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Summаrу, This research article preseпts the experimeпtal data uпdеr the iпfluепсе ot
elongated flat - blunt solid object in the head region. Used modeling method that simulates
devplopment of traumatic brain injury. The purpose of the work to establish the mechanism
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injury for different раrаmеtеrs width elongated flat objects and shocks. Ап experiment desЦ
to determine the mechanisrT of injury and the fоrrе of impact with different width elongaTori
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installed аrе ýome aspects оf the mechanism of the basa! subarachnoid hеmоrrhаgе

КеУ words: forensio medical traumatology, elongated-flat objects, the impanT
subarachnoid hеmоrrhаgе.

Несмотря на больпrое кOличеств0 иссле-
дований повреждений головы в судебно-ме-
дицинской травматоjIогии, и современной
нейрохирургии [1 ,2], задача по устанOtsле-
нию механизма черепно-мозговой травмы
в судебно-медицинской экспертизе до сих
пор представJUIет знаLIительные трудности и
это особенно остро оцdущается при решении
вопроса о мехаЕизме развития субарахнои-
дальных кроворIзллIяний и связанной с нIIми
формой соударяемой поверхности тупог0
твердого предмета. Существующая в этом
отношении обширная информация, базиро-
ванная на общепрIIнятых NIетодах изучения
морфологических признаков повреждений
головы, в том числе костей черепа, оболочек
и вешества головного \,Iозга, характеризуя
зависимость этих повреждений от формы
гц)едметOв, IIе отмечает достоверного меха-
низма развитIuI субарахноидальных itpoBo-
излияний с ушибом мозга и их связь с фор-
пtой ударяющей поверхности являюлцийся
идентифицирующим признакоI\.l действую-
щего орудия.

Богаryю диагностическ.чю научно-прак-
тическую ценность в последfiее времJI по

указанной проблеме предстаR;I;IIот
о морфологических признаках. псr1
при приj\,lенении специального q
дицинского метода иссJIедоваЕиJI- Еац
моделирования, которьш позво-тIЁт
вить конкретные условия,
возникновения определенного
повреждениЁl, в тOм числе ч
вой травмы с субарахноидальнъгý
лlUIнием, а также произвести Iп(

с наблrодениями из судебно-rtе
практики.

В специальной литературе, гf,е
ся сведенIаI о применении специа-fънФФ
тода суцебно-п,Iедицинского NIоде.

также не имеется полных данньti о
механизма повреждений мягких тtансй
ловыо костей черепа и субарахн
кровоизлияний с ушибом головноп}
га, возникающих от деиствия уд-]ЕЕ
т_упьiх твердых предметов, в том чlIс--Iе l
висимости от силы и времени удара. а
анатомиаIеских особенностей со-и
поверхности [З,4,5,6]. Наименее Iлз}чепш a
этом аспекте особенности поврежденd шг,
ловы, образующиеся прлI действии щт{ЕЁr-
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:iЫХ ПЛОСКИХ ПРеДМеТОВ, ИМеЮЩИХ РаЗЛИЧ-
:{ые ширины, обуславливающие больший
;ши меньший контакт с со-ударяемыil,lи по-
верхностями.

С целью ус,гановпения их л,Iеханизма
были проведены эксfiерие{еЕтальные иссле-
]ования при ржличных пара},{етрах ширины
, 1 см.;2 см.; З см,;4 см.; 5 см.;6см.; 7 см.) уд-
]иFIенно_плоских предN{етов и ударных воз-
rеЙствий. Опыты проводились на биомане-
кенах по аналогии соответств).ющих трушам
.lI{ц возрастом от 22 до 65 лет с пррiменением
\Iетода NIоделIIрованIтя в условиях, прибли-
дiенных к обстоятельств,ам развития при-
/tiI.Iзненных черепно-мозговьlх травм. Этому
способствовало использование специально-
го тензометричеQкого устроiiства (типа пло-

_тотка) с заменяемыми _чдарниками, указан-
ных выше параметров [7], обеспечрIваюIцего
получен}Iя дозированных ударньiх нагрузск
по непOдвих<ной голове биоманекеноts твер-
.]ытt{и туIlыми удпиненными длиной 25 см.
предN{етаN.lи с плоскоI"i ударяющей поверх-
ностью. Ударные нагрузки причинялись в
]атылочно-теменную область гOлOвы как в
с агитальном (сагtлтально-дLlагональном) так
I,I поперечном направлениях fiри сидячем по_

--Iожении биоманекеноts, расположен}iых на
,{tестком основанрIи. Сила удара определя-
-lacb по пIIковым значения\,f осIIилл6l,рзх4*,
записанным на светол)пIевом осциллографе
Н-115 через усипитель 8 АНЧ-7 М, время

удара - отметчиком вреfuIени. IIлощадь со-

ударения определялась графlтчески путе\,I

полуаIенIшI отпечатка на бlмаге. Кроме того,
flри помощи металлической сетки и микро-
метра исследоваллIсь частота и толIцина во-
лос с целью установления их амортизации

ударнсму воздействию. Эксперименталь-
ные пOвреждения мягких тканей головыJ

костей черепа, мягкой мозговой оболочки
и вещества головного мозга до извлечения

фотографировалIIсь, а затем исследовались
ВИЗУаПЬНО ПРИ ПОIч{ОЩИ ЛУПЫ II СТеРеОМИ-

крOскOпа и подвергались тшательному ана-
тOмо-топографиче скому опIIсанию.

Экспериментами было установлено, что
от ударов удлинённы}4и плоскими Iтред-

метами tllириной 2 см.; 3 см.; 4 см.; 5 см.;

бсшr.; 7 см. и при перпендиhтлярном расп0-

ыссык_к}пь, къргьIзстАн

ложении ударника к поверхности головы
возникали Х-образные и Y-образные уши-
б-шенньте раны размерами от 4,5х0,2 см. до
8,0х0,2 см. краJI таких ран были неровные,
мелкофестончатыми с четко выраженными
осаднениями прямоугольной формы, шири-
ной равной попереч}lику ударников с обя-
зательным (<карNIанообtrrазным> их 0тслое-
нием от подлежаrцих костей на глубину до
1,0-1,5 см. Концы раны были относIIтельно
0стрыми с мно;кественными перемычками.
Гlри отвесном действии ударника шириной
в 1 см. преобладали ушибленные раны jlи-

нейной формы, которые весьма были сход-
ными с воздействием пред\,{етов, имеюIдих
тупограflную ударяюшую поверхность (с

ушом схождения граней в З0') и характе-

ризOваjIись пOлным отсутствием тканевых
перемьшек в области их дна и концов. От-
слоенрIе эпидермlIса п0 краям ран в этих экс-
периментах приближались к лентовидной

форме, и достlIгало 0,5 сшr. fiIирины, Таким
сlбразом, ширина полосы 0тслоения эпиде]]-
миса составляла половрIну шрIриньi плоско-
сти ударника.

В толrце подкожнO*жировой клетчатки
в области ран всегда наблюдались крово-
излияния темно-красного ttrBeTa, площадь
которьж возрастаJIа в зависимости от ши-

рины ударяющей плоскости и площадII соу-

дарения. Эти кровоизJI}Iяния были овальной

формы и дострIгали разп{еров 9,0х3,0 см.

11овреждсния костей черепа в месте с0-

ударения в завIлсимости с}т ширины уда-

ряющей повеl]хности представлялись илрI

вдавленными переломами I.1лII полными
трешинаi\{и, иногда переходящIIми на осно-
BaHIle черепа. Вдавленньте переломы возни-
кали от действия ударников шириной 1 см.,
были вытянутой формы достигали размеров
5,15х2,55 см. и западали в полостъ черепа до
0,4 см. 11родольные края tsдавIIенных пере-
ломов были ровныNlи или слегка зубчатыми,
поперечные (конuевые) - с множествен-
ны},Iи отломками, напоминающими терра-
совидные переломы. JIинейные переломы
появляJIись при ударах удлршенными пред-
метами, плоская поверхность которых ши-

риной была равна 3 см.; 4 см.; 5 см.; бсм.; 7
см. и их направление совпадало с продоль-
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