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Juz w 1769 Cugnot zbudowat pierwszy samobiezny pojazd o napedzie
parowym i spowodowat nim pierwszy ,wypadek" uderzajgc maszyng w mur.
W XIX wieku skonstruowano wiele tego rodzaju ,lokomotyw drogowych",
aw 1831 w Anglii otwarto nawet pierwsze regularne potgczenie omnibusami
parowymi. Za poczatek ery motoryzacji przyjmuje sie jednak najczesciej dopiero
rok 1885, kiedy to Benz skonstruowal pierwsze samochody o napedzie
spalinowym (21, 53, 56).

Pierwsze auta budowane byly w niewielkiej liczbie egzemplarzy i przypominaty
bardziej powozy konne (na ktérych byly wzorowe i ktére czesto byty w tym celu
adaptowane), ale od przetomu wiekéw produkcja samochodéw wzrosta lawinowo
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i w 1925 r. na $wiecie jezdzito juz ok. 2,5 min samochoddéw, a w Polsce ok. 14,7
tys. (53).

Problem wypadkowos$ci drogowej pojawit sie juz w poczgtkowej fazie rozwoju
motoryzacji, by w ciggu zaledwie kilkudziesieciu lat przybra¢ rozmiary epidemii.
Pierwsze ofiary automobilizmu zwigzane byty najczesciej z popularnymi w tamtym
okresie rajdami samochodowymi. Sprzyjaty temu: brawura kierowcow, brak
nawykow ostroznosci u kibicow i przypadkowych pieszych, bardzo szybki wzrost
predko$ci pojazdéw (bariere predkosci 100 km/h pokonano jeszcze w 1899 r.) przy
niskim poziomie ich bezpieczeAstwa (np. prymitywny uktad kierowniczy, hamulce
na wale napedowym) i technologicznego zaawansowania (produkcja chatupnicza
w niewielkiej liczbie egzemplarzy) oraz braku drég przystosowanych do ruchu
motorowego, jak rowniez regulujgcych go przepiséw prawnych (56).

Juz w 1887 jeden z gapiow o mato co nie wpadt pod kota pojazdu parowego
na trasie wyscigu w Vincennes, a policja ukarata kierowce za rzekomo
nieostrozng jazde (56). W 1892 r. we Francji wydano pierwsze rozporzadzenie
ograniczajgce maksymalng predkos¢ pojazdow silnikowych oraz naktadajgce
obowigzek stosowania ttumikéw i odpowiednich hamulcéw, a nastepnie
opracowano pierwszy kodeks drogowy regulujgcy m.in. zasady pierwszenstwa
przejazdu na skrzyzowaniach oraz identyfikacji sprawcy wypadku (wprowadzony
w 1893 r. system tablic rejestracyjnych obowigzuje do dzis).

Pierwsze zderzenie dwoch pojazdéw samochodowych z niewielkimi obraze-
niami u kierujgcych (barona De Zuylena i hrabiego De Diona) zarejestrowano
w 1893 r. (56). W roku 1895 w Stanach Zjednoczonych poruszaty sie zaledwie 4
samochody, lecz mimo to dwa z nich zderzyty sie w Saint Louis, a jeden
z kierowcow doznat powaznych obrazen ciata (14).

Pierwszg $miertelng ofiarg automobilizmu byt prawdopodobnie pieszy
W.H. Bliss potracony przez samochéd w Nowym Yorku w 1895 r. (54). Pierwszg
odnotowang $miertelng ofiarg wypadku samochodowego w Europie byla réwniez
piesza, 44-letnia Brigida Driscoll, ktéra w 1896 r. usitowata przebiec przed
pojazdem pedzacym, zdaniem $wiadkéw, ,tak szybko, jak konny zaprzeg strazy
pozarnej" (28, 56). Dopiero drugg smiertelng ofiarg automobilizmu w Europie byt
kierowca (markiz de Montagnac podczas rajdu samochodowego w 1897 r.),
a wtym samym roku zginat kolejny rajdowiec. W 1898 r. w Anglii zginety dwie
osoby wyrzucone z jadgcego pojazdu po urwaniu kota. Podczas rajdu Paryz-
Madryt (przerwanego juz po pierwszym etapie w Bordeaux) w 1903 zgineto az
8 kierowcow i pasazeréw oraz dziewczynka przebiegajgca przez jezdnie, a wiele
0s0Ob zostato rannych (56).

Poézniej liczba ofiar rosta juz lawinowo, tak ze w 1906 r. wypadki samochodo-
we zostaly uznane za osobng kategorie w statystykach przyczyn zgondw
w Stanach Zjednoczonych (54). Rok wczes$niej policja angielska zastosowata po
raz pierwszy urzadzenie do kontroli predkosci pojazdow (obowigzywato tam
woéwczas ograniczenie predkosci do 32 km/h'), lecz mimo to w 1912 r. w samym
Londynie doszto do 53 $miertelnych wypadkéw drogowych® (3, 56).

' Natomiast w Berlinie maksymalng predko$é pojazdéw ograniczono woéwczas do 20 km/h,
a w Wiedniu nawet do 15 km/h (3).
* W Wiedniu zgineto wéwczas 26 ofiar wypadkéw drogowych (3).
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Jeszcze przed nastaniem ery motoryzacji, w 1871 r. Liman opisywat przypadki
przejechan przez o6wczesne pojazdy (34), a w 1880 r. ukazata sie praca
Messerera o elastycznosci i wytrzymatosci kosci (38, 39), w ktorej opisat
ztamanie zgieciowe trzonéw kosci ditugich z wydzieleniem klinowatego ksztattu
odtamu posredniego. Podana przez niego zasada powstawania trojkgtnych
odtaméw posrednich (podstawa klina od strony przylozenia sity, szczyt klina
wyznacza zwrot sity uderzenia) weszta po kilkudziesieciu latach do kanonu
medycyny sgdowej.

W 1902 ukazuje sie pierwsze medyczne doniesienie naukowe z dziedziny
wypadkowosci samochodowej - Schmidt rozpoznat przejechanie przez
samochdd u osoby, ktéra doznata rozlegtych obrazen kregostupa przy nieznacz-
nych obrazeniach zewnetrznych (58). W nastepnym roku Dittrich publikuje
pierwsze medyczno-sgdowe opracowanie na temat obrazen i zgonéw w wyniku
przejechania przez pojazd mechaniczny (11). W 1908 r. ukazuje sie opracowanie
Zimmera (70) o wzrastajgcej liczbie wypadkéw drogowych w Niemczech w latach
1904-1907.

W nastepnych latach pojawia sie coraz wiecej opracowan statystycznych
i doniesien kazuistycznych, w ktérych zwracano uwage na wzrastajgcy problem
wypadkowosci drogowej (por. 2, 3, 26, 60, 65). W 1914 r. Beykovsky (3)
prawdopodobnie jako pierwszy zaczgt rozréznia¢ fazy potragcenia pieszego przez
pojazd mechaniczny (uderzenie w pozycji wyprostnej, upadek na ziemie,
nastepnie najechanie lezgcego z toczeniem ciata przed kotami, przejechaniem
lub wleczeniem). W 1923 r. Parisot i Morin zwrécili uwage na mozliwos¢
rekonstrukcji przebiegu wypadku na podstawie obrazen ofiary (44). W nastep-
nych latach doniesienia kazuistyczne na ten temat publikujg takze inni autorzy
(26). W 1931 r. Remund postulowal przeprowadzanie badan zwiok ofiar
wypadkéw drogowych oraz uszkodzenh pojazdu i odziezy denata (52), a w 1937 r.
Straith jako jeden z pierwszych sugerowat mozliwo$¢ zmniejszenia obrazen
u ofiar wypadkéw drogowych poprzez odpowiednig konstrukcje pojazdow (64).
Rok pozniej ukazuje sie monografia Buhtza (6) pos$wiecona wypadkowosci
drogowej, w ktorej szczegotowo omodwiono metody badania ofiar wypadkow, ich
odziezy oraz pojazdéw, a ponadto zwrécono uwage mozliwosci powstawania
u pieszych ofiar potrgcen niewidocznych zewnetrznie wylewéw krwawych
w obrebie gtebiej potozonych tkanek. To wiasnie Buhtz jako pierwszy zapropo-
nowat zatem nacinanie miesni grzbietu i konczyn, co jednak wéwczas nie
znalazto jeszcze zastosowania w praktyce.

W 1942 r. Behring na podstawie duzej grupy $miertelnych ofiar wypadkow
samochodowych przeprowadza analize statystyczng obrazen pod katem
mozliwosci rekonstrukcji przebiegu zdarzenia (2). Pierwsze badania dos$wiad-
czalne nad wypadkowos$cig drogowg podjeto w 1953 r. (4). W 1956 ukazuje sie
monografia Finka (17) o wypadkowosci drogowej w ujeciu kryminalistycznym
i prawnym. W 1959 Breitenecker (5) jako pierwszy zaadoptowat wspomniang
wczesniej prace Messerera dla celdw rekonstrukcji usytuowania pieszego
wzgledem pojazdu w momencie kolizji, a w 1963 r. Patscheider (45) przeprowa-
dzit badania doswiadczalne nad mechanizmem ztaman dtugich kosci konczyn
dolnych i ponownie zaproponowat preparowanie tkanek miekkich konczyn
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pieszych ofiar wypadkéw drogowych w celu wykazania niewidocznych zewnetrz-
nie wylewéw krwawych, ktére powstajg w wyniku potrgcenia przez pojazdy
mechaniczne.

W literaturze polskiej na uwage zastugujg prace Butryma z 1924 r. (7) oraz
Dzutynskiego z 1951 r. (15), ktérzy problem wypadkowos$ci drogowej rozpatrywali
jednak gtéwnie w ujeciu statystycznym (epidemiologii zjawiska, przyczyn
biologicznych i czestosci réznych obrazen), natomiast nie zajmowali sie blizej
problematykg odtwarzania okolicznosci wypadkéw. Zagadnienie te omowit
szerzej po raz pierwszy Stomski (60), ktory juz w 1958 r. (a wiec przed wspo-
mnianym wyzej Patscheiderem) zwracat uwage na wspomniane wyzej mozliwo-
Sci poszerzenia zakresu badania pos$miertnego w celu wykrycia niewidocznych
zewnetrznie wylewow krwawych w tkance podskérnej i miesniach. Rutynowe
poszerzanie zakresu ogledzin zwitok pieszych ofiar wypadkéw drogowych
o preparowanie tkanek miekkich grzbietu i kohczyn zostato wprowadzone
w Polsce do powszechnej praktyki dopiero kilkanascie lat podzniej, gdy
z podobnym postulatem wystgpili Kobiela i Jaegermann (30).

W badaniach nad wypadkowoscig drogowg bardzo istotng role odegrali
ponadto lekarze klinicysci, ktéry wyodrebnili szereg zespotdéw obrazen spotyka-
nych u ofiar wypadkéw drogowych i okreslili mechanizmy ich powstawania (12,
32, 66). Czes¢ z tych obrazen nie jest juz obecnie w ogdle spotykana w zwigzku
z wprowadzanymi zmianami konstrukcyjnymi pojazdéw (np. ,korbowe" czyli tzw.
Lbackfire injures" tj. ztamania okolicy nadgarstka u kierowcow, ktérzy nie zdagzyli
wycofaé reki przy zapalaniu samochodu przy pomocy korby), a inne staly sie
bardzo rzadkie (np. tzw. ,traffic elbow", tj. ztamania okolicy tokciowej u kierow-
cow, ktérzy majg zwyczaj opiera¢ reke na otwartej framudze okna) lub zmienity
swoéj charakter (np. tzw. ztamania zderzakowe w okresie miedzywojennym
spotykane byty na wysokosci kolan, a obecnie w zakresie trzonéw kosci goleni).
Niektére z zespotdw obrazeh wyodrebnionych przez chirurgdw i ortopedéw
jeszcze w pierwszej potowie XX wieku sg wykorzystywane do celéw rekonstrukciji

okolicznosci wypadkéw do dnia dzisiejszego - np. tzw. ,whiplash injuries"
(obrazenia kregostupa szyjnego w wyniku dziatania sity bezwtadnosci) i tzw.
,dashboard injuries" (obrazenia stawdéw kolanowych i biodrowych w wyniku

uderzenia kolanami o panel sterowniczy przy zderzeniu czotowym). Poprawa
stopnia zabezpieczenia biernego kierowcow i pasazeréw ograniczyta ryzyko
doznania niektérych rodzajow obrazen (np. w nowszych typach pojazdéw
praktycznie nie spotyka sie juz ,klasycznych" obrazen klatki piersiowej spowodo-
wanych uderzeniem w koto kierownicze, ktére stalo sie obecnie elementem
zabezpieczajgcym przed urazami poprzez przejecie czesci energii uderzenia),
jednak pojawity sie niespotykane wczes$niej rodzaje obrazen zwigzanych
z uzyciem pasow bezpieczenstwa (tzw. ,seat belt injuries"- zwtaszcza obrazenia
brzucha i kregostupa ledzwiowego u pasazerow przypietych tylko pasem
biodrowym) lub poduszek powietrznych {,airbag injuries’).

W podrecznikach medycyny sgdowej poczatkowo nie poruszano problemu
wypadkowosci drogowej (31, 61). Nastepnie traktowano to zagadnienie poprzez
pryzmat kazuistyki (w rozdziatach poswieconych réznym rodzajom obrazen
mechanicznych bez wyodrebnienia traumatologii wypadkowej) ze szczegdlnym
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uwzglednieniem przypadkéw przejechania oraz tzw. obrazen sztancowych® (19,
27, 40, 48, 50, 51). Zagadnienia te zostaly omdwione nieco szerzej (z uwzgled-
nieniem réznego rodzaju kolizji drogowych oraz ich faz) dopiero w 3 wydaniu
podrecznika Ponsolda (48), dziele Simonina (59) oraz opracowaniu Dettlinga,
Schoénberga i Schwarza (10), a poézniej takze w podreczniku Prokopa (49),
atlasie Watanabe (69), pracy Spitza i Fishera (63) oraz ksigzkach autoréow
radzieckich (1, 20).

Ws$roéd polskich podrecznikéw medycyny sadowej, w dziele Wachholza
znajduje sie jedynie wzmianka o $mierci na skutek przejechania przez samochod
(67). Problemu tego nie dostrzegali Schilling-Siengalewicz w podreczniku dla
studentéw z 1950 r. (57) oraz Grzywo-Dgbrowski w podreczniku dla prawnikéw
z 1952 r. (24). Manczarski w kolejnych wydaniach swego podrecznika medycyny
sgdowej (ostatnie z 1966 r.) oraz Grzywo-Dagbrowski w podreczniku medycyny
sgdowej z 1958 r. i sgdowo-lekarskiego badania zwtok z 1959 r. wspominajg
jedynie o przypadkach przejechania (w dodatku ze szczegdlnym uwzglednieniem

wypadkow kolejowych i tramwajowych, a nie samochodowych), gitéwnie
w aspekcie réznicowania samobdjstwa od nieszczesliwego wypadku (23, 25, 35).
Olbrychtowi i Kowalczykowej w podreczniku na temat sgdowo-lekarskiej

diagnostyki sekcyjnej z 1950 r. i Olbrychtowi w podreczniku z 1964 r. obrazenia
powypadkowe postuzyly jedynie do zilustrowania tzw. obrazeh sztancowych (42,
43). Podrecznik Chréscielewskiego i Raszeji na temat techniki sekcyjnej z 1961
r. w ogole nie wspominat jeszcze o sposobie badania zwiok ofiar wypadkow
drogowych i dopiero 4 wydania nastepnego opracowania tych samych autorow
na temat sekcji zwtok z lat 1970-90 zostaty wzbogacone o osobny rozdziat
dotyczgcy zagadnien wypadkowosci drogowej, w ktorym podkreslono koniecz-
nos¢ poszerzania zakresu ogledzin o preparowanie tkanek miekkich grzbietu
i konczyn w poszukiwaniu niewidocznych zewnetrznie obrazen (8, 9). Problemy
sgdowo-lekarskiej rekonstrukcji wypadkéw drogowych zostaly poruszone
obszerniej przez Nasitowskiego w podreczniku medycyny sgdowej pod redakcjg
Kobieli i Popielskiego z 1972 r. (41). Znaczenie tych zagadnien zostato
podkreslone rowniez w kolejnych wydaniach (pierwsze z 1972 r.) podrecznika
medycyny sgdowej Jaklinskiego i Kobieli (29) oraz podreczniku Marcinkowskiego
dla prawnikéw (36).

Brak wiekszego =zainteresowania problematykg wypadkéw drogowych
w polskich podrecznikach medycyny sgdowej pierwszej potowy XX wieku wynikat
prawdopodobnie nie tylko ze znacznie mniejszej niz obecnie liczby sekcji ofiar
tego rodzaju zdarzen, zwiaszcza poza stolicg’, ale takze z ograniczonych
mozliwosci wnioskowania i praktycznego wykorzystania ustalen sekcyjnych.
W literaturze z tego okresu ofiary wypadkéw drogowych stanowig praktycznie
wylgcznie piesi (w statystykach nie wyrézniano w ogdle ofiar wéréd kierowcow

* Stanowigcych odwzorowanie charakterystycznych elementéw godzacego pojazdu (np. reflektora,
elementéw chtodnicy, bieznika opony itp.).

‘ W latach 1921-30 w Zaktadzie Medycyny Sadowej w Warszawie ofiary przejechane przez
samochody stanowity az 22 % zgonéw wypadkowych (280 ofiar) i 7,4 % wszystkich wykonanych
wowczas badan posmiertnych), natomiast w Krakowie w okresie 1924-34 zarejestrowano jedynie
86 $miertelnych ofiar wypadkéw drogowych (7).
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i pasazerdow pojazdow). Nie wyrdzniano przy tym poszczegdlnych faz potracenia,
lecz wszystkie przypadki rozpatrywano w kategoriach ,przejechania", co
prawdopodobnie wynikato z mniejszej predkosci 6wczesnych pojazdow, ktére nie
powodowaty obrazen $miertelnych w wyniku potrgcenia w pozycji wyprostnej lecz
dopiero po przejechaniu. Ponadto do przejechan dochodzito znacznie czesciej
niz obecnie z uwagi na inng budowe oraz wyzsze zawieszenie samochodéw
z tego okresu oraz ich stabsze hamulce.

Analiza zasobow archiwalnych lubelskiego Zaktadu Medycyny Sadowej
dowiodta, ze jeszcze w latach 60-tych (z ktérych pochodzity najstarsze protokoty
sekcyjne przechowywane w archiwum Zaktadu) tylko niewielkg ilos¢ ofiar
wypadkow drogowych kierowano na badania posmiertne, co wynikato prawdopo-
dobnie z ograniczonej przydatnosci tych badan’ dla potrzeb organdéw s$cigania
i wymiaru sprawiedliwosci. Podjete obecnie proby dokonania na ich podstawie
retrospektywnej oceny okolicznosci wypadku praktycznie we wszystkich
przypadkach zakonczyty sie bowiem niepowodzeniem .

Szybki rozwo6j motoryzacji w ostatnim pétwieczu niejako wymusit szersze
zainteresowanie  problematykg wypadkowosci komunikacyjnej, poniewaz
zjawisko to przybrato charakter epidemiczny. W latach 60-tych ukazato sie
bardzo duzo monografii i podrecznikdw poswieconych medycznym aspektom
wypadkowos$ci drogowej (z elementami rekonstrukcji przebiegu wypadku), np.
Kulowskiego (32), Lavesa, Bitzela i Bergera (33), Durwalda (12), Wagneréw (68),
Sotochina (62), Matyszewa (37). W$rdéd monografii poswieconych wytgcznie
wypadkowosci wsréd pieszych uczestnikow ruchu drogowego wymieni¢ nalezy
niedawno opublikowang prace Eubanksa i Hilla, ktérzy jednak potozyli wiekszy
nacisk na techniczne aspekty rekonstrukcji tego rodzaju wypadkow (16).

W Polsce publikacje ksigzkowe na temat wypadkowosci dotyczyty gtownie
aspektow statystycznych, kryminalistycznych, kryminologicznych i technicznych,
a takze ratownictwa medycznego i zagadnien z dziedziny medycyny pracy (14, 18,
22, 47, 55), zas jedynag jak dotad monografie poruszajgcg kwestie medycznej
rekonstrukcji okolicznosci wypadku wydali w 1975 r. Jaegermann i Nasitowski (28).

Wiedza podrecznikowa z zakresu medycyny sgdowej (nie tylko w Polsce)
staje sie obecnie coraz bardziej niedostosowana do zmian w strukturze ruchu
drogowego oraz postepu w dziedzinie zabezpieczenia biernego pojazdow.
Wprowadzone zmiany konstrukcyjne doprowadzity np. do praktycznego zaniku
tzw. obrazen ,sztancowych" (stanowigcych odwzorowanie elementéw pojazdu)
i ,zgieciowych" ztaman trzonéw dlugich kosci konczyn dolnych (tzw. ztaman
Messerera) u pieszych ofiar wypadkéw drogowych, a ponadto coraz czesciej nie
mozna zréoznicowa¢ obrazen ,pierwotnych' (powstatych w wyniku kontaktu
z pojazdem) od ,wtérnych" (bedacych wynikiem dalszych faz zdarzenia).
Niestety, publikacje medyczno-sgdowe (od czasu wspomnianego wyzej

* Ze wzgledu na ograniczony i w $wietle wspoéiczesnej wiedzy niedostatecznie szeroki zakres
badania posmiertnego, ale réwniez ze wzgledu na niedostosowang do potrzeb rekonstrukcji forme
opisu, ktérego wowczas nie uzupetniano jeszcze odpowiednimi schematami (szkicami) obrazen.

* Podczas badania nie przywigzywano wiekszej wagi do doktadniejszego opisu obrazen przydatnych
np. do wnioskowania na temat przypuszczalnego usytuowania pieszego wzgledem pojazdu
w chwili kolizji (np. nie okre$lano blizej strony ciata, po ktérej znajdowano obrazenia tkanek
migkkich, linii ztaman zeber, charakteru ztaman kosci dtugich itp.).
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wprowadzenia preparowania tkanek miekkich grzbietu i konczyn) w wiekszosci
ograniczaty sie tylko do rejestracji zachodzgcych zmian (miaty przewaznie
charakter statystyczny, kazuistyczny lub przyczynkarski) i nie podejmowaty préby
uaktualnienia metod badawczych w celu umozliwienia rekonstrukcji okolicznosci
wypadkéw w zmieniajgcej sie sytuacji (66). Badania doswiadczalne w zakresie
wypadkowos$ci drogowej prowadzg natomiast bardzo intensywnie biegli z zakresu
ruchu drogowego, ktérzy przy wsparciu firm samochodowych oraz instytucji
powotanych do poprawy bezpieczeAstwa ruchu drogowego (i nierzadko przy
pomocy lekarzy) praktycznie przejeli catkowicie inicjatywe takze w dziedzinie
rekonstrukcji okolicznosci wypadkéw drogowych w oparciu o kryteria biologiczne.

Wyniki tych badan (w formie prac, czasopism i materiatdbw zjazdowych)
publikowane sg przez organizacje zajmujgce sie badaniem skutkéw wypadkéw
drogowych - np. AAAM (Association for the Advancement of Automotive

Medicine - od 1959 r.), Stapp Car Crash Conference (organizowanej od 1966 r.
przez SAE - Society of Automotive Engineers), IRCOBI (International Research
Council on Biokinetics of Impact - od 1973 r.), IAATM (International Association
for Accident and Traffic Medicine - od 1990 r.) i inne.
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