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SOUHRN

Krevni vyron, jako disledek intravitélniho krvécenti, je z forenzniho hlediska povazovan za dolezitou znémku vitélni reakce poranéni.
Ve zvléstnich pFipadech je viak nutno pripustit moznost, e hematom vznikl az postmortalng. Vznik supravitélnich zmén je zfejmy ku-
pF. u dércd orgdnd u nichz je po smrti mozku udrzovan krevni obgh a plicni ventilace. Posmriny vznik krevnich vyroni ale pozorujeme
i u darcd po enukleaci ognich bulbt odebranych az ped pitvou na Ustavu soudniho lékastvi a toxikologie; tyto krevni vyrony se ma-
nifestuji za n&kolik hodin po odbé&ru.

Mimoto jsme ale zaznamenali vznik hematomu v oéhnici, ktery nebyl zpisoben ani intravitélnim ani postmortélnim primym nésilim; je-
ho vznik nelze vysvétlit jinak nez posmrtnou propagaci vyronu ze zlomeniny predni jamy lebni do o¢nice. V dostupné literature jsme
nezjistili Gdaj o posmrtném vzniku resp. premisténi hematomu takového rozsahu. Jde tedy, v rémci znalosti o supravitélni reakei o po-
znatek obecného vyznamu, oviem i s forenznim dopadem. V konkrétim pripadg, dokumentace z mista ¢inu umoznila korigovat po-
souzeni mechanismu vzniku poranéni resp. Grazového déje z hlediska podezieni na cizi zavinéni, které by v takovém pripadé prichd-
zelo v Gvahu (jako napt. Gder do o¢nice a pad pod projizdéjici soupravu metra).

Kli¢ova slova: vitIni a supravitélni reakce — postmortélni propagace hematomu — forenzni vyznam

The origin, distribution and relocability of supravital hemorrhages

SUMMARY

The hemorrhage as a result of intravital bleeding is considered, from forensic point of view, as important sign of vital reaction of inju-
ry. However, in special cases it must be accepted that hemorrhage occurred after the death. The formation of supravital changes is evi-
dent e.g. in organ donors whose blood circulation and pulmonary ventilation is kept after the brain death. The post-mortem origin of
hemorrhages can also be seen in donors of eyeballs after enucleation made before the autopsy at Institute of Forensic Medicine and To-
xicology. These hemorrhages are manifested after several hours when eyeballs were removed.

Moreover, we observed the origin of hemorrhage in orbit which was caused nor by intravital bleeding neither by direct force. lts origin
could not be explained nothing but postmortem propagation of the hemorrhage from the fracture of anterior fossa of the scull base. We
did not find information about postmortem origin or relocation of hemorrhage of such extent in the literature. In the frame of knowled-
ge about supravital reaction, this finding is of general importance with forensic impact. The documentation from the scene of death al-
lowed correcting the appreciation of the mechanism of injury and traumatic process from the point of view of foreign culpability which
should be considered in such case (e.g. a blow to the orbit with following fall under passing subway train).
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uvoD

Supravitélni resp. postmortdlni vznik krevniho vyronu u zemre-
lych dércd organd je podminény farmakologickou podporou krev-
niho obghu p¥i umélé plicni ventilaci. Za t&chto podminek jsme
u ddrce orgénl vyjimeéné pozorovali i recentni, post mortem vznik-
lou, trombotickou embolii plicnice. Vedle toho |ze pozorovat vznik
supravitélnich krevnich vyronG i po zéstavé krevniho obghu po in-
strumentdlnim vykonu na zemrelém, jakym je odbér oc¢nich bulbo
pred pitvou. Na Gstavé soudniho lékafstvi a toxikologie 1. LFUK
a VFN se pravideln& provédii odbéry oénich bulbd pro transplan-
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tacni Géely. V dosledku postmortélni enukleace b&zné zjistujeme he-
matomy v oénici véetn& oénich vicek. Manifestuji se za nékolik ho-
din po odbgru, nejdFive za cca 4 h. | v supravitélnich hematomech
v excizich z oénich vicek Ize imunohistochemicky prokézat v eryt-
rocytérnich membrénach glykoforin. Tento nélez sam o sob& oviem
dokazuje pouze piitomnost erytrocytd (4). V supravitélnim hema-
tomu po enukleaci jsme prokézali 16z CD 68. Podle nékterych né-
zorG (5), mohou byt markery &asnych fézi reparativniho zénétu,
napt. P- selektin, exprimovany i supravitalng.

DISKUZE

Obecné se m& zato, Ze intravitalng vznikly koagulovany hema-
tom, na rozdil od hypostazy, je ve tkéni fixovén a do uréité miry
charakterizovan i laboratornimi markery.

K revizi této poucky smé&Fuje nésledujici zjisténi.

33 lety muz byl strzen projizdgjici soupravou metra v technic-
kém prostoru pred néstupistém. Po zastaveni soupravy bylo jeho
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Obr. 3: Pii pitvé zjisténa zlomenina pravé predni jamy lebni

t&lo nalezeno v prostoru mezi 3. a 4. vagonem soupravy pod hra-
nou ndstupisté. Télo lezelo na z&dech pod hranou néstupists, le-
vym bokem ke kolejisti pod kolejnici vedouci elektricky proud, hla-
vou ve sméru jizdy soupravy. Na ni jsou patrny stopy krve. V ob-
lasti levé krajiny bederni patrna réna a zaschléa krev. Pri prohlid-
ce zemrelého za 29 minut po smrti byly zjistény dv& odérky v pra-
vé elni krajing, stav po epistaxi ofeviend dutina brisni vlevo a frak-
tura levého bérce.

Fotodokumentace PCR zachycuje m.j. podrobné oblizej zemfe-
lého se dv&ma od&rkami a zasychaijici krev po epistaxi. Znémky
jiného poranéni v obliceji nejsou pritomny (obr. 1).

P¥i pitvé, provedené za 3 dny po smrti, byl navic zjistén pravo-
stranny monokulérni hematom (obr. 2).
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Obr. 5: Znédmka vstupu el. proudu

IntravitéIng vznikd hematom v oénici jednak primym Gderem
nebo prestupem vyronu ze zlomeniny predni jamy lebni, pop¥i-
padé $i¥enim vyronu z mékkych pokryvek lebnich v &elni kraji-
n&. Po p¥imém nérazu se krevni vyron manifestuje v krétké do-
bg&, sestupem z baze lebni b&hem 30 minut a z &elni krajiny za
4 hodiny (6).

Snimek zemrelého na misté ¢inu dokazuje, Ze krevni vyron
v oénici vznikl az postmortélng. Jeho vznik st&zi Ize vysvétlit jinak
nez postmortélni propagaci z oblasti zZlomeniny pravé predni ja-
my lebni (obr. 3) V &elni krajing v pokryvkach lebnich hematom
zji¥&n nebyl.

Mimoto byla zlomena klenba lebni na rozhrani pravé temenni
a tylni krajiny sméFujici doleva dold do levé zadni jamy lebni a dé-
le do levé stredni jamy lebni na predni plochu pyramidy.

Lze usuzovat, Ze vznik postmortélniho hematomu v ocnici byl
podminén ulozenim t&la na mist& &inu, jok ukazuje snimek (obr. 4).

Pozitivni prokaz glykoforinu v hematomu oénice zde vypovidé
o pfitomnosti erytrocytd.

V excizich z odérek na predni strané levého predlokti, pravé stra-
ny koFene nosu a v krevnim vyronu horntho a dolniho vicka pra-
vého oka nebyla prokézéna pozitivni reakce adhezivnich molekul
V-CAM a P-selektinu, coz svédéi o tom, e smrt nastala v kréatkém
&asovém intervalu po poranéni. Souéasné tak, v tomto piipadg, nel-
ze potvrdit pfipadnou postmortalni expresi t&chto molekul (1-3)

(tab. 1).
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Tab. 1: Detekce adhezivnich molekul — markerd stafi poranéni

nejdrive trvani
P-selektin 3 minuty 7 hodin
VCAM-1 3 hodiny 3,5 dne

Zranény byl vystaven téz G¢inku elektrického proudu (viz je na-
pdjen z stejnosmérnym proudem o napéti 750V). Pro to svéd¢i ter-
mické zmény v epidermis a pozitivni reakce na ionty Zeleza v pra-
vé retroaurikularni krajing, obecné znamky duseni; na misté ¢inu
pak krevni stopy na kolejnicové troleji (obr. 5).

Popsany jev byl pravd&podobné ovlivnén polohou t&la po ulo-
Zeni zemrelého na bricho, které nebylo jen kratkodobé: posmrt-
né skvrny byly na predni ¢ésti trupu a vyrazné na pravé strané

obliceje, kde byl t&% postmortélni krevni vyron v oénici. Vyznam
modZe mit pFitomnost tekuté krve po zasaZeni elektrickym prou-
dem.

ZAVER

V dostupné literatuFe jsme nezjistili Gdaj o posmrtném vzniku
resp. premisténi hematomu takového rozsahu. Jde tedy, v rémci
znalosti o supravitéIni reakci o poznatek obecného vyznamu —
oviem i s forenznim dopadem. V konkrétim piipad&, dokumen-
tace z mista €inu umoznila korigovat posouzeni mechanismu vzni-
ku poranéni resp. Grazového déje z hlediska podezieni na cizi
zavinéni, které by v takovém piipadé pFichézelo v Gvahu (jako na-
pf. Gder do oénice a pad pod projizdsjici soupravu metral).

LITERATURA

1. DreBler J, Bachmann L, Strejc P, Koch R,
Miiller E. Expression of Adhesion Molecu- 3. DreBler J, Strejc P, Klir P, Miiller E, Bou-
les: Diagnostic value in Legal Medicine.

Rechtsmedizin 1999; 9: Suppl. I, A 14:

0-39.

2. DreBler J, Strejc P, Miiller E, Boubelik 0,
Grossova . K expresi adhezivnich bilko- 4. Klir P, Toupalik P, Bouska |, Jezkova J. Vy-
vin v poranéné lidské kozi a v experimen-
tu na my3ich. Expression of adhesion pro-

Labor Aktuell CS 2001; 1: 10-14 richtliche Medizin 1. Berlin: Springer Ver-
lag; 2003: 1344.

belik 0, Grossova 1. K &asovym relacim 6. Ortiz-Rey JA, Sudrez-Pefiaranda JM, San
exprese adhezivnich bilkovin a dalsich Miguel P, Muiioz I, Rodriguez-Calvo MS,
marker0 stéf poranéni. Soud Lek 2002; Concheiro L. Immunohistochemical analy-
47(3): 38-42. sis of P-Selectin as a possible marker of vi-
tality in human cutaneous wounds. Jour-
nal of Forensic and Legal Medicine 2008;
15(6): 368-372.

vziti glycophorinu v soudnim lgkaistvi.
Soud Lek 2000; 45(2): 22-25.

teins in injured skin of mouse and human. 5. Madea B, Brinkmann B. Handbuch ge-

Miroslav Safr, Petr Hejna
Stfelna poranéni

20

STRELNA PORANENI

Miroslav Safr, Petr Hejna
Viydalo nakladatelstvi Galén v roce 2010, 259 stran, formét A 5, broz. , ISBN: 978-80-7262-696-0

Kniha Strelné poranéni je autory modernim zpdsobem koncipovand, prehlednd, struéné shrnu-
jici zavéry jednotlivych kapitol. Na poéatku v gloséfi vysvétluje pouzitou terminologii v problema-
tice sttelnych zbrani a stteliva, véetn& anglickych vyrazod, coz usnadfiuje &tendiim orientaci v cizo-
jazyéné odborné literatue.

Vlastni text neni jen sumar kapitol ranivé balistiky, nybrz multidisciplinarni pohled s vystupy
predevsim pro soudni lékare i lékare klinickych obord. Jsou zminéna i poranéni novymi zbranémi,
resp. stfelivem, poranéni nejen klasickymi palnymi, ale i mechanickymi zbran&mi, zranéni podo-
macku vyréabé&nymi zbranémi apod.

Dilezitym vystupem knihy je shrnuti &innosti prohlizejiciho lékare v pripadech dmrti stelnou zbra-
ni. Pro soudni lékate pak p¥indsi komplexni pohled na postupy pfi pitvé a indikaci laboratornich
vy3etieni, které nesou znaky praktickych zkugenosti obou autord.

Kniha je graficky velmi dobfe vybavena, obsahuje 204 fotografii, prevdzné barevnych a 42
obrazkd a schémat, obsahuje velké mnozstvi odkazi na pouzitou literaturu.
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