Zofia Mazak-tucyk

Rola lekarza w eksperyzie
ogolnokryminalistycznej

Przedmiotem ekspertyzy ogdino-
kryminalistycznej jest catos¢ materia-
tow Sledztwa, niekiedy réwniez po-
stgpowania sgdowego, w przeciwien-
stwie do ekspertyz z zakresu techniki
kryminalistycznej, w ktérych materiat
dowodowy konfrontuje sie z materia-
tem poréwnawczym.

Do wydania opinii moze wystar-
czy¢ np. analiza ogledzin miejsca
zdarzenia, a w innych przypadkach
nalezy uwzgledni¢ zeznania $wiad-
kow, wyjasnienia podejrzanych, ba-
dania lekarskie podejrzanych i/lub
pokrzywdzonych, wyniki sekcji zwtok,
a takze opinie biegtych, ktérzy wypo-
wiadali sie w tej sprawie na temat
jednostkowych probleméw, jak na
przykiad obrazen ciata, sladéw linii
papilarych, Sladéw mechanoskopij-
nych, Sladéw fizykochemicznych itp.
Badania kryminalistyczne sg czesto
przeprowadzane w oderwaniu od do-
tychczasowych ustalen $ledztwa.
Biegty moze nie otrzymac akt sprawy
I nie posiada¢ doktadnych informacji
0 przebiegu zdarzenia, o miejscu
ujawnienia $ladéw, a tym bardziej
0 mechanizmie ich powstania. ,Stad
nawet pozytywny wynik takich badan
nie zawsze musi $wiadczy¢ o spraw-
stwie osoby, ktéra pozostawita $lad”
[1, s. 255].

Nalezy, juz na wstepie podkreslié
znaczenie prawidtowych ogledzin
kryminalistycznych, przy czym udziat
lekarza — eksperta medycyny krymi-
nalistycznej!, ewentualnie, w przy-
padku jego braku, specjalisty medy-
cyny sadowej, jest niezbedny pod-
czas ogledzin zwigzanych z nastepu-

jacymi zdarzeniami: ujawnienie (od-
krycie) zwtok, identyfikacja zwlok
i szczatkow ludzkich, a czesto poza-
dany przy innych zdarzeniach, jak
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choéby przy eksperymencie karno-
procesowym.

W  literaturze kryminalistycznej
z lat 1955—1976 podano opisy licz-
nych przypadkéw btednej oceny
przyczyny smierci ze wzgledu na nie-
wlasciwe ogledziny zwiok. Do kla-
sycznych przypadkow zalicza sie nie-
zauwazenie przez lekarza rany po-
strzatowej po lewej stronie klatki pier-
siowej i rozpoznanie ,niewydolnosé
serca i uktadu krgzenia wywotane
prawdopodobnie przedawkowaniem
luminalu”.

.Niekiedy sad rozpatrujgcy sprawe
wnosi, aby po zapoznaniu sie z akta-
mi sprawy oceni¢ prawidtowos$é
wnioskéw zawartych w opiniach in-
nych biegtych” [1, s. 256]. W praktyce
autorki czesto zdarzato sie, ze byta
powotywana przez sad w celu wyda-
nia koricowej opinii na podstawie ca-
tosci akt sprawy, z uwzglednieniem
opinii wydawanych przez innych bie-
gtych, zarowno ekspertéw kryminali-
styki, jak i lekarzy.

Ekspertyza ogélnokryminalistycz-
na dla rekonstrukcji zdarzenia zazwy-
czaj jest zarzadzana po wyczerpaniu
wszystkich innych mozliwosci, cho-
ciaz zalozenie to ma réwniez swojg
ujemng strone ze wzgledu na uptyw
czasu od zdarzenia, nawet kilku lat.
Po takim czasie préby uzupetnienia
pewnych czynno$ci (dodatkowych
ogledzin) lub badan (odziezy), kt6-
rych nie wykonano na poczatku
Sledztwa, s3 na og6t mato efektywne.
Dlatego warto podkreslié znaczenie
profesjonalnie dokonanych ogledzin,
w tym z udziatem eksperta medycyny
kryminalistycznej.

Szczegélnie niezbedny jest udziat
lekarza — eksperta medycyny krymi-
nalistycznej w rekonstrukcji zdarzen

komunikacyjnych,
zwtaszcza z ofiarami $miertelnymi.

— wypadkow

Ogledziny, kryminalistyczne

badanie odziezy, = ja zw ik

Na odziezy ba :zeslc  vyyste-
puja Slady, ktoryc! 0s: aéna
ciele, a ktére mo > be 7 po-
mocne dla reko ji p liegu
zdarzenia. Moga > tal slady
jak: rozdarcia, prz: , P! ircia,
zabrudzenia, zapr nia teria-
tu odziezy, a na dwzo swvania

cech charakterystv.znych p-dtoza,
z ktorym pokrzywdzony miafl kontakt
w czasie zdarzenia. Jak podano
w pracy pt. ,Ekspertyza sgdowa” [1,
s. 283] w wielu przypadkach nie
przeprowadza sie badan, ale nawet
zwyktych ogledzin odziezy pokrzyw-
dzonego. Odziez czesto jest wyda-
wana rodzinie pokrzywdzonego
przed wyjasnieniem sprawy i wow-
czas jest juz mato przydatna do ba-
dan ze wzgledu na czyszczenie lub
pranie, w wyniku czego wiekszo$é
Sladéw ulega zniszczeniu. Zdarzaja
sie takze przypadki, ze odziez ofiary
zostata zniszczona na przyktad
przez spalenie, gdyz byta w takim
stopniu zabrudzona i porozrywana,
iz nie przedstawiata juz zadnej war-
tosci dla rodziny.

Udokumentowaniem procesowym
ogledzin jest odpowiedni protokot.
W  zakresie medyczno-sgdowym
w protokole nalezy, oprocz formalno-
prawnej strony, precyzyjnie opisaé:

— godzine rozpoczecia i zakoncze-
nia ogledzin oraz temperature oto-
czenia,

— ustalenie lub nieustalenie tozsa-
mosci zwiok,
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— utozenie zwtok (pozycje ciata,
utozenie gtowy i konczyn w stosunku
do tutowia i otoczenia),

— garderobe z wszelkimi naniesio-
nymi sladami i sposobem ich zabez-
pieczenia przez technika kryminali-
styki,

— wykaz przedmiotéw znalezio-
nych przy zwiokach (np. dokumenty,
bizuterie, rzeczy osobistego uzytku,
ze wskazaniem cech rozpoznaw-
czych, jak np. nazwy, numeru, koloru,
szczegotowe miejsca ich znalezienia
np. prawa kieszen marynarki), przy
czym nalezy podac sposéb zabezpie-
czenia odziezy i ww. przedmiotéw,

— rysopis zwiok przy ich nieustalo-
ne :.zsame

tan pc 2g0Inych czesci cia-
ta: - e¢, wie /ygladu), wzrost, bu-
o} ciata  odzywienia, szcze-
o y opi : czaszka (wysoka-
-l oA /. ptaskiej, wypukiej,
Vi tatcie wiosy (jasnoblond,
c noblo :snokasztanowate,
ci. ‘nokas «ate, czarne, jasno-
ru.-z, ciemn >, szpakowate, siwe;
rzadkie, ge proste, faliste,

kedzierzawe; tysina czotowa, tonsu-
rowa, potpetna, petna), twarz (lejko-
wata, rombowa, piramidowa, czworo-

katna, owalna, prostokatna, po-
dtuzna, kragta), czoto (wysokie,
Srednie, niskie; waskie, $rednie,

szerokie; cofniete, pochyte, pionowe,
wystajgce; tuk brwiowy maly, sredni,
szeroki), brwi (mate, duze; roz-
dzielone, zrosniete; skosne w dot,
skosne w goére, tukowate, faliste,
krzaczaste), oczy (niebieskie; brgzo-
we; szare z okresleniem jasno- lub
ciemno-; skoSne w dot, skosne w go-
re; osadzone gteboko, ptytko), nos
(maty, duzy; waski, szeroki; sptasz-
czony, wklesty, prostolinijny, wypukty,
garbaty), uszy (mate, duze; odstajg-
ce, przylegajgce; trojkatne, owalne,
prostokatne, okragte; przekiute), ze-
by (wyglad, rozstawienie, zgryz, bra-
ki, protezy, plomby, korony, uszko-
dzenia, rabek okotozebowy; informa-
cje dodatkowo nalezy naniesé na ty-
powym schemacie stomatologicznym
uzebienia), broda (cofnieta, wystajgc-
a, ptaska, wypukta; bruzdy poziome,
wypukte, faliste), zarost twarzy
(obecnosé brody i waséw, kolor wio-
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sow), otwory naturalne gfowy, szyja
(symetria, ruchomos$é, dtugosé), klat-
ka piersiowa (wysklepienie, budowa,
symetria, gruczoty piersiowe), brzuch
(wysklepienie, blizny, rozstepy skory,
stan pepka, przebarwienia), okolice
krocza (typ uwiosienia, stan btony
dziewiczej — przy podejrzeniu zgonu
z ttem seksualnym, wielkos¢ genita-
liow), konczyny (symetria, ksztatt,
stan palcow, paznokci, zawartosé
pod paznokciami — przy pobieraniu
wyskrobin, dtugosé konczyn
i w szczegolnych przypadkach diu-
gos¢ stép, ruchomosé konczyn w sta-
wach), inne okolice ciata, stan otwo-
row naturalnych (ciata obce, zabru-
dzenia),

— znaki szczegblne ujawnione na
zwiokach (blizny, tatuaze, przebar-
wienia, znamiona zawodowe, znie-
ksztatcenia, wady wrodzone itp.),

— cechy Smierci: temperatura
zwtok (partii odstonietych i uprzednio
przykrytych) oraz metoda pomiaru
(sposéb, typ lub rodzaj termometru),
stezenie pos$miertne (stopien, roz-
mieszczenie), plamy opadowe (umiegj-
scowienie, kolor, intensywnosé¢, uste-
powanie pod naciskiem, zachowanie
sie przy zmianie pozycji zwtok), wysy-
chanie (umiejscowienie), zmiany gnil-
ne (rodzaj, stopien, rozmieszczenie),
ewentualne przeobrazenia po$miert-
ne (rodzaj, stopien, umiejscowienie),

— ujawnione obrazenia (umiejsco-
wienie, ksztatt, wymiary, zabrudzenia
— charakter): rany, podbiegniecia
krwawe, wybroczyny, since oraz
przedmioty tkwigce w ranach; doty-
czy skory i bton sluzowych podda-
nych badaniom,

— opinie biegtego co do przypusz-
czalnych: czasu, przyczyny i mecha-
nizmu zgonu, prawdopodobnie uzy-
tych narzedzi powodujacych zgon,
jak réowniez inne jego uwagi i suge-
stie zwigzane ze zdarzeniem,

— informacje, czy zdaktyloskopo-
wano zwtoki,

— informacje o zabezpieczeniu in-
nych przedmiotéw oraz materiatu bio-
logicznego (garderoba, guziki, odciski
stop i obuwia itp., wtosy, wymaz z po-
chwy, wyskrobiny spod paznokci),

— informacje o utrwaleniu stanu
faktycznego zwtok i czynnosci ogle-

dzin za pomocg urzadzen rejestruja-
cych obraz lub dzwigk oraz szkicow.

Podkresla sig, iz ogledziny ze-
wnetrzne zwiok powinien przeprowa-
dzi¢ na miejscu ich znalezienia lekarz
— ekspert medycyny kryminalistycz-
nej. Chodzi nie tylko o to, Ze im wcze-
s$niej (bezposrednio po zdarzeniu)
przeprowadza sie ogledziny, tym bar-
dziej precyzyjne bedg ustalenia doty-
czgce czasu zgonu na podstawie tzw.
znamion $mierci, ale réwniez o to, ze
na miejscu zdarzenia istnieje mozli-
wos¢ ewentualnej konfrontaciji niekto-
rych obrazen na ciele ze $ladami kry-
minalistycznymi, w tym réwniez na
odziezy. Ekspert medycyny kryminali-
stycznej potrafi oceni¢ wstepnie $la-
dy kryminalistyczne i uzasadnié¢ ko-
nieczno$¢ wspoéfudzialu w ogledzi-
nach ekspertow z innych dziedzin
kryminalistycznych, np. traseologii,
daktyloskopii czy biologii. Autorka
w swojej praktyce miata przypadek
ujawnienia krwawego Sladu traseolo-
gicznego na zwlokach. Niewezwanie
woéwczas eksperta z tej dziedziny do
zabezpieczenia Sladu byfoby btedem
i zniszczeniem waznego $ladu dowo-
dowego. Nalezy réwniez podkreslic,
ze brak obrazen wcale nie musi
oznacza¢ zgonu z przyczyn natural-
nych. Powinno si¢ w takich przypad-
kach bra¢ réwniez pod uwage inne
mozliwosci przyczyn i mechanizmu
zgonu takie, jak: samobdjstwo, zaboj-
stwo lub wypadek. Réwniez znalezie-
nie przy zwilokach wartosciowych
przedmiotéw, bizuterii czy duzych
sum pienieznych wcale nie musi
oznaczac, ze byto to samobéjstwo,
wypadek lub zgon z przyczyn natural-
nych.

Zdarza sie, ze nawet lekarz — spe-
cjalista medycyny sadowej, moze byé
nieprzydatny przy ocenie Sladéw kry-
minalistycznych, a czasami moze te
Slady zniszczy¢. Nie potrafi on ocenié
Sladéw kryminalistycznych i ich zna-
czenia w postepowaniu przygoto-
wawczym, gdyz nie posiada odpo-
wiedniego wyksztaicenia i praktyki
kryminalistycznej. Przyktadowo, au-
torka dokonata ogledzin zwtok bez-
posrednio po ogledzinach wykona-
nych przez lekarza — specjaliste me-
dycyny sadowej, ktory okreslit slad

39



na cztonku jako: ,zytka”, a faktycznie
byt to ,fragment czerwonego odpry-
sku, najprawdopodobniej lakieru do
paznokci”.

Podczas ogledzin miejsca zdarze-
nia lekarz powinien uzgodnié z tech-
nikiem kryminalistyki tzw. $ciezke do-
stepu do zwtok. Ponadto lekarz nie
moze nanies¢ dodatkowych $Sladéw,
np. odciskow palcéw, obuwia. Na
miejscu zdarzenia trzeba natozyé na
swoje obuwie ochraniacze. Autorka
spotkata si¢ z sytuacjg, ze przybyly
na miejsce zdarzenia lekarz rekg bez
rekawiczki zdjgt ze zwiok lampke
nocng, kiérg byty zadawane uderze-
nia. Natomiast w innym przypadku le-
karz zrobit dodatkowe krwawe $lady
butami.

Sekcja zwitok ma na celu ustalenie
przede wszystkim obrazen we-
wnetrznych oraz patologicznych
zmian w narzadach. Przyktadowo,
wyniki prawidtowo wykonanej sekcji
zwiok po upadku z wysokosci moga
wskazac, w jakiej kolejnosci poszcze-
golne czesci ciata stykaly sie z podio-
zem, a nawet z jakg sitg ciato uderzy-
to o podioze, co z kolei moze wska-
zywac na wysokos¢, z jakiej spadato
(1, s. 282] lub $wiadczyé, Ze nie byt to
upadek z wysokosci. Oddzielnego
omoéwienia wymagajg ogledziny
i sekcja zwlok w przypadku upadku
Z wysokosci i zabdjstw z motywéw
seksualnych, w ktérych rola lekarza —
eksperta jest w wielu tego rodzaju sy-
tuacjach decydujgca.

Podkresla sie réwniez znaczenie
dokumentaciji fotograficznej obrazen
przydatnej w ocenie mechanizmu po-
wstatych obrazen i narzedzi [4].

Niezbedne jest rowniez stanowi-
sko lekarza — eksperta przy rozstrzy-
ganiu problemu: samobdjstwo, zabdj-
stwo czy przypadek, zwiaszcza przy
postrzatach. Ze wzgledu na ograni-
czong objetos¢ artykutu temat ten nie
bedzie doktadniej oméwiony.

Rekonstrukcja zdarzen
— wypadkow komunikacyjnych
i inne ekspertyzy kompleksowe

Podczas oceny wypadkéw drogo-

wych powinno si¢ bra¢ pod uwage
nie tylko badania mechanoskopijne
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i fizykochemiczne, ale réwniez nalezy
przeprowadzi¢ badania zabezpieczo-
nego materiatu biologicznego, jak
rowniez ogledziny zewnetrzne pozo-
statych przy zyciu uczestnikéw zda-
rzenia? i oczywiécie wykonaé sekcje
zwtok ofiar smiertelnych. Do oceny
mechanizmu powstania obrazen nie
wystarcza ich typowa charakterysty-
ka. Nalezy przeprowadzié badania
identyfikacyjne tgczace obrazenie
ciata z uzytymi narzedziami. Badania
te dzigki ustaleniu rodzaju, stopnia,
kolejnosci i sposobu powstania obra-
zen zazwyczaj pozwalaja na odtwo-
rzenie przebiegu wypadku i kwalifika-
cje prawng czynu sprawcy. Lekarz
moze okresli¢ rozmiary, umiejscowie-
nie, stopien obrazen, a czasem na-
wet kolejno$é ich powstawania oraz
okresli¢ cechy narzedzia dziatajgce-
go. Ekspert biologii zajmuje sie bada-
niami serologicznymi i genetycznymi
materiatu biologicznego, a ekspert
mechanoskopii przeprowadza identy-
fikacje poréwnawcza.

W swojej pracy autorka [3] przed-
stawita trzy zdarzenia komunikacyj-
ne, w ktorych udziat lekarza miat
znaczgcy wplyw na ich rozwiktanie
(powigzanie wymiaréw, ksztaftu
i umiejscowienia obrazer ciata z re-
flektorem motocykla; slad na bluzie
denata przypominajgcy wzor protek-
tora opon, odpryski lakieru na odzie-
zy i rozdarcie na lewej nogawce
spodni powigzano z obrazeniami cia-
ta denata; badania mechanoskopijne
odziezy ujawnily, ze uszkodzenie na
marynarce denata odpowiada wyso-
kosci kierownicy motocykla, a sekcja
wykazata m.in. podbiegniecie krwig
w okolicy lewej nerki). W pracy tej [3]
opisano réwniez ekspertyze, w ktorej
postugujac sie fotografig obrazen
twarzy i fotografig narzedzia porow-
nawczego — odcinka sztachety, wy-
konanych w tej samej skali i ptasz-
czyznie, stosujgc rekonstrukcje me-
toda superprojekcji, wydano opinie
potwierdzajgca powstanie obrazen
od uderzen zadanych przedmiotowg
sztachetg. Ponadto w czasie ogle-
dzin sztachety znaleziono na niej
dwa odpryski tkanki kostnej odpo-
wiadajgce] serologicznie tkance
ludzkiej (w latach 70. badania gene-

tyczne nie byly jeszcze tak rozpo-
wszechnione)3.

Przestuchanie

Przestuchania $wiadkéw, podej-
rzanych i pokrzywdzonych sg istot-
nym elementem ekspertyzy ogélno-
kryminalistycznej. Eksperci policyjni,
w tym takze lekarze, opiniujgc wyste-
puja jako biegli, a nie jako policjanci.
Nie mogg przestuchiwaé Swiadkéw
lub podejrzanych dla wyjasnienia
watpliwosci powstatych w toku eks-
pertyzy. Natomiast wspciuczestni-

€zac przy przestuc! aiu rowadzo-
nym przez funkcjonz .sze olicji mo-
ga zadawac pytani: pri okotu.
Do rzadkosci na pr: Hadki, ze
kto$ widziat okolic: ci ierci po-
krzywdzonego. Je: iaw - uda sie
takiego $wiadka u ;, &+ ba braé
pod uwage, ze m¢ : o, :rwowac
tylko fragment zda: ia lu. specjal-
nie mataczy. Gdy po -xim$ - zasie od
zdarzenia zgtasza sie 3wiadek

stwierdzajgcy, ze widziat zdarzenie
i szczegbtowo opisuje jego przebieg,
nalezy by¢ ostroznym w wycigganiu
wnioskow z jego zeznania. Zwlasz-
cza gdy tego opisu nie potwierdzaja
zabezpieczone $lady i inne okolicz-
nosci ustalone w czasie $ledztwa. Ist-
nieje prawdopodobienstwo, ze $wia-
dek zostal naméwiony do ztozenia
takiego zeznania lub chce zwrdcié na
siebie uwage. Zdarza sie, ze lekarz —
ekspert potrafi udowodnié niepraw-
dziwos¢ faktéw podanych w zezna-
niu.

,Podejrzani z zasady nie przyzna-
ja sie do popetnienia przestepstwa,
wyjasniajac, ze nie wiedza, jak to sie
stato, bo ich przy tym nie byto” [1, s.
286]. Warunkami dobrego przestu-
chania podejrzanych i $wiadkéw jest
znajomos¢ samego zdarzenia, a wiec
akt sprawy — dotychczasowych usta-
len Sledztwa przede wszystkim wyni-
kéw ogledzin, sekcji zwtok, ewentual-
nych badan odziezy.

Do rzadkosci naleza przypadki
przestuchania pokrzywdzonego, kt6-
ry jest w ciezkim stanie. Jezeli nawet
pokrzywdzony nie zmart na miejscu
i zostat zabrany do szpitala, to na
0go6t nie odzyskuje przytomnosci
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przed Smiercig. Wprawdzie jak poda-
no w ,Ekspertyzie sgdowe]” [1, s.
286] pewien mtody czlowiek przezyt
upadek z wysokosci, ale po odzyska-
niu przytomnosci twierdzit, ze nicze-
go nie pamieta.

W wielu przypadkach, w ktérych
przy ich wyjasnianiu réwniez mozna
zastosowa¢ metode rekonstrukcji
zdarzen udziat lekarza — eksperta
medycyny kryminalistycznej jest ce-
lowy. Bedg to m.in. bojki czy nadzia-
nie si¢ na noz trzymany we wiasne;
rece lub rece drugiej osoby, co czesto
konczy sie $miercia. Jezeli natomiast
pokrzywdzony zyje, to wydawatoby
sig, ze Kryminalistyczna analiza po-

winna "¢ tatv'jsza, poniewaz dys-
ponu y rel jego uczestnikow.
Nies? czes zlacje uczestnikow
zdar: 1 by ‘@ sobg sprzeczne.
Wt Wit uacjach doswiad-
czen ryr iyczne lekarza —
eksy ‘mec kryminalistycznej
jest do p nienia. Potrafi on
rowr infori o przebiegu zda-
rzeni. :zyskas ristorii choroby lub

wytusiaé  ber:Srednio podczas
przestuchania lekarza udzielajgcego
pomocy medycznej i pamietajgcego
rodzaj przedmiotowych obrazen.
W cytowanej wyzej pracy [1] podano
kilka zdarzen wykazujacych decydu-
jacy wktad lekarza w ich wyjasnienie
[1, s. 255; 270].

Przypadki nadziania sie na néz
zdarzajg sie najczesciej] w czasie
nieporozumien miedzy matzonkami.
Kobieta prawie zawsze ttumaczy
sie, ze maz przechylit sie w jej kie-
runku lub potknat sie i wpadt na nig,
kiedy ona pracujac w kuchni trzyma-
ta no6z brzeszczotem skierowanym
na zewnatrz. Zdarza sig, ze wersja
taka znajduje potwierdzenie w loka-
lizacji i charakterze rany, w innych
przypadkach te wtasnie okoliczno-
sci przecza takiemu przebiegowi
zdarzenia. ,Rozpatrujac tego typu
przypadki poza ustaleniem wysoko-
$ci, na jakiej znajduje sie rana i kie-
runku jej kanatu w ciele, nalezy
sprawdzac, czy reka trzymajaca néz
miata odpowiednio stabilne oparcie,
bez ktérego nawet n6z z ostrym za-
konczeniem ustepuje wraz z reka
pod naporem ciata, rzadko powodu-
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jac powazniejsze obrazenia” [1, s.
271]. :

Ustalenie liczby i rodzaju narzedzi

Podczas wyjasniania réznych zda-
rzen istotnym zagadnieniem jest
okreslenie rodzaju i liczby uzytych
narzedzi. W tych sprawach, przede
wszystkim, kompetentny jest lekarz
medycyny sgdowej, zwtaszcza gdy
wykonano sekcje zwiok. Obducent
ma obowigzek dokonania wielu usta-
lern odnoszacych sie miedzy innymi
do dtugosci, szerokosci rany i jej gte-
bokosci, a takze kata, pod jakim na-
rzedzie (ndz) wnikato w gtgb ciata.
Charakter ran pozwala przynajmniej
ogolnie okresli¢ rodzaj narzedzia —
konczyste, jednostronnie lub dwu-
stronnie zaostrzone, tepe, krawedzi-
ste itp. Lekarze medycyny sgdowej,
majgc do dyspozycji jedynie zwtoki,
bardzo ostroznie wypowiadajg sie
0 narzedziach, ktérymi zadano obra-
zenia. Jest to prawidiowe, bowiem
tylko dysponujac catoscig materiatow
mozna w niektorych przypadkach po-
kusi¢ sie o bardziej precyzyjne okre-
Slenie rodzaju narzedzi lub ich liczby.
Do takich precyzyjnych ustalen sg
przede wszystkim predysponowani
lekarze — eksperci medycyny krymi-
nalistycznej. Jako przyktad podano
zdarzenie [1, s. 272]. ,W sprawie po-
bicia ze skutkiem smiertelnym biegtly
wydajgcy opinie — juz po sekcji zwlok
— stwierdzit, ze rany ciete na ciele po-
krzywdzonej mogly byé zadane jed-
nym nozem (scyzorykiem) zabezpie-
czonym u podejrzanego, rany ktute
zostaly zadane innym nozem, a rany
ttuczone zabezpieczong u podejrza-
nego patka metalowa. Po zapozna-
niu sie z aktami sprawy powstaty po-
wazne watpliwosci, czy przy tak in-
tensywnej obronie ze strony po-
krzywdzonej — ewidentne rany obron-
ne — sprawca miat mozliwo$é uzywa-
nia kilku narzedzi, nawet gdyby je
posiadat. Szczegétowa analiza obra-
zen opisanych w protokole sekcji do-
prowadzita do wniosku, ze sprawca
uzywat tylko jednego scyzoryka,
a ciosy zadawane byty zaréwno
brzeszczotem, jak i trzonkiem scyzo-
ryka zacisnietym w dtoni”.

Analizujgc rodzaj narzedzia na
podstawie obrazen nalezy rozumieé
sgdowo-medyczne okreslenia cech
ran stwierdzonych w czasie sekgji.
Rzadko kiedy obducent moze wypo-
wiedzie¢ sig w sposdb jednoznaczny,
ze np. rany na zwlokach moga po-
chodzi¢ od noza o okres$lonej szero-
kosci i dtugosci. Najczesciej lekarze
stwierdzajg: ,rany mogty byé zadane
narzedziem ostrym, konczystym, ty-
pu no6z”. Stwierdzenie takie sugeruje
szerokg game narzedzi ostrych i kon-
czystych, nie wykluczajac réwniez
noza, ale jak wskazuje praktyka po-
szukuje sie woéwczas przede -wszyst-
kim noza. Ksigzkowym wrecz przy-
ktadem jest zdarzenie opisane
w ,Ekspertyzie sgdowej” [1, s. 273].
sLekarz medycyny sadowej uczestni-
czacy w ogledzinach zwltok na miej-
scu ich znalezienia stwierdzit, ze ob-
razenia ciata, w tym rana kiuta po le-
wej stronie klatki piersiowej, zostaty
zadane narzedziem ostrym, konczy-
stym, typu néz. W protokole sekgji,
ktorg przeprowadzat inny lekarz, zna-
lazto sie¢ podobne stwierdzenie, tzn.
Zze rana w klatce piersiowej i rana
w sercu pochodzi od narzedzia typu
néz”. Podejrzany wyjasnit, ze on nie
mogt by¢ zabdjca, bo zadnego noza
nie miat i nigdy go przy sobie nie no-
si. Na nozach zabezpieczonych
u niego w mieszkaniu nie ujawniono
zadnych $ladéw, ktére moglyby
wskazywac, ze byly uzyte do zadania
obrazen. Dopiero szczego6towa anali-
za akt sprawy wykazata, ze narze-
dziem zabdjstwa byta butelka z odbi-
tym dnem (,tulipan”). Przypadek ten
jest interesujgcy réwniez z tego
wzgledu, ze odbite od butelki dno
oraz drobniejsze kawatki szkia,
w tym zakrwawiony ,bagnecik szkla-
ny” oraz zakrwawiona szyjka butelki,
znajdowaty sie w réznych miejscach
trasy przemieszczania mocujgcych
sie ze soba mezczyzn, i zostaly
utrwalone na zdjeciach fotograficz-
nych wykeonanych w czasie ogledzin.
Jak silna musiata by¢ sugestia leka-
rza, ze wszyscy pozostali uczestnicy
ogledzin z prokuratorem na czele cat-
kowicie pomineli tak istotne S$lady.
Gdyby nie ta pomytka dotyczaca na-
rzedzia, sprawa zabdjstwa mogta byé
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wyjasniona bezposrednio po ogledzi-
nach”. Jak p6zno zaczeto analizowac
akta sprawy. Wydaje sig, ze warto
ponownie podkresli¢ waznos$¢ znajo-
mosci akt dochodzenia.

Czasem prowadzacy $ledztwo nie
posiada zadnej informacji o narze-
dziu, oprécz zeznania pokrzywdzo-
nego, ktéry mniej lub bardziej doktad-
nie zapamietal przebieg zdarzenia.
Tak byto podczas zdarzenia opisane-
go przez Jarosza [2] i powotanego
w cytowanej juz pracy [1, s. 274].

Niestety, zdarzajg sie przypadki
btednego okreslenia narzedzia na
podstawie wygladu obrazenia, co
czasem powoduje powazne konse-
kwencje procesowe [1, s. 275].

Opiniowanie na podstawie
akt dochodzenia

Opinia kryminalistyczna, w tym jej
formalnoprawna strona, wymaga od-
dzielnego omdwienia. Opinie wysta-
wiane przez lekarzy mozna krancowo
rozrozni¢ jako ,michatki”, dotyczace
nieskomplikowanych przypadkoéw tak
medycznie, jak i prawniczo oraz jako
JKOBYLY”. Samo przeczytanie akt
i ich zrozumienie formalne jest przed-
siewzieciem niezmiernie czasochton-
nym i zmudnym. Dodatkowo trzeba
sporzadzi¢ ich pisemne streszczenie,
analize medyczno-kryminalistyczng
i prawng kwalifikacje uszkodzen ciata.
(Na marginesie gtéwnych rozwazan,
w Swietle powyzszego, statystyczne
porownywanie ilosci wykonanych opi-
nii w roznych jednostkach opiniujg-
cych ma ztudne znaczenie meryto-
ryczne). Skomplikowane ekspertyzy
dotycza np. wypadkow komunikacyj-
nych, zdarzen postrzatowych, upad-
kow z wysokosci. A oto przyktad eks-
pertyzy kompleksowej z sierpnia
2001 r. (HE 2688/2689/01) wykonanej
w LK KWP w Katowicach. Dostarczo-
ne w dwoéch tomach akta dotyczyty
wypadku komunikacyjnego. Opinig
wydat ekspert mechanoskopii i lekarz
ekspert (autorka). W wypadku uczest-
niczyty trzy samochody. Pytania sgdu
dotyczyly ustalenia obrazen ciata po-
krzywdzonej (zmartej) i ich przyczyn,
ustalenia obrazen w wyniku zderze-
nia dwéch z tych samochodéw, mozli-
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wosci uniknigcia najechania przez
trzeci samochdd, ustalenia ruchu cia-
ta pokrzywdzonej tuz przed wypad-
kiem. We wnioskach opinii podano (i
uzasadniono), ze ciezkie uszkodze-
nia ciata stwierdzone u pokrzywdzo-
nej, ktore doprowadzity do jej zgonu,
nastgpily na skutek zderzenia czoto-
Wego.

W odtworzeniu zdarzen na pod-
stawie akt sprawy decydujgce zna-
czenie ma sumienno$é, doktadnosc
i fachowo$¢ czynnosci dokonywa-
nych w czasie $ledztwa oraz takie sa-
me cechy os6b dokonujgcych rekon-
strukcji zdarzenia.

Fachowos¢ lekarza oznacza wy-
ksztatcenie kryminalistyczne i me-
dyczno-sgdowe oraz doswiadczenie
zawodowe nabyte w codziennej, a nie
rzadko ,conocne” pracy w jednost-
kach policji. Sumienno$¢ i doktad-
no$é¢ to cechy charakteru, ktorych
ksztatcenia nigdy nie jest za mato.

PRZYPISY

1 Po organizowanym przez Centralne
Laboratorium Kryminalistyczne Ko-
mendy Gtownej Policji szkoleniu le-
karzy-policjantéw  zatrudnionych
w laboratoriach kryminalistycznych
komend wojewodzkich policji nie
mozna nadawacé im tytutu lekarz me-
dycyny sgdowej — otrzymujg oni tytut
ekspert medycyny kryminalnej (zda-
niem Autorki, prawidiowa nazwa po-
winna brzmieé¢: ekspert medycyny
kryminalistycznej). Tytut lekarz me-
dycyny sadowej jest prawnie za-
strzezony dla lekarzy, ktérzy ztozyli
wymagany egzamin konczacy szko-
lenie w Zaktadach Medycyny Sado-
wej Akademii Medycznych, wedtug
programu specjalizacji lekarskiej
-medycyna sgdowa”. Opracowany w
marcu 2003 r. w LK KWP w Katowi-
cach projekt: ,Program specjalizaciji
medycyna Kryminalistyczna dla leka-
rzy nie posiadajgcych specjalizaciji
medycyna sgadowa” przewiduje co
najmniej trzyletnie szkolenie lekarzy-
-policjantéw zakonczone ziozeniem
egzaminu przed Komisjg powotang
przez dyrektora CLK KGP,

2 Zgodnie z art. 308. k.p.k. w granicach
koniecznych dla zabezpieczenia $la-

déw i dowodéw przestepstwa przed
ich utratg, znieksztatceniem Iub
zniszczeniem, prokurator albo policja
moze w kazdej sprawie, w wypad-
kach nie cierpigcych zwtoki, jeszcze
przed wydaniem postanowienia
o wszczeciu Sledztwa lub dochodze-
nia, przeprowadzi¢ w niezbednym
zakresie czynnosci procesowe,
a zwtaszcza dokona¢ ogledzin, w ra-
zie potrzeby z udziatem biegtych,
w stosunku do osoby podejrzanej,
a takze przedsiewziac wobec niej in-
ne niezbedne czynnosci, nie wylg-
czajac pobrania proby krwi i wydzie-
lin organizmu. Ocledziny lekarskie
wszystkich uczesi~ikéw zoarzenia,

oprocz udzielen mocy  2dycz-
nej w niezbedn, resie. ajg na
celu m.in. ustal soby owey
w momencie zo (wy u ko-
munikacyjnegc tyct :dzin
§ 4 tegoz artyk liczZ > dni
od dnia pierws nos zZwy-
czaj dnia zdarz

3 Dla celéw dyd: chi: naw-
czych wspominz preku skiej

opinii wydanej przez ZMS w ixrako-
wie w Sledztwie Il Ds. 164/65 prowa-
dzonym przez Prokurature Woje-
wodzkg w Katowicach, w ktorej bie-
gli na podstawie zdje¢ obrazen gto-
wy J.Z. indywidualnie zidentyfikowa-
li pejcz jako narzedzie zabojstwa.
Powyzszg informacje przekazat Pan
dr Jozef Gurgul, za co autorka ser-
decznie dziekuje.
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