Tupa poraneéni

Vétsina zranéni, se kterymi se Iékar setkd ve své praxi, jsou zplsobena tupym nasilim pfi domécich a pracovnich
Urazech, pfi dopravnich nehodéch, pri sportu apod. Byvaji zplsobena rdznymi predméty nebo nasilim plsobicim o
velké plose pri padech nebo pri prejeti, zasypani apod. Podle intenzity plsobiciho nasili vznikaji pohmozdéni,
odérky, krevni vyrony, trzné zhmozdéné rany, poranéni vnitfnich organl a cév, zlomeniny, rozdrceni a oddéleni
casti téla.

Rozdéleni

Pohmozdéni (contusio)

Odérky (excoriationes)

Krevni vyrony (haematoma)

Trzné zhmozdéné rany (vulnera contusolacera)

. v Pohmozdéni tupym nastrojem
Pohmozdéni

Pohmozdéni (contusio) vznika plsobenim tupého predmétu mensi intenzitou. Projevuje se lehce vyvysenym
zaCervenanim podminénym rozsifenim koznich cév a otokem. Brzy mizi, nékdy jiz za nékolik hodin. K pohmozdéni
dochazi pfi Uderu napf. otevienou rukou nebo pésti, kopnutim, kousnutim. Dva rovnobézné blizko sebe probihajici
pruhy zacervenani vznikaji po Uderu dlouhym Gzkym predmétem (hdl, bi¢, fremen).

Odérky

odeérky (excoriationes) vznikaji Sikmo nebo tangencialné na povrch téla plsobicim tupym predmétem. Smér odreni
je ¢asto rozeznatelny podle shrnuti rohové vrstvy klize vzhledu hedvabného papiru. Je-li poskozeni povrchni a jsou-
li sedreny jen vrstvy pokozky, byva odérka zpolatku nendpadna, lehce zacervenald a nekrvéci. U Zivé osoby
dochézi k vystupu séra a béhem nékolika hodin se odérka pokryva hnédym strupem, ktery se za nékolik dni
odloudi. V dalsich nékolika dnech je kdze v téchto mistech lehce vklesla a vyhlazena. Vznikne-li hlubsi poskozeni
kGze, dochazi z poranénych cév koria k te¢kovitému nebo difusnimu krvaceni. Vytvari se ¢ervenohnédy strup a
hojeni trvé déle. Strup se asi za tyden odloudi. V jeho stfedu z(stava bélavé misto, které do tri tydnd vymizi.
Poranéni se hoji bez nasledkd, pokud nedoslo k infekci. U hlubsich odérek, jestlize byly znecistény prachem a cizimi
télisky, se tyto mohou vhojit a dochazi k pigmentaci klize. Nastane-li kratce po vzniku odérky smrt, strup se
nevytvori. Odérky naopak zasychaji a maji pergamenovity ¢ervenohnédy vzhled. Rovnéz odérky vzniklé po smrti
zasychaji a jsou pergamenovité, ale barvy zluté nebo zlutohnédé. V misté posmrtnych skvrn na nejnize polozenych
Castech téla postmortalné vzniklé odérky nezasychaji, mohou byt rovnéz c¢ervené a svym vzhledem maiji charakter
odérek vzniklych zaziva. Na hrudniku vznikaji ¢asto hnédocervené pergamenovité odérky po nepfimé masazi srdce
a kruhovité odérky po defibrildtoru.

Ze soudné-lékarského hlediska je dllezity tvar, usporadani odérek a
rozliSeni, zda vznikly zaZiva nebo po smrti. Pruhovité odérky vznikaji
Uzkym predmétem nebo hranou predmeétu. PloSné odérky vznikaji
plosnym predmétem. Pri vleCeni, smykdni nebo padu téla na Sikmou
plochu vznikaji plosné odérky, v nichz jsou naznacené pruhovité nebo
¢arkovité odérky ve sméru pohybu téla nebo predmétu. Odérky vzniklé od
nehtu jsou ¢arkovité nebo obloukovité. Ani intravitalné vzniklé zcela
povrchni odérky nemusi byt bezprostredné po jejich vzniku patrné a
mohou se stat zfetelnymi az za vice hodin ¢ervenohnédym zbarvenim v
dlsledku zasychani. Pri najeti nebo prejeti ¢asto odpovidaji svym
vzhledem vzorku pneumatik. K ureni intravitdiniho vzniku kromé
¢ervenohnédé barvy mize prispét i ndlez podkoznich krevnich vyron{ v
misté odérky a histologické vySetreni s prikazem pocinajicich zanétlivych
zmén u odérek i ran stari nejméné 4-6 hodin. Nej¢asnéjsi vitalni zmény,
mezi které patfi zmnozeni volného histaminu a serotoninu jiz za nékolik
minut, Ize prokdzat chemickym vysSetrenim. Histoenzymatickym
vysSetienim se dale prokazuji v periferni zéné odérky nebo rany pfi preziti 2-4 hodiny po jejich vzniku zvysend
aktivita nékterych enzymU (predevsim aminopeptidazy a kyselé fosfatazy). Vedle prikazu intravitainiho vzniku Ize
uvedenymi metodami prispét i ke zjisténi stari poranéni.

Odérky po KPR

Krevni vyrony

Krevni vyrony (haematoma) vznikaji pfi roztrzeni cév. Mohou vzniknout v kézi, v podkozi ale i v hloubéji leZicich
mékkych tkanich. Pod k{zi mohou byt patrné hned po Urazu nebo za vice hodin az nékolik dni. Nékdy se nemusi
vlbec objevit. Jejich rozsah zavisi na intenzité pdsobiciho nasili, téIni krajiné a jejim prokrveni, velikosti a druhu
poranéné cévy a zdravotnim stavu poranéného (poruchy srazlivosti krve, vyssi krevni tlak). Tepenné krvaceni je
veétsi nez zilni, stejné tak i v ridkém pojivu se vyron snadnéji rozsiri. Nad kosti se vyron Sifi plosSné.
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Z tvaru krevniho vyronu nelze soudit na tvar a velikost nastroje, kterym byl zplsoben. Nékdy je vSsak mozno na
nastroj usuzovat. Zvlasté charakteristicka jsou dvojitd pruhovita krvaceni uprostred mezi nimi s pruhem vyblednuté
kGze po Gderu holi nebo Gderech jinymi podlouhlymi pfedméty kruhového priiméru. V misté dopadu je tkan
stlacena a tlakova vina nadhlym vytla¢enim krve na obé strany zpUlsobi roztrzeni cév s vystupem krve do okoli. Ve
formé krevnich vyront mze byt patrny i vzorek textilii. Velkym tlakem tupého predmétu, ktery zachyti kdzi a
posune ji proti hlubSim vrstvdm, dochdzi k jejimu ploSnému kapsovitému odtrzeni od spodiny, aniz by doSlo k jejimu
poruseni, a vytvari se décollement. Vznikld podkozni kapsa je vyplnéna nékdy zna¢nym mnozstvim krve a
rozhmozdénou tukovou tkdni. Dochazi k tomu u dopravnich nehod pfi najeti na ¢ast téla nebo pfi vieceni, nejcastéji
plsobi-li nasili v oblastech s vétsim mnozstvim podkozniho tuku jako na stehnech nebo na hyzdich. Od krevnich
vyronl v mékkych pokryvkach lebnich v misté plsobiciho tupého nasili je tfeba odlisit krevni vyron mezi lebnimi
kostmi a galea aponeurotika, ktery se Sifi obvykle podél zlomeniny lebni kosti a neshoduje se s mistem nasili. V
ridkém pojivu nasledkem klesani vyronu na nize polozené mista se vyron mize objevit na vzdalenéjSim misté od
mista nasili. Pfi smacknuti trupu vznikaji krevni vyrony v o¢nich spojivkach a ve spankovych svalech v dasledku
znacné krevni stazy.

Cerstvy krevni vyron se na kizi jevi jako modré az modro¢ervené zdureni.
Zvlasteé silné zdureni byva v mistech ridkého pojiva na Sourku, na zevnim
genitalu zen a na ocnich vickadch. Zména barvy krevniho vyronu s jeho
starim je zavisla i na jeho rozsahu. U malych krevnich vyron( a na okraji
velkych dochazi béhem nékolika dnd k hnédofialovému az zelenavému a
po tydnu ke zlutavému zabarveni. Mensi krevni vyrony se vstrebaji asi za
tyden, vétsi za 2-3 tydny. Vstfebavani vyronl zavisi rovnéz na véku a
zdravotnim stavu poranéného, takze pri odhadu stari krevniho vyronu je
treba velké opatrnosti.

Histologicky po nékolika mélo hodinach je patrna leukostéza a leukocyty T2v. syndrom modré masky

na okraji vyronu, které se mohou objevit jiz i za 10 minut. Po 4-6 hodinach

zacind leukocytarni infiltrace tkané, kterd je po 1-2 dnech na okraji vyronu velmi silné vyznacena. Po 2-3 dnech se
zjistuji histiocyty, asi za 4 dny az tyden hemosiderin, za 5-6 dni za¢ind novotvorba kapilar a tvorba kolagennich
vladken. Asi za 10 dni se objevuje hematoidin.

Krevni vyrony jsou zndmkou vitalni reakce, ale je tfeba je hodnotit velmi opatrné. Mohou vzniknout i brzy po smrti
napr. v mékkych pokryvkach lebnich po Gderu tupym predmeétem. Zvlasté velké opatrnosti je treba pri posuzovani
krevnich vyrond v misté posmrtnych skvrn. Prikaz fibrinu nenf jistou zndmkou intravitalniho vzniku, ponévadz ke
srazeni krve dochdzi i v prvnich hodindch po smrti.

Rozsah krevnich vyrond pri opakovaném plsobeni tupého nasili o zna¢né intenzité napr. pri utlu¢eni méze
dosdhnout takového stupné, Ze postizeny je ohrozen zakrvacenim podkozi a Sokem. Pribéh mize nepriznivé
ovlivnit i tukova embolie.

Trzné zhmozdéné rany

Trzné zhmozdéné rany (vulnera contusolacera) vznikaji prekondnim
elasticity klze tlakem a tahem tupého nastroje na povrch téla. Trzné
zhmnozdéna rana mlze byt prfimocard, obloukovitd, zubaté, lomen3,
viceUhla, hvézdicovitd apod. Mlze byt dale lalokovitd, kdyz je k(iZze mezi
jednotlivymi Uhly odchlipend. Okraje byvaji vétSinou nerovné, Uhly tupé a
v nich, podobné jako na nerovné spoding, probihaji pri¢né pruhy
neporuseného podkozniho vaziva tzv. vazivové mastky. Plsobil-li tupy
nastroj v misté, kde je bezprostredné pod klzi kost, mohou byt okraje
rany hladké a pripominaji feznou ranu. Jestlize nejsou v rané patrné
vazivové mistky, Ize ji od fezné nebo se¢né rany odlisit podle odérky v
bezprostrednim okoli rany a podkozniho krevniho vyronu. Pfi plsobeni
tupého predmétu sikmo na télo mohou napnutim a posunutim kdze
vzniknout trzné rany i na vzdalené&jsim misté od mista pUlsobiciho nasili. Pri
Sikmém plsobeni nastroje se klize v misté nasili mdze odtrhnout od
spodiny. Dojde-li pfitom k vytvoreni laloku tvaru pismene V, mif{ jeho hrot
proti sméru dopadajiciho nastroje. Trzné zhmnozdéné rany malo krvaceji a bez chirurgického osetreni se Spatné
hoji, mohou nekrotizovat a snadno dochdazi i k infekénim komplikacim.

Réna trzné zhmozdéna

Z kriminalistického hlediska je dllezité, ze v rané se ¢asto najdou ¢astecky predmeétu, kterym byla zplsobena.
Napr. pfi srazeni chodce dopravnim prostfedkem mohou v rané zdstat drobné Glomky laku nebo skla, pfi Gderu
kovovym predmétem drobné Glomky kovu apod. Nalez téchto cizorodych ¢astec¢ek muize prispét k objasnéni
Urazového déje a k identifikaci nastroje. Pfi chirurgické revizi rdny ma byt v téchto pripadech excidovany material
preddn k dalsi expertize.

Nahodild tupd poranéni jsou nejcastéjsi a vznikaji pri praci, pri sportu, pri pddech, pri dopravnich nehodach apod.

Sebevrazdy jsou nej¢astéji provadény skokem z vyse a prejetim vlakem. Plsobeni tupého predmétu proti vlastnimu
télu nezplsobi tak zadvazna poranéni, kterd by vedla ke smrti.

Vrazdy jsou ¢asté a jedna se predevsim o opakované ¢etné Udery tupym predmeétem na rlzné ¢asti téla predevsim
do hlavy. Zndmky sebeobrany (podkozni krevni vyrony, odérky, trzné zhmozdéné rany) byvaji predevsim na
hornich koncetinach na hrbetech rukou apod.
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Pri¢inou smrti u tupych poranéni byva poranéni mozku, intrakranidlni krvdceni, poranéni hrudnich, brisnich a
panevnich organd, vykrvaceni nebo zakrvaceni télnich dutin a Sok. Déle jsou ¢asté komplikace uvedenych zranéni
jako tukova embolie, zanéty plic, prolezeniny, sepse a trombotickd embolie plic.

Odkazy
Souvisejici ¢clanky

Tupd poranéni vnitfnich organt
Bodné rany

Rezné rany

Secné rany

Strelné rény

Radiodiganostika post-mortem
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