Medicinska vprasanja v zvezi z mrlici
pri katastrofah in mnoZi¢nih nesrecah®

Prof. dr. Janez Miléinski, predsiojnik in#tituta za sodno medicino medicinske fakultete
v Ljubltjani

Napovedujejo, da bi v morebitni novi
vojni postali mrliéi hujéi problem kot preii-
veli podkodovanci. Kako jih najti, zbrati, pre-
peljati in pokopati, da ne bodo ogrozali ljudi,
ki bodo ostali Zivi? Sicer pa nam ni treba se-
gati v negotovo bododnost, Dosti je, &e se
spomnimo na velike pomore iz bliZnje pre-
teklosti: desettisodi mrtvih v ruSevinah bom-
bardiranih mest, Hirofima, pa Agadir, Vajont,
Skopje. Preprost ratun pokaZe, da je za pre-
voz deset tisod trupel treba petsto do tisoc
vofenj s kamionom, vsaj Stirideset bagerjev
za izkop kakih stiristo skupnih grobov, vsaj
tiso¢ fizi¢no in psihi¢no pripravljenih ter teh-
nié¢no opremljenih Ijudi za nakladanje in pre-
nasanje trupel -~ da sploh ne govorimo o
iskanju, o edkopavanju, o prenaSanju po ne-
prevoznem. terenu, o krstah in o strokovnih
delih na mrli¢ih.

Problem mrli¢ev se nam pri katastrofi
ali mnoZiéni nesrell — ne glede na njihovo
Stevilo — lahko pokaZe kot osrednji problem,
" ki je v sredifdu wseh prizadevanj (letalske
nesrefe, Vajont), ali pa kot obroben, ki je
kot tak delefen manj pozornosti in podpore,
ker pa zatemmjuje skrb za pofkodovance ali
za prezivele, ki jih je Se treba poiskati in
refiti (Zelezniske nesrede, katastrofe v rudni-
kih, Skopje)." Pri tern ne odlofa niti Ztevilo
trupel niti stopnja nujnosti glede na njih
oskrbo, marve¢ odlogajo &isto nakljuéne oko-
li¢ine: $teviléno razmerje med mrivimi in
in poSkodovanimi, pritisk javnosti, razume-
vanje ali celo osebna prizadetost odlodujolih
osebnosti in podobno. NajbrZ je prav v tem
prvi vir vseh teZav, ki se v razliéni meri ka-
Zejo v raznih primerih katastrof pri ob-
ravhavanju in refevanju vpraSanja mrlicev.
Zato Ze sedaj poudarjamo sklep, ki sledi iz
tega: Umrlim Zrtvam mnoZi¢ne nesrede ali
katastrofe je treba zagotovili potrebno oskr-
bo, torej tudi ustrezno kadrovsko in tehniéno
pripravljeno sluZbo, ki ne bo odvisna od na-
kljuéij, marve¢ bo sposobna zafeti akcijo v
vsakrinih razmerah, ne glede na obseg in
naravo katastrofe in ne glede na sestav nje-
nih Zrtev.

* Koreferat na posvetovanju o sluZbi nujne
medicinske pomod¢i in o udelezbi zdravsivene
slu¥be v primerih mnoZiénih nesreé¢, Beograd,
1. in 2. februarja 1965. O teh vprasanjih je avtor
porofal tudi na VI. strokovnem sestanku Zdru-
Zenja za sodno medicino SFRJ v Novem Sadu
20. maja 1965.
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Proces oskrbe umrlih pri katastrofah je
treba po nafem mnenju iz tehni¢nih in orga-
nizacijskih razlogov razdeliti v naslednje faze:

1. odkrivanje ponesrelencev, ugotavlja-
nje smrtl in prva registracija;

2. zavarovanje trupel in osebnih pred-
metov, transport na kraj nadaljnjih preiskav;

3. identifikacija trupel;

4. ugotavljanje vzroka smrti;

5. epidemiologki ukrepi in pokop.

Po nafih izkudnjah bi bilo primerno, da
bi se dela, oznafena pod todkami 1. do 4,
opravijala v obmoé¢ju samestojne sodnome-
dicinske baze (glej organizacijsko shemo —
slika 1), ki bi lahko oskrbela vse posege na
truplu od najdbe pa do odvoza na pokopa-
lis¢e. Pri nesrecah vedjega obsega z veé kot
50 mrtvimi bi bilo treba postaviti nadaljnje
samostojne baze z isto organizacijsko struk-
turo, pa naj bo to na istem ali na oddaljenem
kraju. V tem primeru bi morale biti baze
povezane telefonsko ali po radin, da bi si
lahko enakomerho porazdelile delo, zagotovile
nepretrgano delovanje in si druga drugi po-
magale. Delo vel sodnomedicinskih baz bi se
lahko usklajevalo iz oddelka za zdravstveno
sluzbo v 5tabu za pormoé pri katastrofi.

Odkrivanje ponesrecencev, ugotavljanje smrti
in prva registracija

Odkrivanje trupel poteka v prvi fazi po
katastrofi skoraj vedno hkrati z odkrivanjem
preZivelih ponesrefencev. Vendar mora biti
zagotovljeno posebej. Naloge v tej fazi so iz-
redno pomembne in odgovorne, napake pa
lahko pomenijo nepopravljive $kodo. Dia-
gnoza Zivljenja ali smrti je temeljni akt v
tej fazi. Napac¢na diagnoza pomeni opustitev
poskusov ozZivljanja in smrt ponesredenca,
v skrajnem primeru pa lahke tudi pokop Zive
osebe v stanju navidezne smrti. Vemo, da v
razmerah mnoZidnega pomora in v abnor-
mnih psiholoskih  okolid¢inah katasirofe
pokop Zive osebe ni izkljuden. Iz navedenih
razlogov je upravi¢ena zahteva, da naj po-
stavlja diagnozo o Zivljenju ali smrti samo
zdravnik. To pomeni, da bi na prvi érfi v
ekipah, ki iS¢ejo ponesrelence, moral biti
zdravnik, ki bi ne smel biti angaZiran pri
oskrbi poSkodovancev, marvet bi moral biti
usmerjen in opremijen prav za naslednje na-
loge:



a) oZivljanje navidezno mrtvih oseb,

b) ugotavljanje smrti, '

c) izpolnjevanje prvega kartona o smrii
in o kraju najdbe trupla, .

¢ samo v hudi sili (malo zdravnikov,
razmeroma malo ponesrefencev na obseznem
obmodcju) bi smeli femnu zdravniku naloZitl
ge nekatera najnujnejfa dela za refevanje po-
nesredentevega Zivljenja: ustavljanje krva-
vitve, skrb za proste dihalne poti, prvi ukrepi
proti Soku.

- Oprema ekip na prvi érti bi morala biti

prilagojena potrebam in okolidfinam posa-
meznega primera. Kadar lahko zanesljivo iz-

kljuéimo moZnost, da bi bilo na katastrofnem
obmogju 3e kaj prezivelih, bo zdravnik razen
opreme za lastno varnost imel s seboj samo
~katastrofne ovitke«, v nasprotnem primeru
Se pripravo za oZivljanje (npr. »AMBU« di-
halno pripravo in aspirator), v poschnih oko-
li¢inah ~-- &e se bo moral obenem ukvarjati
z nujno zdravnifko pomocjo — pa Se opremo,
ki jo bo dolodila sluzba za zdravnifko pomod.
Zdravnik na prvi &rti mora biti v zvezi s
sodnomedicinsko bazo, najbolje po radiu.
Ce tega ni, je treba zagotoviti vsaj moZnost,
da o najdbi preZivelega ponesrefenca takoj
obvesti ekipo za prve zdravnisko pomoé (sig-
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Slika 1. Organizacijska shema samostoine sodnomedicinsike baze v primeru katastrofe ali-mnozilne
nesrefe
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Slika 2. Skopje. Trupla v kleti patolofko-anatomskega intituta, Prepoznavanje po svojeil. Julij 1363

nalna piStola, kurir). Razen teh potrebiéin bi
zdravnik na prvi érti moral imeti vsaj enega
nekvalificiranega poriotnika, ki bi zapisoval
podatke in pomagal prenafati opremo.
Osebna oprema &lanov ekipe na prvi érti
bi morala ustrezatl konkretnim okoli§¢iriam na
katastrofnem obmod¢ju. Varcovati bi jih morala
pred vremenskimi neprilikami in pred nevar-
nostmi, kot so mraz, padavine, ruenje, prah,
dim, plini. Zlasti pomembno je zavarovanje

rok z mofnimi gumenimi rokavicami hrapave

povrdine, nog s Skornji ali moénimi visokimj
Cevlji in glave z-varnostno &elado. Zanesljiva
in dovolj modfna elektri¢na svetilka za vsa-
kega ¢lana ekipe je seveda pr'v1 pogoj, ¢e je
treba delati v temi.

Izhodisce te ekipe za izmernjavo in podi-
telk ter za obnovitev opreme je identifika-
cijski center, ' o

Kar se ti¢e strokovnosti zdravmka v
identlflkacuskl ekipi »na prvi &rti«, bi po
nafem mnenju ne bilo treba wvatrajati pri
kak¥ni posebni usposcbljencsti. Kateri koli
zdravnik pa teh nalog vendarle ne bi mogel
dobro opraviti, marve bi bilo treba zdrav-
nike, ki naj bi delali v na8ih »eckipah na prvi
érti«, vnaprej teoreti®no in praktiéno pripra-
viti za posebne naloge, zlasti za oZivljanje
navidezno mrtvega &loveka in za ugotavljanje
smrti, ter jih seznaniti z delom medicinsko-
identifikacijske ekipe.
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Zavarovanje trupla in ‘osebnih _ predmetov,
transport na kraj nadaljnjih preiskav

Ta faza je zlasti pomembna za identi-
fikacijski postopek in mora biti opravijena
takoj in na kraju samem. Potem ko je zdrav-
nik ugotovil smri, lahko prepustimo skrb za
truplo osebam brez posebne kvalifikacije, ki
pa morajo biti navzlie temu pripravijene na
nalogo. Napake v tej fazi so nepopravljive
in labko dokonéno onemogofijo prepoznavo
frupla. Mrlida in tiste predmiete, ki nedvomno
sodijo k njegovi osebni opremi, je treba Ze
na kraju najdbe dokonéno opremiti s §tevilko,
ki mora ostati nespremenljiva in edina oz-
naéba frupla vse dotlej, ko bo identifikacijski
postopek konéan. Za oznafevanje trupel in
predmetov se obnesejo z vrvicami opremljeni
o$tevildeni kartoni. Do podrobnosii premis-
ljeno zadevno opremo je priporoéilo policijsko
natelstvo v Minchnu (Falter, J.: Die krimi-
minalpolizeiliche Leichenbehandlung im Ka-
tastrophenfall, Kriminalistik, XV, 9, 375-—379,
1961) in bi jo =z nekaterimz dopolnitvami
lahko uvedli tudi pri nas.

Za zavarovanje trupla pred dodatnimi
poSkodbami in pred izgubljanjem prepo-
znavno vaznih osebnih predmetov so se ob-
nesle polivinilske vreée (velikost 2,25 x 1 m),
ki obenem varujejo truplo muhl, resevalce
pa gnilobnega smradu, pri tem pa e poenoc-



stavljajo prenaSanje oziroma prekladanje
trupla. i ]
) Osebne predmete je treba shraniti,
opremljene z ofteviltenimi kartoni, v primer-
nih polivinilskih vretkah. Komplet kartonov
2 isto $tevilko naj se za transport vloZi v
vreto, v kateri je mrli¢. V. mrli¢evo vreCo je
treba vioFiti tudi »katastrofni ovitek« z ob-
razei za identifikacijski postopek.

Identifikacija trupel

Za identifikacijo trupel morajo biti za-
gotovljeni: ustrezen prostor (delovno mesto),
nujna oprema, strokovnjaki in zadosti po-
mo¥nega osebja. Delovni prostor bi bilo treba
organizirati po naslednji shemi: zbiralifte za
trupla — delovno mesto za identifikacijo —
priprava trupel za odpremo na pokopaliide, na
oddelek za konserviramje ali na oddelek za

obdukcije. _
Ves delovni prostor za identifikacijo
mora biti dosledno zaprt neusmerjenernu

navalu ljudi. Poklicani ali iz lastnega nagiba
dodli svojci in znanci se morajo najprej zgla-
siti v sprejemni pisarni, kjer dajo na za-
pisnik podatke in izjave. Ce se izjave tifejo
dolotenega trupla, se vpiSejo pod ustrezno
ttevilko in se vloZe v »identifikacijski dosje«.
(le kak3na oseba i§de mrlita, ki bi ga bilo
gele treba poiskati med mnoZico trupel,
potem

pusti podatke na ustreznem formu-

Slika 3. Vajont. Zbiralisce

larju. Kadar je primerno, da gi ogleda eno ali
ved trupel, sme to storili samo v spremsivi
pooblaitene osebe. Prepoznava trupel po
znancih ali svejcih postane pri dolodenem
tipu katastrofe poglavifni nadin identifika-
cije. Zato je treba zanjo zagotovitl potrebne
pogoje, ki so: meZnost predhodnega zasiiarija
poizvedujoée osebe, pomotnik pri pregledu
(rokavice, goba in voda za odiitenje mrlice-
vega obraza), ustrezna svetloba in zavaro-
vanje pred nepoklicanimi ofmi, da se truplo
lahko nemoteno in v miru pregleda. Nikakor
ne smemo dopustiti, da bi svojel in znanci
brez reda in brez nadzorstva stikali po truplih
ali po prepoznavnih predmetih,

Postopek za serijsko identifikacijo naj bi

- potekal v naslednjih fazah: 1. sploden opis

za trupla v Fortogni.

trupla po totkah na obrazecu' s podértavanjem
oziroma zaokroZevanjem, vitevdi dolocitev

1 7a zdaj e nimamo zadovoljivega obrazca
za zunanji opis trupla v namenu prepoznave. Ni-
mdino namred enotnega izrazoslovia za vrsto
lastnosti, po katerihi bi bilo mogote na podlagi
objektivnih meril doloditi neznandéevo starost in
nekatere druge, Za prepoznavo pomembne oko-
Ligeine. Radi bi kolikor mogoge izlotili subjek-
tivni prizvok v navedbah zapisnika in ga nado-
mestili =z objektivnim podatkom, ki ga lahko
kdorkoli pozneje de uporabi za strokovno oceno.
Skratka, Zelimo, da bi ista oznaka pormenila
vedno in wvsakomur isto lastnost oziroma spre-
membo. Zato npr. predlagamo, naj bi barvo las
ne zapisovali po prosti oceni identifikatoria,
marved maj bi mrliéu odrezali $6p las in jih
otiffene ter pri dobri svetlobi klasificirali. ob

tipiziranih vzorcih. Z merjenjem stopala labko

Tdentifikacijska baza za katastrofno podrotje

naselja Longarone in sosednjih naseli]. Oktiober 1963.
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barve las®, Stevilke obuvala® in (pri mogkih)
pokrivala ter ovratnikat; 2. posebni zhaki®;
3. zobni status®; 4. fotografiranje obraza po
predhodnem zZasilnem toaletiranju; 5. prstni
odtiski?; 6. predmeti osebne opreme in zna-
Gilni deli obleke, ki se morajo sproti oprem-
ljati z oteviléenimi kartoni iz »katastrofnega
ovitka« in shranjevati v vreéke.

Glede na nastete naloge bi morala biti
identifikacijska ekipa sestavijena takole:

a) zdravnik,

b} pomoénik, ki snema tudi prstne od-
tiske,

¢) zapisnikar,

&) zobozdravnik, dentist ali ftudent sto-
matologije,

d) fotograf,

e) dva nosilca mrlidev.

V ekipo ni viteto osebje za vzdrievanje
reda, za dezinfekeijo trupel in za transport
trupel na bolj oddaljena mesta.

Oprema za identifikacijsko ekipo v gor-
njem sestavu bi morala vsebovati vsaj:

delovnio obleko in obuvalo za wvsakega
clana ekipe,

12 parov moé&nih gumenih rokavic,

dolo¢imo Stevilko obutve, obseg vratu in glave
pokaZeta Stevilke srajee in klobuka, kar so za
prepoznavo bistveno uporabnejSi podatki, kot
pa udomadene ocene na oko, npr. »stopalo sred-
nje dolgo, glava primérno velika, vrat debel« iid,

Zato naj bi sploSni opis trupla dajali kar
na obrazcy, § koliker mogoce malo pisanja, samo
z obkroZzanjem ali prefrtavanjem ozirgma z
vpisovanjem samih Stevilk. Opis bi bil pregled-
nejsi, poraba <asa za njegovo sestavijanje pa
bistveno manjsa.

2 Frizerska mapa »Schwarzkopf -- Zlato-
rog« (slika &t. 4) ima na primer 46 razli¢nih
barvinih odtenkov. Barvo lag bi vznaéili z ustre-
zno Stevilko, najvedjo dolZino pa s centimetri.

3 Btevilka obuvala se neéposredrio odfita na
¢evljarskermn merilnem fraku po podplatu od roba
pete dé konca palea. ) ‘ ]

1 Stevilka klobuks in ovratnika ha srajci se
dolota Z merjenjem obsega glave int vratu s cen~
timetrskim trakom. )

5 Za zapisovanje posebnih znakov so pri-
kladne posebej natisnjene sheme z obrigi telesa
in obraza. Na te sheme enostavno vriSemo znadil-
ne anatomske nepravilnesti, brazgotine, prircjena
znamenja, sledove operacij itd. Kadar take spre-
membe Se fotografirame, moramo na truplo polo-
Ziti kartorifek z mrliéevo Stevilko in pa centime-
trsko merilo, najbolje kar na papirnatem iraku,
ki ga sproti trgamo s kolobarja in ga- po uporabi
zavrzemao. ‘

§ Za opis zobovja je v katastrofnem owitku
posebna shema. Na obrazcu mora biti tudi se-
znam znakov, tako da ne more biti dvoma, kaj ta
ali oni znak pomeni.

7 Posneli bumo odtisk tistega prsta, za kate-
rega imamo usirezno primerjavo na osebnih kar-
tonih; pri nas je to desni kazalec. V drzavah, kjer
prstni odtisk ni redni identifikacijski pripomo-
tek (npr. v Italiji), jemanje prstnih odtiskov se-
veda pima pomena. Na kartonéku z odtiskom
‘mora biti devilka frupla.

Slika 4. Mapa »Schwatrzkopf« z vzorci las raz-
nih odtenkov. Zelo primerna za Kklasifikacijo
barve las neznanih trupel.

instrumentarij (dvojne skarje, dve pin-
ceti, priprava za odpiranjé ust, ustno ogle-
dalce),

posodo za vodo (dva majhna umivalnika
iz plastiéne mase, ro¢ka za vodo, vedro),

predmete za higieno (4 brisade, 2 gobi,
milo, 100 ml dezola ali pod.),

50 katastrofnih ovitkov,? ki se po obrokih
oddajajo ekipam na prvi ¢rti;

8 Katastrofni ovitek je oznafen z imenom
ckipe in s tekofo ¥tevilko (ki bo hkrati prepo-
znavna Stevilka trupla vse do konca identifikacij-
skega postopka). Ovitek vsebuje:

1. polivinilsko vrefo za truplo;

2. »identifikacijski dosjé« v mapi in v zas¢it-
nem polivinilskem ovoju; dosjé sestavljajo:

a) identifikacijski zapisnik,

b) cbrazec za zobni status,

c) obrazec za popis obleke in osebnih pred-
metov,

&) dva kartonc¢ka za prstni odtisk,

d) dva oftevil¢ena lista (za izjave svojcev

- itd.),

59

e} polivinilska vredka za lase;
3. vrecko z ostevilGenimi kartoni (vsi z isto
&tevilko): :
a) za prvo oznaébo trupla,
b) 5 kartonov za vedje predmete,
“¢) 5 kartonCtkov za majhne predmete,
&) karton za dokonéno oznako na krsti;
4. manjSo polivinilsko wvrefo (za listine in
vrednote);
5. vedjo palivinilsko vrefo (za znafilne dele
obleke).



fotoaparat, opremljen za bliZinske slika-
nje, sinhroniziran, z bliskovno svetilko, do-
datni filmi;

pribor za snemanje mrli¢evih prstnih od-

tiskov (barva, plo¥tica za barvo, valj, lopatica,

200 kartondkov za posamezen odtisk, sving-
nik);

torbica za prve pomot (za potrebe same
ekipe): po dva prva povoja treh velikosti,
hansaplast.

Pri fotografiranju je treba posebej paziti
na to, da pride na vsak posnetek tudi tablica
z mrlideve 3tevilko. V nasproinem primeru
nimajo posnetki nobene vrednosti.

Po kontanem identifikacijskem postopku
ostane pri ekipi vsa dokumentacija, vsi oseb-
ni predmeti in preostala vsebina »katastrof-
nega ovitka«. Dokumentaciji se pozneje do-
dajo Se fotografije.

Truplo se po opravljenem identifikacij-
skem postopku opremi z napotnico (Zig na
privezanem mrligkem kartonu), ki ob uposte-
vanju moZnosti in potreb odloéi nadaljnjo pot
trupla: na pokopaliite, na obdukcijo ali pa v
konserviranje.

Konserviranje trupla je poirebno iz vel
razlogov: a) ker pri¢akujemo, da bodo pre-
poznali mrliéa svojel, ki bodo dospeli iz od-
daljenih krajev; b) ker bo treba truplo tran-
sportirati v oddaljen kraj; ¢) ker bodo po-
trebne posebne preiskave o pofkodbah in
vezroku smrti, ki jih iz tehniénih razlogov za-
dasno $e ni mogode opraviti, mrlidu pa grozi
gnitje. )

Potreba po konserviranju trupla je zlasti
aktualna pri katastrofah z manj$im Stevilom
#rtev, na primer pri letalskih nesrefah, po-
sebno & gre za tuje potnike. Pri tak3nih do-
godkih bomo trupla shranili v hladilnicah,
kadar koli je to le mogode. Treba bi bilo po-
pisati zmogljivost obstojetih hladilnic za
trupla v patoloiko-anatomskih in sodnome-
dicinskih zavodih in na prosekturah. Po nasi
oceni ne bi mogla nobena sedanjih hladilnic v
falkultetnib centrih sprejeti ved kot 20 trupel.
V dobri hladilnici {pri + 4°C) je mogode
truplo konservirati tudi mesec dni.

Pri velikih katastrofah pa s hladilnicami
ne bo mogode radunati (okvare instalacij, iz-
pad toka, Zlasti pa Se preveliko 3tevilo Zrtev).
V tak3nih primerih bi priflo v pod¥tev kon-
serviranije trupel z vbrizganjem posebnih tfe-
ko#in. Preizkuden je 10-odstotni formalin, in
sicer priblifno #tiri litre na truplo odraslega.
Taka infuzija ohrani mrlita sposcbnega za
prepoznavo ved fednov ali celo ve€ mesecev,

odvisno od tega, koliko ga lahko zavarujemo

pred suenjem. Postopek balzamiranja s for-
malinom je tehnitno preprost in dosti hiter.
Dva ustrezne usposobljena preparatorja oziro-
ma obdukecijska pomotnika z dvema infuzij-

60

skima pripravama bi lahko konservirala kakih
20 trupel v desetih urah. Slaba stran postopka
je v tem, da so potrebne razmeroma velike ko-
litine tekofega koncentrata (40-odstoini for-
malin), ki ni prikladen za transport in ki pri
neizogibnem razlivanju draZi dihala in vez-
nice. Zato bi bile priporofljivo organizirati
raziskovanje, ki bi pokazalo, ali ne bi bilo
mogode dosedi enako stopnjo konserviranja
tudi s kakim drugim cenenim sredstvom, ki
bi ga potrebovali le v majhnih koli¢inah (kot
npr. cetavlon, desol, asepsol) ali celo v trdi
substanci (Zivosrebrne soli).

Za krajsi &as je mogofe zaustaviti ozi-
roma zavreti razkrojhe procese (gnitje, inva-
zija ZuZelk) tudi z obrizganjem trupla po po-
vriini z razkudili. Preizkuden je italijanski
~Formichina«, razprien z brizgalkeo, kakrine
se uporabljajo za aplikacijo insekticidov v
sadjarstvu. Obrizgavanje z raztopino DDT pa
delovni prostor tudi neposredno Cisti raznih
Zuzelk.

Navzlic vsem nadtetim ukrepom pa bomo
vendarle morali delovni prostor identifikacij-
skih ekip in posebej sama trupla kolikor mo-
gode zavarovati pred toploto in zlasti Se pred
s0nC2m, o

Ugotavljanje vzreka smrti

Vzrok smrtl moremo praviloma ugotoviti
samo z obdukeijo trupla in po potrebi Se z
dodatnimi histolodkimi ter drugimi laborato-
rijskimi preiskavami. Pri katastrefah po na-
vadi klone strokovni in =znanstveni interes

Slika 5. Aparat »Solo« za brizganje dezinfek-
cijskih ali dezinsekcijskih teko&in. Motor 49 cem.




pod psiholoskim pritiskom dogodka predvsern
tudi zato, ker zadevne preiskave vnaprej ne
Ie niso zagotovljene, marveé bi bilo treba za-
nje celo narediti izjemno mesto v organi-
zacijski shemi, ¢e taka shema sploh obstoji.

Razumljive pa je, da je katastrofno
vzdusje vse prej kot primerno za priloZnostno
uveljavljanje takih prizadevanj. Niti zdrav-
stvena sluzba niti prizadeti svojei v najhuj-
fem dasu nimajo posluha za raziskovalni in-
teres, ¢etudi bi jim hoteli dopovedati, da bi
bile tokrat opravljene preiskave zelo po-
membne ob morebitnem ponovnem dogodku
enakega ali podobnega tipa.

All pa ima ugotavljanje vzroka smrti pri
katastrofah v resnici kakSen pomen? Ali ne
zadostuje Ze ugotovitev »umrl po potresu« ali
»irtev letalske nesrefe« in podobno? Najbri
ni treba dokazovati, da bi bile take preiskave
izredno pomembne kot znanstvena podlaga za
ukrepe refevanja, prve pomodi in zdravljenja
pri bodo&ih podobnih nesrefah. Se danes ne
vemo in nikdar ne bomo vedeli, kaj je po~
vzrotilo smrt velikega odstotka skopskih Zr-
tev, tistih namreé, pri katerih ni bilo o&itnih
zunanjih hudih poskodb. Ali so se res zadu-
gile s prahom? Ce je tako, potem hi bilo mo-
gofe priporociti dolodene zelo preproste in
hkrati uspeine preventivne ukrepe za kata-
strofe takega tipa, ki &irom po svetu leto za
letom jemljejo Zivljenje tisofem Ijudi. Al
morda ljudje v strahoti potresne katastrofe
tudi nepofkodovani umirajo, in sicer zaradi
groze? Ne vemo, toda tudi te moZnesti ne
moremo izkljuéiti, saj smrt zaradi strahu po-
znamo kot posebno obliko inhibitorne smrti
Ze iz vsakdanjega Zivljenja. O mehanizmu
uniéevanja Zivljenj pri raznih katastrofah bi
lahko vedeli bistveno ved, & bi vsa nada
strokovna in znanstvena radovednost ne bila
ohromljena zaradi samega dogodka, oziroma
&e bi bila za njeno uveljavljanje vnaprej za-
értana pot. Tako bi vedeli, ali so pod Vajon-
tom ljudje v resnici umirali zaradi zralnega
pritiska oziroma zakaj se na mrli¢ih niso po-
kazali obiajni znaki, ki jih sicer redno sre-
cujemo pri utopitvi. Brez obdukeij ponesre-
cencev pri lefalskih katastrofah bi vedeli Ze
manj, kot vemo sedaj o uspednosti varnostnih
pasov in drugih varnostnih ukrepov v letalih.
7 obdukeijo vseh 18 Zrtev rudniske nesrede
smo pred leti lahko pokazali, da je imela eks-
plozija dve Zari¥di in da je bila v rovih med
njima mrtva cona, v kateri ni bile ne meha-
ninih sil ne ognja, marved so rudarji v tej
coni umirali zgolj zaradi zastrupitve z oglji-
kovim moenoksidom.

Odveg je torej dokazovati, da bi razisko-
vanje vzrokov smrti in obdukcija kot prva
faza tega raziskovanja lahko dala za znanost,
pa tudi za neposredne prakti¢ne namene, ko-
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ristne in celd dragocene rezultate. Vpradanje
je samo, kako zagotoviti zadevno raziskova-
nje, ne da bi oviralo ali cbremenjevalo rede-
valna dela in ne da bi zbujalo v prizadetem
okolju odpor. Pot za to je jasna: raziskovanje.
o vzrokih smrti je treba predvideti v splodnem

programu slube za pomoé pri katastrofah kot
njegovo obvezno sestavino. Zagotoviti mu je
treba mesto v organizacijski shemi in odgo-
vornost zanj naloziti usposobljenim strokov-
njakom, oskrbeti tehni¢no opremo in sestaviti
ekipe za izvedbo tega posebunega programa.
Od narave katastrofe in njenega obsega bo
odvisno, v kolik#ni meri bomo raziskovalni
program lahko izvedli. Ne gre pa, da bi se
mu Ze vnaprej odrekli in mu ne dolocili le-
galnega mesta v ustroju katastrofne sluZbe, s
timer bi ga seveda vnapre] in dokonéno one-
mogodili. Tak$nega ukrepa pa ni mogote
opraviditi niti pred medicino niti pred &lo-
veitvom, ker bi tako vzeli floveku iz rok eno
od orodij, s katerim bi se morda v prihod-
nosti lahke postavil po robu nadmoénim ele-
mentarnim silam.

Ekipa za ugotavljanje vzroka smrti naj
bi bila sestavljena kot mobilna sodnomedi-
cinska ekipa za obdukcijo na terenu: obdu-
cent sodnomedicinske ali patolo§ko-anatom-
ske stroke, pomoénik, zapisnikar. Oprema naj
bi bila enaka kot za terenske obdukcije. Prav
tako kot v wvsakdanjem delu izven inStituta
bi se morala ekipa tudi pri delu na katastrof-
neni obmodju opirati na svoj matiéni ingtitut
oziroma prosekturo, kar zadeva histoloske
in druge dodatne laboratorijske preiskave.

Obdukcijska ekipa naj bi po moZnosti
delala v blizini delovnega prostora identifika-
cijske ekipe; tako bi bila lahko le-tej tehni¢no
v pomod pri posebnih identifikacijskih pro-
blemih, kot so npr. preiskave dolofenih pod-
rofij po operacijah, diagnoza nekih bolezni,
ugotovljenih za Zivljenja pri iskani osebi itd.
Navzlic nedvomnim koristim, ki bi izhajale iz
zblizanja identifikacijske in obdukecijske eki-
pe, pa ne moremo mimo dejstva, da je delo
obdukcijske ekipe bolj zahtevno glede na
tehnitne moZnesti, ¢e nas zanima kvaliteta
njenega dela. :

Zato bi bilo treba obdukeijski ekipi za-
gotoviti za delo naslednje pogoje: streho in
izolacijo pred klimatskimi neugodnostmi in
pred navalom nepoklicanih (hi3a ali 3otor),
ogrevanje do temperature 15°C, dve dobri
pritrjeni luéi (nad obdukeijsko mizo in pri
zapisnikarju), zasilno obdukecijsko mizo, na-
vadno mizo in stol za zapisnikarja, dovolj
vode {(priblifno 501 za obdulkcijo), dve vedri
in umivalnik. Na voljo bi ji morala biti dva
nekvalificirana moéna pomotnika za dona-
fanje in odnadanje trupel, vode in spo-
rofil. Vso strokovno opremo (obdukcijski



instrumentarij, embalazo za poznejdim pre-
iskavam namenjene dele trupel, varovalno
opremo, tj. pla&le, predpasnike, galoSe} in
pisalni stroj z obrazci in papirjem bi mo-
rala prinesti s seboj ekipa sama, kot je to
#e udomadeno pri obdukcijah na terenu.

Delovno zmogljivost takine ekipe lahko
ocenimo z desetimi obdukcijami na dan, Ce
bi moralo delo trajati ve? dni zapored, ali
najvet 20 obdukcij v enem zamahu (kar po-
meni pribliZno 30 ur nepretrganega dela,
vitevdi le kratke odmore).

Vsa nadaljnja dela (histoloSke preiskave,
obnavljanje in vzdrZevanje opreme in instru-
mentarija, zakljudevanje zapisnikov) pa bi se
morala nasloniti na najbliZji intitut ali pro-
sekturo, tako kot je to preizkueno v oraksi
pri obdukeijah na terenu.

Po obdukeiji bi se trupla odpeljala k po-
kopu, bodisi skozi zbiraliSte ob identifikacij-
ski bazi bodisi naravnost. Ce bi bilo treba
truplo konservirati, se da to opraviti tudi Se
po obdukeiji, detudi je v tem primeru konser-
viranje tehniéno zahtevnejde in bolj zamudno.

Kadar bi obdukcijska ekipa zaradi teh-
niénih razlogov delala odmaknjena od iden-
tifikacijske baze, bi ji bilo treba zagotoviti
stalno in zanesljivo zvezo z bazo (telefon, ra-
diotelefon).

Epidemioloski ukrepi in pokop

Trupla nedvomno pomenijo epidemiolo-
gki problem, izkudnje pa kaZejo, da ljudje
radi pretiravajo pomembnost s tem zvezanih
nevarnosti in jib vrednotijo po zunanjih vti-
sih: pojave gnitja istovetijo s kuZnostjo in
nevarnost, ki izhaja iz trupel, ocenjujejo po
neodlodenih pokazateljih, kot so é&as, ki je
pretekel od smrti, zunanje spremembe na
truplih, intenzivnost smradu zaradi razpada-
nja. V resnici pa epidemiolo§ka nevarnest
gnijofega trupla ni bistveno vedja od sveZega
trupla in prav gotovo ni veéja, kot je nevar-
nost zaradi izpostavljenih iztrebkov Zivih
ljudi. Vse to pa velja ob predpostavki, da
trupla niso v obmodju voda, da so zavaro-
vana pred muhami in da — seveda — niso od
nalezliivo bolnih ljudi

Upostevajod to predpostavko se lahko
vzdriimo prenagljenih ali celo pani¢nih ukre-
pov pri cdstranjevanju in pokopavanju tru-
pel. Vsekakor pa dolotitev termina za nagel
pokop iz sanitarnih oziroma epidemiolofkih
razlogov sodi v pristojnost strokovnjaka; v
nagem primeru je to vodja medicinsko-iden-
tifikacijske baze. On lahko presodi nevarnost
in nujnost, zlasti tudi z upoStevanjem obsto-
je¢ih moZnosti za zavarovanje trupel pred
gnitjem, muhami in podganami.
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Priprava trupel za odvoz in za pokop bi
se morala opraviti neposredno po kontanem
postopku na identifikacijski bazi, najsi je 3lo
samo za zunanji pregled ali tudi za obdukcijo.
Cle truplo doslej e ni imelo krste, jo mora
dobiti sedaj. Predtem pa bi ga bilo treba obri-
zgati z razkuZilom in s tekofino zoper mrées
ter ga takoj nato zavezati v polivinilsko
vredo.

Prepoznano truplo bi bilo treba opremiti
z osebnimi podatki na kartonu, zavarovanem
proti vlagi in onediidenju; neprepoznanoc
truplo pa bi obdrZalo Stevilko, ki jo skozi ves
identifikacijski postopek nosi Ze od trenutka,
ko je bilo najdenc.

Krsta naj bi se ne zabila prej kot Sele
tik pred odvozom na pokopalisce. Na njeno
vznoino spodnjo konénico, ne na pokrov (ki
se lahko zamenja!), naj se napie ime, pii-
imek in starost mrli¢a, pri neprepoznanem
truplu pa njegova Stevilka. Na krsto nalepimo
tudi fotografijo mrli¢evega obraza, ¢e je taka,
da si od nje lahko obetamo prepoznavo.

Krste naj bodo enctne, enostavno izdela-
ne, vendar trdne zlasti v spodnjem delu. Za-
smolitev spodnjega dela krste bi bila priporoé-
ljiva, vendar se-ji bo verjetno zaradi naglice
treba odrefl. V krsti ne sme biti nikakrinih
predmetov ali snovi (#aganje, oblanice, pleve,
papirne blazine itd.). Vse to namreé oteZiuje
vzdrievati Gistodo pri prekladanju trupla i
omogoda izgubljanje osebnih predmetov. Ra-
funati moramo s tem, da bo ftreba krsto
morda vetkrat odpreti prav do trenutka po-
kopa. Pri tem pa bi dodatni material v krsti
samo otefeval delo. Krste z mreZastim dnom
(Skopje!) so po naSem mnenju iz raznih raz-
logov povsem neprimerre.

Polaganje trupel v krste, zapiranje in
odpiranje krst, odvoz in pokop morajo opra-
viti osebe, ki so posebej za to dololene in ki
delajo pod enotnim vodstvom in nadzorstvom.
Svojeemn in priloZnostnim pomotnikom ne
smemo dovoljevati tega dela. Z njihovo nav-
zoénostjo pri teh dejanjih pa se moramo spri-
jazniti. Najbriz je to celo koristno, ker po-
meni dodatno poro$tve za spodoben postopek
s trupli. Nadzorstve nad opremljanjem trupel
in nad higienskimi ukrepi naj opravlja zdrav-
nik iz identifikacijske baze, pri truplih iz ob-
dukcijskega oddelka pa tamodnji obducent.
Tudi prevoza trupel ne bi smeli prepuiéati
lastni pobudi svojcev, kolikor ne gre za pre-
voz v oddaljene kraje, ki ga izvajajo in zamnj
odgovarjajo pogrebni zavodi.

Krste s trupli naj se z zbiralis¢a odpeljejo
na pokopali§de praviloma Sele takrat, kadar
so zanje pripravljeni grobovi. Tako se bomo
izognili neorganiziranim iskalnim akcijam
svojcev in znancev ter ne bomo trupel brez




potrebe izpostavljali fe dedatnim neugodnim
klimatskim vplivom.

Ce je pri katastrofi vedje §tevilo mrtvih,
jih bo paé treba pokopati v skupnih grobovih.
Skupen grob naj bi sprejel vnaprej dologeno
gtevilo krst (npr. 25) in ga je treba Ze pri ko-
panju ustrezno dimenzionirati. Grob za 25
krst bi moral biti priblifno 15 metrov dolg,
3 metre §irok in 2 in pol metra globok. Za-
poredno polaganje krst druge za drugo (ne
druge poleg druge) v skupen grob v obliki
dolgega jarka, kot so to delali v Skopju, sicer
cbeta dolodene prednosti (individualno ozna-
fevanje grobov), tehniéno pa je preveé zah-
tevno, ¢e naj bi ustrezalo higienskim zahte-
vam. Izkugnje iz Skopja so s takim nadéinom
pokopavanja prepriéijivo slabe.

Tudi pokopavanja ne smemo prepusiéati
svojcem ali sludajnim prostovoljcem, marved
moramo zanj oskrbeti potrebno tehniko (ba-
gerji) in dovolj zanesljivih ter discipliniranih
delaveev. Za odloganje o lokaciji grobov, za
evidenco nad pokopi in za nadzorstve nad
izvajanjem higienskih zahtev ter za druga
organizacijsko-tehniéna vpraSanja pa mora
- biti pooblasfena odgovorna oseba, ki ima na
obmotju pokopali¥fa edina pravice in moZ-
nost odloanja, pa tudi vse moZnost za vzdr-
Zevanje reda.

Skiep

Vélikim katastrofam zadnjih let se Zai
leto za letom pridruZujejo nove. Vsaka nas
spormni, da bi s¢ morali za take dogodke or-
ganizacijsko, strokovno in tehni¢no pripraviti.
Ob wvsaki novi nesreéi pa se navzlic vsemu
spet znajdemo neorganizirani in gelih rok.

Da bi se stvar premaknila z mrtve tocke,
lahko medicinski delavei prispevamo samo
svoj skromni deleZ: predloge o organizaciji,
funkcionalni nadrt, sestav opreme. Odloé¢ilni
delez morajo prispevatl zvezni in republifki
organi. Predvsem morajo organizacijska na-
Zela in stali¥®a do dolofenih vpraSanj (npr.
ugotavljanje vzroka smriti) dobitli zakonsko
mo¢. Brez tega ni podlage niti za zbiranje
sredstev niti za {pripravijalna raziskovalna
dela in za organizirano strokovno pripravo.

Znadilne lastnosti katastrofe so njena ne-
predvidljivost, raznolikost njenih oblik in ve-
lik obseg. Zato si seveda nikakor ne bomo
domisljali, da smo pripravijeni na vsakrino
katastrofo. Ta ugotovitev pa nas ne sme raz-
oro%iti, Neke prvine se paé ponavljajo pri
vsaki katastrofi, le njihov obseg in deloma
tudi njihove oblike so razlitne. Za ukrepanje
v zadevi teh, stalno se ponavijajoéih prvin,
med katerimi je tudi — in brZéas ne najmanj
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pomembno — vprafanje smrinih Zriev, se pa
moremo in moramo pripraviti.

Katastrofa, pa éeprav gre za tako »manj-
Sega« obsega, neogibno presega zmogliivost
krajevnih modi, prera¢tnanih na vsakdanje
zahteve »mirnega« ¢asa. Zato bi bilo nesmi-
seino radunati, da bodo vse naloge, ki jih Ea-
tastrofa Gez noé nalo#i raznim slufbam (tako
tudi sodnomedicinski}, lahke opravili ljudje
in tehnika lokalnih zavodov. Razen tega je
treba rafunati s tem, da v katastrofnih raz-
merah odpovedo ali ohrome tudi zveze in je
zavoljo tega sporazumevanje in dogovarjanje
otereno ter zamudno. Zato mora biti ukrepa-
nje vnaprej pripravijeno, tako da ob prvem
sporodilo o katastrofi avtomatsko stete mobi-
lizaciia in pomod sosednih in — &e je treba
— tudi oddaljenth centrov. N

Vsa dela s sodnomedicinskega podrocja,
kakor smo jih nasteli uvodoma, so po naravi
nujna. Nujnost prve stopnje velja zlasti za
ekipe na prvi érti, medtem ko se identifika-
cijska dela in ugotavljanje vzroka smrti le
dajo odloZiti za nekaj ur. Treba bi bilo po-
skrbeti, da sodnomedicinska ekipa res &m-
prej in po najkrajsi poti doseZe katastrofmo
obmodje. Praviloma bi bila to ekipa iz najbliz-
jega centra s sodnomedicinskim institutom.
Ta bi nemudoma zadela z delom, hkrati pa bi
na kraju samem ocenila potrebe in bi sporo-
gila, koliko zakljudenih ekip ali koliko delov-
nih skupin za posamezna dela (npr. obdukcij-
skih ekip) je e treba. Sodimo; da bi iz vseh
sodnomedicinskih ingtitutov v drzavi lahko
sestavili pet popolnih ekip po organizacijski
shemi, kakrino predlagamo. Pri tem smo mi-
slili na to, da mobilizacija strokovnjakov na
kak#ni ustanovi ne sme ogroziti njenega red-
nega delovanja. V prvi fazi akcije predvide-
vamo tudi mo¥nost, da sta sestav ekipe in
njena tehniéna oprema lahko sama prizadeta-
s katastrofo (kot je bilo npr. v Skopju). Ka-
dar bi narava katastrofe upravifevala tako
domnevo, bi morala sama od sebe, brez po-
sebnega poziva nastopiti ekipa iz najbliZjega
neprizadetega centra.

Kot Ze redeno, imajo priprave za organi-
zacijo sodnomedicinske sluzbe pri katastrofah
dve plati: strokovno in zakonodajno oziroma
administrativno., Namenoma .smo pustii ob
strani materialno plat, ker le-ta, kakorkoli je
vafna, ni nepremostljiva ovira, S strokovne
plati smo ocenili izkuSnje in potrebe ter smo
prepri¢ani, da bodo sodnomedicinski zavodi
ob podpori in z usklajevalnim delovanjem
ZdruZenja za sodno medicino SFRJ kos po-
stavljenim nalogam. Nadaljnji in odlo€ilni ko-
rak je stvar zveznih in republilkih organov
zdravstvene sluzbe in zakonodajnih teles. Ze-
limo samo, da bi na%a pobuda pospeSila pri-
prave. Kakor koli tudi Zelimo, da bi nikdar



veé ne bilo treba hiteti na kraj nesrefe, pa
se dobro zavedamo, da bi bilo neopravigljivo
lahkomiselno zanadati se, da katastrofe ne bo.
Ni mogote ugibati, kaksna bo prva in kdaj
bo. Samo pripravljeni moramo biti nanjo.
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Some Medical Problems about Catastrophes and Mass Disasters
by Janez Mildinski, M. D., LL D.

Basing upon the experience gathered by the
actions of the Institute for Forensic Medicine,
Medical Faculiy at Ljubljana, at the occasion
of catastrophes and mass disasters, especially ol
the earthquake at Skopje and of the catastrophe
in the region of Vajont, the author determines
the sphere of activity of forensic medicine teams
for various kinds of catastrophes. He points out
that the care for bodies is both a2 medical and
a psychelogical problem deserving full attemtion,
and that it has to be solved by a medical service
which is prepared for it regarding expertness,
organization, and technique.

The care for bodies is divided in the fol-
lowing phases:

1. locating the victims, stating the death,
and first registration; '

2. safeguarding of bodies and of perso-néi
belongings as well as transport to the place of
further invesiigation;

3. identification of bodies;

4. ascertaining of the cause of death;

5. epidemiologic measures, and burial.

The author emphasizes that the physician
ought to state the death of the disaster’s victims
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already at the first stage within the area of the
catastrophe, in order to take immediate action
in cases of apparent death.

The author stands up f{or a consistent car-
rying-out of autopsies of the disaster’s vietims
(as far as this is practicable) in order to plan
preventive measures and curative treatment for
similar future disasters.

An organisation diagram of a complete in-
dependent forensic mediciné basis is suggested,
which should be able to do the entire work
with the bodies, to begin with stating the death
on the spot with subsequent identification,
autopsy, a possible preservation of the bodies,
and preparation for burial.

A mobilization plan is proposed, according
to which the forensic medicine teams should
enter into action in cases of catastrophes auto-
matically and without being called. Further there
is a list of neécessary equipment for single pha-
ses, as well as the classification of the hair co-
lour in compliance with standard samples, as-
certaining of the shoe, hai, and collar size, as
well as appropriate measures to prevent a pre-
mature decay of bodies.



