zaktadania materjatu drazniagcego w celu samouszkodzenia. Po kilku
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dniach jednak znaleziono na skorze powiek i w worku spojéwkowym oczu drobne
ciatka jak proch koloru czarnego, ktore mogly dosta¢ si¢ tylko od zewngtrz
1 ktore zostaly wprowadzone przez odklejenie plastru szkla zegarowego od dotu.
Po wykryciu powyzszego faktu rekrut G. A. zmuszony byl przyzna¢ sig, ze kilka-
krotnie zapuszczal sobie sproszkowany pieprz do worka spojowkowego oczu. Po
zastosowaniu odpowiedniego leczenia zmiany chorobowe cofngly si¢ catkowicie.

Przypadek II. Rekrut K. A. Zostat skierowany na oddziat oczny z putku
z rozpoznaniem samouszkodzenie oka. Spojowki powiekowe oczu, szczegol-
nie powiek dolnych przekrwione i nastrzyknigte; na spojowce powiekowej lewego
oka w zalamku dolnym rozlegle oparzenia w postaci strupu szaro-biatawego,
z trudem dajecego si¢ zdje¢ pincete; na spojowce galkowej prawego oka blizej
keta wewnetrznego powiek $lady oparzen w postaci ubytkow szaro-biatawych. Jak
wykazaly badania chemiczno - bakteriologiczne strup na spojowce powiekowej le-
wego oka zawierat krysztalty podobne do weglanéw wapnia, drobnoustrojéw za$
zadnych nie wykryto. Chory poczgtkowo kategorycznie negowal samouszkodzenie,
twierdzec, iz od dluzszego czasu choruje na oczy. Gdy jednak stwierdzono
w strupie krysztaly wapnia i oznajmiono o tern choremu, takowy zmienit swe
zeznania; podal, iz rzekomo, gdy spal w stajni, koledzy prysne¢li na niego z kubta
wapniem, ktore trafilo mu do oczu; nazwisk jednak tych kolegéw chory nie mogt
wymienic.

Przypadek 111. Rekrut O. M. Zostal przestany do ambulatorium ocz-
nego z putku z rozpoznaniem niezyt spojowek sztucznie wywotany. Spojowki po-
wiekowe oczu szczegélnie powiek dolnych silnie przekrwione, rysunek zacho-
wany: na spojowce galkowej lewego oka kolo rgbka rogowki w kierunku keta
wewnetrznego powiek ubytek w postaci szaro-biatej plamki; na rogéwce prawego
oka od gory mniej wigcej koto godziny 11-ej obok rebka rogowki widaé biale
plamke wielkoSci ziarnka prosa; spojowka gatkowa ku gorze od tej plamki na-
strzyknigta. Ubytek na spojowce gatkowej lewego oka oraz plamka na rogéowce
prawego oka mogly powsta¢ jedynie naskutek dziatania jakiej$ substancji zrgcej;
czymnik infekcyjny wykluczony. Chory poczgtkowo zaprzeczal, by obce ciato
w ten lub 0w sposob dostalo si¢ do jego oczu. Dokonana osobista rewizja wy-
kazata obecno$¢ w kieszeniach chorego jakiego$§ proszku. Wowczas dopiero chory
przyznat si¢, iz wprowadzal sobie do oczu 6w proszek (wapno). Spojowki oczu
po zastosowaniu odpowiedniego leczenia powrdcily do normy; nie mozna bylo
jedynie usung¢ plamki na rogéwce prawego oka.

Nieco rzadziej niz w wojsku, ale réowniez stosunkowo czesto
zdarzajg sie samouszkodzenia u wiezni. O samouszkodzeniach w wie-
Zieniach istnieje dosy¢ obszerne pismiennictwo (NuUrnberg, Man-
gelsdorff, Lochtes, Dyrenfurth, Marx, Fischer, Hirsch
Hellstem, Monnich, Leppmann, Fele i inni). Pobudki na-
tury materjalnej, ktéremi kierujg sie wiezniowie przy dokonywaniu
samouszkodzenh, sg zwykle nastepujgce: che¢ przeniesienia sie do
szpitala, gdzie mozna uzyskaé poprawe w dziedzinie elementarnych
potrzeb zyciowych (lepsze odzywianie, lepszg posciel, odpoczynek)
ewent. skad fatwiej uciec, pragnienie uzyskania zwolnienia od pracy
i t.d. W wiezieniach jak i w wojsku samouszkodzenia niekiedy przy-
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bierajg epidemiczny raczej endemiczny charakter; sugestja odgrywa
wowczas niewatpliwie duzg role. U wiezni spotykamy réwniez samo-
uszkodzenia najrozmaitszego rodzaju z pewnemi jednakze ogranicze-
niami: prawie nigdy naturalnie z przyczyn dobrze zrozumiatych
nie sg wiezniowie w stanie zada¢ sobie ran postrzatowych lub uzy-
ska¢ innych $rodkéw, tatwo dostepnych na wolnosci, celem do-
konania samouszkodzen. Wiezniowie czesto potykajg ciata obce.

Uderza nas czesto ogromna uporczywos¢ wiezni przy zadawaniu
sobie uszkodzen, szczegdlnie za$ wiezni skazanych na diugoletnie ewent.
dozywotne wiezienie, a zamierzajgcych po dostaniu sie do szpitala
ratowac sie stamtad ucieczkg NUrnberg podaje nastepujgcy przy-
padek uporczywego zadawania sobie uszkodzen przez wigznia.

U wigznia K. S. powstal ropien w prawej okolicy lgdzwiowej wielkoSci
pigéci przy temperaturze 39°. S. zostal umieszczony w szpitalu, gdzie dokonano
nacigcia ropnia; po kilku dniach z powrotem zostal odstawiony do wigzienia,
gdyz wzbudzit swojem zachowaniem si¢ obawg, ze ucieknie. Wkrotce powstat
u tegoz wigznia w prawej okolicy sutkowej ropien wielkosci dwoch pigsci oraz
w okolicy ledzwiowej o 2 cm. powyzej poprzedniego cigcia ropien wielkosci jednej
piesci. Wigzien przeniesiony do szpitala znéw wywotlal zaniepokojenie admini-
stracji szpitalnej ze wzgledu na przypuszczalng che¢ wymknigcia si¢ ze szpitala,
wobec czego z powrotem zostal odstawiony do wiezienia. Wowczas po krotkim
czasie zjawit si¢ u tegoz wieznia czyrak na karku, ktéry zupeinie nie poddawat
si¢ leczeniu; czyrak rozszerzal si¢ wcigz ku dotowi w kierunku szyi, powstata
ropowica. Musiano przenie$¢ wi¢znia po raz trzeci do szpitala, gdzie wytrwaly
wigzien wreszcie dopigt swego celu, gdyz przy pierwszej sposobnosci uciekt.
Skrupulatna rewizja w celi tego wig¢znia wykryta obecno$é strzykawki oraz flaszki
nafty.

Wiezniowie niekiedy przy dokonywaniu samouszkodzen postu-
gujg sie sposobami, moggcemi wywotaé, a nieraz réwniez wywotu-
jacemi najciezsze uszkodzenia organizmu. Np. NUrnberg podaje, iz
pewien wiezien wiozyt sobie pod spojowki dolnych powiek oczu
kawalki szkfa tak, ze powstato znaczne uszkodzenie oczu i choremu
grozita utrata wzroku.

Nierzadko osobnicy skazani na kare wiezienia zadajg sobie
uszkodzenia, by unikngé zamkniecia w wiezieniu ewent. odwlec termin
tego przykrego dla nich faktu. Tak np. Fischer podaje, iz pewnej
kobiecie, skazanej na rok wiezienia, udato sie przez 2 lata unikngé
osadzenia w takowem, gdyz ztozyta sze$¢ zaswiadczen lekarskich
0 swojej chronicznej, bardzo swedzgcej i bolesnej, chorobie ské-
ry. Miata blizny na prawej piersi, na przedniej powierzchni ndg
oraz na grzbietowej powierzchni lewej stopy, ktore miaty powstac
przed laty naskutek oparzenia kwasem solnym podczas pracy na
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fabryce wyrobdéw rteciowych. Na klinice dermatologicznej Uniwesy-
tetu Wroctawskiego uznano, iz powyzsze zmiany zostaty wywotane
sztucznie za pomocg kwasu solnego i symulantka chcac niechcac
musiata powedrowac¢ do wiezienia. Hellstem roéwniez *przytacza
przypadek, dotyczacy pewnego osobnika, ktéremu przez rok udawato sie
odwlec przykrg dlan chwile osadzenia w wigzieniu przez wytworzenie
sobie sztucznej rany wielkosci dioni na lewem podudziu; rana ta
jakoby miata rozwing¢ sie z czyraka, jednakze, gdy zwrdécono uwage
na sztuczny jej chrakter, 6w pomystowy osobnik byt zmuszony sam
sie przyzna¢, iz za radg pewnego ,specjalisty" wywotat jg droga
nacierania solg kuchenng. Hellstern podkresla, iz pod wzgledem
psychicznym byt to osobnik zupetnie poczytalny.

Nierzadko zdarzajg sie samouszkodzenia w obozach dla jencéw;
miatlo to miejsce dosyé czesto w czasie ostatniej wielkiej wojny.
Jencom zalezato przedewszystkiem na tern, by dostaé sie do szpitala
celem polepszenia warunkéw swego bytu oraz unikniecia przymuso-
wej pracy; oprécz tego niekiedy udawato sie tym sposobem drogag
wymiany powrdci¢ do kraju. NUrnberg podaje, iz w jednym
z obozéw dla jencow niemieckich pewien, znajdujgcy sie tam réwniez
w charakterze jenca, lekarz Niemiec dopomagat swoim rodakom przy
dokonywaniu samuoszkodzen; wreszcie uzyskat sam wymiang, sy-
mulujgc chorobe serca: przez 14 dni zazywat thyreoidyne i osiggnat
ta drogg zwiekszenia ilosci tetna do 200 na minute. -

Samouszkodzenia celem otrzymania renty ewent. uszkodzenia
z towarzystw ubezpieczeh od nieszczesliwych wypadkoéw dawniej zda-
rzaty sie rzadko. Po wojnie wszech$wiatowej ilos¢ tego rodzaju samo-
uszkodzenh zwigkszyta sie. Przyczyng tego zjawiska jest niewatpliwie po-
gorszenie sie warunkéw zyciowych, trudnosci w otrzymaniu pracy,
ogodlna powojenna demoralizacja, wzrost niecheci do pracy, i t. p. Acz-
kolwiek NUrnberg w swej pracy o samouszkodzeniach z roku 1931
podaje, iz dotychczas opisano w pismiennictwie tylko 3 przypadki samo-
uszkodzen celem otrzymania renty (sztucznie wywotana martwica palca
nég, oparzenie reki zapomocg HCLoraz wprowadzenie szkta i drutu do
rany), jednakze obecnie mozna cze$ciej spotka¢ sie w piSmiennictwie
z tego rodzaju samouszkodzeniami. Samouszkodzenia te sg czesto natu-
ry wtérnej t. j. osoby, ktére poniosty z tej lub innej przyczyny uszko-
dzenie albo osoby ktére sg wogdle chore, czynig starania, by utrzy-
mac¢ ew. pogorszy¢ swoj stan chorobowy lub nada¢ swojej chorobie
bardziej powazny charakter i wprowadzi¢ w ten sposob w btad lekarzy.

Francuscy autorzy (Dufour i inni) podaja, iz robotnicy portowi,
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szczegllnie terminowi nierzadko zadajg sobie uszkodzenia celem
otrzymania odszkodowania. W Revue Suisse des accidents du travail
zr. 1907 opisano, ze woznice specjalnemi szczypczykami uciskajg so-
bie reka, by symulowa¢ ukgszenie przez konia. Reuter przytacza
3 przypadki samouszkodzen celem otrzymania renty ewent. odszko-
dowania: 1-szy dotyczy pewnego kowala, ktory celowo zmiazdzyt so-
bie wskazujgcy palec prawej reki, wiozywszy go pod mtot kowalski;
11-gi i Ill-ci — dwdch gornikdéw, ktdrzy celowo pokaleczyli sobie
dotkliwie rece (jeden ostrym kawatkiem blachy a drugi nozem),
twierdzgc, ze stato sie to podczas pracy.

Nieraz zwraca naszg uwage wyjatkowo ciezki charakter samouszko-
dzen tego rodzaju. Pewien osobnik, zaasekurowawszy sie poprzednio,
odcigt sobie nastepnie noge siekierg (M arz). Marz réwniez przytacza
inny przypadek ciezkiego samouszkodzenia tego rodzaju. Fabrykant
K., ktéry zabezpieczyt sie w wielu towarzystwach ubezpieczen od
nieszczesliwych wypadkdéw, celowo zadat sobie ciezkie uszkodzenie
pita na fabryce i otrzymat odszkodowanie ze wszystkich towarzystw.
Chciat tg drogg naprawi¢ zly stan finansowy swojej fabryki, ktorej
grozito bankructwo. Leu opisuje przypadek, w ktérym pewien oso-
bnik, zazywajac naprzemian veramon i phandorm, doprowadzit do
wystgpienia zespotu objawdw, rozpoznanego przez lekarza, jako
encephalitis i uczynit za$§ to celem otrzymania renty.

O samouszkodzeniach celem uchylenia sie od pracy wspomina
Pa try i opisuje 42 zaobserwowane przez siebie przypadki sztucz-
nego obrzeku dtoni u wiloskich robotnikéw, ktérzy pracowali
w Szwajcarji i pragneli jak najpredzej powrécié do ojczyzny. Robot-
nicy ci uderzali dowolnym przedmiotem o twardej konsystencji przez
kwadrans po dtoni; poczatkowo robili to codzien, gdyz w nocy ob-
rzek znikat; po pewnym jednak czasie obrzek utrzymywat sie tak, iz
wystarczato czyni¢ to raz na tydzien. Obrzek mozna byto tatwo usungé
w ciggu jednego, dwoch tygodni, jesli chory lezat w t6zku i trzymat
ku gorze obandazowang reke.

Nierzadko zdarzajg sie samouszkodzenia celem symulowania
napadu rabunkowego. Od czasu do czasu mozna napotkaé opisy ta-
kich samouszkodzen w prasie codziennej. Samouszkodzenia tego ro-
rodzaju nalezg zwykle do grupy uszkodzen lekkich. Dittrich
w swem dziele ,Kriminalistische Téatigkeit und Stellung des Arztes®
podaje nastepujgce motywy, ktéremi kierujg sie symulanci w danym
wypadku: 1) niemozno$¢ lub nieche¢ zwrdcenia cudzych pieniedzy,
ktére symulant zgubit, przepit, przegrat i t. d; 2) cheé¢ odroczenia
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sptaty dlugdéw; 3) dazno$¢ ku pozowaniu na bohatera; charakterys-
tycznem jest, ze wtedy rzekomi bandyci nie sg w stanie zabraé¢ pie-
niedzy; symulant rzekomo odwaznie bronit sig, bandyci musieli ra-
towac sie ucieczka. Symulanci przewaznie sg w mtodym wieku; nie-
kiedy moze to by¢ osobnik podesztego wieku, ktéry chce wykazac,
ze zachowat odwage i site fizyczng i potrafit obroni¢ sie przed na-
pastnikami.

Dittrich w powyzej wymienionem dziele zwraca uwage na
czeste stosunkowo przypadki samouszkodzen kobiet celem symulo-
wania zgwatcenia z pobudek natury materjalnej, pomijajgc tto neuro-
patyczne u histeryczek. Dittrich przytacza réwniez motywy tego
rodzaju samouszkodzeh a mianowicie 1) kobieta chce wyttoma-
czy¢ sie z utraty dziewictwa, wywotaé litoS§¢ a pozby¢ sie hanby;
2) kobieta zostata uwiedziona, zaszla w cigze, nie zostata jednak
zgwatcona; jednak oskarza mezczyzne o zgwatcenie; 3) dziewczyna
zaszta w cigze od jednego mezczyzny oskarza jednak dla celéw ma-
terialnych innego mezczyzne; 4) mezatki niekiedy symulujg zgwalce-
nie, by wyttumaczy¢ sie wobec meza, jedli zaszty w cigze, gdy meza
przez dituzszy okres czasu nie byto w domu lub gdy mgz jest chory
(niemoc piciowa i t. p.). Samouszkodzenia przy falszywem oskar-
zaniu o zgwalcenie wystepujg pod postacig odrapen, sincow, uszko-
dzen w okolicy narzgdéw rodnych i t. d.

Na tern zakoncze prace o samouszkodzeniach. Korzystajgc
z dostepnego mi pismiennictwa, staratem sie materjat opracowac
i podzieli¢ wedlug kategoryj, ktére zaproponowatem na wstepie pra-
cy. Sadze, ze tego rodzaju podziat utatwi orjentacje w poruszonym
przedmiocie, ktéry nie jest jeszcze doktadnie opracowany zwtaszcza
w piSmiennictwie polskiem.

Na zakonczenie pozwole sobie podziekowa¢ za udzielenie mi
pomocy w pracy P.P. Profesorowi Dr. S. Schilling - Siengaiewiczowi,
Dyrektorowi Zaktadu Medycyny Sadowej U. S. B. i Profesorowi Dr.
M. Rosemu, Dyrektorowi Kiliniki Psychiatrycznej U. S. B., jak row-
niez P. P. pptk.-lek. A. Kiakszcie, kierownikowi oddziatu chirurgicz-
nego, pptk.-lek. A. Malinowskiemu, kierownikowi oddzialu chorob
nerwowych i umystowych, kpt.-lek. E. Rittlerowi, kierownikowi od-
dziatlu choréb ocznych, oraz mijr. lek. P. Rozwadowskiemu, kierow-
nikowi oddziatu choréb uszno-gardlanych, za umozliwienie mi opubli-
kowania kilkunastu przypadkéw samouszkodzen, zaczerpnietych z be-
dacych pod ich kierownictwem oddziatéw Szpitala Wojskowego
O. W. Wilno.
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L’automutilation comme un probléeme medico —
légal.

Par MICHEL ENGELMAN.

De l'institut de Médecine Legale de 1'Université de Wilno.
Directeur: Prof. Dr. S. Schilling-Siengalewic:z.

En se basant sur la bibliographie l'auteur donne la description
d’'une série de curieux cas des automutilations et discute leurs mobiles.

Pour une meilleure orientation dans ce domaine relativement peu
abordé Fauteur conseille a diviser les automutilations en trois groupes
suivants qui ont egalement servi de base pour son propre travail:

[.  L’automutilation chez des aliénés.

II. L’automutilation chez des dégénérés psychiquement comme
dans T'hystérie, la neurasthénie, I'alcoolisme, I'epilépsie etc.

[I. Lautomutilation effectuée par des personnes saines menta-
lement afin de gagner des profits matériels.
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