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SOUDNI LEKARSTVi A TRESTNI PRAVO

Uvod

. Pokora znamen3, Ze &lovék nemé budoucnost v ruce.”

Jan Patotka

Ditvodli a pohnutek, pro¢ jsem si zvolila jako ndmét své diplomové prace pravé téma
SOUDNI LEKARSTVI A TRESTNI PRAVO, je hned nékolik. Pfedn& propojent trestniho
prava, kriminalistiky a soudniho lékafstvi nejenZe je neoddiskutovatelné, ale ma také svoji
logiku, a¢ jde na prvni pohled o velmi vzdélené obory.

Soudni Jekafstvi je odvétvi, v némz se odraZi v&déni piedeviim lékafstvi samého, ale zvla§tni
vyznam tohoto pozoruhodného odv&tvi vyplyva pravé ze vztahu ke kriminalistice a pravnim
vé&dam vibec. Vedle sluzby spravedinosti, jiZ ptispiva zejména k posilovani spolegenského
védomi, Ze trestny ¢in proti Zivotu a zdravi neziistane neodhalen, se podili samoziejmé i na
plnéni dalsich Gkoli (souvisejicich zejména se zdravotnictvim jako takovym a s vysokym
§kolstvim).

Ptipady, kdy spachany trestny ¢in kon¢i zmafenim lidského Zivota & zivotd, patit obecné&
k tém nejzavazngj§im.' O to vétsi by pak samoziejmé mélo byt usili a nasazeni viech, ktef se na
takovych kauzach podileji, aby peclivé vedenym vySetfovanim dokézali vratit &as a pokusili se
krok za krokem objasnit, co se ve skuteCnosti stalo. Sondni 1ékatstvi tak jakoby v temnotach, jez
piipadné zlo€iny zakryvaji, naznauje onu spravnou cestu, po niZ je tieba se ubirat a podava tak
trestnimu pravu pomocnou ruku.

Pii vysloveni povolani soudniho 1ékate, zejména ve spojitosti s jeho &innosti, vysko&i
mnoha lidem na téle husi klize. Jisté, prace soudnich iékafl je bezpochyby vyrazné specifickd a

nejeden z nas se otfasa hriizou pii ptedstavé toho, co se také témto lidem objevi na pitevnim

" Jako piiklad uvadim statistickd data tykajici se spachanych vraZd ve Stfedodeském kraji za poslednf &tyti roky - viz
Ptiloha &. 1 Statistika kriminality — vrazdy ve Sttedo€eském kraji 2008 — 2005,



stole. Nicméné i pfesto, Ze soudni Iékati pFichazeji o zadostiudinénf z uzdravenych pacient, je

jejich prace skuteéng dilezita a smysluplnd.

Obecné lze Fici, Ze obory jakymi jsou soudni [ékafstvi a patologie jsou pro vétiinu lidi
zahaleny tajemstvim, maximalné je znaji z televiznich obrazovek &1 filmovych platen. Pro
mnohé jsou pak aZ piili§ spojené se smrti, tedy s tématem, se kterym radgji nechtéji mit nic
spoleéného.

Pfedné je tfeba si na tomto mist€ uvédomit, Ze tyto dva obory od sebe musime odliovat;
pokud se né€kde hovotf o soudnim l€kafstvi a patologii jako o jednom a tomtéz oboru, je to
chyba. L1d¢ tyto dv€ discipliny zaméfiuji velmi &asto. Jsou to ale pfitom dva zcela samostatné
lékatské obory, jejichZ spoletnym jmenovatelem je vesmés jen pouZivéni pitevny.”
mikroskopické diagnostika nemoci. Také ptedmét zijmu patologa a soudniho lékafe o mrtvé t&lo
je naprosto rozdilny. Zjednodusené fe¢eno: patolog provadi pitvy zemielych na chorobu ve
zdravotnickych zatizenich, zatimco soudni 1ékaF provadi pitvy v piipadech, kdy neni u
dotytného znama piicina smrti a u zemielych nasilnou smrti. Patolog se zkratka zabyva ¢istym
lidskym télem, nesetkdva se napiiklad s posmrtnymi zmé&nami typu hniloby. Pro soudniho 1ékafe
jsou tyto jevy, véetng devastace tél, téméf dennim chlebem. JiZ na Gvod je ovem tieba také
podotknout, Ze soudni lékafstvi neni jenom pitevna, i kdy?Z je to pro né jakysi zaklad. Jde také o
to doplnit nalez pit pitvé mikroskopickym vydetfenim organd, dile sem patii i soudni
toxikologie, vySetiovani alkoholu v krvi, vy3etfovani stop na mist& ¢inu &i znalost medicinského
prava.

Vzhledem ke znacné rozsahlosti oboru soudniho lékafstvi a omezenému rozsahu
diplomové préice je zde naprosto nemozné obsdhnout celou jeho vskutku zajimavou
problematiku. Kterym oblastem se tedy pro ucely diplomové prace budu na pfiStich strankach
vénovat? Uvodnf &4sti mé prace pojednavaji o oboru soudniho 1ékatstvi, jeho historii a koncepei
soudnélékarské sluzby v Ceské republice. V dalgich kapitolach se pokusim Stenii pfibliZit tlohu
a postup 1ékafe pfi prohlidce Zivych osob, dale t€Z samozfejmé pii prohlidce zemielych,
nasleduji pasaZe vénované pitvé jako vyznamnému posmrtnému vysetfeni organismu. Pro
nasledujici kapitoly jsem z rozsahlého okruhu otazek soudniho lékatstvi vybrala v praxi fasto se
vyskytujici problematiku dudeni a ndsilné smrti udusenim. Lze sem zafadit tzv. strangulaci

(ob&%eni, uskrceni, zardouseni), uzavieni zevnich dychacich cest zakrytim {(zalehnutim), dale

* Soutasnd patologie je oviem predevim zamé&fena na tzv. bioptickd vydetieni a pitvy se tak dostavaji do pozadia
jsou provadény hlavné pfi diagnostickych nejasnostech ptedchédzejicich Gmrtf pacienta.



uzavieni dychacich cest ucpanim cizimi t&lesy — udéveni, dale sem patii tzv. traumatickd a

polohova asfyxie, uduSeni v malém prostoru vydychanim vzduchu, neadekvatnim sloZzenim
vzduchu a v neposledni tadé sem fadime i utopeni.’ Na konec uvadim pro trestni pravo
vyznamna hlediska pro posuzovéni poskozeni Zivota a zdravi z aspektu soudniho lékafe a také

nesmime zapomenout na ditleZitou tlohu lékafe v soudnim Fizeni a oblast lékai'ské odpovédnosti.

Na zavér bych rada uvedla, ¢ pro vybér pravé tohoto tématu jsem méla jeste jeden
diivod, a to ditvod osobni a nutno fici velmi vyznamny. Smrt v roding je vZdy bezesporu velmi
nest'astna udélost, kterd &lovéku od zdkladd zméni Zivot. A pokud se navic jedna o osobu velmi
blizkou a o smrt 2a podivnych okolnosti nebo o nésilnou smrt, je situace o to t&%3i a jevi se jako
naprosto nepochopitelna a neakceptovatelna. Pfesto, Ze je to bohuZel i mij piipad anebo kdovi -
pravée proto, jsem si vybrala zrovna toto téma a svou diplomovou préci bych tak rida vénovala

pamatce své sestry Reginy a svého bratra Reného.

* Uvedené druhy udueni patii mezi tzv. asfyktické formy duSeni. Krom& tEchto forem existujf i tzv. neasfyktické
formy nedostatku kysliku (zpiisobené poruchou vymény plynil v organismu), které nejsou pfedmétem této prace.



Kapitola 1.
SOUDNI LEKARSTVI

1.1 CHARAKTERISTIKA OBORU

Soudni Iékafstvi je obor, jehoZ hlavni Einnosti jsou rozbory p#icin Gmrti na zakladg
provedenych pitev zemielych osob (ndhlou, neoéekdvanou ¢i ndsilnou smrti), posuzovani
mechanismu vzniku poranéni u zemielych i Zivych osob, posuzovani ovlivnéni nivykovymi
latkami (alkohol, drogy) i expertiza biologickych stop a dolidnych pfedmétl, za pouZiti dalich
poznatkl z jinych medicinskych i nemedicinskych oborfi. Podle znimého némeckého prof.
soudniho lékafstvi Carla Limana je zdkladnim pilifem tohoto oboru skutegnost, Ze soudni
1ékatstvi vyuZiva vysledki medicinské a prirodovédné praxe pro téely zdkonnosti.* Svou
povahou jde o multidisciplindrni ober. Je to ale pfedev#im disciplina zdravotnicka, jeho sluzba
jurisdikci je odvozena od medicinské podstaty. Hlavai &innost oboru tedy pfedstavuji rozbory
pfi€in Gmrti na zaklad& provedené pitvy vychazejici z morfologickych vyietfovacich metod za
pouZiti dalich poznatki z jinych disciplin. Dé&je se tak na oddé&lenich &i iistavech soudniho
1€kaistvi, kde se provadéji pitvy osob zemielych nihlym, neofekdvanym nebo nasilnym dmrtim.

Rozbory pfi¢in a mechanismi smrti provadéné na ziklade pitev osob zemielych nasilnou
smrti jsou diilezité 1 pro orginy ¢inné v trestnim Hzeni. Jde tedy o zdkladni lékaiskou disciplinu
s nedilnym aspektem prava. Informace o zdravotnim stava populace a pii¢inach smrti
napomahaji ve zdravotnické prevenci, v prevenci dopravni nehodovosti, pracovnich firazi,

alkoholové &i drogové zavislosti a trestnych Eint proti Zivotu a zdravi.

Forenzni medicina je lékaFskym oborem, ktery provadi vySetieni pro potéeby soudni
(pitva, chemicky rozbor tkdni a organi, jejich histologicke a sérologické vySetfeni). Vyuziva
ptitom metody a poznatky viech obor( lékatstvi. Objasfiuje pficiny smrti, odliSeni smrti
pEirozené od nasilné, podava dikazy pro odliSeni vrazdy, sebevraZzdy a ndhody. Soudni |ékafstvi

svou védeckou, znaleckou a konzultaéni ¢innosti poméaha k poznani a objasnéni trestnych &ind.

4 Bouska 1., Soudni lékaistvi. Praha: Karolinum, 2002, s. 5



1.2 KONCEPCE SOUDNELEKARSKE SLUZBY V CR

Soucasna koncepce a zajisténi funk&nosti oboru musi kromé jiného vychézet z aktualniho
stavu (razovosti a nemocnosti v Ceské republice. Protoe zisadnim problémem je dnes
nariistajici kriminalita, zejména zvySeny poCet trestnych &infi proti Zivotu a zdravi, stoupajici
polet drogové zavislych vEetng umrti v souvislosti s poZivanim drog a nariist smrtelnych
dopravnich nehod, je bezpochyby nutné zajistit odpovidajicim zpisobem prostorové, personalng,

piistrojové a ekonomicky i piislusna soudné 1ékafska pracovisté.

1.2.1 Soudnélékarska pracovisté

Soudné&lékatskou sluZbu na nagem tzemi v soucasné dob& zajidtuji v ramci sité
zdravotnickych zatizeni jednotliva odd&leni soudniho 1ékafstvi a v misté& lékafskych fakult téZ
tstavy soudniho lékafstvi. Soudné léka¥ska odd&leni jsou ve viech byvalych krajskych
nemocnicich a také v nékterych okresnich nemocnicich. Tato pracoviité (ustavy, oddéleni) se
zpravidla ¢leni na jednotlivé dseky, které zaji§tuji ptislusnd vysetieni (viz Ptiloha &.1).
Zjednodusené lze Fici, Ze se &leni na Gsek:

v" pitevni - kde se provadi vlastni pitva, vySetiovani kostrovych nalezii

¥v' laberatorni — zahrnujici Gsek forenzni biologie, toxikologie a histologie

v' administrativni — zahrnujici dokumentaci nalezi, archivaci, korespondenci a dal¥i

kancelafsky provoz.

V pitevnim traktu se provadéji systematické pitvy, jejichz vysledky v podob& podrobné
vedenych pitevnich protokold jsou peclivé archivovany, pficemz nejzavazn&jii a nejzajimave;jsi
pitevni nalezy byvaji navic pro piipadnou dalii publikaci digitalné zadokumentovany. Piimou
navaznost na pitevni iisek ma histologicka laboratof, kde se zhotovuji mikroskopické preparaty z
odebranych vzorkil tkani a organd, dale sérologicka laboratof provadéjici hodnoceni
biologickych stop nejrizngj§i povahy. Nedilnou soudasti soudniho 1ékatstvi je 1 laboratot

forenzni toxikologie’.

* Soudnélékatska toxikologie diagnostikuje otravu na lidském téle a jeji zavéry maji kriminalisticky a pravni
vyznam. Na jedné stran& je souddsti oboru soudniho lékatfstvi a na druhé strang patii mezi ostatni toxikologicke
discipliny.



1.2.2 Ukoly soudné 1ékafskych oddéleni
Jak z vySe uvedeného vyplyva, dkolem soudné lékaiskych oddéleni je zejména:

e provadét zdravotni pitvy u ndhlych a ndsilnych smrti v ptpadech, které uréi Vyhlaska
Ministerstva zdravotnictvi CSR &. 19/1988 Sb., o postupu pfi Umrti a o pohiebnictvi.
Jednd se o ptipady ndhlého Gmrti mimo zdravotnické zafizeni, jestlize pti prohlidce
mrtveho nebylo moZné zjistit piic¢inu smrti. Déle o pitvy u v8ech osob zemfelych
nasilnou smrti véetné sebevrazdy, zemfelych ve vazb& nebo vykonu trestu apod. Soudni
lékat pitva i osoby, kde vzniklo podezieni, Ze umurti miZe byt v souvislosti s nespravaym
postupem pfi vykonu zdravotnickych sluZeb, natoZz kdyZ smrt byla zavingna evidentnim
1ékarskym pochybenim.

¢ poskytovat ve formé podrobnych pitevnich a laboratormnich nalezii odborné podklady pro
hodnoceni predlékaiské a lékafské prvni pomoci, 1€Cby, resuscitadni a traumatologické
shuzby, pro rozbory chorobnych zmeén, které se zaZiva nemanifestuji, pfi¢in smrtelnych
urazq, ptitin dokonanych sebevrazd, apod.

e v piipadech, kdy doslo ke smrti zavinénim druhé osoby nebo na takovou skuteénost
vzniklo podezieni, je nafizena organy &innymi v trestnim fizeni pitva soudni. Tu provadi
podle piislunych pravnich predpist® vzdy dva 1€kafi s pfedepsanou odbornou pripravou.
Soudni Iékarstvi vyuZivd v rdmei moZnosti i poznatky z t&chto pitev tak, aby veskera
tanatologicka hodnoceni byla komplexni.

» podivat posudky na zaklad€ pitvy, spisu nebo jinych vyietieni v p¥ipadech, kdy si
doZadujici orgdn vyzadal Gstavni posudek.

e provadét toxikologicka vySetfeni nejen u osob pitvanych, ale i u Zivych osob, kde to
natidi organy Cinné v trestnim fizeni. Pfitom pouze soudné lékafskd pracovistd jsou
opravné&na vySetfovat biologicky materidl na stanoveni hladiny alkoholu pro Policii CR,
soudy, apod.

s vy§etfovat a identifikovat stopy biologického materidlu.

« poskytovat v oboru své plisobnosti odborma konzilia a konzultace.

¢ spolupracovat v rémei své odbornosti pfi jednan{ komisi CLK, MZ, ap. pt1 formulacich

zavérh z projednavani piipadnych nedostatkl v poskytovani 1é8ebné preventivni péde.

8§ 105 odst. 4 TR Dva znalce je tieba pibrat vZdy, jde-1i o prohlidku 2 pitvu mrtvoly (§ 115 TR).



e Oéastnit se vyzkumu v oboru soudniho lékafstvi a podle potieby spolupracovat na
vyzkumnych tkolech ostatnich oddé&leni nebo pracoviit.

» provadét pregradudini vyuku posluchadi lékafské a pravnické fakulty i postgradualni
vyuku vradmei Subkatedry soudniho Iékafstvi Institut postgradualniho vzdélavani ve
zdravotnictvi v Praze. Na poZadani provadét $kolici akce pro Policii CR, soudy a stitni

zastupitelstvi.

1.3 NAPLN OBORU

Naplsi prace soudniho lékate lze v zasade rozdélit na zdravotnickou &innost, védeckovyzkumnou

&innost a &innost vyukovou a prednaskovou.’

& Zdravotnicka ¢innost — jde o vlastni zdravotnickou rutinni &innost
— pitva, laboratomi zpracovani a vy$etfovani tkéni, zejm. sérologicka, histologicka,
histochemicka a toxikologicka vy3etieni tkani, vy3etfovani krve a jinych biologickych materiali
na pritomnost alkoholu (etanolu) a toxickych latek, expertiza kostrovych nalez(, prohlidky
zivych osob (napadeni druhou osobou, drazy, sebeposkozovani), konzilidrni éinnost zejména pti
podezfeni, Ze k umrti &i zranéni doslo v souvislosti se spachdnim trestného &inu, G&ast pii

jednanich znaleckych komisi pfi hodnoceni lékafského pochybeni.

¢ Védeckovyzkumna ¢innost
— provadi se jako aplikovany interdisciplinarni vyzkum, jde pfedeviim o problematiku zlepSeni
diagnostiky pfi¢in umrti (oblast tanatologie), forenzni toxikologie, sérologie a molekulami
biologie.

¢ Vyukovi a pFednaskova Einnost
— n¢kdy oznafovand jako pregradudlni a postgradudlni vychova (pro studenty lékarské fakulty,

pro terénni 1€kai‘e, organy ¢inné v trestnim F{zeni, studenty policejni akademie apod.).

T Kvapilov4 H., Dogodi M., Soudni Iékatstvi pro pravniky a policisty, 2. vydéni. Plzefi 2007, s. 15-16




Zatimeo pregradudlni vychovu zajist'uji lékarské fakulty v ustavech soudniho lékafstvi,

kde absolvent obligatomé vykonava zkousku z oboru, postgradudlni vychovu zabezpeduje

Institut pro vzdélavani ve zdravotnictvi.

1.4 SOUDNI LEKARSTVI JAKO FORENZN{ DISCIPLINA

Soudni I€kafstvi je jednou z tzv. forenznich véd. Z pohledu teorie se za forenzni védy

povaZuji (a to nejen u nas, ale i celosvétove)®:

1. Soudni lékaFstvi (forenzni medicina);
2. Forenzni psychologie;

3. Forenzn{ psychiatrie;

4. Forenzni biomechanika;

5. Soudni inZenyrstvi a dalsi obory.

Tyto obory se vyélenily z $ir§ich vé&dnich disciplin proto, Ze k urditym standardnim
otazkam byly velmi Casto vyZadovany soudni znalecké posudky. Postupné se v jejich rimci
zaGala rozvijet vlastni vyzkumna €innost vyuZivajici nejen poznatkové baze matefské discipliny,
ale téz zobecnéné zkudenosti ze znalecké Einnosti. Tim se tyto obory fizce pfimkly k trestnimu
procesu a ke kriminalistice. Forenzni v&dy tak ¢erpaji rozhodujici &dst svych poznatkil a metod
ze svych matefskych disciplin, nelze je tudiZ povazovat za soucast kriminalistiky, pfi¢emz

vyuziti jejich poznatkil v trestnim Fzeni je velmi vyrazné.

¥ Straus I., Vavera F., D&jiny forenzni psychologie v éeskych zemich. Policista &. 8, 2005, Velka ptiloha I - X,



Kapitola 2.

Z DEJIN SOUDNIHO LEKARSTVI

2.1 HISTORICKE POZNAMKY o vzniku a vyvoji soudniho lékatstvi

Zkouméni d&jinnych pramenti a samotnych d&jin patfi bezesporu k vyznamnym prvkiim
kazdého samostatného v&dniho oboru a nejinak je tomu 1 v ptipad® soudniho lékarstvi. Soudni
Iekatstvi pfedstavuje samostatny v&dni obor zabyvajict se vzijemnym vztahem mezi védami
lékafskymi a pravnimi. Jde o medicinsky obor, ktery fesi otdzky nejen Cisté medicinské, ale
vyklada medicinské problémy pro potfeby prava.Vznik a vyvoj soudniho Iékafstvi je nerozluéné
spojen s vyvojem prava a statu, nebot’ soudni lékafstvi jako samostatna v&decka disciplina
vyrustala prave z potfeby soudt pfi uplatiovéani zdkonnych ustanoveni. Proto soudni lékaistvi
nevznika spolu a nezévisle na vyvoji ostatnich 1ékafskych oboril, ale vznika v zdvislosti na
rozvoji a stupni jednotlivych pravnich predpisi. Jako nezavisly 1ékafsky obor se za&alo
vy€letiovat z lékaiskych véd v dobg, kdy obecné pravo dosshlo potieby odpovédst na otazky,
které mohla podat jen osoba znald stavby lidského t&la a procesit v ném probihajicich. I
z dnedniho pohledu tudiZ vytvafi styénou plochu mezi problematikou soudnictvi a problematikou
I€katstvi. Vznik a vyvoj soudné lékaiského odvétvi vidy souvisel se vznikem a rozvojem
pravnich véd, takZe jeho Uroven, kromé stupné odbornych medicinskych znalosti odpovidala
zpravidla irovni dikazniho fizeni v soudnich procesech. Soudni 1ékat'stvi se tedy postupng
diferencovalo do soucasné podoby pod vlivem kultumé historického vyvoje spolednosti a jejiho

trestniho a ob¢anského prava.

Jisté prvky soudniho Iékaistvi byly znamy ji ve staré Cing, kde se v n¥kterych spisech
objevuji naptiklad zminky o stanoveni pfiiny smrti, déle pak i ve starovékém Egypt& a své

znalosti v tomto sméru méli i stafi Arabové.

U nds byly v nejstar§ich dobach vrazdy ponechany rodinné msté€ a soudilo se pouze poranénd,
které po¥kozeny Zaloval. V roce 1101 nafidil knize Bofivoj, Ze za poranéni musi pachatel zaplatit
tfi hiivny, za zabiti propadne cely majetek. Zabiti od vrazdy se zatalo rozeznavat aZ od roku

1351. Pivodné se rozeznavala tato poranéni



- rany modré (tj. podlitiny a modiiny)
- rany suché (pohmoZdéni, vykloubeni)
- rany krvavé (rany bodné, se¢né, nastrojem tupym, které krvicely)

- chromata (pravdépodobng zmrzageni a zohaveni v dnesnim slova smyslu).

Kolem roku 1400 byl zaveden pojem ran smrtelnych. PrestoZe byly bo{ soudy pozdéji
zakazany (Karlem IV.), udrzely se az do 16. stolet{. Vyznamnym pro soudni i€kafstvi bylo
vydani —,,Constitutio criminalis Carolina® Karlem V. pro zemé bamberské (roku 1532), jehoz
ustanoveni se uZivalo 1 u nas. Byl tu jiZ poZadavek prohlidky mrtvych a vyjadieni souvislosti
poranéni se smrti. Pitvy se v této dobé jeité nekonaly, provadéla se nejvyse pitva ran, tzv. sectio

vulnerum.

Mezi prvnf autory, kteif stili u zrodu oboru soudniho lékafstvi u nas bezesporu patii K¥i§t'an
z Prachatic ( okelo 1366 Prachatice — 1439 Praha ) vyznamny teolog, astronom a matematik,
lékat a botanik, mj. téZ prikopnik v zavadéni &estiny do lékafské literatury. Jeho spis
pojednavajici o traumatu a smrti s ndzvem ,,Nauéeni Mistra Chrystyna, kterak &lovék poznati
maé na ranéném umfel-li €ili nic” patii mezi vilbec prvni soudné 1€kafske spisy u nés.

Pitvy a exhumace zemielych byly provadény aZ v 16. stolet].

Prvni vefejnou pitvu provedl v Praze v roce 1600 Jan Jesensky ( Ioannes Jessenius de
Magna Jessen), 27. 12. 1556 Vratislav — 21. 6. 1621 Praha. Lékat, filosof a politik, rektor UK.
Jeseniovu pitvu lze povaZovat za prvni vefejnou a tiskem dokumentovanou sekci, kterd v
souladu s dobovymi zvyklostmi sledovala i jiné neZ anatomické cile (§lo o nespomou snahu
pozdvihnout lesk prazského Karlova uéeni, vyznam je tedy tfeba spatfovat 1 ve smyslu prestiZe
Karlovy Univerzity). Vlastni pitva t&la popraveného muZe trvala p&t dni a v auditoriu se se§lo
pEes tisic osob. Zndma je také exhumace z roku 1556, kdy byl v Mé&lniku nalezen Vangk
Klastersky, utopeny v Labi. VySetfovani jeho smrti probihalo starobylym zplisobem. Na
kuchatce mrtvého bylo mudenim vynuceno udéni na jistého Rehote z Vrbee, ktery pry Vaiika
probod] noZem, a potom hodil do vody. V dobé, kdy byl hrdelni rozsudek nad udajnym vrahem
a jeho spoluvinici jiz vykondn, byl z rozkazu kon3eld zavrazdény vykopén z hrobu a pfi Gfedni
prohlidce bylo dodatedné zji§téno, Ze na téle Zadné bodné riny nejsou. Také je znAma exhumace
Kamila Ventoria z roku 1582, ktery byl na trhu rangn a zemfel. Jeho t&lo bylo po tfech tydnech

vykopiéno a k prohlidce pfedvolani dva profesofi z praZské univerzity.
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Borbonius z Borbenhaymu Matya$ podaval v roce 1616 s doktorem Smidlinem

posudek o otravé arzénem, ktery manzelka namichala mezi kofeni, jeZ jeji manzel pozival proti
dusnosti.

Znamé je i jméno Jana Marka — Jana Marcuse Marci z Kronlandu (1595-1676), ktery
se zabyval lirazovym mechanismem, snaZil se postihnout G¢inky mechanického pisobeni na Zivy
organismus.

Nastupcem Markovym byl Jakub Jan Viclav Dobfensky z Cerného Mostu (1623 -
1697), ktery pitval a srovnaval pfiznaky nemoci s pitevnimi nalezy. Vénoval se ov&fovani
nemoci, tehdy jiz daleko ¢ast&j$imi, pitvami a také toxikologii. V roce 1642 vydal v Praze polsky
vojensky lékai Daniel de Luna Questiones legales. Ve 2. pol. 17. stoleti podivala prazsk4 fakulta
pro soudy fakultni posudky. Prvni posudek, ktery fakulta v roce 1669 podavala se tykal
neopravnéného 1é¢eni. Jisty Taborsky od Bieziny byl poranén a poZil vrabéi lejno se sirupem a
zemiel. Fakulta fekla, Ze rdny nebyly t&2keé a vrabé&i lejno miZe vzbudit jen oklivost a Ze smrt
z ran nenastala.

Jednou z nejpozoruhodnéjsich postav z d&jin soudniho 1ékafstvi byl Jan FrantiSek Low
z Erlsfeldu (1648 — 1720). Byl autorem prvni uéebnice soudniho lékatstvi nejen u nds, ale i
v celé stfedni Evropé. Tato prvni soudné 1ékaiska kniha s ndzvem ,,Theatrum medicoiuridicum*
(1725) byla v tehdej$i dobé dilem velmi pokrokovym. Pojednédvala o otazkach porodnickych,
paternitnich, abortech, pfi€etnosti, o randch a nésilné smrti. Kniha je pséna systematicky, jsou
podrobné probrany kapitoly o narozeni Elov&ka, sexunalnich anomaliich, o zriidach, cizoloZstvi,
simulaci chorob, panenstvi a smilstvu. Jako vrecholny odbornik byl 1 Elenem komise, kterd
zkoumala pozilstatky Jana Nepomuckého. Prohlasil tehdy, Ze jazyk svétce mohl byt zachovén
v neporuseném stavu jen zptisobem nadpfirozenym. Pozdé€jsi doba hledala jina vysvétleni. Prof.
Hajek se napiiklad domnival, Ze §lo o specificky druh hniloby zvany adipocire, jiné ndzory
soudi, Ze neflo o jazyk, ale o mumifikované zbytky mozkové tkané. Zazrak se totiz do
modernich védeckych pojednani piili§ nehodi.’

Zaklady oboru pochézeji z konce 18. stoleti, kdy byla na praZské fakult& ziizena katedra
statniho 1ékafstvi, jehoZ soudésti bylo i soudni lékafstvi. Systematicky se zalalo pitvat aZ po
ziizeni stolice soudniho a policejniho lékaf'stvi v Praze v roce 1785. Pravé timto rokem se datuje
podatek Ustavu pro soudni lékaFstvi. Pisobil zde napf. Jan Knobloch, Vojtéch Zarda, Josef Bemnt,
Ignac Nadhemy, Vincenc Julius Krombholz, Mat&j Popel. Za vyznamného reforméatora a

zakladatele moderniho soudniho 1ékafstvi byvd povaZovan Edvard v. Hofman (1837 - 1897).

¥ Jirotka A., Lékafi mrivych. Policista, 2004, £.4, s, 2-3
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Napsal modemg rozvrZenou uéebnici soudniho lékatstvi ,,Lehrbuch der gerichtlichen Medizin®,
ptednael téz gesky, publikoval do Casopisu lékart Zeskych.

Cesky tstav pro soudni lékaistvi zalozil Josef Reinsberg (1844 — 1930). Prvni zdravotné
policejni pitva v geském Ustavu byla provedena r. 1884, prvni soudni pitva az v roce 1887
(predtim ji provadél jen Gstav né¢mecky). Jesi® pred zaloZenim Gistavu vydal Reinsberg v roce
1883 velkou u¢ebnici ,,Nauka o soudnim Iékafstvi’", ktera vychazela postupng ve &tyfech dilech.
Jednalo se nejen o prvni &eskou udebnici soudniho lékafstvi, ale o prvni eskou u¢ebnici vitbec.
Vladimir Slavik ved! Ustav soudniho lékafstvi v Praze od roku 1908 do roku 1933. Za jeho
ptednostenstvi se v roce 1921 Ustav pfest¢hoval do nyn&jsi budovy ve Studni¢kové ulici.
FrantiSek Héjek (1886 — 1962) vedl astav v letech 1933 aZ 1957. Napsal dosud nejobsahlej3i
u¢ebnici Soudni 1ékafstvi a t6Z pro mediky Soudni 1ékafstvi v praksi.

Bezpochyby jednou z nejvyznamnéjdich postav naseho soudniho lékaistvi byl Jaromir TesaF
(1912 - 6.2. 2004 ), ktery ved] Ustav soudniho [ékaistvi v Praze od roku 1957 do roku 1983.
Vydal Soudni 1ékafstvi pro pravniky, Soudni lékafstvi pro stomatology, dale Praktikum ze
soudniho [€kafstvi, ale pfedeviim monografii Soudni lékafstvi v letech 1968, 1976, 1985,

2.2 USTAVY A ODDELEN{ SOUDNIHO LEKARSTVI
Kromé nejstariho prazského ustavu - Ustavu soudniho lékaistvi a toxikologie I. LEF UK

jsou v Praze jesté &tyti Ustavy soudniho lékatstvi. V roce 1952 byl zFizen samostatny Ustav pro

soudni 1ékafstvi pii hygienické fakulté (v soudasné dobé jde o Ustav soudniho 1&kafstvi I1I. LF

UK). V roce 1954 vznikl pro potfeby armady Vojensky ustav soudniho 1ékafstvi. Na pediatrické
fakulté bylo samostatné oddéleni soudniho lékaistvi (nyni Ustav soudniho 1ékatstvi [I. LF UK)

zifzeno v roce 1963. Specializovana soudnélékaiska laboratof zaméfena na vySetfovani

leteckych katastrof byla ztizena v roce 1958 v Ustavu leteckého zdravotnietvi. Dlouhou tradici
mé také Ustav soudniho 1ékatstvi v Bmé, déle jsou vyznamné tistavy soudniho lékatstvi v Hradei
Kralové, Plzni a Olomouci. DileZitd soudnélékarska oddéleni pfi n&kterych nemocnicich se

nachéazeji v Usti nad Labem, Ceskych Budg&ovicich, Ostravé, Pardubicich a Sokolove.
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Kapitola 3.
SOUDNELEKARSKA TANATOLOGIE

Soudnélékaiska tanatologie je isekem soudniho I&katstvi, ktery se zabyva procesem
umirani, strti a rozvojem posmrtnych zmén v lidském organismu a definuje smrt jako obecné
biologicky jev predstavujici pFirozené zdkonité ukondeni fivota kazdého jedince. Smrt je spojena
s nezvratnou zastavou srdedni ¢innosti, s niz se poji nezvratna zastava dychani a nezvratny zanik
v8ech funkei mozku. Je tedy disledkem nepochybné zastavy viech Zivotnich funkci, ztraty
jejich koordinace a trvalého pierugeni veskeré litkové vymény v organismu. Stanoveni diagnosy

smrti ma velky medicinsko-pravni i kriminalisticky vyznam.

3.1 UMIRANI A SMRT

Smrt je podle klasické definice irreversibilni zdstava dechu a srdeéni &innosti'?, pFidemz
umirani miZe trvat riizné dlouho, od velmi rychle nastupujici smrti az po fadu hodin pomalu
nastupujici smrt.

Podle povahy a délky procesu umirani, pfi némz umirajici prochazi tzv. branami smrti,
lze posuzovat smrt i rozvoj posmrinych zmén v organismu z vice hledisek, zejinéna z ¢asového a
podle smrtici pii¢iny. Z Sasového hlediska — tedy podle doby trvani procesu umirdni rozlidujeme
dva hlavni typy: umirani pomalé (agondini) probihajici n€kolik hodin a dnfi a umirani rychié
(bez agonie). Dale se rozeznava: a) smrt klinicka — nastava v okamZiku zastavy srdeéni &innosti
a dechu, s nadéji na obnovu Zivotnich funkei pfi rychlé a G¢inné resuscitaci b) smrt biologicka
/smrt individua, jista smrt — jednoznaéné jiZ nezvratnd a neovlivnitelna zadnou resuscitaci,
nastava nejpozd&ji za 5 -7 minut po klinické smrti — tedy po zastavé obéhu a dechu ¢) smrt
totalni — pii zastav® vech Zivotnich pochodil v&etné projevil izolovanéhe pfeZivani nékterych
organl {reakce, které se jest€ v tomto obdobi daji vybavit, se oznaCuji jako supr'awiteihlil 1) d)
smrt zdanliva — pfi niZ zdkladni Zivotni funkce sice existuji, ale natolik oslaben¢ a utlumens, Ze

je b&2n& nelze prokézat."?

% Stefan J., Hiadik J., Soudni lékafstvi a zdravotnicko-pravni otdzky. Praha: Karolinum, 1998, 5. 9
" Predstavuji schopnost nékterych bun&k tkénf nebo orgén reagovat na adekvétni podndty jest uréitou dobu po
smrti individua. PHi stanoveni doby smrti napomahaji zejména nékteré svalové reakce. Patti sem mechanicka
dréZdivost, elektrickd a chemicka drazdivost.

12 Hirt M.a kol., Soudni Iékatstvi pro posluchade Pravnické fakulty Masarykovy univerzity. Brno, 1995, 5. 7
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D A

Podle smrtici pfi¢iny se jednd o a) smrt fyziologickou b) smrt ptirozenou (z chorobnych
pfifin nebo stafim — vétiina) ¢) smrt z pii¢in Grazovych a nasilnych (vrazdy, sebevrazdy,

dopravni Urazy, pracovni Grazy aj.)

3.1.1 Smrt PRIROZENA
Jde o smrt nenasilnou, z vnitinich chorobnych pfi¢in, kterd miZe nastat nahle,

neodekavané nebo otekdvand."

1) Smrti ndhlou se rozumi smrt ze zdanlivé plného zdravi, kiterd nastava nejpozdéji do Sesti hodin
od zacatku symptomu, pfi¢emz piedchozi zdravotni stav nesvéd¢il o n&jakych potizich a élovék

tak umira uprostfed zdanlivého zdravi.

2} Smrt neodekévand je smrti, kdy se jiz uréitym zplisobem chorobou zménény zdravotni stav

neocekavané zhorsil natolik, Ze doslo k umrti. Zdravotni obtiZe dané osoby byly zfejmé, ale jeji

celkovy zdravotni stav nevzbuzoval obavy z moZného Gmrti.

3) Smrt oéekdvand je smrti v disledku projevujicich se chorobnych pfi¢in, kdy 1é&ba je jiz

neucinna a zdravotni stav se postupné zhorduje a kondi smurti jedince.

3.1.2 Smrt NASILNA

Smrt nasilnd je v soudnélékarském smysh v protikladu ke smrti piirozené. Jde o smrt
&loveéka zapii¢inénou vnéj$imi faktory — fyzikalnimi, chemickymi ¢i jinymi. U ndsilné smrti
milZe jit ze soudnélékarského hlediska o smrt bez zavinéni druhou osobou (nahodny traz,
sebevrazda), & smrt byla zavinéna jednanim druhé osoby — imysIné /vrazda nebo z nedbalosti

/dopravni iraz. Smrt nasilna tedy milZe, ale nemusi byt zplisobena trestnym ¢inem.

3.1.3 Smrt ZDANLIVA — vita latens minima

Jde o stav, u kterého nastava mylny dojem, Ze jde jiZ o mrtvou osobu adkoli zdkladni
Zivotni funkce jsou jest& zachovany. Osoba je ve stavu hlubokého bezvédomi s klinickymi
znamkami, které mohou spliiovat pravdépodobna kritéria smrti. Se zddnlivou smrti se miZeme

setkat u otrav pfedeviim hypnotiky, u tirazil elektrickym proudem, bleskem, pfi silném

'3 Kvapilové H., Dogo§i M., Soudni lékafstvi pro pravniky a policisty, 2. vydéni. Plzefi 2007, 5. 27
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podchlazeni, u utopenych a v komatu. [ z tohoto divodu je ve VyhlaZce o postupu pfi amrti a o

pohiebnictvi uréen Casovy interval, za ktery 1ze provést na zemtelém pitvu (2 hodiny) a kdy ho

ize pohibit (nejdiive za 48 hodin).

3.2 POSMRTNE ZMENY

Od okamziku klinické smrti, ngkdy jiZ v agonii, dochizi v téle k fyzikalnim a cherickym
pochodiim, které se projevuji navenek vice & ménd ndpadnymi zménami (viz Priloha &. 3).

RozliSuji se tzv. nejisté znamky smrtt a jisté zndmky smrti. Mezi nejisté zndmky smrti
patii takove, které ani vyskytuji-1i se spole¢ng, nedovoluji jednoznagng stanovit smrt. Mohou byt
pfitomny také z jinych piitin jest€ pted definitivni zistavou srdee. Patfi k nim bledost, pokles
t€lesné teploty zvlasté koncetin, ochabnuti svalstva, nepoznatelné dychani, nehmatny puls,
neslySitelna srde¢ni Einnost. Mezi jisté zndmky smrti patfi posmrtné skvy, posmrtna ztuhlost a
hnilobné zmény. DitleZité je tedy sledovani rozvoje posmrtnych zmén, které se projevuji jako
vice ¢t meéné zietelné Casné a pozdni zndmky smurti, vyvolané vlivy fyzikdlnimi, biochemickymi

a hnilobou.

3.2.1 CASNE POSMRTNE ZMENY
* jsou v podstaté procesy fyzikalni a biochemické. Patii k nim chladnuti, zasychani

mrtvoly, posmrind ztuhlost a enzymatické (fermentivni) zmény.

3.2.1.1 Chladnuti téla --- aglgor mortis

Chladnuti téla je zplisobeno zastavou tvorby tepla v organismu, pfi€ems teplota mrtvého
téla klesa cca o 1° C/hod aZ do iplného vyrovnani télesné teploty s teplotou prostiedi, ve kterém
se mrtvola nachdzi (po cca 10-20hodinach, ve vode jiz za 1-1,5 hod, za mrazu za $,5-1 hod).
Klesani teploty riznych &asti téla je nerovnomémé, nejrychleji chladnou nekryté a okrajové Sasti
a vystupky na oblic¢eji a ddle kondetiny. Rychlost chladnuti je zdvisla na mnoZstvi faktord: na
okolni teploté, na proudéni a vlhkosti vzduchu, dile na stavu vyZivy, obledeni, pikryti téla,
velikosti, druhu a jakosti podloZky, na niZ mrtvola spodivé (koberec, voda, snih, zemina) atd.
Vyjime&né miiZe dojit k pfechodnému vzestupu télesné teploty, napt. p¥i smrti nasiedkem

horetnatého onemocnéni, tetanu, otravy olovem.
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3.2.1.2 Zasychani kiiZe a sliznic

Zasychani mrtvoly je podminéno ztratou vody odpatujici se z povrchu t8la. Dochazi
k n€mu po zastavé krevniho ob&hu, kdy krev a t&lesné tekutiny klesaji na mista t&la niZe uloZena.
KaZe zasycha nejdiive tam, kde je pokoZka tenk4 a vihkd zaZiva, nebo tam, kde je poSkozena
rohova vrstva k(iZe. Zasychin{ je nejlépe patmé na rtech, na spojivkach, genitalu, na pokoZce,
Jjejiz povrch byl pied nebo po smrti porusen (poskozeni rohové vrstvy se projevi teprve pozdsji,

az pokozka vyschne). Zasychaji i vnitini organy, i kdyZ pozd&ji nez tkéné na povrchu téla.

3.2.1.3 Posmriné skvrny a hypostizy vniténich orgénii --- /ivores mortis
Posmrtné skvrny (viz Pfiloha ¢. 3) vznikaji déinkem
» gravitace tzv. hypostazou tak, Ze se vytvai{ klesanim krve na nejniZe uloZenych &astech
téla, tam, kde nejsou stladeny podkoZni cévy naléhanim t&la na podlozku nebo od&vem;
» prosakovanim tim, Ze krevni tekutina pronika z cév cévni sténou mimo cévy;

> hemolyzou, tedy uvoltiovanim krevnfho barviva z rozpadajicich se Servenych krvinek.'*

Podle toho, ktery z uvedenych faktoni se v uréitém &asovém 1iseku na vyvoji posmrtnych
skvrn uplatiiuje, rozezndvaji se tii stadia mrtvolnych skvrn:
1. stadium hypostdzy — pii pokojové teploté za ptl hodiny a2 10-12 hodin po smrti
2. stadium posmriné stazy vznikd za 10 hodin aZ 3-4 dny po smrti
3. stadium posmrtné imbibice nastavé po uplynuti 3 aZ 4 dnti po smrti

Lokalizace posmrinych skvrn zavisi na poloze t€la, ve které nastala smrt, anebo do které
se dostala mrtvola ihned po smrti. Mrtvolné skvmy maji vét$inou Cerveno-fialovou barvu,
vznikaji po 0,5-2 hod. pfitem? pln& se vytvai{ po 6 hod. a snadno zblednou po tlaku napf. prstt.
Maji vyznam jednak z Iékafského hlediska — pfedstavuji jistou znamku smrti, jednak
z kriminalistického hlediska — jsou cenné tim, Ze dojde-li béhem 3-8 hod. k obraceni mrtvoly ¢i
jiné manipulaci s ni, vytvofené skvrny v pliivodnim miste {astedn€ vymizi (zistanou po nich jen
urdité pro soudniho lékate znatelné stopy) a pfemisti se do nového nejniZsiho mista.

Z posmrtnych skvr, jejich intenzity a polohy 1ze rozpoznat, zda bylo se zavraZzdénou ob&ti n&jak
manipulovano (ngkdy je na t&le patmé takové rozmisténi skvm, které nelze objasnit polohou téla

v moments nélezu, coZ pravé svéd&i o manipulaci s télem po smrti).

14 Kvapilové H., Dogo3i M., Soudni lékatstvi pro pravniky a policisty, 2. vydani, Plzei. 2007,8.77
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3.2.1.4 Posmrina ztuhlost --- rigor mortis

Bezprostfedn€ po smrti dochdzi k ochabnuti svaldl, po kterém nastupuje ztuhnuti jak
hladkého, tak pfitné pruhovaného svalstva a mrvola se fixuje v té poloze, v jaké byla
v okamziku smrti. Posmrina ztuhlost za&iné asi za | hodinu po smrti, nejprve na oblitejovych
svalech a 8ifi se pies svalstvo $ije, hornich kongetin a trupu na dolni kon&etiny. PIné vyvinuta je
asi za 5-12 hodin po smrti. Biochemické pochody nejsou plng objasnény, je zde ale velmi tzky
vztah k mnoZstvi kyseliny adenosintrifosfore¢né ve svalstvu. Rychlost rozvoje posmrtné
ztuhlosti, jeji stuped a doba jejiho trvani zalezi na mnoha vlivech, zejména na teploté zevniho
prostiedi. Ztuhlost za¢ina pomfjet za 1-2 dny po smrti, ipln& zanika za 2-4 dny po smrti. Pfi
vy33i teploté prostfedf se rozviji mrtvolna ztuhlost rychleji, v chladnu naopak pomaleji. Ztuhlost
ma obvykle descendentni nastup, zacind tedy v oblasti hlavy a jeji nastup pokratuje pres horni a2
k dolnim koncetindm. Pokud se posmrtnd ztuhlost mechanicky porudi pohybem uréitych &asti
t¢la, mize se po ur€ité dobg, pokud byla porufena ve stadiu, kdy byl proces jejiho vyvoje na

vzestupu, znovu obnovit (pozdé&ji to jiZ moZné neni).

3.2.2 POZDNI POSMRTNE ZMENY
e predstavuji jiZ vlastng rozkladné procesy v zaniklém organismu, kteté vedou k tiplné
dekompozici mrtvoly. Tyto zmé&ny navazuji a ve vétsi &1 mensi mife pfekryvaji rozkladné
pochody autolytické probihajici jiZ od okamZiku smrti. Patii k nim hniloba a tleni, pro

které je charakteristické, Ze se na nich podileji bakterie a jiné mikroorganismy.

3.2.2.1 AUTOLYZA, HNILOBA, TLEN]

Jiz posmrtna ztuhlost ukazuje, Ze ihned po smrti zadinaji probihat také chemické procesy,
které vyvoldvaji velmi brzy hiuboké zmény bun&énych a tkanovych struktur. Autoelyza
ptedstavuje samovolny rozpad tkdni bez u¢asti bakterii, a to Gfinkem vlastnich bun&¢nych
enzymfl, dochazi vlastng k posmrtnému samonatraveni. Autolyza pak pozvolna pfechézi
v rozklad téla hnilobnymi bakteriemi, které vnikaji do t8la kiizi, dychacimi cestami, pfevaZng
viak ze stfeva. Hniloba (viz Ptiloha &. 4) probihajici fadu tydnt a mé&sict je urychlena
predeviim vysokou teplotou, vihkosti a pfedchazejici infekci. Bakteridlni rozkladem se vytvafi
hnilobné plyny (metan, sirovodik, methylmerkaptan, amoniak, oxid uhligity), jejichz difiizi
dochazi k nazelenalému zbarveni kiize bficha. Hnilobnymi plyny se zméni mrtvola aZ
k nepoznéni. Nejrychleji probiha hniloba na vzduchu, pomaleji ve vod€, nejpomale;ji

v zemi. Tleni je druhé fize dekompozice mrtvého téla, kterd se potita na léta. Podstatou toboto
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procesu jsou oxidaéni pochody, na kterych se podileji nékteré bakterie. Tleni cely rozkladny

proces ukonci, vede tedy k fiplnému rozkladu tla, obyéejné zhruba za 20 let po smrti.

3.2.3 ATYPICKE FORMY
e pro obvykly pribéh dekompozice mrtvého téla je tieba uréité teploty, pfiméfeného
mnoZstvi vzduchu a vlhkosti. Nejsou-li oviem tyto faktory v optimalnim poméru,
rozkladné procesy se zpomali a ptipadné zméni a dojde k ptirozené konzervaci téla.

Zvlasni formu rozkladu piedstavuji mumifikace, zmydelnéni(saponizace) a huminizace.

3.2.3.1 MUMIFIKACE

K mumifikaci dochdzi v suchém proudicim vzduchu, pfi nedostatku vody ve tkénich.
Vznikla mumie ma v koneé¢né fazi svraitélou tmavohné&dou kii2i, va3i jen cca 5-10kg a obrysy
zlistavaji zachovany. Uplng mumifikované mrtvoly miiZzeme najit na dob¥e vétranych piidach pii
kominech, v senicich, ale 1 ve volné ptirodé. Plna mumifikace dospélého &lov&ka trva 6-10
mésiclt, za piiznivych podminek k ni miZe dojit za 2-3 mé&sice. Pii pozorné prohlidce
murmifikované mrtvoly lze najit je§t€ po fadu let mnohé zaZiva vzniklé traumatické zmény

(bodné rany, strangulaéni ryhu).

3.2.3.2 ZMYDELNENI — SAPONIFIKACE - ADIPOCIRE

Jedna se o dé), k némuz naopak dojde u tél ulozenych ve vlhkém prostfedi za nepiistupu
vzduchu, tedy pfi nedostatlcu nebo uplném chybéni vzduchu za p¥ebytku vody, napf. ve vodg, ve
vlhké jilovité pid& a v hrobech se spodnf vodou, ve vykopech. Podstatou zmydelnéni je pfeména
tukové tkané v naSedlou mazlavou hmotu, kterd na vzduchu vysycha. Tento proces za¢ina

nejdfive za 2-3 tydny v ki, celé télo se pfeméni zhruba za 2-3 roky (viz Pfiloha &. 5).

3.2.3.3 HUMINIZACE
Je to proces konzervace mrtvol, ktery nastdva piisobenim vlhka a i¢inkem huminovych
kyselin, v kyselych slatini$tich. Mrtvoly jsou po odvapn&ni kosti zplostelé, fasto jen na n€kolik

centimetrii se zachovalymi nehty i vlasy.
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3.2.3.4 BALZAMACE

Balzamace je uméla konzervace téla s cilem zabranéni pomnoZovani hnilobnych bakterii,
pfistupu ¢lenoveil a rozkladu téla. Provadi se balzamaéni tekutinou, sloZenou z formalinu,

alkoholu, glycermu a vody.

3.3 ROZRUSEN{ TELA VLIVEM FAUNY A FLORY

Rozklad mrtvého téla béhem hniloby a tleni je velmi asto urychlen biologickymi ¢initeli.
Jiz kratce po smrti plisobi rozsdhlé zm&ny vedouct k rozrueni viech mé&kkych tkéni u mrtvol
hmyz a ¢lenovci. Z rostlin se na rozrugeni mrtvoly podileji pfedevsim plisné. Mimo to miize byt

mrtvé télo napadeno zvifaty divoce ve volné piirodé Zijicimi (liska, kuna, jezevec, mysi, ptaci)

nebo 1 zvifaty domestikovanymi (kocka, pes, prase) — viz Piloha &. 6.

3.4 JINA POZOROVANT
Spermie %ijf je$té 28 -38 hodin po smrti. Zaludek nékolik hodin travi, mi¥ni reflexy je
moZno vybavit je§t€ do 4 — 10 minut po smrti. Vousy rostou za hodinu ¢ 0,021 mm (miZe byt

pouZzito, je-li zndma hodina, kdy se muz naposledy holil - po smrti totiZ vousy nerostou). 15

'S Strejc P., Soudni lékafstvi pro pravniky. Praha: C.H. Beck, 2000, s. 20
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Kapitola 4.
VITALNI REAKCE A URCOVANI DOBY SMRTI

4.1 VITALNI REAKCE

Vitalni reakce znamena odezvu n&kterych systémil Zivého organismu (krevniho ob&hu,
dychani, centralniho nervového systému) na piisobeni zevniho prostredi, z forenzniho hlediska
zejmena na Ucinek nasili, Jde vlastn& o zmény organismu vzniklé v dobé zachovalych Zivotnich
funkci jako odpevéd’ organismu na poranéni nebo jiné poskozeni.

Vitalni reakei v soudnim léka¥stvi rozumime reakci organismu, z niZ by se dalo soudit,
zda urdité poranéni, uréitd zména na téle vznikla zaZiva nebo az po smrti, coZ neni vzdy snadné.
Rozhodnuti, zda urcité poranéni vzniklo zaZiva mé v soudnim lékatstvi zdsadni vyznam. Hranice
mezi Zivotem a smrti neni ostra. Jak znidmo s nastupem klinické smrti ustavaji zdkladni Zivotni
funkce (krevni obéhu, dychani, nervové), ke smrti jednotlivych bunék a tkani dochdzi aZz za
ur¢itou, individualné dlouhou dobu. Pied touto fazi mohou nastoupit jesté nékteré reakce tzv.
intermedidmi, které je mozno oznacit jako supravitalni. Jde o reakce tkani organismu probihajici
v dobe po klinické smrti (vvhasnuti zédkladnich Zivotnich funkci do biologické smrti jednotlivych
bunék a tkdni.Vitalni reakce je zavisla na mnoha faktorech, mezi nimi je to napf. i druh
poskozeni, stav poskozeni organu nebo tkédn€, doba, po kterou poskozeni trvalo apod. Vitalni

reakci zpravidla d&lime na dvé skupiny celkovou a mistni.

4.1.1 CELKOVA (obecnd, systémova) vitdlni reakce:

Celkova vitdlni reakce zahrnuje reakce/zmé&ny zdkladnich funkénich systému organismu,
které se objevuji nasledné po vzniku poranéni. Pro zachovani krevniho ob&hu sv&dci krvaceni,
resp. vykrvaceni a riizné druhy embolii. Pro zachovani dychani svéd&i nalez vdechlé krve,

7alude&niho obsahu, sazi apod. v dolnich cestach dychacich, zejm. v plicnich sklipcich.

4.1.2 MISTNI vitalni reakce:

Mistni vitilni reakce je odpovédi tkan& v misté vzniku poranéni pfi zachovani zdkladnich
Fivotnich funkci organismu. PfevaZn& se jedna o riiznd stadia porangni kiiZe a podkoZi.
V soudnim léka¥stvi mé pfi jejim posuzovini vyznam zejména primimi dsek - tato faze nastava
bezprostiedng v mist& poskozeni a je provizena naslednou nekrézou, krvacenim, enzymovou

reakei, dystrofif, sraZenim krve. Zbyvajici sekundami (poCateCni zanétliva reakce) a terciarni
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faze (reparacni a hojivé pochody) jsou vyznamné zejména pii uréovani stafi poranéni. Vitalni
zmény v misté poranéni se hodnoti v&tiinou na zikladé makroskopického, mikroskopického a

nekrochemického nalezu.

4.2 URCOVANI DOBY SMRTI

Krimindlni piipady se zpravidla fesi od konce, a jejich skuteény zadatek miize byt
poradné vzdaleny. Na nesnadné otizky typu: ,,Co zavinilo smrt?“ nebo ,.Jak dlouho tam bylo to
télo, doktore?" piinadi odpovéd’ az pe€liva prace znaleii z oboru soudniho lékafstvi. A prave
stanoveni doby smrti pati{ k t&ém nejzdkladnéjsim otdzkdm oboru soudniho 1ékafstvi. Uréeni
doby smrt1 ma velky vyznam nejen pro kriminalisticka Setfeni pfi podezieni z ndsilné smrti, tj.
pro Fizeni tresini, ale ma sv€ opodstatnéni i v oblasti obsanskopravni (napt.spory o dédictvi)
nebo medicinskopravai sféfe ( problematika transplantaci).

Uréeni doby tmirti je zpravidla obtizné a nelze stanovit n&jakou pfesnou tabulku ¢1 piesny
postup, podle n&hoZ je mozno se Fidit a dobu smrti urdit.'® Urdeni doby smrti je pro
prohlizejiciho iékare dileZité také proto, Ze si miiZe porovnat tfeba 0daje pozistalych ¢i svédki o
dobé smurti s objektivnim nalezem, a zjisti-1i hruby nesoulad, miize to vést k vysloveni podezieni
z trestného ¢inu,

V naprosté vétginé ptipadi se prohlidka téla zemielého na misté ndlezu provadiza 1,5—2
dny po smrti. Dobu smrti lze, jak z vy§e uvedeného vyplyva, stanovit jen pfiblizné, a to
v urditém tasovém rozmezi (to je tim §irdi, ¢im deldi doba uplynula od okamZiku smrti tzn. Eim
diiv se k t&lu 1ékar dostane, tim je pochopitelné Easovy usek konkrétnéjsi) na podkladé
zachovanych supravitalnich reakei a rozvoje Casnych posmrtnych zmén — zejména posmrtnych
skvrn, posmrtné ztuhlosti a poklesu t&lesné teploty'’, eventudlné také na zéklad¥ dalsich

poznatkii z mista nilezu zem¥elé osoby (viz Pfiloha €. 7).

Ze zachovanych supravitdlnich reakei se provadi sledovéni reakce zornic ofi na chemické
podrazdéni a dale sledovani reakce drobnych svali oblideje, pfedlokti nebo hibetu a zapésti na
elektrické podrazdéni a reakce kosterniho svalstva na mechanické podraZdéni. U posmrtnych
skvrn se sleduje jejich rozsah, lokalizace, pfemistitelnost, vytladitelnost 2 u posmriné ztuhlosti
jeji postupny narfist, trvani, vymizeni v zavislosti na Casovém faktoru. Tradidné
vyhodnocovanym posmrtnym jevem je v kriminalistické praktické &innosti chladnuti mrtvoly.
Pokles teploty mrtvého téla se sleduje dotykem na perifernich ¢astech téla zakrytych odgvem,

' Tesat ., Soudni lékaistvi, 3. vydéni. Praha: Avicenum, 1985, s. 266
'" K tomu bliZe viz Kapitola 3. pojedndvajici o soudnélékaiské tanatologii —s. 13-19.
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pficemz tento pokles pokraduje po zastavé Zivotnich funkei az do vyrovnani télesné teploty s
teplotou prostfedi. Pocit, Ze t&lo je je§té ,teplé”, mizi na nekrytych ¢astech téla za 3- 6 hodin.
Ptedpokladem ureni doby smrti je zm&feni teploty télesného jadra.' V praxi se teplota jadra
méFi rtutovym nebo elektrickym teplomérem zavedenym nejéastéji per rectum (do koneéniku),
piipadné do dutiny bfisni, do jater nebo do dutiny hrudni. Pro jednotliva méfeni jsou zpracovany
fadou autorll vypocty s riiznymi koeficienty a tabulkami (Marschal, Botezacu aj.). V soudasné
dobé lze relativng spolehlivé dobu smrti urdovat uzitim tzv. Henssgeho nomogramu. Tato
metoda vyZaduje mé&feni teploty t&lesného jadra na mist® &inu, dile soudasné zméteni teploty v
okoli mrtvoly a znalost hmotnosti zemfelého, ptidemz vysledek méfeni je korigovan koeficienty

podie mnoZstvi vrstev oblefent na téle.

"% yangdek V., Lidmila J., §vec M., Makovec P., Némec J., Méteni teploty zemfelého a odhad doby smirti.
Kriminalistika, 2005, &. 1, s. 54-57
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Kapitola 5.
PROHLIDKA ZIVYCH OSOB

V oboru soudniho Iékatstvi ptichdzi v Givahu posuzovani Zivych osob jednak v Hzeni
obcanskopravnim, kde je poZadovéno soudné lékafské posouzeni predeviim pii stanoveni
bolestného a ztiZeni spoledenského uplatnéni pti Grazech, jednak v fizeni trestnfm. V trestnim
tizeni byva nej¢ast€)i vyzadano posouzeni rozsahu a stupné poskozeni zdravi, posuzovéni
raznych forem simulaci, opilosti, znasilnéni, pfidinné souvislosti mezi jedninim pachatele a
poskozenim zdravi apod.

V trestnim Fizeni je povinen podrobit se prohlidce téla kazdy, je-li nezbytné tieba zjistit,

zda jsou na Jeho t€le stopy nebo nasledky trestného inu. Takova osoba je rovnéZ povinna strpét,

aby ji 1ékaf nebo odborny zdravotnicky pracovnik odebral krev nebo u ni proved! jiny ukon,
neni-li spojen s nebezpetim pro jeji zdravi (§114 TR).

Vydetfovani zdravotniho stavu se v trestnim Fizeni provadi nejéastgji na vyZadani policie,
podle okolnosti si jej milZe vyzadat i soud nebo statni zastupce. Prohiidku Zivych osob pak
provadi soudni lékar (podle potfeby a nutnosti je pak prohlidka provadéna na soudnim lékafstvi,
na policejnim oddéleni, na 1izkové &asti zdravotnického zafizeni). Lékaf by samozfejmé mél mit

k dispozici pfisludnou zdravotnickou dokumentaci, a to nejlépe dokumentaci kompletni.

Osobami, které soudni 1ékaf nejéastéji vysetiuje, jsou:

1) osoby podezielé (obvingné) ze spachani trestného &inu proti Zivotu a zdravi (zejména vraZda,
ublizeni na zdravi, t&2ka (ijma na zdravi & smrt, znasilnéni apod.)

2) poSkozeni — pfeZivajici obéti nasilného jednani vetn€ osob tyranych a zneuZivanych

3) alastnici dopravaich nehod, jejichZ mechanismus neni zcela jasny (napf. k rozlifeni fidice a
spolujezdce)

4) osoby v ob&anskoprivnim Fizenf pii posuzovani bolestného nebo ztiZeni spolecenského

uplatnénf.

5.1 LEKARSKE ODBORNE VYJADREN(
Lékat by se pred vydanim lékaiského potvrzeni nebo vysvédZeni mél vZdy presvédéit o
totoZnosti vySetfované osoby. Forma lékatského potvrzeni nebo odborného lékafského vyjadieni

& vysvédieni neni ptedepséna. Policie posila lékafi formulaf »Zadost o podan{ lékatské zpravy o

23



zranéni — lékarské odbomé vyjadieni . Kazda Zadost Policie CR musi obsahovat pisemny

souhlas zranén¢ osoby, Ze pro ucely trestniho Hzeni mohou byt osetfujicim lékatem sd&leny

organtim ¢innym v trestnim fizeni viechny skutegnosti, které se tykajf jejtho zdravotniho stavu.

Pii prohlidce I€kart tedy nejprve zjisti, ov&H prostfednictvim ob&anského priikazu identitu
vySetfované osoby, nadez sestavi podrobnou osobni anamnézu vysetfovaného se zietelem
k okolnostem, které jsou pfedmétem posouzeni a nésledng tuto osobni anamnézu, ktera vyplyva
z udaji vySetfovang osoby konfrontuje s idaji ziskanymi z piedloZenych informaci. Doty&né
osoba se vyjadii, zda a popfipad® jakym zpiisobem se dostala do fyzického konfliktu s druhou

osobou a v pfipadg, Ze k fyzickému konfliktu doslo, popise jeho mechanismus.

5.2 VLASTNI PROHLIDKA

Pi1 prohlidce osoby podezelé nebo obvinéné ze spachéni trestného Einu mé Iékaf
postupovat pfedev§im podle toho, o jaky trestny &in jde. Jednd se zejména o trestné Einy proti
Zivotu a zdravi, tedy nasilné jednéni, které mélo za nisledek napf. ubliZeni na zdravi, t€Zzkou
jmu na zdravi nebo smrt, déle znésilngnf apod. Vyznamné je ustanoveni § 114 TR tykajici se
pravé prohlidky téla a jinych podobnych ukond.

Vlastnf vy§etieni zaleZ{ ve vySetieni celkového zdravotniho stavu, kdy 1ékar provadi
objektivni celkovou lékaiskou prohlidku, pfidemz je nutné zaznamenat nejen objektivni
priznaky, ale i subjektivni obtiZe/udaje a fadné popsat charakter zjiSténych zranéni, jejich rozsah
a stafi (lokalizace, tvar, rozméry, hloubka) a popsat i stav funkce pfisluiného organu nebo uréité
Casti téla. Kazdé zjidténé poranéni by mélo byt fotograficky barevné zadokumentovano. Soucasti
vysetieni jsou i odbéry biologického materidtu (krev, mog, sliny, material zpod nehtit) pro dalsi
podpiirna vy$etfeni (hladina alkoholu, chemicko-toxikologické vySetfeni, vySetfeni
mikroskopické, sérologické i geneticke).

Pii prohlidce osoby podezielé/obvinéné ze spichéni trestného ¢inu je tieba nejdfive
prohiédnout Saty a pradlo obvinéného'®, na kterém mohou byt zji§tény znimky zépasu a
podkozeni (napt. potrhani, utrzeni knoflikii, umazéni od blata, potfisnéni od krve, spermatu nebo
otvory zplsobené bodnymi ranami, vypadlé nebo vytrzené vlasy). NejdileZitgj8im nalezem jsou
Zbytky tkani a krevni stopy obéti, které mohou byt spolu s jejimi vlasy rozhodujicim dikazem
pii identifikaci pachatele. Vedle krevnich a jinych stop na od€vnich soutdstech je tfeba se

zamétit predevsim na nejriiznéj$i zran&ni na téle podezielého, ktery Casto uvadi, Ze vznikla pfi

¥ Stefun J.. Hladik L., Soudni lékafstvi a zdravotnicko-pravni otdzky, Praha: Karolinum, 1998, 5.120
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zapase nebo sebeobrane. Diikazné dilezité jsou i biologické stopy ob&ti nalezené za nehty
pachatele, ilomky textilnich vliken z jejiho odévu apod. Velmi &asto lze nalézt znamky obrany
napaden¢ obéti po spachani trestného ¢inu zndsilnéni. Po dopravnich nehodach a pi vysetfeni
osob podezfelych z jejich zavin&ni je dilezité zjisténi ovlivnéni alkoholem.

Obdobné je tfeba postupovat pfi vySetfeni obéti nasilného &inu. Stejné jako pfi prohlidce
osob podezfelych ma 1ékaf postupovat pfedeviim podle toho o jaky trestny &in se jedna. Pfi
vySetieni se pfihlizi nejen k druhu trestného Einu, pti némz do§lo nebo mélo dojit k poruse
zdravi, ale i k vypovédi svédki i k vyjédieni poskozené osoby. Mnohdy jde o mechanické nésili,
pfi kterém vznikaji poranéni tupym nebo ostrym pfedmétem. Z kriminalistického hlediska ma
zdsadni vyznam nélez stop pochazejicich z t&la nebo odévu pachatele.

V 1ékatské zpravé o zranéni pro potieby policie 1ékat kromé jiného vypisuje: subjektivni
potiZe zranéného, objektivni a prokazatelné zjidténa poskozeni zdravi, mechanismus vzniku
zranéni (a to jak to uvadi poSkozeny a jak to odpovida objektivaimu nélezu), charakter 1é&by
poskozeného, zda se jednalo o stav poruchy zdravi, ktery 1ze oznagit za té2ky a vaZny, a po jakou
dobu, déile jaka byla celkova doba lééeni, celkova doba pracovni neschopnosti a v neposledni

fadé téZ zda zranéni zanechalo trvalé nasledky na zdravi a jaké.

5.3 SIMULACE, DISIMULACE, AGRAVACE
Diilezité je, aby si lékat v&imal i zndmek, které sv&déi pro simulaci, agravaci nebo disimulaci.
Vznikne-li po 1ékafském vysetfeni podezieni ze simulace, disimulace, pfip. ze sebeposkozeni, je

vhodné prohlidku opakovat, popt. doporudit prohlidku u ptistusného odbornika.

5.3.1 Simulace
Simulace je védomé ptedstirani neexistujicich chorobnych pfiznakd, tedy jednani, kdy
zdravy Clovék pfedstird onemocnéni nebo chorobny stav, kterym netrpi.
Simulace maze byt™":
o ucelova, tedy takova, kterd sleduje urity cil, napt. ziskéni urdité vyhody. Simuluji se
zpravidla pouze objektivné t&zko prokazatelné pfiznaky ur¢itého cnemocnéni nikoli
nemoc sama, nejéast&ji horedka, bolest hlavy, krvaceni z tlnich dutin, krev, cukr,

bilkovina v moéi, zvraceni, prijem, kagel, poruchy zraku atd.

K olektiv autori, Soudni 1ékafstvi, Praha: Grada Publishing, 1999, s. 115
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o patologickd, ktera neni spojena se ziskdnim né&jaké vyhody a kterd je projevern dudevni

choroby (psychdzy, t¢Zké psychopatie, psychogenni reakce).

K simulaci se poita prodluZovani chorobného stavu, pfipisovani nemoci skutetné
prodélanym tiraziim, pfedstirdni pfepadeni nebo pokusu ¢ znésilnéni a pFedeviim tzv. agravace ~
pfehdnéni, zvelitovani obtiZi a pfiznaki objektivné existujiciho onemocnéni nebo Grazu.
Agravace je zvla§tnim pi{padem simulace, kdy nemocny udava své skute¢né onemocnéni za

t&28i nez opravdu je.

Zvlagtnim druhem simulace je sebepo$kozovani, zam&mé narufeni vlastniho zdravi
motivovane zpravidla Géelové, at’ uZ za ucelem ziskani vlastniho prospéchu nebo zptisobeni
nepiijemnosti druhym osobdm. Jedna se o Umyslne poskozeni integrity viastniho téla, aby bylo
dosaZeno piedem planovaného cile. Zphsob sebeposkozeni zavisi na Géelu, ktery je sledovan.
Sebeposkozeni 1ze provadét napf. imyslnym poranénim téla feznymi, seénymi, bodnymi nebo
stfelnymi ndstroji, vyvoldvanim koZnich, spojivkovych &i jinych zanét, pelykdnim cizich

piedmét (Casto u vézid) a jinymi zpisoby.

5.3.2 Disimulace

Disimulace je opakem simulace, jde o zatajovani skuteéného chorobného stavu, jednéni,
kdy vy3etfovany nemocny popira nebo zlehéuje zdravotni potize, jimiz trpi. Je to U€elové jednani
vedené snahou udrZet si postaveni v povolani, finanéni piijem, spole€enské postaveni, vykonavat

sportovni &innost apod. (fidii piedstiraji, Ze dobfe vidi).

Lékatska prohlidka Zivé osoby se stdva nezbytnou soucésti zjisténych skutednosti,
nutnych pro vypracovani znaleckého posudku, kde soudni l€kaf hodnotf pro potieby organi
¢innych v trestnim fizeni zji§téné Grazové zmény, vysvétluje mozny mechanismus jejich vzniku,
vyjadiuje se k tomu, zda mohlo poranéni vzniknout tak, jak tvrdi pachatel nebo poikezeny apod.
V neposledni fadé kvalifikuje zjiSt€ny rozsah poranéni ze soudné lékafskehe hlediska (poskozeni

zdravi nepatrného vyznamu, ubliZzeni na zdravi, t&Zka 4jma na zdravi).
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Kapitola 6.
PROHLIDKA A PITVA ZEMRELYCH

Soubor pravnich opatienti, ktera maji slouZit k tomu, aby amrti bylo v¢as ozndmeno,
bezpeéné se zjistila smrt zemfelého a aby zemftelé osoby byly hygienicky, neskodnym zplisobem
a s pietou pohtbens, je obsazen ve Vyhldsce MZ CSR ¢&. 19/1988 Sb., o postupu pfi imrtia o

pohiebnictvi.

6.1 OZNAMENI UMRTI OSOBY CI NALEZU MRTVEHO TELA

Umrti a ndlez t&la mrtvého mimo zdravotnické zatizeni musi byt bezodkladn® ozndmeny
piislusnému praktickému lékaii*', v dobé mimo pravidelny provoz zdravomickych zafizeni je
nutno umrti oznamit Iékarské sluzbé& prvai pomoci. Vznikne-li podezieni nebo zjisti-li se, 7e ke
smrti dodlo trestnym ¢inem nebo sebevraZdou a v p¥ipadech, kdy nebyla prokazana totoZnost

zemielého, je nutno amrti bezodkladng oznamit také organu Policie CR.

Oznamovaci povinnost ma kazdy, kdo se o amrti dozvédél nebo nalez! té&lo mrtvého a
nevi, zda jiz omrti bylo ozndmeno. V praxi ndlezce zemielého nejastéji vyrozumi RZP nebo
Policii CR. Lékat RZP sice neni povinen zemfelého prohliZet, ale zpravidla tuto &innost
vykonava nebo prohlidku u ptislusného Iékate zajisti. Pokud je vyrozuména Policie CR, vZdy se
na misto dostavi a prohlidku lékatem zajisti. Pokud je nutné vyrozumét o imrti osoby blizké
zemielému, neni to povinnost prohliZejiciho 1ékate. Tuto informaci zajistuje Policie CR (na

rozdil od umrti osoby ve zdravotnickém zafizeni).

Pravn{ povinnost bezodkladn& ptivolat na misto nalezu Policii CR je prohliZejicimu 1ékafi

uloZena:
o pH podezieni na ndsilnou smrt, Ze tedy Gmrti bylo zplisobeno trestaym Cinem,
o ph podezieni, Ze imrt{ bylo zplsobeno sebevraZdou,

¢ pfi prohlidce osoby neznamé totoZnosti,

3 Dle dosud platné Vyhl. &. 19/1988 Sb., o postupu pfi amrti a o pohiebnictvi ma byt tato skuteénost ozndmena
Wizemnimu nebo zdvodnimu obvodnimu lékafi, popfipadé 1€kati povéfenému vykondvat tuto &innost (dale jen
~obvodni lékaf*), v jehoZ obvodu k Gmurti dodle nebo bylo télo mrtvého nalezeno®; pouze neptimo lze usuzovat, Ze
povinnosti zde citovanych lékai pfechdzeji na praktického 1ékafe, nejspi¥e registrujiciho popiipadé nejbliziihe.
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po prohlidee mrtvého vylozeného z dopravniho prostiedku.

Ze soudnélékatského hlediska je prohliZejicimu Iékati zfeymé vhodné doporudit ozndmeni

Policit CR také v tschto piipadech:

pfi kaZdé nasilné smeti™,

pokud nelze na zaklad& zevni prohlidky stanovit pF¢inu smrti,
pit kaZzdém Gmrti ditéte (véetné kojence) a mladé osoby,

jde-li o osamélou osobu,

u osoby zemielé na vefejné ptistupném a frekventovaném mists,

u kazd¢ho ciziho statniho piislugnika.

6.2 UREDN[ KONSTATOVANI SMRTI, UREDNI PROHLIDKA ZEMRELEHO

Utedni konstatovan{ smrti je dano vyplnénim Listu o prohlidce mrtvého prohlizejicim

I¢katem. P# umrti je tedy nutno vzdy provést prohlidku zemselého. Ugelem prohlidky je zjistit

amrti a jeho pficiny. Zemfelou osobu nesmi prohliZet 1éka¥, pokud ji pied jeji smrti o3etfoval

{ma se¢ na mysli bezprostfedné pred jeji smrti) nebo pomahal pii porodu ditéte, které se narodilo

mrtvé, anebo je k zemfelému v piibuzenském vztahu,

Lekar na misté nalezu nejprve konstatuje smrt a stanovi jeji dobu. Konstatovéni smrti mé

1¢kaf, pokud je to moZné, provadét tak, aby s mrtvym co ngjméné hybal, aby ho nechal v poloze

v jaké byl, a aby ménil co nejméné jeho obledeni. Urdeni doby smrti provadi Iékaf pfi zevni

prohlidce zejména na zakladé rozvoje posmrtnych zmén, po pfihlédnuti k prostfedi, kde se

mrtvola nachdzela. Prohlizejict 1ékaf je povinen bezodkladné po prohlidce mrtvého vyplnit List o

prohlidce mrtvého a rozhodnout o provedeni pitvy.

Pii zjistEném zevnim poranéni u mrtvé osoby by mél lékaf uvaZovat:

o charakteru, lokalizaci, rozsahu a stafi poranéni,

0 ¢asovém vzniku poranéni (za Zivota, po smrti),

o mechanismu vzniku poranéni,

zda poran&ni mohlo nastat bez ciziho zavinéni nebo s cizim zavinénim,

zda mohlo byt bezprostfedni pfifinou smrti,

2 7 ¢kafského hlediska kazda smrt podminénd &i spolupodmingnd vngjdimi vlivy (fyzikdlnimi, chemickymi 6i
jinymi). Mize, ale nemusi byt zplisobena trestnym Cinem. V MKN-10 jsou pro ni vyélenény alfanumerické kody
SO0 - TYX (poranéni, otravy a nékteré jiné nasledky pisobeni vnéjsich pii¢in).
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» v pfipadg, kdy lze pfipustit pti¢innou souvislost mezi poran&nim a smrti, zda mohlo jit o
nahodny smrtelny Uraz, sebevrazdu nebo smrt zptsobenou jednanim jiné osoby.
Pokud prohliZejict Iékaf nabude pedezieni, #e smrt mohla byt zplisobena trestnym &inem, pouze

konstatuje smrt, informuje Policii CR a dalii tikony provede az po jejim pijezdu.

6.3 ROZHODNUTI O PITVE

Pitva osoby zemfelé mimo zdravotnické zafizeni smi byt provedena pouze soudnim
I¢kafem, a to v Ustavu {oddéleni) soudniho 1ékafstvi.

O tom, zda bude provedena pitva osoby zemielé mimo zdravotnické zatizeni (viz Piiloha
€. 8), rozhoduje v naSem platném pravnim systému pouze léka¥ provadéjici zevni prohlidku
mrtvé osoby ( nafizuje pitvu zdravotni®, doporucuje pitvu soudni) nebo orginy ¢inné
v trestnim Fizeni, nejéast&ji Policie CR (nafizuji pitvu soudni dle ustanoveni § 115 odst. 1 TR).
Jiné orgdny ani osoby (napt. rodinni pfisludnici zemfelé osoby - ptibuzn{) nemohou provedeni

zdravotni ani soudni pitvy zakazat, mohou v8ak o provedeni pitvy poZadat.

V pfipadé umrti mimo zdravotnické zafizeni piipousti vyhlagka pouze jedinou moZnost,
kdy Iékaf nemusi nafidit pitvu, a to pokud po provedeni zevni prohlidky a Iékafském
vyhodnoceni okolnosti a mista nalezu dojde prohliZejici 1ékatf k zavéru, Ze osoba znimé
totoZnostl zemfela smrti pfirozenou, a je schopen pii zevni prohlidce stanovit i pfiinu smrti.
Pokud ji ovSem nelze stanovit, musi pitvu nafidit vZdy. Pravé v této fazi mfiizeme z forenzniho
hlediska nalézt nejedno trestnépravni riziko vyplyvajici ze skutednosti, Ze 1 u smrti nasilné (at’ jiz

byla ¢i nebyla zplhsobena trestnym €inem) miZe vzniknout mylny dojem smrti ptirozené.

V ptipadech, kdy je vyhladkou stanovena povinnost pitvy, rozhodne prohliZejici 1ékaf na
Listu o prohlidce mrtvého o jejim provedeni a nafidi pfevoz mrtvého, dale musi vyplnit je3t& tzv.
pritvodni list k pitvé. Pokud ohledavajici 1é€kat nevyZaduje pitvu — neshleda cizi zavinéni, je
povinen oznamit imrti bezodkladng po prohlidce mrtvého na Listu o prohlidee mrtvého

piislugné matrice, ktera na zakladé udaje o pticing smrti vyplni Umrtni list.

3 Tento termin neni uveden v citované vyhldsce na rozdil od § 28 zdkona & 20/1966 Sb., o péi o zdravi lidu a je
v praxi béZné pouZivan,

29



6.4 PROHLIDKA MISTA CINU A MRTVOLY NA MISTE NALEZU

» Misto ¢inu

Zpravidla se mistem Cinu rozumi misto, kde se stal néjaky trestny &in. Misto &inu nemusi byt
omezeno jen na bezprostfedni misto a okoli nilezu zranéného &i zamtelého; nékdy mitZe
zaujimat pomérné znaény prostor, napf. se stopami pohybu zranéné ob&ti nebo se stopami po
premistovani obéti pachatelem. Ohledani mista &inu, kde se naléza mrtva osoba, provadi organy
¢inné v trestnim Fizeni podle §113 TR. Vidy je tieba provést diikladné ohleddni mista &inu,
kterym sc na zikladeé bezprostfedniho pozorovéni zjituje, zkoumd, hodnoti a podchycuje
materidlni situace nebo stav objektl majicich vztah k provéfované udalosti, k jejimu poznani a

ziskani diikazi 1 dalSich informaci diilezitych pro trestni fizeni.

Pt1 ohledéani mista €inu je nutné postupovat vzdy s nejvétsi Setmosti, aby nebyly poruseny
Zadn¢ stopy. Soudni l€kat je pfivolin na misto nalezu téla policejnim organem, nejéastéji
piislusnym policejnim radou SluZby kriminalni policie a vySetfovani, ktery soudnimu lékati sd&li
zakladni informace o nalezu mrtvého téla. Soudni lékat pak podina prohlidku téla aZ po ukonéeni
zakladnich ukonil policie, tedy pfedeviim po zadokumentovéni mista Cinu technikem policie.
Hlavni otdzkou lékafe je, zdali se t€lo nachazi v plivodni poloze tak, jak bylo nalezeno (mnohdy
s télem jiz pied ptijezdem policie mohl manipulovat ohledavajici terénni 1ékaf, byly provadé&ny
oZivovaci pokusy apod.). Lékar nejprve provadi prohlidku okoli mrtvého téla, kde patra po
biologickych stopdch (krev, mo¢, zvratky, sliny, viasy a chlupy), zbytcich 1ékd, zakrvicenych
predmétech apod. Prohlidka viastniho téla pak zadind popisem polohy tély, odévu, biologickych
stop na téle, odévu i1 v okoli t&la; dale je pak popisovan stupeil rozvinuti posmrtnych zmén. Té&lo
by mélo byt pii prohlidce svle¢eno a viechny Grazové zmény popsany a zadokumentovany, a to i
pfesto, Ze podrobnd fotografickd fotodokumentace pfi provadéné pitv€ pak tvoii soudést
pitevniho protokolu. Po skondeni vSech ukond se soudni lékat vyjadfi k moZnosti ciziho

zavinéni, pfi¢emZ nevyloudi-li zcela cizi zavinéni, navrhne policejnimu organu nafizeni soudni

pitvy.

Pro vrazdu je typicka lokalizace, intenzita a zplisob nasili. Zasahy jsou zpravidia sousttedéné
na Zivotnd dilezité oblasti t&la, jako je hlava, krk, hrudnik. Intenzita pouzitého nasili je témé&f
vzdy rozsahld, nebot’ pachatel voli obydéejné takové zplisoby poSkozeni t&la obéti, které jsou

svym rozsahem a lokalizacf schopné vést k okamzité smrti.
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Pro sebevrazdu svédéi zejména misto &inu a nalezu mrtvoly, charakter zpisobu nasili, jeho
lokalizace (porangni jsou vétdinou na ruce dostupnych mistech, obvykle umistény na holém téle
poskozeného), volba prostéedkil a nastroje miZe souviset s povolanim potkozeného. DiileZity je
rovnéz nalez stop po pfedchazejicich sebevraiednych pokusech v typickych lokalizacich, dale

dopisy na rozloudenou, anamnéza zemielého apod.

Pfi nahodilém usmrceni miiZe byt obraz trazovych zmén velmi pestry a riznorody.

6.5 PITVA ajeji druhy

Snaha vy¢ist z nalezid na mrtvole priifez dé&ji, které piedchdzely a vystopovat z velikého
mnozstvi materidlu procesy, které vedly ke smrti, je patma. Pitvy maji stale sviij rozhodujici
vyznam a jiné vy§etfovaci metody je nemohou nahradit.

Pitvy jako posmrtna vySetfeni organismu se provadé)i na pracovitich patologie,
soudniho 1ékafstvi nebo v anatomickych tistavech. Providéni pitev pro potfeby zdravotnictvi

upravuje vyhlaska MZ CSR &. 19/1988 Sb., o postupu p#i imrti a o pohebnictvi.

Pitvy se provadi :
a) k urdeni zakladni nemoci, komplikaci, pfidiny Gmrti a ovéfeni diagndzy a 1é8ebného postupu u
osob zemfelych ve zdravotnickych zafizenich
b) ke zjisté€ni pFicin imrti a objasnéni dalgich ze zdravotniho hlediska zdvaznych okolnosti a
mechanismu umrti u osob zemielych ndhlym nebo nasilnym amrtim v&etn€ sebevrazdy, Ze amrti
bylo zplisobeno trestnym &inem
¢) pro védeckovyzkumné a vyukové Ugely
d) pii podezieni, Ze imrti bylo zplsobeno trestnym €inem se provadgji pitvy podie § 115 odst. |
TR

Na téle zemielého je moZno provadét pouze pitvy, vyjmuti implantovanych pfedméti,
iikony a odbéry tkani a orgdnd pro specidlni diagnosticka vysetfeni, 1étebné, védecko vyzkumné
a vyukové tdely, odbéry orgénti a tkani pro iely transplantace a balzamace.” Z4dné jiné ikony
se na téle zemfelého nesméji provadét. Pfi odnimani tkdni a orgdnt je nutno zachovavat zasady

lékatské etiky.

#* Odbér tkani a orgdnil pro Uidely transplantaci je podrobné upraven v tzv. transplantaénim zikonu — zékonu &,
285/2002 Sb. o darovani, odb&rech a transplantacich tkdni a organil a 0 zmén€ nékterych zdkon( .
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6.5.1 PITVA ANATOMICKA

Anatomickeé pitvy slouzi hlavn& ke studiu a poznavani lidského téla, zejména k vyuce
medikd a dal$imu vzdéldvani Iékaid. Provadéji se zejména na anatomickych ustavech lékafskych
fakult. Tyto instituce ziskdvaji t&la zem¥elych na zdklad& darovaci smlouvy, kterou musi dotyény

potvrdit je3t€ béhem svého Zivota. Jedinou vyhodou pro takovéhoto &lovéka je, Ze naklady

spojené s pohibem hradi uvedeny Gstav.

6.5.2 PITVA ZDRAVOTNI

Provadi se v ptipadech, kdy neni podezi‘eni z trestného inu, nejéastdji tedy u zemfelych
smrti pfirozenou. Zdravotni pitvu natizuje 1ékaf provadgjici prohlidku zemfelé osoby. Pokud
prohliZejici 1ékat natidi provedeni zdravotni pitvy, vyplni pfisludnou zdravotnickou dokumentaci
a zafidi pievoz zemielé osoby k pitvd na oddsleni (listav) soudniho 1ékafstvi (naklady spojené

8 pfevozem hradi pohfebni sluzbé zdravotni poji§t'ovna). Zdravotni pitvu provadi jeden lékat.

Ugel zdravotni pitvy u smrti pfirozené provadéné soudnim lékafem v ustavu (oddélent)

soudniho lékarstvi:

1. zdravotni hledisko - stanoveni bezprostiedni ptifiny smrti, zdk!ladni nemoci, komplikaci,
vedlejsiho nalezn,

2. forenzni hledisko - vylouceni smrti nésilné (ze zevnich pfi€in) resp. vyloudeni nésili
zpisobeného protipravnim jedninim jinou osobou.
festlize pti provadéni zdravotni pitvy vznikne podezieni, Ze dmrti bylo zpiisobeno trestnym

ginemn, pitva se pferusi, a toto podezieni se neprodlené nahldsi organiim ¢innym v trestnim fizeni

k dal&imu rozhodnuti.

6.5.3 PITVA SOUDNI

Pitva soudni je nafizovina organy innymi v trestnim fizeni u vech ptipadi, kdy vznikne
podezieni (resp. nelze vyloudit), Ze smrt Clov€ka byla zplisobena trestnym Cinem. Pokud je
soudni pitva nafizena, pfevoz mrtvého t€la zafizuje a ndklady spojené s pfevozem pohfebni
sluzbé hradi natfizovatel. Soudni pitvu provadéji dva lékafi — znalci z oboru zdravotnictvi —

odvétvi soudni 1ékafstvi, kteif pln& odpovidaji za kvalitu jejiho provedeni.
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Na oddéleni soudniho IékaFstvi se provadgji pitvy ke zji§t&ni pii¢in imrti a objasnéni

dalsich ze zdravotniho hlediska zavaZznych okolnosti a mechanismi umrti u osob zemielych
nahlym, neodekavanym® nebo nasilnym Umrtim véetné sebevra:'ady26:

a) pf1 nahlych umrtich, jestliZe p#i prohlidce mrtvého nebylo mozno zjistit pHéinu umrti,

b} u osob zemielych nasilnym umrtim véetné sebevrazdy,

¢) byla-li pfi¢inou imrti primyslova otrava nebo uraz pfi vykonu price anebo je-li zde
podezieni, ze k amrti doslo z téchto piitin,

d) u osob, které zemfely ve vazbé nebo ve vykonu trestu odnéti svobody,

e) je-li podezFeni, Ze Gmrti miZe byt v piidinné souvislosti s nespravnym postupem pii vykonu

zdravotnich sluZeb.

6.5.4. Vlastni pitva

Vlastni pitva se skldd4 ze zevni a vniténi prohlidky .’ V piipads, Ze je zemfely oblecen,
provadi se pfed provedenim této prohlidky detailni prohlidka a popis jeho odévu &i pradlaa
obuvi.

Pi1 vlastni zevni prohlidce se konstatnje nejdiive pohlavi zemielého, v&k, vyika, stav
kostry a vyZzivy, pfipadné hmotnost. Nasleduje popis posmrtné ztuhlosti, mrtvoinych skvrn,
barvy kiize. Déle se pak pifi zevrubném celkovém popisu provadi prohlidka jednotlivych krajin
t€la, hlavy, krku, hrudniku, bficha a kondetin se zamétenim na chorobné a Girazové zmény. U
urazovych zmeén se popisuje charakter poranéni (bodné rany, stfelné rany apod., jejich
lokalizace, pocet, vzijemné rozmisténi, rozméry a dalsi jejich vlastnosti).

Vnitini prohlidce, kterd zahrnuje pitvu tfi hlavnich t&€nich dutin — dutiny lebni, hrudni a
biisni, n&kdy pfedchazi napf. rtg vySetfeni, mikrobiologické vySetieni apod. Pii pitvé se dile
provadi odbér biologického materialu na jednotlivé laboratorni vy$etfeni. Nejéastéji jde o odbér

vzorkt tkani a organd k histologickému vySetfeni, krve ke stanoveni skupinové piistunosti, krve

» Pfirozena smrt je smrt nendsiln4, z vnitinich - chorobnych p¥igin. MiiZe nastat ndhle, neodekivané nebo
ofckavané, k tomu bliZe viz 5. 14

Smrt ndhld je smurti pfirozenou, kterd podle WHOQ nastiva nejpozdéji do Sesti hodin od zaatku symptomil, pfiemz
ptedchozi zdravotni stav nesvédéil o néjakych potiich. Postizeny ¢lovék sdm sebe povaZoval a byl i svym okolim
povazovan za zdravého, jeho zdravotni stav byl hodnocen jako dobry. V klinické praxi ale neni uvedeny limit Sasto
dodrzovan, je bud' zkracovan na jednu, resp. dvé hodiny nebo naopak ve smyslu Mezindrodni klasifikace nemoci
prodiuZovan aZ na 24 hodin.

Smrt neotekdvand je smrti pfirozenou, kdy se jiZ uréitym zplsobem alterovany zdravotni stav (cherobou, resp.
onemocnénim) neotekivand zhorsil natolik, Ze dodle k umrti. Clov&k tedy nebyl - na rozdil od smrti néhlé - zcela
zdrdv, ale jeho celkovy zdravetni stav u ného sametného ani u okoli nevzbuzoval obavy z moZného tmrti.

% Strejc P., Soudni lékatstvi pro pravniky. Praha: C.H. Beck, 2000, s. 4
7 Dogogi M., Hrbek J., Soudni Iékaistvi pro policisty. Praha: PA CR, 2003, s, 19
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a moCi na zji§té€ni hladiny alkoholu, dale krve, moéi, parenchymatéznich organii, Zaludeéniho
obsahu k chemicko-toxikologickému vysetieni, vzorky organii ke stanoveni rozsivek apod.
Bezprostfedné po provedeni pitvy sepise lékat pitevni protokol, eventudlné diktuje pitevni
protokol piimo pfi1 pitvé v pitevné. Pitevni nalez kontroluje dalsi 1ékaf, zpravidla vedouci Iékaf
oddgleni ¢i tstavu. Pitvajici 1ékaf pak doplni List o prohlidce mrtvého o pitevni diagnézu a
odesle je Gfadu povéfenému vedenim matriky piislusnému podle mista imrti, aby mohl byt
yystaven Umrtnf list.

% Pitvy provadéné v istavu (oddéleni) soudniho lékarstei™

V ustavech (oddélenich) soudniho lékatstvi se provad&ji zdravotni a soudni pitvy.

A) z aspektu pFrifiny smrti

o v ptipadé kazdé pfirozené smrti (sorti z vnitinich pfiéin), pokud neni moZné stanovit jeji
bezprostiedni pfidinu,

o v pfipadé kazdé nasilné smrti (smrti ze zevnich pii€in) nebo jiz pii pouhém podezieni na ni
(resp. pokud ji neni moZzné zevni prohlidkou vyloudit), a to at’ mohla & nemusela byt

zplisobena protipravnim jednanim jiné osoby,

B) z aspektu mista damrtf

¢ v pfipadé kazdého umrti osoby mimo zdravotnické zafizeni, v ambulanci &i béhem pievozu
sanitnim vozem (pfed administrativnim pfijmem osoby do nemocni¢niho ofetfovani),

o v pfipadé kazdého umrti osoby b&hem hospitalizace z divodu poranéni, otravy nebo
n&kterych jinych nasledkd vnéjsich pficin nebo pokud doflo k poranéni osoby ve
zdravotnickém zafizeni, které by mohlo vzbuzovat dojem, Ze se spolupodilelo ¢i samo o sob&

mohlo vést k jeho smurti,

C) z aspektu sledovéni a kontroly kvality zdravotnické péte
e pfi ka?dém podezieni, Ze smrt miZe byt v pfiinné souvislosti s nespravnym postupem pii
vykonu zdravotnickych sluzeb (véetné timrti osoby pfi provadéném diagnostickém &i

1é¢ebném vykonu nebo p#i tmrti do dvou hodin po jeho skonéent),

® Dvotak M., Prohlidka zemielého 1€katem mimo zdravotnické zaf{zeni. Doporudené postupy pro praktické lékate,
CLS JEP, 2001, 5.9
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D) z aspektii ostatnich
s v pfipad¢ kazdého amrti v diisledku pracovniho razu a priimyslové otravy nebo pfi
podezieni, Ze se o smrt z téchto divodl jedna,

e v pfipad¢ kazdého umrti ve vykonu vazby nebo ve vykonu trestu odnéti svobody.

6.6 EXHUMACE

Exhumaci®® rozumime nafizené nebo tfedns povolené vyzdviZeni (vykopéni) t&la fadné
pohibené osoby ze zemé nebo z hrobky, a to pfed uplynutim tleci dobym. Pied uplynutim této
doby milze byt t€lo mrtvého exhumovéano, natidi-li to organ &inny v trestnim Fzeni nebo jestlize
o to pozadaji osoby blizké zemfelému. Orgéany &inné v trestnim ¥izeni nafizuji exhumaci
v ptipad¢, kdy dostatedng zjiiténé nové skutednosti nasv&d&uji tomu, Ze smrt mohla byt, &i byla
zplisobena jednanim jiné osoby, nejéastéji v disledku poranéni nebo otravy. Natfizeni exhumace
je spojeno s provedenim soudni pitvy.

Soudni 1ékat se v sou¢asné dobé setkava s exhumaci vyjimeéné, coZ vyplyva predeviim
ze dvou skuteénosti. Jednak z toho, Ze pfi imrti osoby je mrtvé t&lo prohliZeno ohleddvajicim
lékatem i z aspektu potfebnych soudnélékatskych znalosti, a dale, Ze pohibivani zemielych do

W Id ’ e o -] b b h ’ r » M l
zems jiZ nenf u nas nejéastdjiim zpisobem pohibu (vétSinou dochazi k pohibu Zehem)®'.

# Podrobné podminky vztahujici se k problematice exhumace upravuje zdkon &. 256/2001 Sb., o pohiebnictvi a o
zméné nékterych zikoni.

* Doba, kters se zfetelem ke slozeni plidy nesmi byt kratsf nez 10 let,

*! Dvo¥sk M., Exhuroace z aspektu soudniho lékafe. Kriminalistika, 2000, §.3, s. 243-244
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Kapitola 7 .
DUSENI A UDUSENI

Clovék jak znameo potfebuje ke svému Zivotu nezbytné kyslik, ktery derpa ze vzduchu.
Jakmile oviem brani n&jaka piekazka pfistupu vzduchu do plic, je naruseno i pfechézeni kysliku
do krve a jeho ptechod z krve do bunék.

Zamezenim dychani, tj. respiraéni vymé&ny plyni nastava udugeni neboli sufokace.
MiZe tomu tak byt bud’ z nedostatku kysliku nebo z nahromadén{ oxidu uhligitého v krvi,

piiemz zpravidla piisobi oba &initelé.

Rozliduji se asfyktické a neasfyktické formy nedostatku kysliku. Asfyktické formy jsou

vyvoldny zabran&nim dychani mechanicky jako napf. ucpanim dychacich cest, strangulaci,

aspiraci, utopenim, kompresi hrudniku atd. Neasfyktické formy nedostatku kysliku (hypoxie,

anoxie) jsou zptsobeny poruchou vymény plynd v organismu. Pifginou miZe byt nizky parcidlni
tlak kysliku ve vdechovaném vzduchu napt. ve vétiich vyskach, vdechovani koufovych plyni,
karbonylhemoglobin v krvi. P¥i asfyktické formé nedostatku kysliku je omezen nejen pfivod
kysliku, ale i vydechovani oxidu uhli€itého, ktery se hromadi v krvi. Subjektivné vznika pocit
nedostatku dechu, dyspnoe a uzkost pfed uduSenim. Naopak pii neasfykiické formé je omezeno
vnitini nebo tkafiové dychani a subjektivni neptijemné pocity zde chybi (naopak dasté je
euforie). V dal§im prib&hu po upadnuti do bezvédomi jsou pfiznaky obou forem stejné.
Rozdilny priibéh asfyktické a neasfyktické formy dufeni v poCateénich stadiich ma pak vyznam
z hlediska moZnosti zichrany postizeného. Chybéni subjektivnich pfiznaki naptf. pfi otraveé

oxidem uhelnatym zabrafiuje moZnosti uvédomeni si hroziciho nebezpeti.

Dudeni a udugeni zahruje celou fadu jak chorebnych, tak firazovych dé&jl v lidském
organismu, pfitemz s t&mito pochody se setkdvame velmi Casto. Nejrizng)3i pfi¢iny, z kterych
miiZze dudeni nastat lze rozlifovat pf€iny vnitini: poruchou krevniho obéhu, pfi velké ztraté krve,
pfi zmen$eni dychaci plochy, pfi poruchdch nervstva, pi chorobnych procesech v dychacich

cestach.

32 &tefan 5., Hladik J., Soudnf lékaFstvi a zdravotnicko-pravni otazky. Praha: Karolinum, 1998, s. 60
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V soudnélékaiské praxi se ale zajimame o udufeni nasilné. Z forenzniho hlediska jsou

tedy nejdllezitéjdi zevni piidiny. Tyto zevni pfi&iny zpfisobuji, Ze je ztiZzen nebo znemoznen

piivod kysliku (O») do plic a vydej oxidu uhli¢itého do ovzdudi (COs). Patii sem:

1) strangulace ozn. jako strangula&ni asfyxie, kterou délime na obé&3eni, uskrceni, zardouseni
2) uzavieni zevnich dychacich cest zakrytim (zalehnutim)

3) uzavieni dychacich cest ucpanim cizimi télesy — udéveni (aspirace tuhych, sypkych, Fidkych
materiakl a tekutin}

4) traumatick4 asfyxie (znemoZné&ni dychacich pohybi p#i stladeni hrudniku a bicha)

5) polohova asfyxie (uduseni v neadekvatni poloze téla)

6) uduseni v malém prostoru vydychanim vzduchu, neadekvatnim sloZenim vzduchu

7) utopeni

7.1 JEDNOTLIVA STADIA A ZNAMKY DUSENI

Smrtici duseni probih4 klinicky ve 4 stadiich™:

1. Stadium inspira&ni dusnosti — dyspnoe

= ¢lovek citi, Ze mu dochazi dech, zvySené napéti CO, v krvi draZdi dychaci centrum, dychani se
urychluje, stoupa krevni tlak, objevuje se cyandza, vyplavuje se adrenalin a nastupuje
hypergiykémie

- toto stadium trva obvykle asi 25-50 sekund, n&kdy 1 déle (délku tohoto stadia lze ovlivnit
tréninkem)

2. Stadium expiraéni dusnosti — kifefe a bezvédomi

= krevni tlak klesa, zv€tSuje se cyanoza, dostavuji se silné klonické zaskuby svalstva, &asto
spontinni odchod stolice, projevuje se erekce pohlavniho Udu a za pozvolného vyhasinani
reflexi nastupuje bezvédomi, pomalu mizi citlivost a reflexy

- toto stadium trva asi dvé minuty

3. Stadium preterminalni — zastava dechi
= Je charakterizovano hlubokym bezvédomim, kratkodobou zistavou dechu a ptechodnou

zastavou srdedni éinnosti

** Dogosi M., Hrbek J., Soudni lékafstvi pro policisty. Praha: PA CR, 2003, 5. 55
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- toto stadium trvé asi jednu az dvé minuty

4. Stadium termindlni — terminalni dechy

= po nékoelika hlubokych inspiracich nasleduje zastava dechu, krevni tlak kiesa, srde¢ni &innost

je slaba, sotva slySitelna a pfetrvavé kratka &innost dychéni, nastdva ochabnuti svalové, nakonec

kéma a smrt

Doba sufokace trva zpravidla 3 — 8 minut, zaleZ{ piitom na zdravotnim stavu, véku, stavu
nervstva, vaze a t€lesné zdatnosti, pfiéemz pii duleni nemusi byt vZdy pfitomna viechna Styfi
stadia. Jejich pfitomnost je pro smrt udusenim charakteristicka, nicméng tyto zndmky mohou byt
pfitomny i pf smrti z jiné pti€iny, bylo-li umiréni provédzeno akutni hypoxii (napt. pii nahlé
smrti elekirickym proudem). Pitevni ndlez pfi ududeni neni tudiZ zcela typicky a
charakteristicky. Smrt uduSenim lze vyvozovat jen ze souhmu zndmek, které byly pfi uduseni

nalezeny za souCasného vylouceni jinych pfidin smrti. Zmény mohou byt ve v&t3i &1 mensi mife

zastoupeny, jindy uplo€ chybéji. V zasadé Ize obecné znamky duseni rozdélit na:

a) Zevni — pfi zevni prohlidce uduieného nachazime rozsahlé a tmavé modrofialové zbarvené
posmrtné skvrny, dale tetkovité krevni vyronky na spojivkach, v kiizi obli¢eje, krku a homi &asti
hrudniku, obli¢ej byva cyanoticky, rty, udi, nehty rovnéz byvaji zbarveny do modra az

modrofialova.

b) Vnit¥ni — pti vnitini prohlidce se nachdzi zvy3ené mnozstvi termmé tekuté krve v cévach a

v srdci, pfekrveni vnitfnich organi s vyjimkou sleziny, vzedmuti plic, dilatace (rozifeni)
pravého srdce a krevni vyronky pod viemi serosnimi blanami (tzv. Tardieuovy skvrny).

Jak z vy§e uvedeného vyplyva, popsané zmé&ny na vnitinich organech nejsou charakteristické jen
pro dufeni a mohou se nalézt i u jinych p¥icin smrti, napf. pfi nahlém umrti nebo intoxikaci.
Stejné tak 1 ostatni zm&ny, jako pomalé chladnuti mrtvoly, rychle nastupujici posmortna ztuhlost,
péna u Gst, uskiinuti jazyku mezi zuby, odchod spermatu, moci a stolice se mohou vyskytnout i u

smrti z jinych piigin. Navic je kazdy druh dusenf doprovézen je§té urCitymi vlastnimi pfiznaky.
Jak diouho tedy mii¥e ¢lovEk preZit stav sufokace nebo Uplné zéstavy dechu? To zaleZi na

zasobach kysliku v t&le a nutno podotknout, Ze tyto zasoby jsou pomérné malé. Celkova zasoba

kysliku u dospélého &lovEka se odhaduje zhruba na 2000 ml, z toho je v krvi 60%, v plicich 25%
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a ve tkanich 15%. Pii klidové spotieb& 250 ml/min. by se tedy spotfeboval viechen kyslik za 8
minut.** Dusici se &lovék ovéiem pochopitelné v klidu neni a usilovné dychaci pohyby a ptipadna
dal3i télesna aktivita spotfebu kysliku znaéng zvysuji. K ireverzibilnimu poskozeni

nejcitlivéjSich ¢asti mozku pfitom zpravidla dochazi asi za 4 — 5 minut.

7.2 STRANGULACE

Strangulace, jako nej¢asté)si pfitina nasilného ududeni, pfedstavuje nasilné ududeni, u
kterého dochazi k uzavieni dychacich otvorl pisobenim néjakého nasili zevné na krk -
sevienim, smacknutim hrdla. Nastalo-1i sma&knuti Skrtidlem, pak 1ze podle zpisobu jeho utazeni

rozlifovat ob&3eni nebo ugkrceni. Nastalo-li smagknuti rukou, resp. rukama, vznika zardouSeni.

7.2.1 OBESENI (viz Priloha &. 9)

Je forma strangulace, pfi niZ Skrtici klicka se utahuje kolem krku v&sici se nebo véfené
osoby, pfi¢emZ volny konec Skrtidla je upevnén na n&jakém piedmstu. Ob&leni nastava
zataZenim $krtidla na hrdle vahou vlastniho te€la. K ob&eni pfitom stadi nepatma viha téla (ke
stlaceni a uzavéru krénich cév stali jen relativné mala sila), uvadi se asi 3,5 - 5 kg, a proto je
moZné ob&deni 1 vsedd, vklefe dokonce i vieze.

Mechanismus smrti pfi ob&3enti je sloZity, ke smrti vede uplatnéni vice faktorQ — sloZek dychaci,
ob&hové a nervové (uzavér dychacich cest, smacknuti kr&nich cév - tepen a zil a jejich zizeni

v tahu a podrazdéni bloudivého nervu, resp. jeho vétveni v oblasti hrtanu), smrt ob&%enim miize
nastat i pfi neplném stlaleni Sije, pii lokalizaci Skrtidla mimo nad tracheostomickym otvorem
nebo i zevné predniho povrchu &je (Skrtidlo prochézi otevienou dutinou Gstni nebo pies homi
ret).

Skrtidla v zavislosti na materialu, ze kterého byla zhotovena, délime na mékka (ruénik,
prostéradlo, kravata), polotuha (provaz, §itlira, pasek) a tuha/tvrda (dréat), piicemZ mohou byt
jednoduch4, dvojita nebo i vicendsobna. Skrtidlo po sob& na krku zanechavé nejcennj$f zndmku,
tzv. stranguladni ryhu, ktera obvykle smé&fuje $ikmo vzhiru k Gponu Skrtidla.

Tato ryha se 1isi podle typu Skrtidla, miize byt hluboko zafiznuta, jindy jen mélka,
nenapadna. Hloubka strangulaéni ryhy pii ob&Seni nebyvé rovnomérna, nejhiubsi je na strand

odvricené Gponu krtidla, Ryha miize byt typickd piima (dpon skrtidla na iji) nebo obricena

* Kolektiv autordl, Soudni Iékatstvi. Praha: Grada Publishing, 1999, 5. 191
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(ixpon 8krtidla uprostfed brady), nebo atypicka (ipon skrtidla jinde neZ vpfedu nebo vzadu), na
strané krku, pfitom u viech druhii miige byt uzavfend - piiléha-li uzel na kiizi nebo oteviens
nedotyka-li se ipon kiie a ryha je prerusend. Samotny prib&h ryhy mizZe byt prerudeny napf.
vlozenim rukou nebo néjaké mekké asti odévu pod Skrtidlo.

Strangulagni ryha je zpo&atku bleds, ale velmi rychle zhnédne a stane se pergamenovita.
V misté uzlu byva nepravidelna $irsi od&rka podobného vzhledu. Vzhled ryhy zavisi na jakosti
skrtidla, pficemZ ne¢kdy miZe byt v ryze patmy i vzor takového skrtidla. V okoli ryhy od
skrtidla, nej¢astéji hned pod ni, se mohou nalézt odérky, které vznikly tim, Ze krtidlo uloZené
kolem krku se pit zataZeni sesmeklo vzhiru (hlavng pfi pouziti malo pruznych tkrtidel). Tyto
od&rky mivaji Casto pruhovity tvar, probihaji rovnob&#ng se strangulaéni ryhou, velmi ¢asto s ni
souvisi a do ni pfechazeji. Bylo-li $krtidlo otodeno kolem krku dvakrat nebo tiikrat, ryhaje
dvojita nebo trojitd. Nékdy jsou mezi ryhami (izké listy, hiebeny kiiZe s tetkovitymi krevaimi
vyronky. Tyto ale nemohou byt jednoznaénym dikazem intravitilniho vzniku a mohou vznikat i
po smrti. | posmrtné mitze vzniknout ryha jako zaZiva, a proto je nutno si véimat viech znamek
vitalni reakee, vzdy je nutno vzit v Gvahu pitevni nalez. Ryhu nelze zam&fiovat s posmrtnym
otiskem limce od koile, pyZama apod. nebo s otisky pii podinajici hnilobé. Najdou-li se na
mrtvole n&jakd poranéni, nemusi to byt vzdy zndmkou ciziho zavinéni. Rtzni porangni mohou
na té€lech ob&3enci vznikat 1 ve stadiu kieéi, kdy sebou obéSenec miZe zmitat a poranit se pii
narazech téla o okolni pfedméty. P¥i kontaktu s horkymi pfedmé&ty napt. radidtor topeni mohou
vznikat na t€le povrchni nebo hluboké kontaktni popéleniny. Poranéni mohou vznikat i po
pietrzeni 3krtidla a padu téla.

Vniténi ndlez odpovidé duseni. Nachazime riiznd poranéni - zlomeniny jazylky,
chrupavky §titné, vzacné ptilné trhliny svall kyvald, tzv. Amussatovy trhliny intimy na
karotické tepng, v okoli zlomenin nebyvaji krevni vyrony nebo jsou jen nepatrné.

Pii ob&%eni nastdva smrt bs8hem nékolika minut. Probihalo-li duseni pomaleji, jako je tomu napf.
pii ob&3eni vklede, vsed& nebo viee, miiZe ke smrti dojit 1 za n&kolik desitek minut. Po 8-10
minutach nelze jiz ob&feného zpravidla zachranit. Jen ojedin€le bylo zaznamenéno oZiveni po 25
minutach.

Co se ty&e posmrtnych skvrn, ty nachdzime na dolni Sésti tEla. Po odfiznuti ob&Seného, a
jeho ulozeni do horizontalnf polohy se mohou za 6-12 hodin skvmy z&asti pfemistit. Pfi
uvoliiovani mrtvoly je tieba vzdy dbat zachovani uzhu na Skrtidle, protoZe zplisob provedent uzlu

miiZe byt charakteristicky pro nekterd zaméstnani (lodnici, tesafi, horolezei atd.)
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Pt ob&3eni jde nejcastéji o sebevrazdu (témet 50% sebevrazd). Ob&Seni patif u nés a ve
veétSin€ zemi k nejcastéj$im zplsobdm sebevrazdy viibec. Smrt ob&Senim je totiZ bezbolestna
pro okamzité bezvédomi. KaZdy pfipad ob&eni vyZaduje Fadné pro3etfeni, zejména je treba
zjistit, zda se viibec sebevrah mohl sam v té pozici, v jaké byl nalezen, obé&sit. Nekdy si sebevrah
podklada pod skrtidlo mékky pfedmét, snad s imyslem, aby zmimil tlak. Mohou byt nalezeny i
Jiné znamky nasili, napi. Fezné rany, svédéici pro pfedchazejici sebevrazedny pokus nebo pro
kombinovanou sebevrazdu. RovnéZ svdzané ruce a nohy nesv&déi proti sebevrazdé. Vyjimedng
se v okoli ryhy mohou nalézt odérky od nehtd, jejich? vznik je vysvétlovan tim, Ze sebevrah se
snazil z klicky vyprostit. MizZe jit oviem taky o ptipad pouhého vzbuzeni zdani sebevrazdy
ob&Zenim, tedy, Ze osoba, jinym zpiisobem ze svéta sprovozend, bude obé&iena, aby se zakryla
plivodni pravé pfi€ina smrti (vrazda). Pouhou prohlidkou mrtvého nelze rozhodnout, zda se
Jedna o sebevrazdu nebo o simulovanou sebevrazdu, kdy pachatel ob&t’ nejdiive usmrtil jinym
zplisobem. V t&chto ptipadech je moZné jeding pitvou odhalit jinou pfidinu nédsilué smrti. Vrazdy
ob&3enim jsou velmi vzacné. Jsou mozné u déti, u osob duevné chorych, opilych, omémenych,
ochmutych a télesné slabych. Zdravého silného jedince je moZné obésit Isti nebo je-li pachatell
vice. MiiZe také dojit k ndhodnému ob&8eni neit'astnou ndhodou, zejména u d&ti pi riiznych
hrach, nahodilé ob&eni popruhy, na lang, zadrhnutim ¢asti odévu, pti autonehodé a v piipadech

pokust o véfeni se sexualnim podtextem.

7.2.2 USKRCENI (viz Piloha &. 10)

UduSeni uskrcenim vzniké smadknutim krku Skrtidlem nebo jinym ptedmé&tem — tedy
zatazenim $krtidla bud’ vlastmi nebo cizi rukou nebo n&jakym pohybujicim se pfedmétem
(strojem). Na rozdil od véSeni zataZeni smy&ky $krtidla neni zptisobeno hmotnosti vlastniho téla,
ale jinou silou, aktivnim plisobenim této jiné (velmi vzacné viastni) sily. Podobné jako u ob&Seni
se 1 u uskreeni uziva nejrizngjich Skrtidel, mohou jimi byt i pfedméty, které se b&Zné nosi na
krku nebo které sklouznou z hlavy — kravata, $ala, 3atek. Tvrdym Skrtidlem byvaji &asti stroji,
dopravnich prostiedkd apod., které padem nebo pfevracenim srazi postizeného a tlagi na jeho
krk. V mistg tlaku pak vznik4 otlak nebo odérka tvaru tlaéiciho nastroje, ktera neni vytvofena na
celém obvodu krku. Strangulaéni ryha na krku byva u uskreeni zpravidla vodorovné probihajici,
stejné hluboka (na rozdil od ob&3eni, kde je strangulaéni ryha nejhiubii na strané protilehié od
zavésu) a uloZend niZe neZ pfi v&Seni, tj. ve vysi §titné chrupavky nebo pod ni. MiZe byt ale i

Sikma, naptiklad pokud pachatel pfistoupi k sedici obéti zezadu a tdhne smérem nahoru.
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Intenzita strangulace pti uskrceni byva ponékud men3i a miZe kolisat, typicky napf. u
bréanici se osoby. Hrian nebyv4 zcela uzavien, tlak pisobici na krk nebyva pravidelny jako pfi
védeni a smrt tak nastdva zpravidla pomaleji. Nejvice byvaji smacknuty kréni zily, takZe krev
mazZe pritékat k hlavé, ale neodték4, tim nastava cyanéza obliteje. Vznikaji krevni vyronky, tzv.
petechie na sliznici ust, ve spojivkach, v kiizi obliteje. Spise neZ u ob&leni se vyskytuji krevni
vyrony v podkoZi, svalstvu, East&j3i jsou 1 zlomeniny chrupavky 3titné a prstencové.

Sebevrazda uskrcenim je vzicnd. Skrtidlo byva zpravidla obtodeno vicekrat a nékdy
podlozeno mékkym predmétem. Nahody jsou téZ ojedinélé, napi. bezpeénostnim pasem pfi
dopravnich nehodach, zachyceni konce $4ly a namotani na kolo, pfipadné viedeni t€la a jeho
vyzdviZeni pfi praci apod. Nejéastgjsi se oviem jedna o vrazdu uSkrcenim, kdy se soucasné
nachézeji i jind poranéni a na krku ¢asto zndmky rdouseni. Vrazda udusenim z uskrceni se velmi
gasto kombinuje se sexualnim ndsilim, piipadné se rdousenim Uzel byva jednoduchy, aby mohl
byt rychle zataZen a $krtidlo byva pfedeviim kratsi, aby jim pachatel mohl snadno manipulovat a
také silngjsi, aby se nepfetrhlo. Je zndma i tzv. garotiZ — poprava uskrcenim, pii které dochazi ke
smacknutf hrdla Zeleznym kruhem nebo provazem, ktery se nasadi vpfedu a vzadu za deskou

zafizeni se utahuje.

7.2.3 ZARDOUSENI (viz Pfiloha &. 11)
Na tomto misté& je tfeba pfipomenout, Ze tento pojem je velmi ¢asto zaménovan
s uSkrcenim: zatimco uskrceni je zplisobeno sevienim hrdla Skrtidlem, v ptipadé zardouSeni

dochazi ke smacknuti hrdla rukou, resp. rukama nebo loketnim ohbim {ohnutou pazi pfitisknutou

na krk), ptipadné také §lapnutim na krk &i poloZenim téZkého pfedmétu. JiZ maly tlak na krk

miZe uzaviit hlasivkovou §té€rbinu, kréni tepny nebyvaj{ obvykle ipln€ uzavieny a tudiZ védomi
zZiistavé zpodatku zachovéno a ob&t’ se brani. Pachatel navic obvykle nevydrzi stejnomémé
smacknuti hrdla a tak smackne hrdlo opakované, a prote dueni byva pferuSované, a provizené
nékolikerym nadechnutim a bezvédomi a smrt nenastanou tak rychle. U pachatele se mohou
najit Skrabance, pokousani apod., podezielé osoby je tudiz nutno petlivé prohlédnout. Vedle
analyzy DNA maji velky vyznam 1 mikrovlakna.

Kromé& obecnych znamek duseni nachazime zpravidla nejv&ii nalez na krku, na kterém
jsou zjistovany odérky a podkozni krevni vyrony, které modravé prosvitaji na k&i. Odérky
mohou byt rizné velikosti i rlizného tvaru, pfi¢emz Casto na strang kde piisobil palec, je odsrek a
krevnich vyronil méné neZ na strang, kde piisobily ostatn{ prsty. Doglo-li ke smacknuti hrdla

opakovang, podet od&rek byva vétii. V piipadech, kdy pachatel obemki cely krk, smack! krk pfcs
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cast odévu anebo mel rukavice odérky mohou chybét. Pachatel asto pfidrzuje na obliceji ruku
nebo néjaky pfedmét, aby obét nektidela, tak¥e mohou vzniknout odérky rovnéz v okoli nosu a
tst. Tyto odérky na krku nemusi byt patrné hned po smrti napf. jiz pfi prohlidce na misté ¢inu,
patrnymi a zieteln€j$imi se stivaji Casto a# druhy den v disledku zasychani. Pti ndhlém prudkém
uchopeni za krk miiZe dojit i k reflektorické zéstavé srdedni Ginnosti a k rychlé smrti, pfi které
celkové znamky dudeni a nékdy i zndmky ndsili na krku chybéji.

Pokud jde o zardousSeni, jedna se témat vzdy o vrazdu. PostiZenymi byvaji vyhradné Zeny
zv1asté pi1 vrazdach z vilnosti, pii souloZi, dale novorozenci a kojenci. Casto se lze setkat
s kombinaci rdouseni a nasledn& se $krcenim ob&ti. Sebevrazda zardougenim vlasmi rukou je
nemoZna, protoZe s nistupem bezvédomi dochazi k uvelnéni tlaku na krk a obnoveni krevniho
ob&hu (moznd by byla pfiloZenim ptedmétu, ktery by silné tladil na krk, napf. noha od ptedmeéty
zatiZzeného stolu ). K nahodilému usmrceni miZe dojit reflexnim mechanismem pfi ndhlém

stisknuti krku napf. ze Zertu.

7.3 UDUSENI ZE ZAKRYTI NOSU A UST

K uduient dochdzi ucpanim nosu a st rukou nebo néjakym pfedmétem, napt. poldtafem,
pefinou, textiliemi v8eho druhu, plastikovym saékem, papirem, tlakem 1st 2 nosu na podlozku
apod. Pfi ucpani nosu a st dochézi k zabrdnéni vymeény vzduchu mezi ovzdu$im a plicemi.
Krome celkovych zndmek duseni se nachdzeji krevnl vyrony a odérky v okolif Ust, nosu a na
nose. Casto vznikaji krevn{ vyrony i drobné ranky na vnitini strang rtfi, rovn&Z mohou byt
uvolnény nebo zlomeny predni zuby. K udugeni miZe dojit i vtladenim roubiku do ast. Pfi
ucpani nosu a st mékkymi pfedméty mohou zevni poranéni chybét, n€kdy se viak v dutiné dstni
a dychacich cestich nachazeji ¢asteCky materidld zakryvajicich dychaci otvory (napi. textilni
vlakna, pefi apod.).

Nejéastéji jde o ndhody u opilych, epileptikii nebo bezvédomych osob pti padu obli¢ejem
na néjakou podlozku. Miize dojit i k zalehnuti kojence spici matkou (rodici). K vrazdam dochdazi
nejéastéji u déti, zejména u novorozencl, velmi obtiZnd je otdzka, zda se kojenec sam mohl
udusit v petinkach nebo v poloze oblidejem dolit. Pi vrazd€ dospélé osoby ji pachatel obvykle
nejprve uvede do stavu bezbrannosti, dasto se jedné o kombinaci rdou3ent a ucpéni nosu a ust.
Sebevrazdy ucpanim nosu a fist jsou velmi vzicné, napf. omotanim neprody$né textilie, viastni

rukou nejsou mozné.
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Neobvvkiy pripad vrazdy udusenim byl popsdn v psychiatrické lécebné. Jeden pacient nejprve
pFived] do bezvédomi druhého pacienta stiskem krku, a pak mu nacpal do tist velké mnoistvi roztrhaného

papiru. Ze jde o veaidu, odhalila af pitvva.™

7.4 UDAVENI

Jedn4 se o uduseni vdechnutim cizich t&les, pfidemz vdechnout lze materidl nejrizngjsiho

pvodu a konzistence. Ud4veni nastane jestlize je pfedmét nahle vdechnut, reflektoricky strzen
do dychacich cest, a to napF. nepozomosti, hltavosti, mluvenim pfi jidle, pfi smichu, kaslem,
vdechnutim pfedmétu vioZeného do ast, polykaci poruchou. K uddveni tedy dojde ucpanim
dychacich cest cizim t&lesem, které zde zistane vézet. Nejéastéji byva ucpan hrtan ve své horni
&asti, pticemz nedojde-li k rychlému odstran&ni takového pfedmétu, nastdva smrt velmi rychle,
ne-li okamzité. Vdechnuti s projevy dudeni mohou vyvolat tuhé hmoty (kusy jidla, tableta Iéku),
sypké hmoty (pisek, mouka), polotidké hmoty (Zalude&ni obsah) a tekutina (pokud jde o krev
hovofi se o aspirace;pokud jde o vodu mluvime o utopeni).

K uduseni vdechnutim cizich t&les dochézi nejéastéji nahodile, dasto u détialeiu
dospélych zvIasté p¥i poruchéach polykéni a u opilych. MlZe nastat i reflektorickd zastava srdce
pii uviznuti sousta v hltanu, postiZeny se obvykle b&hem jidla zhrouti bez znamek poruch
dychani a dufenf a umira. Vrazdy jsou moZné napf. ptidrZenim obli¢eje ob&ti v sypkych
hmotach, nacpénim roubiku hluboko do nst. SebevraZzdy se nevyskytuji.

Vnikne-li cizorody obsah zvendi, nebo zaludeénf obsah, krev, hnis hloubé&ji do dychacich cest (aZ

do prudusnice a priiduSek) hovotime u tzv. aspiraci neboli vdechnuti.

7.5 TRAUMATICKA ASFYXIE

Vznika dostateZng velkym tlakem na biicho a hrudnik, kdy pfi volnych dychacich cestich
Jje podstatné omezeno nebo zabran&no dychacim pohybiim. Jedna se tedy o pfipad uduseni
v disledku znemoZnéni dychacich pohybd tlakem na hrudnik a bficho. Omezenim nebo
zabrangnim dychacich pohybd pfi smalknuti trupu dochézi ke znemozn&ni vymény plynd
v plicich. K tomu dochazi pfi zasypani, v laving, umackanf, v tlaenici a panice, pfi dopravnich |
nehodach, smatknuti strojem napf. vytahem, pfimacknuti vozem ke zdi, pti zalehnut{ apod. |

Proces uduSeni timto mechanismem trvé n€kolik minut aZ hodin a je zavisly na intenzité tlaku a

3 K olektiv autorti, Soudni I€ka¥stvi. Praha: Grada Publishing, 1999, s. 206
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U plnosti zabranéni dychacich pohybu. Piiem? pfi stladeni ze dvou stran, dugeni pii ptedozadnim
stladeni nastava daleko rychleji neZ pfi stlaéeni z boku.

Pitevni ndlez sestdva z obecnych znamek dudenti, charakteristické je intenzivni
mmodrofialové zbarveni homi poloviny t&la zviasté oblieje (nékdy oznatované jako syndrom
modré masky).

K ududeni nékdy staéi, je-li smacknuto jen bficho. K zistavé dychacich pohybi stagi u
normalné vyvinutého ¢lovéka hmotnost asi 40 az 50 kg, u silnych jedinctl to je oviem podstatms
vice.

Stladent hrudniku a bficha nastidva obvykle nedfastnou ndhodou, tudiz uduseni timto
mechanismem je nejastéji nahodilé nebo nedbalostni. K imrti znemoZnénim dychacich pohybii
dochazi nejéaste)i pti zasypani piskem, hlinou, zficeni domii,v tlaenicich, p¥i panice, pii sraZce
vlaki, v laving, pti deformaci automobilu apod. SebevraZdy napf. zasypanim jsou vzicné.
Stejné tak jsou vzicné 1 vrazdy (napt. zahrabanim novorozence), €ast&ji jde o usmrceni jinym

Zpusobem s naslednym zahrabanim mrtvely nebo kdy? pachatel kle&el na obéti,

7.6 POLOHOVA ASFYXIE

Jde o ududeni v neadekvétni poloze, patti sem pi{pady uduseni, ke kterému mohou vést
ni€které nepiirozené polohy téla, na n€Z neni organismus adaptovén napf. svézani do kozelce
s mnaslednou polohou téla na biise, poloha t&la hlavou dold apod. Duseni v poloze téla hiavou
doli vznika tehdy, kdyz homi polovina t€la setrvava deldi dobu podstatné niZe nez dolni
polovina,

Byly popsany piipady imrti mladych muZzd, ktefi byli po zadrzeni policii spoutidn do
kozelce a v poloze na biise pievaZeni policejnim autem. B&hem transportu, ktery trval 10 minut,
by ly pozoroviny poruchy dychani a po piijezdu 1ékare zjidt€no kdma a smrt.*’

Ptipady ududeni v poloze hlavou doli jsou zpravidia nahodilé. MilZeme se s nimi setkat
napf. u horolezel ¢ pii dopravnich nehodéch, kdy postiZena osoba zistane zaklesnuta

v pievraceném vozidle hlavou dolt.

7.7 UDUSENI V MALEM PROSTORU — uduSeni neadekvitnim sloZenim vzduchua
Uduseni v malém uzavieném prostoru vydychanim vzduchu tedy kritickym poklesem

parcialniho tlaku kysliku nebo jeho vytésnénim jinym nedychatelnym plynem (metan, dusik) je

36 Kvapilovd H., DogoSi M., Soudni iékafstvi pro pravaiky a policisty, 2. vydani. Plzes, 2007, 5. 135
37 Kolektiv autorti, Soudni léka¥stvi. Praha: Grada Publishing, 1999, s, 206-207
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pomérné vzacné. Obdobny linek miZe mit selhdni dychaciho pfistroje v nedychatelném
prostfedi. Uduleni zde nastava nedostatkem kysliku a piebytkem oxidu uhliditého ve
vdechovaném ovzdusi. Nedostatek kysliku a nahromadéni oxidu uhlititého byvé pfiGinou smrti
pii pobytu v malych prostorach jako napf. ve velkych kufrech, ve skfinich, v lednicich apod. Za
uréitych okolnosti mizZe dojit ke kombinaci duseni s intoxikaci zplodinami hoteni, kdy se kyslik
spotiebovava dychanim i hofenim. Spalovani se stava nedokonalym, ptidem? se vytvai toxicky
oxid uhelnaty a nasledné dochazi k otravé oxidem uhelnatym (pfidinou smrti zde tedy nebyva
nedostatek kysliku).

Nejcasteji se jedna o nahody, které 1ze z pravniho hlediska pripadng kvalifikovat jako
nedbalost, Casto se ob&tmi stdvaji déti ( pfi hrach, zejména na schovéavanou, pfi manipulaci se
sacky z umélé hmoty apod.), déle u toxikomani nebo i u mui pfi abnormalnim ukjeni

pohlavniho pudu k vyvoldni libida.

7.8 UTOPENI (viz Pfiloha &. 12)
Jedna se o pfipad nasilného ududeni, které vznika tim, Ze dojde k uzavieni dychacich
otvoril néjakou tekutinou, nejéastéji vodou — dojde tedy k mechanickému uzdvéry pivodu

kysliku do dychacich cest. Takové uzavieni dychacich otvorl miize byt zplisobeno i jinymi

tekutinami jako napf. bahnem, ale 1 vinem, pivem, benzinem, naftou, olejem, obsahem
zadchodovych Zump &1 kanald, roztoky chemikalii apod. Utopeni byva definovano jako smrt
aspiraci tekutiny do dychacich cest.
Pt utopeni pada do tekutiny bud’ cele télo ¢lovéka nebo do nt pada Clovék jen hlavou;
k utopeni vak stadi, aby mél &lovék do tekutiny ponofeny jen dychaci otvory, tj. nos a lista.
Utopeni je proto moZné i v malém mnoZstvi vody, krve, v umyvadle, v plodovych vodach apod.
Voda jako cizorody obsah v dychacich cestach zabrafiuje vyméné plynll. Vdechovanim
vnikd voda do priidugnice a prudusek, vzduch v plicich je stlafovan, takZe vznika akutni
rozedma plic. Daldimi vdechy dochazi ke zp&néni vody, ktera pronika do plicnich sklipkil a
odtud do lymfatickych cév a do krve. Soudasné pfi tom dochazi k polykéni vody.

Vlastnimu duden{ pfi tonuti po padu nebo skoku do vody pfedchazi Casto apnoe trvajici
n&kolik desitek sekund (toto stadium trvd aZ 1 minutu)®®, kdy tonouci zadrz{ dech, aby
nevdechoval vodu. Nésleduje dyspnoicka faze, kdy postizeny jiz obvykle vdechuje vodu.
Nahromad&ny oxid uhliity ptitom drazdf dychaci centrum. PHi zvySené bronchidlni sekreci

% Uvadi se, Ze zkufeni a cvideni potdpé&i vydrii bez vzduchu nejdéle aZ tfi minuty.
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(sekreci hlenu v priduskach) a vdechovanim vody se v dychacich cestach tvofi, pro utopeni
charakteristickd, péna, kterd po né&jakou dobu ziistava jako choméadéek u st a nosu a lze ji
povaZzovat za vitdlni reakci (je velmi cennou pomickou ke zjist€ni toho, Ze k utopeni doslo
zaziva ). Dyspnoe pfechazi po nékolika minutach kfeéi do stadia ochrnuti s preterminalni apnoi,
kter4 pred ndstupem smrti byva pterusena poslednimi lapavymi dechy.”

Zasadni otazkou pti diagnostice utopeni je zda osoba pii pobytu ve vodé Zila a zemiela
aspiraci vody, pfi¢emz pravé zji¥tovani zmé&n v organismu charakteristickych pro pohyb a smrt
Z1vé osoby ve vodé se pak dostava do popfedi zdjmu soudniho lékafe. V soudnélékatské praxi se
vyskytuje velké mnozstvi zemfelych ve vodé bez udani blizSich okolnosti, kdy obvykle struéna

Zprava ohledavajiciho l€kate se stiva voditkem zaméfenym na zji§tovani zmén v organismu.

Je dllezité si uvédomit, Ze p¥icina smrti u tél vytaZenych z vody miZe byt mizna, tzn. Ze ne
kazdy, kdo zemfe ve vodé€, se musi utopit.Ve vod€ miiZze samoziejmé dojit k Gmrti 1 smrti
pfirozenou {srde¢nim infarktem, plicni embolii, mozkovou mrtvici). Vzhledem k tomu, Ze smrt
pHi utopeni nenastava vzdy stejnym mechanismem, miZe k amrti dojit v zésadg z t&chto divodi

— vlastnim utopenim, reflektorickou smrti, ndhl¢m Gmrtim anebo drazem.*’ Je tedy potteba

rozlifovat:

7.8.1 Vlastni utopeni na zaklad€ aspirace tekutiny

PYi vlastnim utopeni dochdzi ke smrti uduSenim tak, Ze tekutina vnikne do dychacich cest
a do plic. Jednotlivymi vdechy je voda postupng zatlaGovana do plic a pfed sebou tlaci vzduch,
ktery se v dychacich cestich a plicich nachdzi, a tim dojde k tzv. rozedmé plic.Vzduch v plicich
je uzavfen sloupcem vody, pii¢emZ dochazi k prodychavani tohoto sloupce, ke vzniku zpénéné
tekutiny v dychacich cestich, kterd se po vytaZzeni utopeného vytine kolem nosu a wst v podobg
tzv. pénového hiibu (obr. ). Voda, ktera se dostava az do plicnich sklipki a vstiebava se do
plicniho ob&hu, zplsobuje zfedéni obsahu v levé poloving srdce (z toho plynou rozdily ve
slozeni krve v pravé a levé srdeni komofe — vySetiuji se napf. chloridy, kreatinin, mo¢ovina,
draslik apod. a ndlez takové zied&né krve v srdei bude dokazovat, Ze utopeni skute¢né nastalo
zaZiva). Tento typ utopeni, tzv. aspira¢ni typ utopeni, je pfitom nejéast&j¥i. Uddva se, Ze od

potdtku topeni aZ k utopeni uplyne doba 5 aZ 15 minut.

% Stefan J., Hladik J., Soudni lékatstvi a zdravotnicko-pravni otdzky. Praha: Karolinum, 1998, s. 67-68
* Hirt M.a kol., Soudni l&katstvi pro posluchaie Pravnické fakulty Masarykovy univerzity. Brno, 1995,
5. 51
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7.8.2  Reflektorickd smrt na zikladé styku t8la se studenou tekutinou (srdeéni zistava,
laryngealni ok)

Reflektoricky typ utopeni. Pfi reflektorické smrti voda do plic nevnika, ke smrti dochdzi
rychlym pferuSenim dechové a srdeéni ¢innosti pfi nahlém styku s vodou. MfiZe k tomu dojit
napf. pi1 neoekdvaném narazu viny do oblieje plavce, Gderem bicha o hladinu p#i patném
skoku do vody, svoji roli zde bezesporu hraje i moment piekvapeni. K sethini srdce milze dojit i
rychlym ochlazenim povrchu téla. Podrazdéni sliznice hrtanu chladnou vodou ma za nasledek
né€kdy spasmus hrtanu (tzv. laryngospasmus), tedy stav, ktery miize rovn&Zz zpisobit okamzZitou
smrt. Vznika nejcasté)i pfi sou€asném plsobeni zejména chladné vody na receptory kiiZe, hrtanu,

dutiny stfedniho ucha aj. a psychického vypéti organismu.

7.8.3 a) Nahla smrt pied padem do vody (z plavidla, bfehu, mostu)

b) Nahld smrt ve vodé
Nahla smrt. Nahla amrti se vyskytuji ponejvice v disledku riiznych chorobnych zmén, pied
padem do vody nebo v pribéhu koupani (zvy$end ndmaha pfi plavéni, epilepticky zachvat).

7.8.4 a)Smrt na zdklad€ poranéni utrpénéhoe pfed vstupem do vody, nap¥. vrazda

s naslednym vhozenim téla do vody, vieti s automobilem do vody pii dopravni nehodé

b) Smrt na ziklad€ poranéni utrpéného ve vod€ napt. niraz na tvrdy predmét ve vodé

(kdmen, dno apod.)

Ke smrti ve vodé miiZe dojit a velmi &asto také dochazi i z pfi¢in trazovych. Nejlast&ji to
byva néraz hlavy pfi skoku do vody na pfedmét pod vodou (kameny), méné ¢asto dochézi
k urazim pfi vodnich pracich (pad z vy3e na sou€ésti stavby mostl pod vodou), zcela vyjimedns
miiZe dojit 1 k zasaZeni motorovym ¢lunem, lodi.

Utopend je nejéastéji ndhodné, jde tedy o Uraz. Jedna se o zavaZnou problematiku, nebot’
pravé firazy spojené s vodou patt v CR k jedné z nejeast&j¥ich ptidin amrtf nasledkem tirazu.
Situace je opravdu vaina, vZdyt’ zpravidla se jedna o nasledek nepozornosti, nedostatedného
dozoru dospélych a tedy k t&mto smrtelnym frazim dochézi z nedbalosti.*! éastfxm nalezem u
utopenych je také pfitomnost zvySené hladiny alkoholu v krvi a konzumace alkoholu se tak

ukazuje jako velmi vyznamny faktor ovliviiyici pravdépodobnost utopeni.

4 Capkové M., Veleminsky M., Utonuti a zranéni souvisejici s vodou, Praha; Triton, 2005, s. 39
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Diagnosticky vyznam pro utopeni mé nélez znaéného balonovitého vzedmuti plic a také
pozitivni nalez rozsivek, ¢astecek planktonu z prostiedi, v némz k utopeni doslo, a to v organech

velkého obéhu a v kostni dfeni.

7.8.5 Délka pobytu mrtvoly ve vodé - Jak dlouho byla mrtvela ve vodé?
Pti prohlidce mrtvého, ktery byl vytaZzen z vody, logicky pfichazi otizka o délce pobytu

téla ve vodé. UrEeni doby pobytu téla ve vodé je ovlivnéno fadou faktort, v této souvislosti je
dilezitd zejména macerace ktize, chladnuti t&la, mrtvolna ztuhlost, hniloby organit. Rozvoj
posmrtnych zmén, ze kterych by bylo moZno usuzovat jak dlouho t€lo leZelo ve vodg, zavisi
predeviim na teploté vody. Macerace v oblasti prstil rukou aZ nalez tzv. rukou ,,pradleny®, je
patrny zhruba za 2 — 4 hodiny pobytu téla v chladné vodg. Asi po 7 — 10 dnech pobytu ve vodé
s teplotou kolem 20 stupiil se odlu€uji tzv. ,,rukavice™ smrti, tedy rohova vrstva kiize vietné
nehtll. V letnim obdobi vyplave t&lo zpravidla po uplynuti 5 a2 8 dnd, v zimé je to dvakrét az
thkrat déle, piipadné tehdy, aZ roztaje led. Hniloba ve vodé nastava pomaleji neZ na vzduchu.
Dochdzi k tzv. descendentnimu typu hniloby, kdyZ hnilobné procesy za¢inaji v oblasti hlavy, zde
Jsou nejvyrazng)§i a nejméné patrné jsou v oblasti dolnich konletin. Se stoupajicim stupném
hnilobnych procest se poina vytvéfet hnilobny plyn, ktery zagne t&lo pfevracet a nadlehdovat,
takze pak zpravidla plave biichem vzhuru. Po vyneseni téla na bieh se rychlost rozvoje
hnilobnych zmé&n rapidné zvyii, proto je tieba mit na paméti, Ze po vytazeni téla z vody provést

zevni prohlidku a pitvu co nejrychleji.

Mrtvoly, vytazené z vody, mohou jevit rliizna poranéni, a to vznikld zaZiva, anebo po
smrti. Post mortem mohou vznikat v proudici vode€ riizna zranéni, a to narazy unaseného téla o
nerovné dno, b¥eh, kameny apod. Dal$i zm&ny mohou nastat v oblasti jezi, mostnich pilifa,
mohou byt zplsobeny lodnimi Srouby a v neposledni fadé mohou porané&ni vzniknout pfi
vytahovani mrtvoly z vody. RozliSeni, zda poranéni vzniklo zaZiva nebo po smrti, byva velmi
obtizné, ponévadz zaZiva vzniklé krevni vyrony v bezprostiednim okoli otevienych ran byvaji

vylouZeny vodou.
Utopeni je nejéastdji nahodné. Sebevrazdy utopenim nejsou neobvyklé, ale l1ze je potvrdit

jen obtizné. Télo byva obleCeno, pfipadné 1 svleCeno. N&kdy si sebevrah dava do kapes t&82ké

pfedméty, jindy si svazuje ruce a nohy, v nékterych ptipadech mize jit o kombinovanou
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sebevrazdu, napf. stfelnou nebo bodnou ranou do srdce ve vodé. VZdy je oviem nutné snaZit se
vyloudit U¢ast druh€é osoby na smrti zemielého.

Vrazdy utopenim jsou vzacné a 1€Zko prokazatelné — ob&t'mi byvaji pfedevsim novorozenci a
déti obecné.U dospélych mize jit o piipad, kdy je osoba vyldkdna k vodg, pfidrZzena pod vodou a
tak utopena. Cast&ji se oviem stava, Ze mrtvoly 0sob, ze svéta sprovozenych jinym zpfisobem,

byvaji hazeny do vody, a to s tmyslem zakryt stopy, ukryt mrtvolu apod.
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Kapitola 8.
POSUZOVANI POSKOZEN{ ZIVOTA A ZDRAVI ZE SOUDNELEKARSKEHO
' HLEDISKA

8.1 POIMY VZTAHUIJICI SE K POSKOZENI ZIVOTA
Smrt (exitus letalis)

Smrt* je podle klasické definice irreversibilni zastava dechu a srdedni &innosti. Smrt &lovéka
Je dana smrti jeho mozku. Konstatovat smrt Elovéka a stanovit dobu smrti miZe pouze lékaf.
Lékat provadi tzv. zevni prohlidku zemfelého, jejimz Gfelem je pravé konstatovat smrt a zjistit
Jeyiptiémy. Vyplnéni Listu o prohlidce mrtvého prohliZejicim 1ékafem je ufednim potvrzenim
smrtl. Smrt miZe byt:

a) phirozena

b) nasilna.

8.2 POJMY VZTAHUIJICI SE K POSKOZEN{ ZDRAVI®
1) Nemoc (choroba)

Nemoci se rozumi objektivné zjistitelnd porucha zdravi. Nemoc, kterou ¢lovék vnim4, se
vét§inou oznacuje jako onemocnéni.
2) Uraz

Uraz je jakakoli porucha zdravi, resp. Zivota (smrtelny raz), ktera nastala nezavisle na
vuli poSkozené osoby, kratkodobym, ndhlym a nasilnym plisobenim vnéjSich vhivi. K trazu vede
lrazovy dé&j.
3) Poranént

Porangni je z traumatologického hlediska chapano jako objektivné zjistitelnd porucha
zdravi, ktera vznikla v disledku trazu.
4) Po3kozeni

Podkozeni vyjadiuje stav, kdy po opakovanych nelé¢enych nebo nespravné lé¢enych
mikrotraumatech dojde po uréité (del3f) dob& k takovym subjektivnim potiZim, které zatnou

omezovat fyzickou vykonnost.

“ K tornu blize viz s. 13-19.
# Kolektiv autors, Soudni 1ékafstvi. Praha: Grada Publishing, 1999, s. 24-25
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8.3 POSKOZENI ZIVOTA A ZDRAVI

Z hlediska pravniho posouzeni mohou byt co do zavaZnosti poskozeni Zivota a zdravi
ElovEku zplisobeny (at’ uz umysiné nebo z nedbalosti):

v’ smrt

v/ t&Zk4 Gjma na zdravi

v' ubliZeni na zdravi

v drobné ubliZeni na zdravi, resp. u§kozeni na téle.

T&zka ijma na zdravi mize mit za nasledek smrt, stejné jako ubliZeni na zdravi miize byt
s nasledkem smrt1. UbliZeni na zdrav{ mliZe mit za nisledek rovnéZ t&Zkou ijmu na zdravi. O
stupni poSkozeni zdravi rozhoduje zpravidla Iékaf: v jednoduchych piipadech tak ¢ini formou
lékafského odbomého vyjadieni, ve slozit&j$ich pifpadech formou lékatského znaleckého
posudku.

NASLEDEK

snurt

t&Zka \jma na zdravi s nasledkem smrti

ubliZeni na zdravi s nasledkem smrti

tézka ijma na zdravi

ubliZeni na zdravi

drobné ubliZeni na zdravi

Zpisobeni smrti nebo t&€Zké jmy na zdravi (Gmyslné nebo z nedbalosti) a tmysiného
ubliZeni na zdravi je trestnym ¢inem. Zplsobeni ubliZeni na zdravi z nedbalosti je trestné za
podminek § 223 TZ, tedy pouze v ptipadg, Ze byla poru§ena dileZitd povinnost vyplyvajici ze
zamé&stnani, povolani, postaveni nebo funkce nebo uloZena podle zdkona. V ostatnich piipadech
jde o ptestupek proti obanskému souziti.* Drobné ubliZeni na zdravi miiZe byt jen piestupkem

proti ob¢anskému souZiti, a to pouze v pfipadé umyslu.

# ¢ 49 zakona & 200/1990 Sb., o prestupcich.
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Nage trestni pravo rozliduje riizné formy amysiného usmrceni (termin zabiti se neuZiva):
1) Vrazda - § 219 TZ

2) Vrazda novorozeného ditéte matkou § 220 TZ

3) Teror § 93 TZ.

UbliZenim na zdravi se v trestnim zakoné oznaduji celkem &ty trestné &iny uvedené v §
221 ~ 224 TZ, pfiéemz je tieba rozliSovat:

++ ubliZeni na zdravi (§ 221 a 223 TZ) a

o t¢Zk4 Gjma na zdravi (§ 222 a 224 TZ).

Pravni a I¢karskd terminologie uZivana pro hodnoceni poskozeni zdravi je pfitom pojmové i

obsahem odlidn4, pfehled pfiblizné si korespondujicich termini uvadi nasledwici tabulka.

Tabulka: Terminologie pouzivana pro hodnoceni zavaZznosti poranéni

Pravni terminologie Klinickd terminologie I. i Klinick4 terminologie 1I.

drobné ubliZeni na zdravi { porangni lehké ubliZeni na téle
ubliZzeni na zdravi poranéni stfedné t&zké poranéni lehké ll
i
— | — N
1
|

tézka Gjma na zdravi poranéni té¢zké -

—o wzké |

Drobné ubliZeni na zdravi je v soudnélékaiské praxi oznacovano i jako ubliZeni na téle,
popt. drobné uskozeni na t&le, &imZ se chce zdiiraznit, Ze kvalita zdravi nebyla ovlivnéna,
nedochézi tady k porude zdravi jako celku, ale jen k mistnimu poSkozeni. Pod tento pojem jsou
zahmovéna takova poranéni, kterd vznikla nepf{stojnym chovanim, rvackou nebo hrubym
chovanim, ale svou intenzitou a vaZnosti nedosahla kvalifikace ubliZeni na zdravi . Porucha
zdravi zde nedosahla délky sedmi dni, nejéastéji se jedn o mizné povrchni odérky, $krabance,

drobné krevni podlitiny, maléd zhmoZdéni mé&kkych tkani, vytrzené viasy apod.

8.3.1 VRAZDA - § 219 TZ
Trestného &inu vrazdy se dopusti ten, kdo jiného imyslné usmrti.
Predmétem utoku miZe byt pouze Zivy Elovek, pfitemz timysl pachatele musi sméfovat

k jeho usmreeni. K nejvyznamngj3im ttkonim, pokud jde o vraZdu nebo podezieni z vrazdy,
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patfi prohlidka mista ¢inu a zavrazdéné osoby. A pravé znalci v oboru zdravotnictvi, odvétvi
soudni [€kaistvi provadéji zevni prohlidku a posléze pitvu zavrazdéného &lovéka, jejimZ ukolem
je stanovit pficinu smrti, urfit viechna poranéni zjitEna na téle obéti, stanovit mechanismus
jejich vzniku, zjistit, zda se jednalo o poran&ni, ktera vznikla zaZiva, stanovit pt&innou
souvislost mezi zji§ténym nasilnym poranénim a smrti poskozené osoby, popsat pfipadné
znémky obrany na t€le zemfelého, urdit dobu smrti, urdit eventudlai dobu p¥eZivani a schopnost
daliiho jednani po vzniku jednotlivych zranéni. Mezi nejdast8jsi pfidiny smrti u vrazd patfi

poranéni dileZitych orgdni pfi bodnych, tupych a stietnych zrangnich a uduseni.

8.3.2 VRAZDA NOVOROZENEHO DiTETE MATKOU - § 220 TZ

Tohoto trestného Cinu se dopusti matka, kterd v rozrufeni zpiisobeném porodem fimysing
usmrti své novorozené dii€ pfi porodu nebo hned po ném.

Psychicky stav rozruSeni porodem je diivodem mirnéj§iho trestu jen pro matku, nikoli pro
toho, kdo ji k usmrceni navede nebo kdo ji k tomu poskytne pomoc. Pojem ,,rozrudeni zpésobengé
porodem™ je zm&nény dusevni stav, zplisobeny fyziologickymi procesy vyvolanymi porodem,
ktery oslabuje viili rodicky a odolnost viiéi viiviim okoli a kiery brani &i brzdi rozvinuti
matefského pudu. Podezieni na tento trestny ¢in vznika jednak pfi dmrti novorozence, kdy matka
porodila mimo zdravotnické zafizeni a dit& zemtelo, a dale pfi nédlezu mrtvého novorozeného
ditéte. V takovém ptipad€ je hlavnim Gkolem soudniho [ékafe:

e zjistit, zda jde o novorozené ditd

o zda se dité narodilo Zivé a zda po porodu dychalo

» zda bylo Zivotaschopné

¢ stanovit pfi¢inu smrti.

VraZda novorozeného ditéte matkou miize byt ze soudnélékaiského hlediska:

1) aktivai, zplsobena zevnim nésilim ze strany matky

(napt. uduSeni zardouSenim nebo uskreenim)

2) pasivni, zpisobend tim, Ze se matka o dit& po porodu nepostara, Ze je neoSetii (napt. necha-k
matka Umysin€ dité leZet obli¢ejem k polstafi, dojde k uduen{ ditdte, nebo nezabali-li dit€, mize

novorozeng zemiit vychladnutim).
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8.3.3 SEBEVRAZDA (SUICIDUM)
Sebevrazda je imyslné a védomé, rizné motivované usmreeni sebe sama. Jedinec si smrt
pieje a ocekava, Ze si ji svym jedndnim ptivodi. Sebevrazda ani pokus sebevrazdy nejsou

trestnym &inem. Trestné je pouze G&ast jiné osoby na sebevrazds.*

8.3.4 UBLIZEN{ NA ZDRAVI § 221 TZ a § 223 TZ

UbliZeni na zdravi je pojmem pravaim. Jde o poruchu zdravi, kterou lze srovaat
$ némoct, jeZ podmittuje poruchu t€lesnych a dusevnich funkci do té miry, 2e znesnadni
poskozenému vykon obvyklé &innesti, vede k pracovni nezplisobilosti a vy#4da si zpravidla
lékaiské ofettend. Jak dlouho ma tato porucha t8lesné integrity trvat oviem stanoveno neni,
nicméné v pravni praxi se za ubliZeni na zdravi povaZuje porucha, kterd trva neiméné 7 dni.
Musi jit o tedy zm&nény stav, ktery, a¢ nezanechdva trvalé nasledky, si zpravidla Z4ida 1éka¥ské
oSetfend. Stupeii poSkozeni zdravi stanovi organy ¢inné v trestnim fizeni, oSetfujici lékaf nebo
znalec poskytuje témto organiim podklady odborného rdzu poddnim lékafskych zprav o zranéni,

piipadné znaleckym posudkem.%

8.3.5 TEZKA UJMA NA ZDRAVI § 222 TZ 2 § 224 TZ

Té&zka Gjma na zdravi jako jeden z nasledkd po$kozeni zdravi je znakem zékladni
skutkové podstaty u dvou trestnych ¢inli — v piipadé fimyslu § 222 TZ a z nedbalosti § 224 TZ.
Jako okolnost podmifujic pouZiti vy3$5i trestni sazby pak t&2ka jma na zdravi vystupuje u
mnoha dalsich skutkovych podstat trestnych ¢inld tmysinych i nedbalostnich (napk. znasilnéni,
pohlavniho zneuZivani, nedovoleného pferudeni t&hotenstvi, loupeZe).

Tézkou Wymou na zdravi se podle § 89 odst. 7 TZ rozumi jen vazna porucha zdravi nebo
vazné onemocnéni, kieré postiZeny pocituje jako citelnou fijmu v obvyklém zpiisobu Zivota.
Té&zkou Gjmou na zdravi pak mlize byt: zmrzadeni, zirata nebo podstatné sniZeni pracovni
zpisobilosti, ochromeni idu, ztrata nebo podstatné oslabeni funkce smyslového tstroji,
poskozeni dilleZitého orgdnu, zohyzd&ni, vyvolani potratu nebo usmrceni plodu, mudivé Gtrapy
anebo delsi dobu trvajici porucha zdravi. Nejéastdji jsou posuzovany piipady poskozeni

dileZitého orgénu a del$i dobu trvajici poruchy zdravi.

“ Padle § 230 TZ se tohoto trestného &inu dopustf ten, kdo jiného pohne k sebevraZdé nebo jinému k sebevrazdé
omah4.
2 K tomu blize viz Prohlidka Zivych osob,
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8.3.5.1 Zmrzadeni

Za zmrzadeni se pokladd ndpadny a trvale viditelny stav vyvolavajici u druhé osoby
soucit. Jde kupfikladu o tvarovou deformitu, napt. typu deformace patefe projevujici se jako
v&tSi hrb, nebo funk&ni poskozeni, napt. ztuhlost v ky&elnim kloubu, t82kd nervova ochrnuti,

ztrata ruky (nikoli oviem jen ngkterého prstu).

8.3.5.2 Ztrata nebo podstatné sniZeni pracovni zpusobilosti

Na tomto misté je tfeba uvést piedng, Ze je tfeba odlifovat pojem poviechné pracovni
zZptisobilosti od pojmu pracovni neschopnosti v ur&itém zaméstnani nebo povolani. Uplné ztrata
poviechné pracovni zptsobilosti, kdy je takova osoba plng odkdzina na pomoc druhého, je velmi
vzacnd, piichazi v ivahu napf. pfi oslepnuti nebo ochrnuti obou homich nebo obou dolnich
koncetin apod. Daleko Eetnéjii jsou pfipady podstatného sniZeni pracovni zplsobilosti, kdy
pracovni nezpusobilost pfesahuje 50%, tan., Ze postiZzeny nemiZe provadst vice nez polovinu

ukonl b&Zného Zivota.

8.3.5.3 Qchromeni idu

Ochromeni (du je trvaly stav, kdy homi nebo dolni konéetina nebo jeji znaénd &ast je
nezpusobild pohybu nebo schopnost pohybu je zna¢ng sniZena. Nejéast&ji jde o nervové poruchy

vyvolavajici trvalé ochrnuti typu napf. obray dolnich kon&etin miSniho plivodu apod.

8.3.5.4 Ztrdta nebo podstatné oslabeni funkce smyslového Gstroji

V praxi jde nejCastéji o postiZeni zraku a sluchu. Za ztratu funkce zraku se poklada bud’
upiné slepota nebo stav, kdy je zachovén svétlocit, ale postiZzeny nerozeznava jednotlivé
ptedméty na velmi kritkou vzdalenost. Jde o postiZenf obou odi (ztrata jednoho oka se zpravidla
povazuje za poskozeni dilezitého organu). Upln4 ztrata sluchu nastdva tehdy, je-li poskozeny
zcela hluchy, tedy nesly3{ na Zddné ucho. Pfi podstatném oslabeni sluchu nerozeznava takovy

glovék zvuky, nerozumi hlasité mluvé ani pfimo u ucha.

8.3.5.5 Poskozeni ddlezitého orgdnu

DitleZitym organem se rozumi takovy organ, pfi jehoZ zranéni vznika nebezpeli smrti
nebo jiny zavaZny &i trvaly nasledek na zdravi. DéleZitym orgédnem je tedy napf. mozek, srdce,

plice, slezina, micha, jatra apod.
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8.3.5.6 Zohyzdéni

Zohyzdénim se rozumi kazda viditelnd trvale hyzdici zména, kterd je ndpadna a ktera
vzbuzuje u ostainich lidi o3klivost nebo odpor. Jde o vady a defekty, které se tykaji hlavng
obli¢eje nebo jinych nezakrytych dasti téla.

8.3.5.7 Vyvoldni potratu nebo usmrceni plodu

Jde o poskozeni zdravi Zeny, jeZ mé za nasledek preruseni t&€hotenstvi v kterémkoli jeho
obdobi.

8.3.5.8 Mugéivé itrapy

Za muéivé atrapy se povaZuji mimofadné, vystupiiované nebo prodluzované fyzické nebo
dusevni bolesti. V praxi jde velmi &asto o sypéni soli nebo pepie do ran, opakované tluceni do
modfin, svazovani femeny. MiiZe se v8ak jednat i o fitrapy dusevni napf. strach o Zivot svilj nebo

svych blizkych, miiZe jit napt. i 0 omezovéni piisunu potravy, tepla apod.

8.3.5.9 Deldi dobu trvajici porucha zdravi

Del3i dobu trvajici porucha zdravi znamena obvykle dobu delsi neZ 6 tydnit. VaZnd
porucha zdravi znamena velmi citelnou tijmu v Zivot® postiZzendho. Pribéh nemoci &i zranéni
byva provdzen velkymi bolestmi a itrapami, Slovék mize byt [é€en v nemocnici velmi &asto na

jednotce intenzivni pé&e nebo anesteziologicko-resuscitaénim odd€leni.

Posoudit, zda jde o téZkou (jmu na zdravi, miZe v nékterych pfipadech sém soud nebo
organy &inné v trestnim fizeni. Nékdy je oviem zapotfebi, aby se k tomu vyjadfil ofetfujici lékaf,

ve zvla3t komplikovanych ptipadech je zapotfebi znaleckého posudku z oboru zdravotnictvi.

8.3.6 TYRANI SVERENE OSOBY - § 215TZ
Tohoto trestného &inu se dopusti ten, kdo tyra osobu, kterd je v jeho pé€i nebo vychove.
Tyranim se rozumi takové zl¢ nakladéni se svéfenou osobou, které se vyznaduje hrub3im
stupn®m necitelnosti a bezohlednosti a urditym trvanim. Za tyrani se tedy povaZuje nejen fyzické
tyrani, ale i psychické ttrapy. Z lékarského hlediska se mluvi o télesném tyrani, pohlavnim

tyrani a citovém tyrani.
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Rozliduji se dvé formy tyrani, a to aktivni a pasivni, pfi¢em2 ze soudnélékaiského
hlediska ma vyznam aktivni forma ubliZovani ditsti (surové biti, zrafiovani, mudeni,soustavné
vyhroZovani, $ikanovani, poniZovani, trépeni, nuceni k sexualnimu chovéani, osahavani na
intimnich $4stech téla). Ndsledky zlého nakladani s dit&tem se oznaluji jako syndrom tyraného
ditéte, kdy pfi {ékafském vySetteni jsou nachizeny znamky fyzického nasili. Castokrét pak toto
nasili vede k ublizeni na zdravi, nezfidka s ndsledkem smrti.

Zanedbavani déti je jakykoli nedostatek péée zplsobujici vaZnou ijmu vyvoji ditéte nebo
dité ohrozuje. MuZe jit o neuspokojovani télesnych potieb ditéte, i o citové zanedbavani &i

zanedbévani vychovy a vzdélani.

8.3.7 ZNASILNENI - § 241 TZ

Tohoto trestného &inu se dopusti ten, kdo nasilim nebo pohrizkou bezprostiedniho nasili
donuti jiného k souloZi nebo k jinému obdobnému pohlavnimu styku nebo kdo k takovému ¢inu
zneuzije bezbrannosti jiného.

Znasilndni lze tedy spachat na Zené 1 muzi, pti¢emZ nasilné jednani musi byt jednoznadné
prokazano. Proto je tieba zhodnotit misto trestného ¢inu, zda je frekventované & zda je mozZné se
dovolat pomoct, dale zhodnotit poSkozeni Sat a spodniho pradla obéti, provést lékatskou
prohlidku znasiln&né osoby, prohlidku podezielého &i pachatele a vidy u obou odebrat

biologicky material.
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Kapitola 9.
ULOHA LEKARE V SOUDNIM RIZENT A LEKARSKA ODPOVEDNOST

9.1 LEKARSKE POTVRZENI, ODBORNE VYJADREN]

Kazdy obCan zdravy nebo nemocny si miize od svého oSetfujictho 1ékate vyZadat 1&katské
potvrzeni nebo vysvédEeni, které potfebuje pro nejmizngjii Gely jako napf. k cestam do
zahrani¢i, pro svého zaméstnavatele, k Eizeni motorového vozidla apod.” Lékatské potvrzeni
nebo vysvéd&eni musi vzdy obsahovat jméno, ptijmeni vySetfovaného, datum narozeni, rodné
&islo, bydlist€ a agel, pro ktery je vydavano. Dale mus{ byt opatfeno oznadenim mista a datem
vystaveni, razitkem zdravotnického zafizeni, jmenovkou Iékafe a jeho podpisem. Udaje v ném
obsazené musi byt pravdivé a odpovidat skutednosti, jinak se 1ékaf vystavuje nebezpeéi trestaiho
stihani,

Misto pfibrani znalce je moZné se v jednoduchych ptipadech spokojit s potvrzenim nebo
odbornym vyjadienim piisluiného organu, o jehoZ spravnosti nejsou pochybnosti. Pro potieby
soudniho Fizeni se velmi ¢asto uZzivaji zejména Iékaiska potvrzeni a odborna lékatska vyjadieni o
zdravotnim stavu, charakteru zran&ni, délce 1é&by a trvalych nebo dodasnych nasledcich zranéni.
Odborné vyjadieni podle § 105 odst. 1 TR je opravnén podat jen pFisluiny organ, nikoli

jednotlivec jako soukroma osoba.

9.2 LEKAR JAKO SVEDEK

Lékat mitZe byt svédkem v disciplinirnim &i trestnim ¥izeni nebo i v jinych druzich
fizeni.V trestuim fizenf mlZe lékaf vystupovat jako svédek jako kaZdy jiny ob¢an nebo pfimo
jako Iékaf; jeho odbornd erudice oviem v fomto pfipads ustupuje stranou., Lékaf jako svédek
bude vypovidat o skuteénostech, které vnimal svymi smysly, tedy o skutetnostech, které zaZil,
videél, slySel. V tomto smyslu je svédek (na rozdil od znalce) osobou nezastupitelnou.
V trestnim fizeni je problematika svédka fedena v § 97 — 104 TR. Plati, ¥e povinnost svédgit je
vieobecni a vyslychajici ma vZdy povinnost sv&dka poudit ¢ pravu odepfit vypovéd. Lékat,
ktery Casto 1é¢i nasledky nasili, tak byva pfedvolan, aby se souhlasem ofetfované osoby
vypovidal jako svédek o jejim zdravotnim stavu, pritbéhu a vysledcich 1€8by (napf. u poranéného

v souvislosti s trestnym &inemn).

47 Stefan I, Hladik J., Soudni lékatstvi a zdravotnicko-pravai otizky. Praha: Karolinum, 1998, s, 111
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9.3 LEKAR JAKO ZNALEC, ZNALECKY POSUDEK

Znalecka Cinnost je upravena zakonem o znalcich a tlumoé&nicich &. 36/1967 Sb., o znalcich a
tlumocnicich a vyhladkou ministerstva spravedinosti & 37/1967 Sb., vydanou k provedeni tohoto
zakona.

Znaleckou ¢innost vykonavaji znalci jmenovani pro jednotlivé obory ministrem spravedlnosti
nebo ptedsedy krajskych &1 méstskych soudd, stavy nebo jind specializovana pracovi§td a ve
zvlast obtiZnych pfipadech védecké tistavy, vysoké skoly a védecks instituce.

Soudni lékati funguji samoziejmé jako soudni znalci, 2 to nejen ve v&cech trestné pravnich,
ale 1 v obCansko pravnich. O problematice znalc v rimgi trestniho tizeni se pojednava v § 105 -
LIl TR.

Znalec je osobou se specidlnimi odbomymi znalostmi, ktera je pfibirdna orgény &innymi
v trestnim f{zeni za tim tiéelem, aby na podkladé svych odbornych znalosti objasnila uréitou
skutetnost dilezitou pro trestni fizent, jejiZ objasnéni takovych odbornych znalesti vyzaduje.
Znalec provadi znalecké zkoumaéni na zaklad€ informaci zpravidla zprostfedkovanych a
ziskanych jiz v dobé probihajiciho trestniho fizeni a pro GCel trestniho fizeni. Znalec je tedy na
rozdil od svédka zastupitelny (a to jinou osobou, jinym znalcem, ktery ma potiebné odbomé
znalosti). Znalec se piibird zpravidla jeden, jde-1i oviem o objasnéni skutednosti zviasté dileZité,
Je tieba pribrat znalce dva. VZdy je pak nutné ptibrat dva znalce, mj. jde-1i o prohlidku a pitvu
mrtvoly48 (viz pitva soudni).

Znalec ziska informace o véci v pribghu Fizeni studiem spist, zdravotnické dokumentace,
prohlidkou osoby (Zivé ¢i mrtve) véetné komplementarnich laboratornich vysetfeni, doliénych
pfedméti, mista &inu, G&asti na rekonstrukei, na vySetfovacim pokusu atd.

Znalec musi byt pouéen o vyznamu znaleckého posudku z hlediska obecného zijmu a o trestnich
nasledcich kiivé vypovédi a védomé nepravdivého znaleckého posudku.

Znalci, ktery je pov&fen znaleckym fikonem, se ke znaleckému zkoumdni a zpracovéni
znaleckého posudku poskytnou potfebnd vysvétleni a informace ze spisti a jeho fikoly se vymezi

zpravidla poloZenymi otdzkami.

Je potfebné zdiraznit, byt to miZe byt povaZovano za trivialni zaleZitost, Ze znalci nepiisiugi
provadét hodnoceni ditkazl a tefit pravni otazky. Piedmétem znalecké Cinmosti jsou tedy jen

otdzky skutkové, nikoliv pradvni. V praxi oviem napf. v souvislosti s vySetfovanim dopravnich

#§105 odst. 4 TR
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nehod jsou znalcim Easto organy dinnymi v trestnim fizeni pokladany otézky (které nédsledné
znalci fe§f) pravniho charakteru, které nespadaji do kompetence znalce. Nejsou vyjimkou otazky
kladené expertim k vyfeSeni viny &i neviny osob, které jsou podezfelé ze spachani dopravni

nehody.

» Znalecky posudek:

Jeho G¢elem je tedy objasnéni skutkovych okolnosti na zaklad® odbornyeh znalosti
v daném oboru. Respektovani zékladnich mez{ kompetence soudniho znalce je diileZitou zdrukou
podani spravného a objektivniho znaleckého zdv&ru a nasledné i zirukou objektivnosti
samotného trestniho fizeni.

Znalec je povinen vykondvat svou &innost osobng, VyZaduje-li to povaha véci, je znalec
opravnén piibrat konzultanta k posonzen{ dil¢ich otazek, pti€emz znalec odpovida i za tu Cast
posudku, o které se konzultovalo.

Lékatsky znalecky posudek, ktery je viastné cilem a vysledkem znaleckého posuzovani,
musi spliovat ur¢ité formalni i obsahové pozadavky. Znalecky posudek se traditné sklada za tii
¢asti: nalezu, posudku a znalecké doloZky. V nalezové &asti posudku se uvddi vEechny
poznatky, kieré byly dulezité pro vypracovani posudku. Posudkem znalce se rozumi jeho asudek
u¢inény na podkladé€ odbornych znalosti o skuteénostech, k jejichZ objasnéni byl vyzadan.

Znalec musi vysv&tlit, na zéklads jakych skutednosti a jakym zpisobem k zdvéru do¥el. Znalecka
dolozka se pfipojuje na posledni strang pisemného posudku. Obsahuje oznadeni seznamu,
v ném?Z je znalec zapsan, oznadeni oboru, v ném? je opravnén podivat posudky, a &islo polozky

ve znaleckém deniku, do nghoZ musf byt kazdy znalecky tikon zapsan.

Znalecky posudek musi byt srozumitelny a jasny, wréity, jasné odivodnény, strudny, ale
Uplny. Jestlize znalec podiva posudek pisemné (coZ je nejéast&jsi forma posudku) na pozadani
organu (ktery jej na pedani posudku ustanovil), je povinen posudek osobng potvrdit, doplnit,
anebo obsah bliZe vysvétlit. Zpravidla k tomu dochédzi v procesu vyslechu znalce pied timto

organem,

Jsou-li zjiStény ve znaleckém posudku nejasnosti, netiplnosti nebo logické rozpory, je
potieba, aby byly vysvétleny a odstranény osobnim vyslechem znalce. Jestlize tim odstrangny
nejsou, vyZada si orgéan &inny v trestnim fzeni pfezkoumani zavérh posudku jinym znalcem ve

stejném oboru a odv&tvi nebo fstavem. Je oviem pak otazkou, jak se md soud vypotadat se
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situaci, kdy ve spisu je nékolik znaleckych posudki s rozdilnymi z&dvEry. Nepodati-li se
napiiklad vyslechem znalch ¢i zastupcd znaleckych tistavii nesrovnalosti ve znaleckych
posudcich odstranit, pak by mél byt uplamnén nalez Ustavniho soudu, ktery alespod v trestnim

fizeni diva soudu voditko — zdsadu presumpce neviny, jejimz disledkem je zdsada in dubio pro

f€0.49

9.4 LEKARSKA ODPOVEDNOST

— odpovédnost lékate pti poskozeni zdravi a Zivota pacienta

Ke §kodé na zdravi pacienta s event. ndsledkem smrti miZe dojit pfedeviim poruenim
povinnosti l€kate, tzn. chybou pfi vykonu lékafské péde. Lékat'ské pochybeni, nedbalost [ékate
se projevuje nejasi&ji v téchto piipadech: neposkytnutl prvni pomoci, nedostatecné zajiSténi
odborné péce, nedostatek odbornych znalosti, chybné stanoveni diagnézy a tim chybna terapie,
nedostateény dozor, nespravné podani 1€ku, vedeni zdravotnické dokumentace, chyby

v preventival péci a jind chybnd jednani.

V rdmci odpoveédnosti 1ékafe pii vykonu povolani ize rozliSovat odpovEdnost:

9.4.1 Qdpov&dnost pracovnépravai (kimou) — zakotvena v Zakoniku prace.*

9.4.2 Odpovédnost obdanskopravni — vyplyvé z Ob&anského zakoniku®' (zejména $koda vznikla

v souvisiosti s diagnostickym €1 [é¢ebnym zakrokem).

9.4.3 Qdpovédnost disciplindrni — vyplyva ze stavovskych predpisii Ceské 1ékafské komory a je
zakotvena v disciplindmim fadu CLK.

9.4.4 Odpovidnost sprévai — se tyké zejména odpovidnosti za prestupky® { pro 1ékate jsou

vyznamna zejména ustanoveni P¥esZ na dseku zdravotnictvi a na useku ochrany pfed

alkoholismem a jinyrmi toxikomaniemi).

“ K tomu bliZe viz nilez Ustavniho soudu ze dne 4.12.2003 spisova znagka 1.US 429/03.
3 Zakon & 262/2006 Sb., zikonik price.

3! 74kon &. 40/1964 Sb., oblansky zdkonik.

%2 74kon CNR &, 22071990 $b., o piestupcich, ve zméni pozdéj$ich predpisd.
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9.4.5 Odpovédnost trestnéprayni - pfi zkoumani trestnépravai odpovédnosti (ékaid je zakladni
otdzkou, zda zdravotnické zafizeni pii poskytovani zdravetni péde porusilo svou pravai
povinnost, zda je prokazino, Ze mezi porudenim pravni povinnosti a Gjmou na zdravi nebo
umrtim pacienta je pficinnd souvislost a zda je dino zavinéni

Piedpokladem trestni odpovédnosti™ je:

a} protipravni jedndni (postup non lege artis, lékatské pochybent),

b) nasledek relevantni pro trestni pravo,

¢) pfidinna souvislost mezi jednanim a nasledkem a

d) zdkonem stanovend forma zavinéni (imysl, nedbalost).

Ve véisiné piipadi pak organy dinné v trestnim fizeni pfimo pokladaji soudnim znalclim

otazku, zda poskytnuta pé¥e odpovidala pravidliim ..lege artis“. Tento pojern neni nikde v

pravnich pfedpisech jasné definovan. Podle pfevazujici odborné literatury lze vychézet z
ustanoveni § 11 zakona &. 20/1966 Sb. v platném zné&ni o pééi o zdravi lidu a povazovat za péci
lege artis povinnost zdravotnickych zaifzeni poskytovat zdravotni pééi v souladu se souasnymi
dostupnymi poznatky lékarské védy. Jindy je kladena otdzka, zda péCe byla poskytnuta . lege
artis — tedy v souladu s uznavanymi lékatskymi postupy*, nebo zda byl dodrZen ,,spravny posiup
- tedy postup lege artis®, pfipadné, zda do$lo &i nedoslo k ,,porufent profesnich povinnosti lékate
¢i jiného zdravotnického pracovnika — tedy k porueni povinnosti poskytovat zdravotni pééi lege

artis”. BliZ8i definice tohoto pojmu zakonem by byla patrng Zéddouci.

9.5 POVINNA MLCENLIVOST

Institut povinné migenlivosti (Iékafského tajemstvi) je stanoven v § 55 odst. 2 pism. d)
zikona &. 20/1966 Sb., o pé&i o zdravi lidu. Povinné mi¢enlivost se vztahuje na viechny
zdravotnické pracovniky véetn& téch, kteif nevykonavaji pfimo zdravotnicke povolani. Jedna se
tedy o jakousi ir§i ml&enlivost, mléenlivost nejen lékare, ale 1 dal§ich osob. Piedmétem povinné
mli¢enlivosti jsou skutednosti a informace, o kterych se zdravotnicky pracovnik dozvedél
v souvisiosti s vykonem svého povolani, z pfimého styku s vySetfovanou nebo ofetfovanou
osobou a jejim okolim, ze zdravotnické dokumentace nebo ze styku s jinymi osobami. Vztahuje
se tedy na osobni data, idaje anamnestické, diagnostické, o provedenych lékatskych vykonech,

pfes divéma sdéleni pacienta nebo jeho zdkonného zastupce az po vysledky pitvy, pfiemz plati,

53 Kolektiv autorty, Soudni 18ka¥styvi. Praha: Grada Publishing, 1999, s. 552
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e povinnd micenlivost nezanik4 ani smrtf pacienta. Ml&enlivost lékaii ukldda i § 2 odst. 10
Etického kodexu Ceskeé lékatské komory™, kde se té2 uvadi, %e smrt pacienta neuvoltiuje lékate

z tohoto zavazku.

Poskytovat informace o pacientovi je moZné pouze pro zajidténi kontinuity 1é¢ebng
preventivni péle, mimo oblast zdravotnictvi pouze se souhlasem (nejlépe pisemnym) pacienta.
V souCasne dobé je souhlas pacienta nezbytny i pro sdélovéni Gdaji za zdravotnické
dokumentace orgnitm ¢innym v trestnim fizeni véetn& udaji nutnych pro vypracovani
znaleckého posudku.” Poru¥eni povinné mlZenlivosti mize byt podnstem k obvinsaf 1&kate
z trestného &inu neopravnéného nakladéani s osobnimi idaji podle ustanoveni § 178 TZ (coz v
deském medicinském pravu miZe byt chipano jako &asovani bomba — napt. tzv. ,,velké vizity™ v
nemocnicich se Casto nadale konaji tak, Ze bez souhlasu pacienta jsou citlivé fidaje o jeho
zdravotnim stavu prezentovany pfed spolupacienty, coZ miZe pacient praivem pocitovat jako

zasah do svych osobnostnich prav).

Vyjimky z povinné mléenlivosti, tzv. prolomeni povinné mlé¢enlivosti jsou ptipustény, jde-li
0 sde¢lovani skute¢nosti se souhlasem oSetfované osoby, v ptipadech oznamovaci povinnosti viiéi
statnim orgdntim podle § 167 a 168 TZ (nejéastdji v pfipadech vrazdy nebo pokusu vrazdy,
tyrani svéfené osoby, zndsilodni, pohlavni zneuzivani), poskytovani zdravotnické dokumentace

se souhlasem postiZeného soudnim znalctim, dale pro potfeby v soudnim fizeni.

Zakonem &. 111/2007 Sb. doglo ke zmén& mj. ustanoveni § 55 odst. 2 pismeno d) zakona o
péci o zdravi lidu €. 20/1966 Sb., kdy byla vypusténa vyjimka z povinné mléenlivosti, pokud
zdravotnického pracovnika této mléenlivosti zprostil ,nadfizeny orgén v dileZitém statnim
zdjmu“ a na druhé strang byla pfipojena véta, ktera pfedstavuje vyznamny pritlom do povinné
mlcenlivosti. Povinnosti ml¢enlivosti nadale ,,neni zdravotnicky pracovnik vazan v rozsahu
nezbytném pro obhajobu v trestnim fizeni a pro fizeni pied soudem nebo jinym orgianem, je-li
predmétem Hzeni spor mezi nim, popiipadé jeho zaméstnavatelem a pacientem, nebo jinou
osobu uplatiiujici prava na ndhradu Zkody, nebo na ochranu osobnosti, v souvisiosti s
poskytovanim zdravoini péée”. Toto ustanoveni dava zdravotnickym zaiizenim a zdravotnickym

pracovnikiim pravo pouzit v nezbying nutné mife 1 bez souhlasu pacienta udaji o jeho

* Stavovsky dokument & 10
¥ 88 TR



zdravotnim stavu, k obhajobé svych vlastnich priv. Odpovida obdobnému ustanoveni zdkona o

advolkacil.

9.6 ZNALECKE KOMISE

Znalecké komise jsou vyznamnym ¢initelem pro posouzeni ptipadi, u nich? vznikly
pochybnosti o tom, zda péée poskytovana pacientiim odpovidala sou¢asnym poznatkiim 1ékarské
védy, tedy zda byl dodrZen postup de lege artis, zda by! dodrZen postup pii poskytovani |é€ebné
péce, popfipadé zda nebylo ubliZeno na zdravi. Soudni 1ékaf se v resortu zdravotnictvi pti
jednéni t&chto tzv. znaleckych komisi zpravidla Ggastni. Jejich ustanoveni a &innost upravuje
vyhlaska MZ CR &. 221/1995 Sb. o znaleckych komisich. Znalecké komise jsou odbornymi
poradnimi organy ministerstva zdravotnictvi nebo feditele fakultnich a dal§ich vybranych
nemocnic (zpravidla byvalych krajskych nemocnic) bez rozhodovaci pravomoci.Cleny tstedni
malecke komise jmenuje 8 jejich souhlasem ministr zdravotnictvi, éleny Gzemni znalecké
komise jmenuje s jejich souhlasem feditel vybrané nemocnice. Dalsim &lenem komise, vyZaduje-
li to povaha piipadu, je odborny lékat pro obory soudniho lékafstvi a patologické anatomie,

popiipadé dalsi pracovaik; k jednéni se ptizve téZ pravnik se znalostmi v oblasti zdravotnictvi.

O jednani komise se po projednani piipadu zhotovuje zipis, v némZ komise jednoznaéné
konstatuje jednak zda byl &i nebyl pti vykonu zdravotnickych sluZeb dodrZen spravay postup a
v pfipadg, ze nebyl uvede jeho popis, dale zda je &i neni dina p¥i¢inna souvislost mezi
nespravnym postupem a ijmou na zdravi nebo poskozenim zdravi s nisledkem smrti, a

v neposledni fadé uvede téZ ndvrh opatfeni k napravé.
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SOUDNI LEKARSTVI A TRESTNI PRAVO

Zavér

Soudni l€kafstvi je forenznim védnim oborem mediciny, kdy soudni 1ékafi jsou jednim ze
subjektll boje s nasilnou kriminalitou. Ugel diplomové prace nedovoluje zabyvat se podrobng
vierm oblastmi propojeni soudniho 1€katstvi a trestniho préva, natoZ pak oborem soudniho
lekatstvi jako takovym. Mou snahou proto bylo v deviti kapitolach, do nichZ jsem svou
diplomovou praci rozdélila, poskytnout alespori zdkladni poznatky z oboru soudniho l1ékafstvia s
nim spjatou medicinskopravni problematikn a ozfejmit tak souvislosti mezi praivem a soudnim
[ékafstvim.

Nelze nevidét, Ze medicina miZe pomahat k vit&zstvi spravedlnosti, a pravé v tom podle
mého nazoru spodiva smysl spojeni mediciny a prava. Na podklade mravendi prace viech
zuCastnénych siran se dafi, obrazng fedeno, vnést svétlo pochodng spravedinosti i do téch
nejskrytéjSich mist a odhalit tak pravdu. I mrtvi tak mohou mluvit, ale ml&i, kdyz se jich nikdo

odborné nezeptd...

Mou milou povinnosti na Uplny zavér je podékovat vedoucimu této diplomové prace
RNDx. Petru Stouraovi za podnétné konzultace, pomoc a &as, ktery mi pi tvorbé této prace
vénoval. NemenSi mirou bych na tomto misté rada pod€kovala MUDr. Jifimu Hladikovi —
ptednostovi Ustavu soudniho Iékatstvi 3.LF UK za spoluprici pii konzultovéni otazek k dané
problematice a za poskytnuti materidld a v neposledni Fadg patfi mé diky i vedoucimu L.
oddéleni OOK SKPV sprévy Stfedoteského kraje Policie CR — JUDr. Michalu Mazénkovi a jeho

zastupci Be. Alesi Pavlikovi.
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priloha & | Statistika kriminality - vraZdy ve Stfedo&eském kraji 2008 — 2003

Statistika kriminality v roce 2008

k 31. 5. 2008
{ v porovnani se stejnym obdobim pfedchazejiciho roku )
k 31. 5. 2007
STREDOCESKY KRAJ K 31.5.2007 | k31.5.2008 | zména v % | rozdil +/
> toho . vrazdy - Zisténo 15 10 333 5
~_oblasnéno 10 9 100 -
- 1) % 66,7 90,0 - 23,33
dodateéné objasnéna : 1 1 0,0 0
Statistika kriminality v roce 2007
k 31. 12, 2007
{ v porovnani se stejnym obdobim pfedchazejiciho roku )
k 31, 12. 2006
STREDOCESKY KRAJ k 31. 12, 2006 | k 31. 12. 2007 | zména v % | rozdil +/-
7 tohe  vraZdy - zjiSiéno 25 26 4,0 1
- abjasnéno 20 25 25,0 5
- 1j. % 80,0 96,2 - 16,15
dodateéné objasnéno : 3 1 -B66,7 -2
Statistika kriminality v roce 2006
k 31.12. 2006
( v porovnani se stejnym obdobim pfedchézejiciho roku )
k 31. 12, 2005
STREDOCESKY KRAJ k 31. 12. 2005 | k31.12.2006 | zména v % | rozdil +/-
z tohio ; vraZdy - zjisténo M 25 -28,5 4
- pbjasnéno 28 20 -23.1 -6
- L % 76,5 8C,0 - 3,53
dodatedné objasnéno : 3 3 0,0 0
Statistika kriminality v roce 2005
k 21. 12. 2005
{ v porovnani se stejnym obdobim pfedchazejiciho roku )
k 31. 12. 2004
STREDOCESKY KRAJ k 31, 12. 2004 | k 31.12. 2005 | zména v % | rozdil +/-
2 toho : vraZdy - Zjisténo 32 34 6.3 2
- objasnéno 26 26 0,0 0
- ti. % 81,3 76,5 - -4.78
dodateéné objasnéno : 1 3 200,0 2




Priloha &. 3 Posmrtné skvrny




tiloha ¢. 3 Posmrtné skvriny
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Piiloha ¢. 7

Orientaéni udaje k rozvoji posmrtnych zmén v &asové zdvislosti na okamZiku smrti

0-1 hod. dobte zachovana elektrickd drazdivost faradickym proudem

1-2 hod. dobfe zachovana reakce zornic na atropin a fyzostigmin po vkapnuti do
SpO_li iﬂvkového vaku, dobfe zachovana mechanickd a elektrickd drazdivost
svall

2-5 hod. dosud zachovana reakce zornic na atropin a fyzostigmin po vkapnuti do
spojivkového vaku, slabé zachovana mechanicka a elektricka drazdivost
svall

20-30 min. zaCatek tvorby posmrtnych skvrn na krku

1-2 hod. zietelné chladnuti tvafi a akrdinich ¢asti téla
zfetelné chladnuti kize i pod odévem

30-60 min. slab& vyvinuté posmrtné skvimy na zadnich &astech téla

1-2 hod. zacatek splyvani posmrinych skvm

6-12 hod. aplné vyvinuti posmrinych skvrn

2-5 hod. moZnost uplného pfemisténi posmrtnych skvrn pii obraceni mrtvoly

5-10 hod. neupiné pfemisténi posmrtnych skvrn p#i obraceni mrtvoly

12-16 hod. Uplné vymizeni posmrtnych skvrn pii tlaku prstu

10-24 hod. Easteéné vytladeni posmrtnych skvm silnym tlakem hrany tvrdého pfedmétu

vice nez 24 hod. posmrtné skvrmy nelze vytlagit silnym tiakem hrany tvrdého pifedmétu

2-5 hod. zatatek vytvaieni posmrtné ztuhlosti jednotlivych svalovych skupin

5-10 hod. opétovné vytvofeni posmrtné ztuhlostl po jejim nasilném poruseni

cca § hod. aplna posmrtna ztuhlost

3-5 dni uplné vymizeni posmriné ztuhlosti

10-24 hod. pocatek hnilobnych zmén

3-5 dni dalsi rozvoj hnilobnych zmén, za tepla tvorba hnilobnych puchyit na kizi,

zacatek hnilobné rozedmy

zretelna hnilobna rozedma

hnilobné puchyfe a odluovani pokozky z povrchu téla, odiu€ovani vlasit
uvoltiovani nehtl

pokrogily hnilobny rozklad téla

vice neZ 5 dni
kolem 14 dnd
kolem 21 dni
3-4 mésice

méné ne 1 rok  skeletizace téla se zachovalymi kloubnimi pouzdry a vazovymi ligamenty
vice nez 5let  (pln4 skeletizace mrtvoly, samostatné kosti

tastend mumifikace t&la dosp&lého &lovéka, vyjimetné plnd mumifikace
plnd mumifikace t&la dospélého

2-3 mésice
6-12 mésicil

3-8 mé&sich a vice plné zmydelnaténi mrtvoly

12-24 hod. piitomnost vaji¢ek much

vice ne¥ 24 hod. prtomnost vajidek a vylihnutych drobnych larev much
kolem 7 dnii ptitomnost pfedev§im larev much

vicene? 7dnf  zakukleni larev much

17 a vice dni nélez prazdnych kukel po vylihnuti much.



priloha €. 8 L
Postup p¥i umrti osoby mimo zdravotnicke zarizeni — schéma rozhodovani

oznameni umrti osoby &1 nalezu mrtvého téla

/\

LSPP (RZP) ’

piisluiny prakticky lekaf

v

vyjezd lékare na misto
nalezu

h i

tfedni konstatovani
smrti osoby

tfedni prohlidka mrtvé
osoby

}

stanoveni data Gmrti

Y

stanoveni pfi€iny smrti

h

vyplnéni zdravotnické
dokumentace

l

rozhodnuti o pitvi

Policie CR

!

vjezd Policie CR
na misto nalezu
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