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Introducere

Problema infoxicafiunilor a preocupaf din vechi fimpuri omenis
mea. Sinuciderea eroilor pentru a nu ajunge in miinile dusmanilor
sau marile deceptii amoroase isi giseau desnoddmantul fafal in cupele
.cu otravd. In deosebi ci'n acele fimpuri nu existau arme de foc, a
ciror efect este mai sigur si mai fulgerdfor. Tot din cauza lipsei ar=
melor de foc, omuciderile se ficeau in afard de corpuri contondente
-si f3itoare, prin infoxicafiuni acute sau cronice.

Se stie cd'n cursul istoriei antice o serie de somitati milifare si
.philosophi si-au sfarsit viafa ludnd “ofrava. Deci toxicele erau bine
.cunoscule, cu toate ca n'au/rdmas texte /scrise. Se deduce cd foxix
.cele cunoscute de anfici, erau extrase din trei \regne ale naturii: 1.
din regnul animal, 2. din regnul vegetal si 3. din regnul mineral.

Din regnul animal'erau cunoscute mai /ales cantarida, a carei
-efect era provocat de inseciele  'sarcofage. Singele taurilor, desigur
.dupice a suferit o fermentare ‘putridd, era ucigitor de om. Mierea
-din Heraclea, supranumitd Mainomenon, ii ficeau furiosi pe cei cari
.0 consumau, de aceea era servitd soldafilor inainte de luptd, precum
-remarcd Herodot, despre soldafii lui Xenophon. Aspizii, gusterifele,
-epurii de mare gi salamandrele freceau ca foxici imporfanti.

Din regnul vegetal erau cunoscute, din vechi timpuri acfiunea
.care a fost infrebuintat pe o scard infinsd in orient, de unde s'a in~
filtrat si in imperiul roman. Ridicina de aconit era considerats,
.ca una din foxicele cele mai puternice, dindusisse epifetul de para~
.daliak sau omoratoare de panfere. Unul din conjurafii lui Catalina,
purnius Besfia si-a omorat sofia cu aceasta ofravi.

Cicuta virosa o planfd din finuturile midstinoase, era intrebuin=~
:fatd la Athenieni gi la vechii cetifeni a Marsiliei pentru uciderea
condamnatilor la moarte. Simpfome sigure a sinuciderii prin cicuta
-virosa era hipofermia si senzafia de greutate in membre. Cei vechi
il cunosteau si antidotul: vinul, Platon susfine in istoria sa despre
:Socrate, cd moarfea ira fost ciuzati de aceastdi planti.
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Rédécinilé planteior Weratrum album, Flleborus niger, era-u uti=
lizate pentru a vindeca folia. La Greci si Romani se intrebuinfa la.
deratizare. Aulu— Gele afirmi despre Gali, ca varful sigefilor erau

inveninate cu acest foxic. _

Mulfimea ciupercilor veninoase, deasemenea erau_cunoswte, ca
puternici foxici. _ »

Din regnul mineral erau cunoscute pe scard infinsd o mulfime
de ofrdvuri, cari sunt §i azi ufilizate in farile civilizate :  arsenicul,.
mercur, plub. Toxicele din acest grup au fost inirebuinfate pe o asa
scari infinsd, incat legiuitorii republicei Romane, au legiferat sanctiuni
severe in. confra culpabililor. In deosebi femeile erau autoarele multor
infoxicafiuni si mai ales concubinele, incdt a ajuns proverb: adulfera,.
ergo, venenifica. ' g

In evul mediu s’au ufilizat tot asa de -mult atdt in clasele so= ‘
ciale mai modeste, cat si in palatele Iuxoase, mai mult si aici de
femeile geloase pe rivalele lor, ori serveau ca armd de rizbunare in
contra sofilor infideli. Substanfa  mult- rispandita, in afard de alfe
foxice era acidul arsenios. Cu aceasfa ofravd era si fie ucis la 1834
regele Frantei Carol VI, ducele de Valois, fratele lui $i unchii lui
ducii de Berry, Bourgone §i Borbon; de” ciire Woudreton,.Ja ordinul lui
Carol cel riu de Navarre, precum reiese din scrisoarea citre Wous
dreton a lui Carol cel riun.

Cu doud secole in urma, ‘infoxicafiunile au devenit foarfe ras=
pandite in Ifalia, popularizindu-se de sus in jos, dela clasa cultd in:
popor. Erau celebre aqua Toffana si aqua Napoli,. cu cari numai in:
Roma au fost infoxicate peste 900 persoane, inifre cari si doi papi.

Mai farziu infoxicafiunile din Halia au ftrecut in Frania, stabis
lindusse pentru mult fimp la curfea . regilor francezi, incepind cu.
Ludovic XIV. Marile ducese dela curte se indeleiniceau cu infoxis
carea diferifilor demnitari, ori chiar a frafilor si parinfilor, pentru a
putea infra in posesiunea mostenirilor. Desigur au fost suspecte mul=
fimea cazurilor de morfi subite si reclamate medicilor, nefiind cunos-
cute semnele medico-legale in infoxicaliuni, la autopsie medicii se
muljumeau s3 marcheze doar, ci moarfea este cauzati unei humori:
maligne. : ‘

Pe la finea secolului al XVIl-lea a devenit celebru in toatd
Franfa un oarecare Barenton, care era veferinar §i se ocupa cu ofras
vuri §i magii. Sediul il avea in Orleans, unde veneau fofi cari vroiau:
sd se inifieze in arfa de a se infoxica: il

La finea secolului al XVIl-lea ofrivurile infrebuinfate erau ins
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numir mare §i mai toate de origine minerald, dinfre cele mai cunoss
«cute: acidul sulfuric, sublimatul corosiv, opiul si arsenicul. Ifalia s’a
.dovedit insd mai avansatd, cici acolo se cunosteau deja o serie de
foxici subfili; acidul cyanhidric si fleurs de pécher, foxic cunoscut
incd de vechii Egipteni, unde preofii ucideau cu aceasti planti pe
delicventii pasibili de sacrilegii. Otrdvirile se fineau lanf, fiindci in
afard de simpfomatologia toxicului nimic nu pufea dovedi prezenta
foxicului in .cadawvre, fiind incd in fase toxicologia bazatd pe reacfii
chimice.

Cu aparitia aparatului Marsch in 1838 analize minufioase, cari
au posibilifatea si dovedeasci cantifatea de As. ce ar pufea produce
moartea. La 1840 se face prima anmalizi cu aparatul lui Marsch, la
«cererea tribunalului. Dar condamndiri in urma dovedirii canfitifii de
As. dupd analiza acestui aparat s’au dat mult mai tirziu.

Evoluind chimia a crescut si arsenalul terapeutic in consecin{d
si toxic, multiplicindusse intf'un numdr extrem mulfimea toxicilor
afilizafi. Este suficient a arunca o succintd privire peste tabloul sta~
fistic al intoxicafiuniler dela ;,Salvarea* din Cluj, pentru a ne face o
idee de marele numir de substanfe carl, s¢ ‘ufilizeazd in sinucideri,
omucideri si rareori in Jaccidente.

In afard de cele trei| grupe "de”foxice cunoscute in anfichitate,
evul modern, a imbogalif, durere si acest capifol cu un nou grup de
foxice: sunt foxicele gazoase.

Dacid prin foxicele lichide ori sohde, se punea capat viefii unui
.om, prin foxicele .gazoase este periclifatd viafa unei infregi colectivis
tifi. Mulfimea boalelor profesionale, ii au originea mai foate toxicele
.gazoase.

Mintea omeneascd nascociteare a mulfor invenfii ingenivase, cu
marea desvolfare a chimiei si fizicei a ajuns sd descopere gaze toxice
cari viciind aerul, ‘intoxicd organismul, producidndus=i leziuni dureroase,
.ce poate duce la moarte. Atacul de gaze dela Ypéres va riminea
in istoria civilizajiei ca o dureroasd pagind de omordre a deaproapelun,
prin gazele toxice preparate in laboratoare.

Dupi razboi se face parcd un concurs intre nafiuni, de a pre=
para gaze din ce in ce mai foxice, cari sd distrugd nu numai omul,
i chiar nici animalele si plantele si nu fie crufate. Dar intentia le
este nu numai sa dlslruga fot in .ceea ce esle viatd, dar si acfioneze
si pe o suprafajd tol mai intinsa, :

Desigur omenimea se ingrozeste de efectul acestor foxice si
guvernanfii Statelor se ingrijesc de a prepara populafia si soldafii cu
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pufea pisira viafa in caz de afac.
si fratim despre acfiunea foxie
din punct

misti anti=gazoase, peniru assi
. In aceasta lucrare vom incerca
celor in general, precum si elucidarea cauzei infoxicafiunii,

de vedere medico=legal.

Intoxicafiunile in general

Autorii au incercat si dea o definifie, care sa satisfacd  alat
exigenfele medicale, cat si cele juridice, in ce privesfe acfiunea foxi=
cului §i natura lui. Mulfimele intoxicafiunilor practicate intotdeauna, fie
ca fenfafive de sinucideri, dar mai ales ca omucideri, au determinat
pe juristii din foafe tirile s& introducd in legiuirilor lor pedepse pentru.
sancfionarea vinovatilor.

Astfel in codul francez (arl. 301) infoxicafie este definitd astfel:
orice atenfat la viala unei persoane prin efectul substantelor cari ar
putea da moartea, mai repede sau mai tawziu, infrucat aceasta subs
slan{i a fost intrebuinfatd sau administrata §i oricare le<ar fi urmarea. -

Codul penal romian, prevede pedepse pentru cei cari ofravesc
prin substanfe ofrdvitoare sau beuturi oirdvite in art. 231, 245, 246,
247 si 389. Indivizii cari se fac culpabili pfin infoxicarea altor per=
soane, cu alimente ofrdvite, sunt fesponsabili /penal, iar cei vinovafi
de infoxicafii accidentale sau profesionale, sant urmiriti pe cale civila.

Codul penal din Transilvania’ in-art. 309 si 315 prevede pe=
depse, confra acelora cari produc ofravuri, ape efc.

Legea sanitard din 1930 in arficolele 411, 412, 424, 425, 426
427, 428 si 431 legifereazd vinderea si desfacerea substanfelor medis
camenfoasa §i a drogurilor. Asifel vinderea substanjelor medicamen~
foase, este un drepi al farmacigfilor si droghisfilor autorizafi, cari la
randul lor nu pot elibera medicamente decit in schimbul recetei. elibes
ratd de medic persoanci respective.

Legea stupefiantelor din- 1928. si regulamentul promulgat in 1929
prevad pedepse pentru medicii- i farmacigtii cari ajutd procurarea abu=
ziva ale stupefiantelor. Stupefiantele conslifue un monopol de Stat in
Romania. In regulamentul pentru controlul alimentelor din 1930 se
prevad dispozifiuni in ce priveste confrolul alimentelor si beuturilor.
Din punct de vedere medical, infoxicafiunile sunt privite sub. mai multe
aspecfe: chimic in ce priveste simpfomatologia intoxicafiunilor; anas
tomopatologic in ce priveste leziunile; medicoslegal, in. ce priveste
consfafarea post mortem, a cauzei infoxicafiunii.
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G. — A. Rogers spune: avem intoxicafie ori de cife ori sur=
vine o fulburare celurard, depinzind de o modificare a mediului or~
ganic, fie prin introducerea unei substante nocive, fie prin marirea,
diminuarea sau fransformarea anormald, a unei sau mai mulfor sub-
stanfe nocive®. :

Sérgent, considerd ,intoxicajiunea ansamblul turburarilor produse
in organism, prin alterarea chimicd a mediului vital.”

Dl Prof. Kernbach defineste asifel: prin ofrdvire infelegem
introducerea in organism a unei substanfe de constitufie fizico»chimica,
care produce leziuni, tulburdri funcfionale sau chiar moarfea.

Din punct de vedere medico=legal, deosebim ofravuri survenind
ca: 1. accidente, 2. sinucideri, 3. omucideri.

1. Otrévirile prin accidenfe, in multe cazuri se produc prin
administrarea medicamentelor din greseald in doze prea mari, sau prin
substituirea din gregeald a altui medicament, cazuri cari durere survin
destul de des. Ofradviri accidentale le putem considera mai foate ofrd~
vurile dela copiii, cari minancd tof ce gisesc in cale, de aici frecs
venta ofrdvurilor cu datura stramonium. In fine, foate intoxicafiile alis
mentare se considerd a fi intoxicafii accidentale.

2. Ofravirile in sinucideri;~sunt celel mai frecvente si indeo~
sebi la femei. Otravurile ufilizate mat mult, precum dovedeste sfatise
fica noastrd sunt: sodd\ causticd, sublimat, opiu. Se ieau mai mult
caustfice, in sinucideri, in\nadejdea cd moartea va fi rapidd, in urma
durerilor produse.

3. Omuciderile foarte frecvenie in evul mediu mai ales, cind
armele nu erau asa mult rispindite. Se fac si azi omucideri sau mu=
filiri cu causfice in caz de gelozie, mosfeniri efc. In omucideri se
" infrebuinfeaza foxice fird gust sau miros special si in canfitdfi mari
peniru a nu fi recunoscut de bolnav si nici de toxicologi.

Din punct de vedere toxicologic ofrdvurile se imparte in: 1. mi~
nerale, 2. vegetale, 3, organice §i 4. alimentare,

Din punct de vedere chimic, se considerd foxicd orice sub~
stan{d ce este capabild si furbure viafa elementelor anatomice, modi~
ficandu-le direct sau indirect, mediul ce le confine. Mediul ce scalda
celulele poate fi alterat prin o serie de mijloace:

secrefiune
1. Ofrdvuri de origine celular3 { dezasimilare

manifestari energefice,
2. Otravuri de origine digestiva

3. Otrdvuri formate in organism prin agentfii interni (prin isufi=
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cienfa digestii multor substante) si parazitari, (taenia, solium, mediocas
nelata, echimococus, Irichina, spiralis).

4. Ofrivuri introduse in organism. _

Primele doud surse sunt de naturd fiziclogicd, in‘u'rma d'efec-
fiunii bunei funcfiuni, fie a metabolismului, fie a digesflel.. U[h.mele
doui sunt datorite fenomenelor patologice ﬁntermiienle, cari accidens
fal survin. : k. 3

Ce priveste originea substanfelor foxice le divizim in doud mari
capifole: exogene i endogene. Primele formeazi marele ‘arsen‘al al
toxicelor infroduse in organism volunfar sau accidental, cu intentie de
sinucidere, alte ori se introduc in mod lent, in anumife ocupafiuni
dand boalele profesionale, precum se observa des in fabricele de chix
brite (Ph.), oglinzi (Hg.), baromeire, fermomeire (Hg.), raportorii
(Pb. si As.) efc. - ' )

Oftrivurile exogene se clasificd in patru clase:

1. Alimentare: lapte, conserve, efc.

2. Profesionale: Db., Ph,, gaz de iluminat, efc.

3. Medicamentoase, :

4. accidenfale (accidente, erime, sinucideri).

Toxicele endogene, sunt produsul diferifilor alterari organice, care
declanseazi o boald, a carei gravitate este in funcfie de alterarea, me=
diului si a consfituanfilor, celulari, Dupa provenienfa fi actiunea toxis
celor endogene, discernem ‘trer divizitni :

1. Toxicele cari rezulti din acfiune vie a celulei sunt ofrivurile
provenite in fimgul dezasimildrii §t-cari continud si se formeze, prin
aufoliz, in organele si fesuturile refinute in organism. ’

2. Substantele foxice pe cari le elibereazi diferifi parazifi si cari
asimilate de celule dau accidente. ‘

3. Celulele distruse prin acfiunea energefica, elibereazi substans
tele nocive.

Poarta de intrare

Un rol important il joacd in intoxicafiuni poarfa de intrare, care
variazd dupd subsfanjd. Sunt subsfanfe cari au proprietatea de a intra
"pe mai mulfe cdi cum este Pb. ce poafe infecta organismul pe cale
respiraforie, digestivd si cutanatd. Desigur gravitatea atit la Pb. cat
si la alte toxice variazd dupi .poarta de infrare. :

Alfi foxici patrund insi numai pe o singurd cale, asa sunt cius
percile si marele numir a substantelor cari dau intoxicafiunile alimens
tare, poarta lor de intrare este numai cea digestivi.
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a) Tubul digestiv. Primele leziuni se manifestd la nivelul cavi-
tifii buco-faringiene, insd numai la substantele caustice, cari dupa na~
fura ofravei produce escare prin fopireac fesuturilor sau lichefiere. La
nivelul esofagului substanfele caustice, produc in- deosebi la nivelul
stricturilor fiziologice, necroze cari dau stricturi, asa pronunfale incif
bolnavul moare de foame, neputdnd ajunge alimentele in stomac.

Stomacul este organul ce reacfioneazd direct sau pe cale reflexd
‘intoxicafiunii. prin virsituri, nu numai cdnd ofrava a fost introdusi
pe cale digestivd, chiar daci ea a infrat pe alte cdi accesibile. In
stomac sucul gastric prin el acfiveazd acfiunea unor tfoxice, iar pe als
tele le neutralizeazd. Asborbfia inceputi in cavifatea bucali, unde in
general este slabd, fiind in cavitalea bucald o mica cantifate de saliva,
iar numirul fermentilor disolvanti este relafiv slab reprezentat. Absorbjia
e mult mai pronunfatd in stomac, dispunind de o parte de o mai
mare suprafaja de absorbfie, de altd parfe prezenfa unei mari canfitafi
de suc gastric si fermenfi disolvanfi sunt tofi, factorii favorabili absor=
bifii in canfitdfi remarcabile.

~ Mucoasa infestinald este foarte favorabild absorbfii futuror subs
slanfelor, ai cdror efect se/ remarcd unele producdnd un peristaltism
prdnuniat, ce determind diarei rebele, altele din contrd micsoreazi miss
carile fiziclogice, dind constipafii pronuniate. | Absorbfia infestinului
creste cu fraectul, prezentind 'maximul-de  absorbjie mucoasa rectald,
infrebuinfatd pe o scard infinsd/si in ferapeutica penfru absorbfia
medicamentelor. =

b) Aparatul respirator este ¢ -cale-deschisi futuror foxicelor gas
zoase. Mulfimea bolilor profesionale isi au originea in inhaldri de aer
viciat cu gaze nocive, cari venind direct in confact cu globulele rosii
la nivelul capilarelor din alveolele pulnonare, repede infoxica intreg
organismul. Aceste substanfe gazoase mai cunoscute sunt: CO, H2S,
procoxidul de N, cloroform, acidul cyanhidric, alcaloizi, volatili, Hg, etc.

¢) Calea genitosurinara este nu numai o cale de eliminare, dar
si o cale de absorbtie. .

Volly, Dietrich si Bandrexel au demonsrat, cd vezica urinara
este permeabili pentru alcooli. ¢ aceasti permeabilitate este mult mai
pronunfatd, cind. mucoasa vezicei este inflamata.

In acelas fimp. vezica serveste gi. ca eluminatoare' de alcool.

Mucoasa vaginald este o altd cale de absorbfie, dovada acciden~
tele cu globulele vaginale infrebuinfate ca anfiseptice, si cari dau re=
acfiuni generale, astfel iodoformul in multe cazuri ne dd accidente.

Glandul de asemenea este o cale de absorbfie : Ladislau, regele
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Neopolului, a fost omorit prin depunerea acidulu.i a{senios pe gland.

Absorbfia cufanatd este o cale de intoxicatie msgmnata pentru
substanele volafile: mercur, esente, iod, salicilat de mefil.

- Substanfele volatile fraverseaza pielea, cand ele sunt in solu=
fiune: astfel strichinina disolvatd in cloroform intoxica e'purele pe cale
cufanati, dacd e disolvatd in efer, infoxicafia nu se mai produce. Ce
priveste absorbtia gazului, pe cale cutanatd, ea incd nu este elucidata.

Calea subcufanati este un foarte bun mijloc de absorbfie, de
aceea este intrebuinjali pe o scard infinsd in terpentind, precum si de
primitivi cari pun pe varful sagefilor lor foxici puternici (curara) care
ajungand in fesutul celulelor subcutanat omoara victima in scurt fimp.

Absorbfia subcufanatd, creste cu numirul vaselor cari nuilresc
regiunea,

Conjunciiva este o cale de absorbfie pronunfat, fapt ce doves
desc o serie de foxici cari administrafi pe aceastd cale produc chiar
moartea, astfel acfioneazd acidul prusic, din care este suficient a picura
cifeva gute pentru a fi fatala. :

Vedem ci foxicele, pe orice “cale ar pairunde ele, frebue s fie
absorbite peniru asi declansa, acfiunea, Abscrbfia este legata de viata
celulelor si datoritd afinitifii chimicé si biologice nu numai fatd de ces
lule dar si fafi de mediu care scaldd celulele diferitelor organe.

Dovadi alterafia intregului-organism in/caz de cistifa.

Asociafii si antagonisme toxice. Introducandu-se diferite toxice
in organism, se pot intdmpla urmajoarele cazuri:

1. Se poate ca ele si lucreze independent.

2. Una isi adifioneazd acfiunea altera urmindu-i foxifatea.

3. Se neutralizeazd, de aici principiul antidofilor.

Desigur neutralizare absolutdi nu existd, ceiace se observd este
o neuiralizare relafivd. Asifel ezerina neutralizeazi atropina la nivelul
pupilei, paralizind sfincterul pupilei, Moartea prin strichnind este im=
piedecata prin cloroform, inversul nu se dovedeste intotdeauna.

Eliminarea ofravurilor

In studiul elimindrii ofrdvurilor vom studia ciile de eliminare,
starea in care este eliminati si in fine durata acestei elimindri.
a) Ciile de eliminare. Qeupandusne cu clile de eliminare, fres

bue implicit si ne amintim de absorbfia si repartizarea in organism a
substantelor foxice.
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O cale de eliminare este voma. In foate cazurile cind se in-
gereazd o canfifafe mai mare ori o substanfd mai tare dintr’o ofravi,.
stomacul- reacfioneazd elimindnd pe cale bucald continutul strdin. De
multe ori provoacd un peristaltism mai accentuat al intestinului, asifel
cd in afard de calea bucald se elimind si pe cale rectala.

Insd adeviratele cai de eliminare sunt rinichii, mucoasa pulmos
nard, mucoasele in general, bila, pielea si calea infestinala.

De calea renald se elimind majorifatea corpilor organici, anors
ganici si gazosi, ea este calea de eliminare mai de seami. Gisim in
urind alcaloizi, sulfafi alcalini, principalele metale si cdteva substante
speciale alcool, cloroform, efc.

Pe calea pulmonard se elimind majoritatea foxicilor gazosi si vo=
latili, astfel oxidul de carbon, acidul sulfuric, acidul cvanhidric si o
parfe din aefer, cloroform, alcool, efc. In aproape toate infoxicafiunile
se elimind o canfifate micid de foxic pe cale pulmonard, cici aiat la
om, cit si la animale se poaje recuncasie felul intoxicafiei dupa miro~
sul cesl are aerul expirat:

Eliminarea prin alte mucoase decdt cea pulmonard, este o cale
secundard. Se elimind mai ales prin/glandele salivare, ca in infoxis
cafiunile cu Pb, Hg, efc., insi produsul lor prin salivd iar ajunge
in stomac. ;

Bila este o cale 'de eliminare a foxicilor metalici, insd in mic3
cantifate.

Pe calea cutanati se absorb, dar se si elimind o serie de ofrds
vuri, asifel este arsenicul si compusii lui, tofi foxici alcoolici, cari pro=-
duc o vasosdilatafie periferici si elimini in mare cantifate acesti
produsi.

Calea cea mai importantd insd este calea infestinald, avand in
vedere cd majorifatea toxicelor pafrund pe calea bucosfaringiana, nor=
mal este ca eliminarea si fie cea rectala.

Unii dintre foxici in afard de colice puternice, dau un peristals
fism foarfe pronuntat, producind diaree rebele, cari in infoxicctiunile
cu arsen, au aspect riziform, putdndusse confunda cu holera. Alte
substanfe produc inhibifia musculaturii infestinale, cum se observa in.
prima fazi a infoxicafiilor cu plumb.

b) Forma sub care suni eliminate, au preocupat pe mulfi aufori. .
S'a constatat eliminarea unor foxici sub forma in care au fost infros
dusi nesuferind nici o modificare, pe cind o serie de alte substante
sufere modificiri importante.

Dintre substantele cari se elimind nemodificate citim majoritatea .
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~sulfafilor metalici, clorafii, carbonalii, morfina, strichnina, brucina,
-cintina, nicofina si in general foafe bazele vegetale. . _

Dupi Babutean ,Traité de Toxicologie” citam o serie de suba
_stanfe cari sufdr fransformari in organism:

Sulfurii se transforma in Sulfafi (Kohler)

Hiposulfifii se transforma in Sulfafi (Babutean)

Sulfitii se transformd in Sulfafi

Cyanatul de K si Na se fransformd in Carbonat de K si Na

Fericyanura de K se transformd in Profoclorura
. In general se remarci ci substanfele suferd sau o oxidare sau
-0 reducere. Se observd ci sirurile acizilor organici sunt arse si frans=
-formate in substanfe alcaline §i cum majorifatea se elimind pe cale re~
nald urina devine alcalina.

Acfiunea toxicelor asupra organismului

Acfiunea substantelor tfoxice asupra organismului variazd, dupd
- califatea, cantifatea si fropismul cesl au/pentru diferite segmeutfe din
- organism.

Asifel strichnina \acfioneaza— asupra./maduvei anferioare; dand
convulsiunile cunoscufe : oxidul de ‘carbon, acfioneaza asupra hemo= -
globinei, fransforminduso in"‘carhoxihemoglobina; canfarida dovedeste
un fropism pentru cenirii erecfori-gi-rinichi. _

DPe scurt vom ciuta a elucida actiunea diferitelor toxice la nis
velul diferifelor organe mai imporfante.

Actiunea ofrivurilor asupra sangelui.

Rogers imparfe substanfele foxice dupd felul cum acfioneazi
-asupra globulelor sau plasmei, in doud mari grupe;

cari micsoreazi coagulabilitatea
cari mdrec coagulabilitatea

1. Oftrdvuri plasmatice : cari precipifd cdteva substante

. o cari modifici constitufia chimici a
| sdngelui

(cari maresc rezisfenta hematiilor
cari disfrug hematiile

2. Ofravuri globulare : { cari se combind cu hematia reducs
foare de cemoglobina

cari acfioneazd asupra leucocitelor
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Substantele cari diminud coagulabilitatea sanguind, sint sarurile
de Cu, Na, Fe, Mg, Co, nichel si mercur. Metalele grele dimpo~-
frivi mdresc pofenfa de coagulabilitate, unele lucreazi direct, altele ca
Ph actioneaza indirect prin alferarea ficatului. Substanfe precipitante
avem fermenti, albumoze si substanfe de origind animali.

Proprietatea foxicelor, cari acfioneazd asupra globulelor rosii au-
efect de a-madri rezistenfa globulard sunt pufine, cu atit mai mare le
este numadrul otrdvurilor ce au efect | disolvant. Acfiunea intimi ale
acestor disolvanfi, se rezuma la disolvarea lipoizilor si a colesterinei, .
elementele protectoare a globulelor rogii. In acest grup avem: venis
nurile animale, scorpionul, salamandra, serpii, a cdror loxic disolva
globulele rosii.

Un alt grup de substante, dupice distrug globulele dau nagtere
unei canfitifi remarcabile de methemoglobina.

Dietirich imparte aceste sucstanfe in irei grupe:

1. Oxidante: Os, 1K, CIONa, CQOs, NHs.

2. Cu proprietafi reductoare ;- a. pirogalic, pirocatechina, hidros-
chinona. ~

3. Cari nu sunt nici’ oxidante, nici reductoare: anilina si deri=
vatele sale, toluidina, acelanilina etc, »

4. Unele substanfe \gazoase ~modifici~ hemoglobina, rapindu-i
puferea oxidantd, astfel aveni intoxicatia cu CO, care fransjormd in
carboxihemoglobini, subsfantd ce-numai ‘este capabili a se combina
cu O, asa cd o canfifate de 5% in aer este capabil de a altera asa-
cantitate de Hb. incit oxidarea sa fie compromisd complef, sucombind
bolnavul in asfixie. Tropismul oxidului de carbon pentru hemoglobina
este de 200 ori mai mare decét al oxigenului. Sangele intoxicat cu
CO are o culoare rosie, pe care o pastreaza §i dupd moarte.

Prin infoxicafiile cu acid cianhidric avem aceeasi culoare rosie
a sangelui, diferen]a este cd aici bandele din speciroscop sunt mai
apropiate de violet,

Acfiunea asupra sistemului nervos. Dupi, regiunile, unde
substanfa foxicd acfioneazd cu precddere avem foxice cerebrale, bul--
bare, medulare, ofrdvuri ale terminafiunilor nervoase sensitivi §i mos
fori. Aceasta diviziune esfe relafivd, cici acfiune numai asupra unui
cenfru nervos nu existd si chiar dacd unele clemente au un fropism
specific pentru un segment nervos, acest tropism variaza dupa animal
si conceniralie,

Asifel morfina are acfiune hlpnohzanta mult mai micd la ani»-
male dect la om, in schimb acfiunea asupra miduvei la animale este
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mult mai evidents, producdnd la cdine dupd Claude Be-rna'rd ¥ pas
rezie a trenului posterior. La pisica morfina groducve ezc(?lfahe [a bDur
‘betie. Chiar la om acfiunea este variatd dupd ras§a. cici pe cand %a
rassa albi produce o idiafiune bogata, la Malaezi PW'dUC"- o mate
cunoscuti sub numirea de amok, ajungind in acces sd verse sdnge
_si chiar sd ucidd ‘persoanele infalnife. T = o

Efectul alcoolilor se manifestd” prin vasodilatafie st o EXlea_tle
a celulelor nervoase din encefal, in prima fazd, in a doua fazd acfius
nea se manifests la nivelul cerebelului, de aici lipsa de coordonare
ale miscirilor, in faza treia se remarcd acfiunea asupra Pulbului 3'!
‘miduvei spindrii, pe langd o hipotermie in urma alter_aru cgntruﬂlun
-fermoregulator, .dand o paralizie moloricd, o accelerare §i apoi o ina
cefinire a miscarilor respiratorii, pulsului §i moarfea.

Un grup de substanfe alcaloide au acfiune excitantd asupra ma=
duvei spindrii. In fruntea acestui grup avem strichnina, care di con-
~wulsii in urma unui fenomen reflex. Dovada despre acfiunea speciala
la acest nivel o avem in experienfe facute pe animale, cdrora secfio~
nindusse miduva, nu s’ay mai observal secuse musculare, in urma
_administerii in canfitifi foxice.\S2 obseryd cd dupd o fazd de exci
tafie pronunfatd, urmeazd o stare anesfefica.

Oxigenul in canfitate prea/mare- dd moartea precedatd de cons
vulsii. Pentru a ne edifica, punem un animal intr'o atmosferd cu aer
comprimatd ori oxigen pur, in/care putem difija conceniratia de oxis
~gen vom observa accidente, din-momentce sangele confine 30% oxi-
gen in loc de 20% cantfitate, ce normal este in aer. Cand acest pro=
cent este crescut la 35% survine moarfea, precedati de convulsi
feribile, confracfii tonicosclonice, singele devine negru, iar animalul
moare in asfixie, inima insi mai bate dupd moartea aparenta.

Din punct de vedere chimic se cunoaste posibilitatea diminudrii
iputerii convulsivante a bazelor organice fie prin modificare, fie prin
-introducerea unui radical alcoolic; acelas fenomen se observad la coms
pusii amoniacali si la compusii xantinei. Filehne remarcd diminuarea
acfiunii corpilor xantici, pentru miduvd, prin adifionarea radicalilor
metili §i cregterea acestei proprietifi fafd de sislemul muscular si in
-deosebi la nivelul nervilor periferici, in felul curarei.

O acfiune cu fotul aparte pentru miduvi are canfarida. In afard
de efectul convulsivat, se remarci o acfiune specifici pentru centrii
-erectori din ‘miduvd, fie excitind direct ori acfionind prin un fenomen

reflex, grafie inflamafiunilor din aparatul genito~urinar, dind : priapism
:sau nimfomania. : '
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Multe substanfe isi exercitd acfiunea asupra bulbului; unde avem
localizali o serie de centri imporfanti, dinfre cari cu rol primordial
vital, sunt cenfrii: respirator gi cardiac., Asifel cloroformul este acela
care ne pune in eviden{d in doud faze opuse, actiunea asupra acestor
doi centrii. In faza inifiald di sincopa cardiaci prin excifarea cenirului
cardiac din bulb, ce duce la oprirea bitiilor inimii; in faza finald surs
vine moarfea datoritd excifafiei centrului respirator din bulb. Nu putem
afirma fropismul sau acfiunea exclusivd numai asupra unei pirfi din
substanfa nervoasd, in general foate subsfanfele influenfeazd intreg
sistemul nervos, denofdnd insd o cumulare mai pronuntatd, fie la ni~
velul creerului, a bulbului sau a miduvei; a substantei albe sau a
substanfei cenusii; a centrului respirator ideator, .cardiac, efc. si de aici
efectele variale ale foxicelor,

Sunt o serie de ofrdvuri cari posedd o acfiune predilectd pentru
centru respirator din bulb. Citim dintre acestea: veratrina, solanina,
care acfioneazd si la nivelul centrului-cardiac; aconifina, alcoolul, acis
dul salicilic, cantaridina. Acidul cianhidric. infrebuinfat la derafizare,
dovedeste in faza inifiald’o “excifare'a centrului respirator, apoi paralis
zeazd aldt cenfrul respirafor, \cit si_ celgitculator; dupa un mare spasm
convulsiv inspirator, respirafia se- opreste, urméndusi o fazd de bradips
nee, cirel urmeaza oprirea rcspirafiei; 'si moarfea.

Morfina, nicotina $i ‘mai zles ‘@pomorfind produc voma, din care
cauzd ultima este intrebuinfatd interapeuticdi pentru provocarea vomei
in cazuri de intoxicatie alimentard.

Substantele encefalopatice sunt in numar mult mai mare, decat
cele mielopatice. Astfel alcoolul, saturnismul, pelagra dau alterafiuni
ale creerului, dind o encefalifd interstifiali. De remarcat este pachi=
meningita la beutori:

Un mare numir de substanfe isi manifestd acfiunea la nivelul
nervilor periferici. Wedensky, discerne frei faze variate ca simptomatos
logie :

1. Este faza de transformare cand scad excitabilitatea, pasirans
dusse conductibilifatea.

2. Este faza paradoxald cidnd excifafiunile slabe sunt transmise,
nu insd si cele mai fari.

3. A treia fazd este caracterizatd prin inhibifiune, cand excitar
fiunile provoacd o inhibifie in parfile narcofizate. Aceste pericade se
succed invers cind dispare efectul toxicului.

Multe din intoxicafiunile cronice, dau nevrite periferice, astfel
observim Ia infoxicaiile cronice cu alcool, plumb, mercur, arsen sul-



furi de carbon; oxid de carbon si ergofina. Aceleasi simptome gisiin
in' paralizie, pseudosfabes, tremurdturi. e 2"
Cocaine este fipul foxicului cu . acftiune asupra ferminafiunilor

sensitive, cat §i a centrului idiator. _ . -

Insdsi oboseala di o serie de ‘subsfanfe nocive febrei musculare
striafe, dinfre cari mai insemnat este acidul lactic, care opreste con=
fracfiunile musculare in caz cid se acumuleazd in cantitate prea mare.
O mulfime de substanfe isi exercitd acfiunea excifantd sau de inhi=
bifie fati de musculafura netedd. Unele ca anfimoniul, bariul, digita=
lina Si nicolina provoacd confracfia acestor elemente, insd in doze prea
mari le paralizeazd, ele defermind o stare spasmodicd §i o contractie
a musculafurei nefede: vezic3, ufer, vase, efc.

Acfiunea substanfelor peniru diferite organe cu musculatura nes
tedi variazd foarte mulf, asifel sulfatul de afropinad, mdreste excitabili=
tatea musculaturei nefede dela nivelul infestinului, diand colici si diarei
in acelas fimg, diminud sensibilifatea reflexd, iar in doze mari parali-
zeazd sistemul nervos pe care inainfe lra_excifat. Acest alcaloid pa=
ralizeazd repede sfincferul irian, dand o 'midriazd pronunfatd, din care
cauzd este intrebuinfat de cucoanele s aibi \ochi fumosi, de unde
numirea de atropa belladonna, paralizeazi repede si fibrele nefede ale
tubului digestiv pe cdnd musculalura nefedd a vezicei este foarte pufin
influenfata. Un efect diametral 'opus.a' airopinei ne furnizeazi pilos
carpina, care excitd musculatura nefedd a intestinului, vezicei si ufes
rului, precum si a sfincterului irian. ; :

Substanfa cu efectul specific pentru musculatura nefedd  este
ergofina, a cdrei acfiune se manifestd prin contracfia vasculard, deters
minand o confractie pronunfatd a fibrelor uterine §i mai ales a utes
rului gravid, de aceea este infrebuinfat pe o scard infinsi, in gynes
cologie, ca hemostatic in hemoragiile uterine, precum $i pentru facili»
farea expulsii fafului sau a placentei in caz de atonie uferini.

Acfiunea toxicelor asupra inimii si aparatului circulator

Trebue si amintim de inexistenfa unui loxic, care si acfioneze
numal la nivelul sistemului circulator, lisind pasiv restul organelor.
Toate substanfele caressi exercifa acfiunca de exercifare sau inchibifie,
in acesle organe, se observd un' efeci similar si la nivelul altor vis=.
cere. Rogers imparte foxicele cardiace in ‘frei grupe: :

1. Cari opresc inima in “sistoli (digitals). :

2. Cari opresc inima in diasfols, prin infermediul  ganglionilnr
(muscarina). s ARt Al R ok

i
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3. Cari opresc inima in diastold paralizind ganglionii excifor
motori (iodol) sau miocardul (cuprul).

Toxicele cari opresc inima in sistold sunt adeviratele foxices
cardiace, cari in afard de cord si sistemul circulator periferic influens
fiazd numai in mod indirect alte organe, prin confracfia din vasele
periferice. Din punct de vedere chimic, aproape foate aparfin familiei
glucozizilor; din punct de vedere fiziologic, produc confracfia fibrei
musculare, iar la nivelul altor organe n’au nici un efect, cu excepfia
vomei. Aproape foate sunt de origind vegelald: digifalis purpurea,
strofantus, hispidus, scilla maritima, veratrum album, tfanghinia veni=
nifera, thvefia nerifolia, convalaria maialis, efc.

Digitala, este substanja specifici a acestui grup, a cirei acfiune
este fipul urmat si de celelalte foxice, extractul acfiv al acestei plante
este digifalina cristalizafd. Acfiunea ei se manifestd direct asupra fibs
rei cardiace, prezentind dupd canfifatea ingeratd trei faze:

1. Prima fazd produce o incefinire- a bifdilor cardiace si ridis
carea fensiunii, in urma confracfii'vaselor periferice.

2. Iar a doua fazd se  remarcd prin accelerarea batdilor, cu piers
derea ritmului.

3. In a freia fazd batdile devin’ regulate, | insd foarte pufin fimp
cdci inima se opreste in “sisfold,

Tipul ofrdvurilor diastolice: este, muscalina, aldturi de ea cu aceiast
acfiune avem nicotina, pilocarpina;: chinina, cari produc la nivelul
cordului prelungirea fazei diastolice, sistolele devenind din ce in ce
mai pufin energice, iar volumul inimei mai mare decat normal oprindu~
se in diastola.

Acfiunea asupra aparatului respirator. Inhalarea diferitelor subs
stanfe nocive, dau o serie de afecfiuni localizate fie la nivelul fraecs
tului respirator sau la nivelul pulmonului. Aceste toxice produc o ine
flamafie si o iritafie a epiteliul mucoaselor ce acoper cavitdfile si ciile
respiratorii, Din punct de vedere fiziologic unele substanfe provoaci
spazme reflexe, fuse, accese de sufocafie sau defermind secrefiuni ins
tense, lcrimiri, catar bronsic, edem pulmonar, acompaniate sau prece~
date de turbnriri vasculare congestii sau chiar hemoragii.

Edemul pulmenar in afard de produsii foxici inferni, este de~
terminat si'de iod, ioduri, cari maresc permiabilifatea pulmonara.
Toxicele zise cardiace, cari paralizeaza ventricolul sting, produc o
stazi pulmonard, ce duce la edem pulmonar, aceasta complicafie o da
muscalina si adrenalina. '

O serie de ‘complicafiuni survin la nivelul pulmonului prin eli
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minarea la acest nivel a substantelor nocive. In C}Jl‘Sul .unui ‘mare
numir de infoxicafiuni se observd modificari ale nlr_nulul respirator,
care dovedeste o leziune a -centrului r€SPi"avf°r din bulb.

. In intoxicafiunile cu atropina si ‘sirurile amoniacale se remarci
o incefinire a rifmului respirator, urmati de o accelerare mai pronun~
fati. In cele mai multe- cazuri dupd o accelerare ele sunt incefinite,
aceasta este observati mai bine in infoxicafiunile cu morfind, unde
pe lingi o respirafie periodicd se remarcd tipul respirafiei: Cheynes
Stokes. - T Tk : ' ' '

. Fumifivele, iar dinfre acele mai ales farfrostibiatul de potasiu,
dau respirafia acceleratd si superficiald, apoi neregulata si incefinits ; .
inspirafiile sunt convulsive, penibile, expirafiile lente. In acest moment
apare voma, cu misciri respiratorii anormale.

Acfiunea anesteziilor generale, este foarte complexd. Eterul,
cloroformul, bromurul de efil, produc o serie de reflexe cari dau mo=
dificiri a ritmului respirator, unul are punctul de plecare dela mu~
coasa nasald, care.s’a ciulat s 'se’ evite prin administrarea prin ca=
nuld, -se consfati cd miscirile respiratorii devin de 2—3 ori mai
frecvente decdt normal §i mai superficiale. La\ sfarsitul narcozei avem
de multe ori fetanos inspiraior. Toafe aceste modificdri sunt datorite
afecfiunii centrului respirator, aceasta ne-o/ dovedeste, adminisirarea
acesfor narcofice pe cale sanghini, obtinind efecte identice.

Cloral hidratul di o accelerare inifiald, dar inconstanti, urmati
de miscari respiralorii rare, iar daca doza creste, moare in paralizie
cardiaca. '

 Autoinfoxicafiile, dau de asemenea modificiri ale ritmului ress
pirator, astfel icterul sub influenfa sirurilor biliare dau o respirafie in=
cefinitd, in urenie avem fipul de respirafie CheynesSfokes, iar in
coma diabeticd fipul Kussmaul. j

Acfiunea asupra tubului digestiv. Ingerarea toxicelor produc
leziuni pentru intreg aparatul digestiv. Toxicele aparatului digestiv le
imparfim dupd structura lor chimici: in acide si baze. Acidele au
propriefafea cuagulantd producdnd necroze pufernice, atit la nivelul
stomacului, cat i la esofag ori cavitatea bucosfaringiani. Aceste ne=
croze se fransformi in scarificafii a ciror culoare variazi dupi acidul
utilizat, astfel SO4H2, di scarificafii negre; INO3H di scarificafii
albe;. CIH di scarificafii galbene, etc. .

" _Bazelg au propriefatea de a lichefia fesuturile lezate, dind ultes
rior stricturi, cum des se observi in practicd stricturile esofagiene cari
sunt complicafiile dificile a infoxicafii cu sodd caustici, infrebuinjatd
pe scard afdt de infinsd, fapt ce elucideazd si statistica noastri. -
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Un alt grip de toxice produc voma, fie prin o iritafie si o'ma-
rire' a peristaltismului intestinal (oleul de croton, jalapa, sena) sau ex~
citatie centrald. Unele nussi manifestd efectul decat patrunzind pe
cale bucali- si in duoden vemnd in cenfact cu bila, astfel sunt: jalapa
si aloies. %A T ; e
Toxicele cari acfioneazd la nivelul infestinului, lesa divizat’
Kobert in patru clase:

1. Toxice, cari in micd dozd provoacd migcdri coordonate a ins
testinului paralizind in doze urcate (cetrarina). : e

. 2. Toxice, cari in micd dozd produc miscari disordonate (mus’
carind, pilocarting, nicotina). : ;

3. Toxice, cari paralizeazd pneumogastricii, suprimind orice
miscare a infesfinului (morfina sau opium) insdsi toxicele provoaci
confracfii intestinale, ca atropina.

4. Toxice ce produc crampe si fetanos al infestinului (veratrina,

phisofigmina).
‘  Actiunea asupra ficafului. Infoxicatia produsd la nivelul ficatului
se manifestd prin icter i prin, transformarea hemafii punind in libers
tate pigmentul sanghuin pe care in mod normal ficatul il transformi
in bild. Prima acfiune se obseryvd la infoxicafiunile cu phosphor care
mai intdi di o congestie a’ fesutului hepatic, urmatd de o degeneres~
centd ce duce la atrofia parenchimiilui.

Intoxicafiunile cu ciuperci, 'stint insofite in toarte multe cazuri
de icter.

Substantele cari pun in llbertaie pigmentul sanghtn, prin altes"
rarea parenchimului hepatic sunt: pirogalolul, cloratul de pofasiu tolus
ilen, diamin, veninurile de sarpe.

Ficatul esfe organul cel mai des lezat in cursul infoxicafiunilor,
manifestindu=se aceasta alterafie prin o degenerescentd grdsoasd in
intoxicafiile acute, exemplu: phosphor si ca cirozd hepaticd in intoxis
cafiile cronice: alcool si intreaga gami a beuturilor alcoolice. '

Acfiunea asupra rinichiului i a secrefiei urinare. Asemenea
ficafului, rinichiul este organul alterat in majoritatea intoxicafillor din
organism, fiind el organul excretor principal pentru un mare procent
a toxicelor. Dintre aceste substanfe s’a studiat in deosebi acfiunea
“cantaridei si se presupune unirea principiului activ cu albumina din
singe, ficinduso astfel inofensivd, in rinichi aceastd unire dispare si
punindusse in libertate principiul foxic la nivelul glomerulului va pro=
duce glomerulosnefriti. Aceasti explicare datd cu cantarida s’a extins
la. majorifatea toxicilor renali, cici se observa propriefatea pe care o
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are rinic.hiul, de a dedubla un mare numi.r‘ :ie su!)siante, asifell avem:
phosphor, salol, benzonaftol, gaiacol, aspirina, fanigen, albuminate de
Hg si putem presupune c3, toate aceste dedubliri au ca rezulat un
efect toxic penfru parenchimul renal. : :

Substanfe toxice atacd in mod predilect, unele glomerolii (can~
farida), iar altele fubi contorfi si epifeliul (phosphor, plumb, EfF-)_

Analiza chimicd a urinei, indicd afecfiuni ale rinichiului si ale
organclor inferne prin proporfia ureei, amoniacului, cloruri, hemoglo~
bini, albumini, albumoze, glucozd, acid lactic, pigment biliar, etc.

Florizina si foxicele renale, precum canfarida in mici doze dau
hiperglicenie. In infoxicafile cu morfind se observd pentozuria, iar in
cea cu camfor sau cloral prezenfa acidului glicuronic in urina.

Analiza urinei complefati cu schimburile gazoase ne da posis
bilitatea depistarii arderilor in organism si prin aceasta a turburdrilor
nutriive. Asifel se observd in infoxicafiunile cronice, o anemie, alie
ori slabire excesivi (pelagri) alte ori obezifate precoce (alcoclici) sau
alterafii denfare in urma deminaralizitii.-Prezenta acidului uric in mare
canfitate denoti o turburare a mefabolismului. avdnd ca bazid o altex
rare hepatica.

Obisnuinfa cu foxice. Infoxicafiumile cronice dovedesc o obis=
nuinfd a organismului cu un loxic; ce da  posibilitatea utilizarii unei
canfitdfi mai mari cu fimpul, fard 2= produce’ perfurbdri remarcabile.
Toleranfa prin obignuin{d este” specifica penfru substan{d respectiva.
nedind vreo rezisten{d pentru alf-foxie, din contrd diminudnd resis=
fenfa organismului, sensibilizeazd terenul pentru alte subsfante.

Rossbach remarcid neobignuinfa cu cele mai multe substanfe
anorganice. Astfel experienfele cu phosphor ficute la iepuri i cobai,
carora li s'a injectat, doud zile consecutiv oleu de phosphor animalul
a sucombat, cu foafe ca era canfifaea mult mai mici decit doza
‘mortald, Nu 1of aga este cu arsenicul care este consumat in Sfiria si
Tirol Ja inceput in canfifili de 2—=3 mgr., iar mai farzin organismul
folereazd o canfifate de 10 ori mai mare, cu fimpul aceasta ingerare
duce la simptomalologia infoxicafii cronice cu As.

Plumbul poate fi folerat in canfifsfi remarcabile de organism,
daci e'g:hiiibn'xl acidosbazic este normal,’ funcfiunea ficatului fiind de
asemeni bund- si dacid bolnavul ingereazi zilnic o mare . cantitate de
lapte. Tot asa este si cu Hg. La toate aceste. intoxicafii, ' joacd mare
rol 'prediSbozitia. Ce priveste foxicii organici, - uzitafi pe o scard infinsd
la .noi, in deosebi in sociefatea inalti: alcool, fabac, morfini obig=
nuinfa pentru acesfi foxici este remarcabili puldnd ingera canfitifi,



cari pentru un individ neobignuit ar fi dozd morfald. Aceste substante
fiind si euforice organismul obisnuit le reclama, astfel ¢ devin manii
cu urmiri friste chiar fatale. Mecanismul care ar pufea explica aceasta
folerantd crescdndd pentru substantele ce fac si fie folerate de orgas
nism in canlitdfi mai mari, chiar letale nu este eluc:dat Drin  com=
parafie cu ceace s'a putut dovedi din bacterlologle prin inmunizirile
active producdndusse anticorpi specifici, prin introducerea antigenilor,
cari au posibilitatea de a neutraliza dozele foxice sau chiar mortale
introduse ulterior. .
Primul care a dovedit eficacitatea vaccindrii a fost Pasteur, cu
bacili antrax la oi. In intoxicafiuni nu s'a putut pune in evidentd
anficorpii  specifici din domeniul bactenologlel cu foate cd efectele
par a fi idenfice. '

Moartea in intoxicafiuni. Dupa M. Pinard moartea in intoxicas
fiuni este datoritd alterdrii schimburilor dintre mediu si celulele diferis
felor organe, aceasta poate fi obfinuta pe doud cidj, ajungdnd ambele
{a acelas rezultat, inhibifia activitdfii celulare. sau alterarea - mediului.
Activitatea celulard se distruge prin cuagularea profoplasmei de citre
substanfa foxicd sau contracti comecinafiuni stabile. Toxicele cari mos
dificdi mediul lucreazi direct /sau “indirect, in primul caz exercitd o
acfiune chimici, cuaguldnd substanfele indispensabile sau contractind
cu ele combinafiuni stabile’ ex.z CQO ;in al doilea caz impiedicd re~
inoirea mediului oprind spreexemplu circulafia. Toate 'substanie_le
toxice, cari intrd in circulafie, fie pe cale pulmonard, fie digestiva
acfiunea lor se manifestd prin laterarea mediului, ddnd o paralizie a
muschilor respiratori (curara), sau o paralizie a centrilor bulbari ur«
mate ambele de moarte. La animalele cu singe cald, moartea se
produce prin oprirea resplrahunu, pe cind la cele cu sange rece prin
oprirea inimei.

Oprirea nutrifiei poafe proveni dint’'un defect . al epura$1unu
in urma alterdri emoctorilor; produsii de desasimilare. nefiind elimi=
nafi impiedicd difuziunea celulelor, cari se altereaza. Are micd im~
portan{d aceasta la infoxicafiunile” acute cu excepr:a phosphonamulm,
‘dar la cele cronice are ¢ valoare covarsitoare.

' Repetarea turburirilor funcfionale sfargeste prin degenerescenta
celulard si scleroza viscerald; se produce o cagexie. §i 0 autointoxis
catie secundard, ce duce la moarte, | V- 5o o g

Daci toxicul actioneazd pe mai multe cal, se altereaza mai res
pede mediul, in consecin{i gi moeartea celulelor survine mai: ingraba.

Repetarea turburirilor funcfionale prin- erearea leziunilor _anate~
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mice a degenerescenfelor celulare si sclero.‘zelor- v'isc‘e'rale, duvce la o
aufointoxicafic secundard, ducdnd la cagecsie, careia il urmeaza moar
fea mai. repede sau mai farziu, uneori dupa el:mmare? I?X'C“_lu'-.

Sunt o serie de leorii cari explicd moartea prin intoxicatiune,
Astfel pentru substantele cari opresc funcfiunea: nuh:iﬁvé a celulelor,
sunt doud expliciri admisibile, fe ci foxicul formeazd cu protoplasma
o combinalie stabild, care opreste metabolismul, fie cd se face o transs
misiune vibraforie, fird si se formeze vre=o combinatiune, exercixénd
o acfiune similard agentilor fizici. : Fas i

' Otrivurile ce modifici mediul pot avea o acfiune directd sau
indirecti. Primele confracteazi combinafiuni stabile cu diverse subs
stanfe din elementele sanghine: oxidul de carbon contractd de exem=
plu o combinafie stabild cu Hb. expulzand oxigenul dupd legea afi
nitifilor chimice. Cele cari lucreaza indirect, isi exercid acflunea la
nivelul cenirelor nervoase, oprind respirafia si circulatia. Ambele se
caraclerizeazi prin o acfiunea inhibitoare in nufrifia celulard, unele
lucreaza direct altele indirect.

In fine existi o serie” de foxice cari- dau leziuni structurale,
afingdnd celule sanghine, a organelor si fesufurilor. Cand se produce
o disolufie a globulelor resii, aces! fenomen \esfe de naturd fizico=chis
mic3. Ins¥ cind in urma leziunii ‘unei celule avem o degenerescentd
grisoasd, granuloasd, veziculoasi efc., chestiunea este mai complicata,
cici nu mai avem nici un fenomen asemenea in chimia anorganici.
Mecanismul acestui fel de infoxicafiuni'n’a putut fi elucidat pe langa
toate discufille mulfiple cari s'au ficut in cursul fimpului.

Ofrivurile a cdror acfiune se manifestd direct fafi de mediul
nufritiv -al celulei sunt cele mai numeroase ex.: acidul cyanhidric.
Printre subsfanfele cari lucreazi indirect penfru mediu sunt foxicele
cu. fropism pentru -cenrii respiratori si cardiaci.

Aceastd clasificafie mecanici, prezintd multe lacune, deoarece
existd si infoxicalic psihicd, sau moartea prin infoxicafie a facultifilor
cari'nu sunt absolut indispensabile viefii. Agsa avem foxicele medus
lare, aferminafiunilor nervoase, toxici musculari, cari nu sunt absos
lut indispensabili pand ce nu prezintd pericol centrii cerebrali impor=
fanfi: “respirator i circulator. . Acesti foxici. pun in eviden}i - mecas
‘nismé deosebife; dar produc moartea prin acelas mecanism. -

~ Medicina legala i intoxicafiunile
. . Marele numir a’ tentaiiyélor de omubidere si sinucideri, fac ca
dupa moarfe multe cazuri de intoxicafii si ajungd pe masa de autopsie
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a medicilor legisti, cari trebue sd limureascd jusfifia, de felul intoxis
cafii si natura lui. Dificulfatea este cind cadavrele au fost inhumate,
iar parchetul ulferior este incunostinfat de moartea daforiti unei omucis
deri prin intoxicafie cdci la multe substanie concentrafia in organism
pu mai este aceiasi cu cea din momentul mortii. |

Diagnosticul medicoslegal in asemenea cazuri se bazeaza pe mai
multe grupe de simplome: :

1. Comparativele si simptomele constituie pnmul grup. Ne in=
formim dela anturaj, dacd a suferit inainte de moarte, cét: fimp a
fost bolnav, si ce simptoame a prezentat, Informatiunile in multe ca=
zuri frebue si le ludm cu rezervd, putdndusne duce in eroare, darin
multe cazuri, cind existi semne patogsnomonice caracleristice, ne
orienieazd foarte bine. Astfel avem: convulsiunile la strichning, lize=
reul cenusiu In saturnism, tremurdturile i halucinafiunile in infoxicatii
cu mercur. icterul in intoxicatie cu phosphor etc. Uneori nu ne pus
tem baza pe simptome, cici bolile infecjioase (febra fifoids), sau cele
generale (coma urenicd, diabetica, ulcerul perforant, ocluzii intestinale),
a cdror simptomatologie poate fi_identici cu.a intoxicafiunilor. Putem
gisi si invers intoxicafii cari sd. reaminfeasca boli infectioase: infoxis
cafia cu arsen imitd simptomatologia  holerei, cea cu mercur pe a
febrei tifoide efc. -

2. Leziunile anatome-patologice, se oferdi o serie de semne
pretioase. Unele dintre aceste’ leziuni sunt caracferistice toxicului ress
pectiv, altele comune futuror intoxicafiunilor. .

Modificirile la cadavre se pot gisi la examenul extern §i ins
fern. Exfern gisim: modificiri de culoare a lividifafilor - cadaverice
(mai deschise sau mai inchise), leziuni ale gingilor (argint, plumb
_cupru, mercur), pupilele in miozd sau midriazd, lesiuni ale .mucoasei
buzelor si gurii (alcali, caustice). Infern gisim: miros neobisnuit, .al
craniului (alcool, anestezice), a confinutului stomacal (de - usturoi in
. infoxicafiile cu plumb, a migdale amare in acid cianhidric efc.).-

Mucoasa gastrosintestinali poate prezenta modificari de _culoare,
procese, ulceroinflamatorii, corpi streini. Sangele . e modificat dease~
menea : lichid subfiat sau ingrogat, de culoare mai deschisd sau mai
inchisi. Modificiri de culoare si miros prezintd si- urina. In:fine ga-
sim leziuni -anatomospatologice asupra. creefului {hemoragii); - ficatului
(degenerescenta grasa), si a r1n1ch110: (degenerescenta grasd sau ne~

&\ e E

Cl'Oza. ’ ”-'.-[J> 5 b A S P ¥y il S

Prezenta lezmmIor anaiomo-patologlce permit confirmarea unei
ofraviri, dar.nu diagnosticarea lor propriu zisd. Necroza, nmchnlor sl
colifa pseudo-membranoasa a caracleristicei mtoxzcatlum ‘cu mercur,
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degenerescenta grasoasd fotald a ficatului intoxicati}nnii cuvplu.mb, dar
o gisim si la infoxicafiunea cu arsenic, la cea alimentard si la cea
cu ciuperci, - ' T s

3. Datele cele mai precise le culegem din examenul oniCo]og;jc
a vdrsiturilor si excrefiunilor. . '

Prin acest examen pun in evidenfi cantifativ si califativ pres
zenfa subsfanfei ofrdvitoare, care addugate unor anumife simptome
clinice si anumitor leziuni conslatate complecteazd diagnosticul me-=
dico=legal al ofrdvirii.

" In cazuri de infoxicafiuni alimentare recurgem la extn:iil.

bacteriologic, care de asemenea pune in evidenfd agentul patogen a
leziunilor anatomospatologice. Examenul chimic sau bacteriologic prin
substanfele sau agentfii izolafi, permit experimenfarea pe animale, ob-
findnd repefarea simpfomelor ceiace mdreste precizia diagnosficului
medico-legal. Chimisful mai poate recurge la examen microscopic efc.

Cunoscand ciile de diagnosfic - medicoslegal a unei ofrdviri,
primav problema este: dacd simpiomele se daloresc sau nu unei ofras
viri? Dupice am si posibiliifile de ercare. - Am vizut erorile clinice
si cele anatomo=patologice: ele pot fi-§i de nalurd toxicologicd. Chis
mistul nu giseste fotdeauna otrava, sau o poate gasi si acolo unde
nu a fost ofrivire. In primul caz oroarea fine de cantitatea prea mici,
de substanfa ingeratd sau. de eliminare ei prin varsdturi, sau o supra=
viefuire indelungatd. In aceste cazuri ca si in toale cazurile in genes
ral’ e necesar ca medicul sa faca aufopsia s§i sd inziste in raportul
siu medicoslegal asupra simpfomelor si si dea indicafie chimistului:
se banueste ofrivire cu cufare sau cufare substania.

“ + Prezenfa ofrdvurilor in organe se poafe datori si altor cauze:
sunt-organe cari au in mod constant substanfe chimice (arsen, cupru),
alte ori victimele se pot gdsi in decursul unui frafament medicamens
fos, sau in fine pot fi introduse infenfionat sau din gresald in bor=
cane (spilarea mainilor in timpul autopsiei sau dupi autopsie cu sus
blimat. sau alte substante), :

« - De aici 1ezultd ci prezenta substanfelor sau absenfa lor, subs
stanfe ofrdvitoare (nu e absolut obligatorie in diagnosficul medicoslegal
al unei ofrdviri, decdt numai cand ea corespunde simptomelor- si le=
ziunilor §i ¢dnd - canfifatea gisitdi corespunde ‘unui tip de ofrivire
(acutd sau cronici). e T 5 : ;
@ A doua problemi fine de diagnosticul juridic : sinucidere, omuci=
dere 'sau acident? Acest diagnostic se cerceteazi de citre organele
anchefatoare in colaborarea medicului. . nd MR oS
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Studiu statistic

Recolfarea materialtului si imparfirea lui. Materialul din aceasta
fezd provine din registrele Clinicelor Medicale si Infantild puse la dis»
pozifia noastrd cu bundvointa Domnilor Prof. Dr. I. Hatieganu si Dr.
Gh. Popovici, directorii acestor Clinici, precum si dela Institutul Mes
dico=Legal pe sub conducerea D-lui Dr. M. Kembach si registrele
Societitii , Salvarea“.

Statisticele din Clinicele Medicali, Infantili si dela Societatea
sSalvarea® reprezintd numirul futuror infoxicafiunilor din ultimii 10
(1925-1934),iar cea dela Institutul Medico-Legal dela anii 1919-1932.

Mulfi autori sunt de pirere cd nici o stafisfici, nu este mai las
cunard, decdt cea a infoxicafiunilor. Luatdi in ansamblu, din cifrele
statisficei noastre, sirar putea oricine formula o idee despre toate ins
foxicafiunile din ultimii 10 ani, intimplate in municipiul Cluj. Daca
fotusi ea nu reprezintd o icoandfideld, cauze independente de noi fac
ca foate aceste sfafistici sd lase mult de dorit. De o parte nu in toas
te cazurile de intoxcafiuni’ s'a” recurs la ajutorul ,Salvirii“ sau a Clis
nicelor, asffel multe cazuri au rdmas fard cunostinta oficialitifii. De
altd parte, fird a face vre~¢ impufare; mulfe cazuri din stafistica ,Sale
varii“ sunt diagnosticate \gresif, avand in vedere simptomatologia foarte
asemndfoare a multor foxice, de alfd parte diagnosticul fird nici un
control de laborator, bazindusse in cele 'mai multe cazuri pe declar
rafiile bolnavului sau informafiile nu—tocmai precise “ale anturajului.
Din- statisticele noastre reiese ci numirul infoxicafiunilor -in ultimii 10
ani la Cluj se ridicd la cifra de 1573.-

Din aceste intoxicatiuni ,Salvarea® a dat ajutoare imediate in
927 cazuri; in Clinica Medicald au fost internate 386 cazuri, iar Clis
nica Infantili a venif in ajutorul a 260 copii suferinzi de infoxicatii
endogene. In Institutul MedicosLegal din Cluj in infervalul anilor
1919—1932 sau aulopsnat 51 cadavre, a cdror moarte a fost cauzatad
de toxice.

Ficand un bilanf a inloxicatiilor mai frecvente se remarca in
toaie stafisticele marele procent de intoxicafii cu sodd caustica. Astfel
la ,Salvarea“gisim 175 cazuri. la Clinica Medicald 118, la Clinica
Infantild si Institutul MedtCOaLegal cite 24 cazuri. Un mare procent
de infoxicafii alimentare se remarcd la Clinica Infantilda 224 cazuri;
la Clinica Medicald 109 cazuri, iar la ,Salvarea® 282 . cazur, pro=
cent urcat la ultima din cauza unei infoxicafii in massa la Caminul

Studentelor_de. pe .Cal. Motllor, unde in-.anul. 1931 s'au infoxicat .

131 persoane.
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Statistica pe zece ani, a infoxicatiunilor dela Clinica Medicala

[1925]1926]1927]1928]1929 [1930]1931]19321933]1934]  Total
1 Intox. alimentar 51 5 31 6 10 ¢ 26 11 15 22 109
2 ‘| Soda caustica 150 5 ol 111 13| & 16f 191 4 21 118
3 Amoniac . . . . 1 : 2 |
4 | Acid clorh. 1 2 1 4
5 , sulfuric . 1 1 ] 2
6 » arsenios 1 1 i 3
7 | Hidrogen arseniat . 1 i1 g
8 Permanganat de potasiu 1 1 ; 1
9 Sublimat 3 1 2 2 1] 9
10 Gaz aerian £ = 1 1 1 3
11 Tincturd de iod . . . ] 1 -
12 Oxid de carbon . . 1 1
13 Atropini b 1 1 : i 2
14 |  Morfind . .. . 1 2 N 1 1 1 il | RGPS KR
15 1, - A R ‘ ] 1 Wz e 1
16 Cloralhidrat . . . . . . ! ' 1o
17 .Veronal . .. . & . 1 2 1 2 2 3. 2 13
18 | Luminal . (c:] /1,2 2p 115 50 <18 ¢ |
19 Nitrit de amil . . . . | ! 1 o e
20 |  Aspirina 2 | I | I | | | 13 " |
21 Veramon 1 1 ! 24
22 I Salvarsan . . . 1 2 1 f 4 7 1
23 | Alcool . . 2 1 : 1 1 5" <.
24 | Spirt denat. ", . . . . ., i 1 1 : o1 4
25 Acid acetic alale b 2 s 1 “1 : 1 3
26 Aqua amygd. amar, . . .. . . . 1 - B2
27 Benzina . . o il Y B by 1 ‘ v B
28 '| Lysoform 1 1 5 ~ 2
29 ] Plumb . . .. .. 2 1] 7~ e 05
30 Acid fenfers 278 & 2% ¥ 4 . 1 : 1
31 Acid acetil salicilic. . . . . . 1 1
32 Chinina . . . . . ... ... 1 1
33 Medicamentoase ., . . . . . . 6 4 10
386
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Statistica

pe zece ani, a infoxicafiunilor dela Clinica Infaniils
e ————

N[O~ [ [O =[N [ [
| SSEEREEEER

1| Intox. aliment. 19(18)27(27(19{23]16]24]13]39]. 216
2| Soda causfici 4] 1] 2 4 31 1] 4/ 2| 3 24
3| Datura stramoniu , 1] 1] 3 5
4| Belladonna . 11 1 2
5| Benzind . . . . . 1 1
6| Acid acetic’ . , . . 1 {1 2
(| Petrol. . . . .. .1 ' 1
8| Lysoform . . . . . 1 1
9] Tincturd de opiu . . 1 1
10| Gaz de iluminat . . . : ' 3 3
11] Oxid de carbon . . 1 1
12| Alcool . . . . 2 2
13| Sulfat de cupru . 1 !
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In statistica Clinicii Infantil¢, femarcim numirul mare al infoxis-
cafiunilor alimentare, cari survin “din cauza hranei nepotrivite, in deos
sebi la sugari si copiii ‘pana Ja, 3 ani. Se observd si o morfalifate
foarte ridicatd, in raport cu sfatisticile 'dela Medicald si ,Salvares®,
morfalitate, care asemenea bolii este mult mai frecventd vara, decit in
alte anofimpuri. =

Din punct de vedere medicoslegal, aici nu mai vin in disculie
omuciderea §i cu atdt mai puiin sinuciderea, aceste infoxicafiuni le
putem considera ¢a accidente. Cauza acestor infoxicafiuni §i marele
procent de mortalitate, se daforeste lipsei de cunostinjd a mamelor
de a»si nutri copiii cu hrand corespunzitoare varstei lor.

Daci avem o mortalitate crescutd iarna din cauza afecfiunilor
pulmonare (pneumonie, broncho-pneumonie), o alti perioadd de mor=
talitate urcatd consfatim vara, datoritd infoxicafiunilor alimentare. Daci
prima o putem combate foarfe gren, combaterea ulfimei s’'a dovedit a-
fi nu numai posibild, ci cit se poate de eficace.

Cauza diminuirii mortalitifii infantile, in ‘farile cu veche cmllzaa
fie se explici prin disparafia intoxicatiunilor alimentfare, sfiind mamele
cum si prepare hrana penfru a preinfimpina aceasta -necrufitoare
maladie. ;
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‘Tabloul comparativ al cazuriloer, cari au primit prim ajutor dela

pSalvarea” §i cari au fost internate in Clinica Medicald sau
el Infantili din Clyj - ;
VO |~ |cD O\ Q| —| N[O
ANUL ggﬁg’\gggggg’g Total
Salvarea . . . . . [r4]59]63]58(63|84[236[100[¢1[76] 934
Clinica Medicali . . [21]24[23|26|38[25| 57| 54]20l46| 344
Clinica Infantila . | 3] 2] 1| 6/ 1] 8 2| 3] 2] 8 36
] Rémase la domiciliu [50[33|39/26[24]51|177| 43|50{22] 564

Acest tablou dovedeste, ci din 927 cazuri, in cari ,Salvarea®
.a fost chematd si dea prim~ajutor, au fost internate in Clinicile Me=
-dicald si Infantild 380, dovad3 unor intoxicafiuni grave, cari au nece»
sitat o ingrijire spitaliceasci. Din 564 cazuri rdmase la domiciliu 7
sunf mortale (1925 — 1 caz; 1926 — 2 cazuri; 1928 — 2 cazuri;
1930 — 1 caz; 1933 — .1 caz), utmeazd cd din 927 cazuri ale
»alvarii* numai 557 cazuri au fost infoxicatiuni usoare, restul pre=
zenfand o gravitate pronunfafd, necesitdnd internarea in spital si multe
avand un sfarsit lefal. ' ,

Astfel la Clinica Medicald din 386 ¢cazuri 25 (6.47) s'au fer=
minat cu moarte. Toxicul' cauzator al wnui final atat de trist in cele
‘mai multe cazuri a fost soda causticd, wrmindus=i luminalul si apoi
‘veronalul. :

La Clinica Infantila procentul morfalififii este mult mai ridicat,
sucombdnd din 260 copiii 54 (20.7%). Cauza si posibilitatea coms
baterii, am expusso in cifeva fraze, .a statistica Clinicii Infantile.

Deci din 1573 cazuri, s'au bucurat de ajutor medical 1566,
restul de 7 sucombdnd inaintea sosirii ajutorului medical din partea
aSalviri“, )

Din aceste au fost salvate 1487, sucombind 79.

'Din bolnavii internafi in Clinici majoritatea au parasit cu boala
.afne'lxoraii, de erolufia bolilor, infocmai ca’n alte cazuri, nu se stie
nimic. ,

) Dm numdrul intoxicafiunilor grave, cari au necesifat internarea

in Clinici, au fost salvate 301 cazuri, sucomband 79,

B glztl; 512; g:;:(rli, l<;arid nu s.;_au bucurat de o ingrijire medicalé’ainc_

infrlo sifu,a:ie mult amelit.)rai:‘?‘r:i‘cl l“‘],'? L S_UC?ml_Dai, gl
» dupd ajutorul primit din partea ,Salvirii®,
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Din numirul de 1013 infoxicafiuni infernate in Clinicile Medis
calid si Infantildi au fost salvate 880, sucombind 133 cazuri.

Din punct de vedere Medico=legal ne intereseazi, cite din aceste
infoxicafiuni au fost: sinucideri, accidente sa omucideri. N’am avut
posibilifatea a urmdri acest capitol, decdt in stafistica de la ,Salvarea”,
unde din 927 cazuri, 445 au fost accidente, iar 481 sinucideri, oms
ucideri nu se remarcd nici un caz. Cum foate infoxicafiunile de la
Clinica Infantila le putem considera ca accidente, adifiondndusle accis
dentelor de la ,,Salvarea®, numirul accidentelor se urci la cifra de
705 cazuri. ’

Ce priveste numirul infoxicafiunilor pe sexe, constatim raportul
de un barbat la doud femei.

Statistica intoxicafiunilor dela institutul medicoslegal

DL I. Tilicea in teza D=sale- aratd dupid registrele Insfitutului
Medico-legal din Cluj, ¢ \procentul cel mai mare de sinucideri il
consfitue strangularea gi imedial wrmeaza sinuciderile prin infoxicatiuni
cari dau un procent de 28,84%0. Din cele 51 cazuri morfale:

24 au fost cu sodi causticd
» » n p01asa
” » » Sub'llmat
» » » veronal
w w» » luminal
» » » AaIrsen
a. acetic
) » » a clofhidric
» » » Cyanurd de K
» » » morfina
w o om . si veronal
w »n » oxid de C.
» » » Sfrichnin;‘i
» » ” amoniac

n » » S0«H:

51

—_ e = e B BN W)W W

Aici infocmai ca la ,Salvarea® numirul cel mai mare de in~
toxicafiuni ne este dat de soda caustici 49 %, aproape jumafate din
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totalul infoxicafiilor. Starea sociali de unde se recrufau majoritatea
acesfor victime este cea a munciforilor, zilerilor si servifoarelor.. Se res
marci §i aici marele procent al femeilor, in numir de 38 (76 %),
faji de 13 birbati (23 %o).

Vérsta care di cel mai mare procent de infoxicafii este intre
20—30 ani, la ambele sexe. In ce priveste nafionalifatea gisim un
numidr foarte ridicat la Unguri, cdrora le Urmeazd Romaunii si apoi
Evreii.

Consultind sfafisticele striine, se constatd. ci acest mijloc de
sinucidere trece pe primul plan in unele localitdfi, si numai in al dois
lea plan urmeazd sopdnzurarea: Belgrad, Moscova (73 %), Kiew efc.



Concluziuni

1. — Numirul infoxicafiunilor, in ultimii 10 ani la Cluj, se
ridicd la cifra de 1573.

2. — Numirul intoxcatiunilor dela Salvarea intre anii 1925 —
1934 sunt 927 cazuri. [ntoxicafiunile mai frecvente sunt:

a) Intoxicafia alimentard 282 cazuri.
b) . cu.soda ‘caustica 175 cazuri.
c) ” cu alcool 112 cazuri.

3. — Infoxicatiunile  delaClinica ‘Medicala intre anii 1925—
1934 sunt 386 cazuri. Mai frecvente:

a) Intoxicafia-cit soda causticd 118 cazuri.
b) » alimentara—109 cazuri.
c) ” cu luminal 18 cazurl.
4, — [ntoxicatiunile la Clinica Infantili intre anii 1925—1934
sunt 260 cazuri. Mai frecvente au fost:
a) Intoxicafia alimentard 216 cazuri.
b) ” cu sodd caustici 24 cazuri.
) 5 cu datura stramonium 35 cazuri.

5. — La Institutul MedicosLegal din Clyj, infre anii 1919—
1932 au fos 51 cazuri de intoxicatii. Cele mai frecvente au fost cu
sodd caustici (24 cazuri).

< 6. — Toxicul cel mai des utilizat este, soda caustici. In 10 ani
s’au intoxicat cu aceasta substanti 341 persoane. Ca intoxicafie in
prima linie se gdseste, intoxicatia alimentard, care a survenit la 615
persoane, in curs de 10 ani.

7. — Numirul cazurilor de ofrdviri grave se cifreazd la 1013,
toate acestea au fost internate si fratate In Clinici; au fost salvate
880 si au sucombat 133,
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8. — Din stafistica Salvirii se constats, ci un numir de 564
cazuri, prezentind simfomatologia unei infoxicafii mai usoare, n'au
fost internate in serviciu spitalicesc ; dinfre acestea au supravefuit 553.

9. — Din cazurile cari nu s'au infernat in Clinicele Medicale
sau Infanfild, rimanand la domiciliu, au sucombat 7 (1.2%).

10. — Tentative de sinucideri au fost 481 cazuri in curs de
10 ani; accidente au fost 705, iar omucideri nici un caz. (Aici nu
infra infoxicafiunile dela Clinica Medicald si Institutul Medico-Legal).
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