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I. Historie mého zapojeni do pfipadu ods. Petra Kramného, nar. 19. 5. 1978
15. 8. 2016 — zadost obhajkyné JUDr. Rejikové o vypracovani znaleckého posudku.

17. 8. 2016 — ma pisemna zadost Ustavu soudniho lékaf'stvi FN Ostrava o zapUjceni veSkerych
nekroptickych materiali (histologické preparaty, parafinové blocky, zbytkovy material) ze
srdci zemrelych Moniky Kramné, nar. 6. 6. 1977 a Kldry Kramné, nar. 16. 7. 2005.

21. 9. 2016 — dopis pfednosty USL FN Ostrava MUDr. |. Dvofécka, Ph.D., v némZ na zakladé
dopisu statniho zastupce Mgr. V. Legerského z 19. 9. 2016 vysvétluje, pro¢ mi poZadované

materiadly nemuze zapuijcit.
25. 4. 2017 — ma opakovana pisemn4 Zadost o zapujceni nekroptickych materiall

predsedkyni Krajského soudu v Ostravé JUDr. R. Gilove.

3.5. 2017 — dopis JUDr. R. Gilové, v némZ mi sdéluje, Ze materidly nelze zapujcit na mé
pracoviitg, ale e je mohu zkoumat v USL FN Ostrava.

9. 5. 2017 — dopis MUDr. |. Dvofaéka, Ph. D., v némz mi sdéluje, Ze poZadované histologické
Fezy (preparaty) budou pro mne pfipraveny k prohlédnuti na USL FN Ostrava dne 17. 5.

2017.

17. 5. 2017 — mé cesta do Ostravy, kde mi na USL byly piedloZeny pfislusné histologické
preparaty a umoznéno jejich mikroskopické vysetieni.

V celém tomto znaleckém posudku se vyjadfuji pouze k patologii srdci Moniky
Kramné a Klary Kramné, zemfelych 30. 7. 2013 v Hurghadé (Egypt).



II. Nejprve podévam ptehled popist nélezt na srdci v jednotlivych pitevnich protokolech a
znaleckych posudcich (zvyraznéni ¢asti textl proved! . S.)

1. Pitva Moniky Kramné a Klary Kramné 31. 7. 2013 a doplrikovy posudek z 19. 8. 2014 (Dr.
W. M. Nagi, Egypt):

Monika Kramna: , Srdce v normalu”.
Kldra Kramna: , Organy hrudni v normalu”.

Vysledkem pitev bylo podezieni na otravu.

V dodatku k posudku dr. Nagi uvadi, Ze: ,Vnitini znamky, které byvaji u zasaZeni
elektrickym proudem jsou vétsinou nespecifické, .... s ndlezem drobnych prokrvéceni na
perikardu, smétujicich dle sméru elektrického proudu. Tyto znamky nebyly béhem pitvy
nalezeny.

Histologie nebyla provadéna.

2. Repitva Moniky Kramné a Kldry Kramné 9. 8. 2013 (t]. 10 dnii po smrti) v USL FN Ostrava
(MUDr. M. Smatanova, Ph.D. a MUDr. M. Dokoupil). Znalecky posudek z 30. 1. 2014 (tj.
témér 6 mésicll po repitvé):

Pitevni protokol Monika Kramna, s. 6:

,Srdce pfimérené velikosti, uloZeno v otevieném osrdecnikovém (chybi — vaku; pozn.
. $.). Srdce obsahuje zfixovanou fialové hnédou drt pravdépodobné plvodné krve a to
v obou komorach. Svalovina levé komory Sife 1,2 cm, vpravo pak sily 0,4 cm, tram¢ina neni
zbytnéla. Na fezu je svalovina hnédé barvy, bez loZiskovych zmén. Pfisrdecnik i osrdeénik s
hladkou vystelkou, bez piitomnosti te¢kovitych krvaceni. Chlopné jsou hladké, jemné, usti
pfiméfenéd prostorna. Nitroblana srdecni bledd, bez prokrvaceni. Ouska jsou volnd, ovalna
okénko uzavieno. Véncité tepny jsou jemné, volné, bez sklerotickych zuzeni. Srdecnice
neroziifena, s jemnou vystelkou.” (Pozn. I. S.: Zcela normalni nalez)

Pitevni protokol Klara Kramna, s. 5:

,Srdce pfiméiené velikosti, uloZzeno v rozstfizeném osrdecnikovém vaku, jehoz listy
jsou hladké lehce zkalené. Pod organovym listem osrde¢niku jsou ojedinélé teckovité i
drobné plogné gervenofialové krevni vyrony. Na fezu svalovina levé komory dosahuje Sife 1,1
cm, vpravo sily 0,3 cm. Komory srde&ni obsahovaly tekutou tmavé cervenou krev ve velkem
mnoZstvi, mezi traméinou jsou i kypré krevni sraZeniny. Svalovina je hnédocervené barvy,
v misté hrotu $edohnéda, tuha fixovana, bez loZiskovych zmén. Nitroblana srdecnf je jemna,
nezkalend, bez prokrvaceni. Chlopné cipaté i polomésicité jsou jemné, blanité. Ouska jsou
volna, ovalné okénko uzavieno. Vénéité tepny jsou jemné, volné, bez sklerotickych zizeni.
Srdeénice nerozéifens, s jemnou vystelkou.” (Pozn. I. S.: Prakticky normalni nalez)

Histologie Monika Kramnj, s. 8:

,V podélném Fezu zastizena vyrazné piekrvend pfi¢né pruhovana srdecni svalovina
bez znamek hypertrofie, bez zanétlivé celulizace. Intersticium je napadné rozvolnéné,
svalova vldkna misty aZ chaoticky fragmentovana vytvarejici obraz popisovany jako bark like
myokard (vzhled stromové kdry). Jinde svalova vlakna vytvareji opticky ,zahu3téné”
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hyperkontrakéni pruhy a loZiska ndpadného zvinéni vytvérejici tzv. wave syndrom (cik-cak
uspofadani myokardu). V okoli drobnych cév prokazany opticky prazdné prostory

s eozinofilné se barvicimi hmotami amorfniho charakteru, misty i s jemnymi kapénkami tuku.
Nalez odpovida drazu elektrickym proudem®.

Histologie Klara Kramna, s. 7:

»V preparatech zastizeny Sikmé fezy srdecni svalovinou, drobné cévy jsou dilatované,
lumen misty vypInéna krvi. Pfiéné pruhovand srde¢ni svalovina bez znamek hypertrofie, bez
zanétlivé celulizace. Intersticium je ndpadné rozvolnéné, svalova vladkna misty aZ chaoticky
fragmentovana vytvarejici obraz popisovany jako bark like myokard (vzhled stromové kiiry).
Jinde svalova vldkna vytvareji opticky ,zahusténé” hyperkontrakéni pruhy a loZiska
napadného zvinéni vytvarejici tzv. wave syndrom (cik-cak uspofadani myokardu). V okoli
drobnych cév prokazany opticky prazdné prostory s eozinofilné se barvicimi hmotami
amorfniho charakteru, misty i s jemnymi kapénkami tuku. Nalez odpovida urazu elektrickym
proudem®.

3. Znalecky posudek prof. MUDT. J. Stefana, DrSc. z 23. 4. 2015.

Ze znaleckého posudku cituji:

vrvs

posudku soudni pitvy v CR jako jednoznaéné pro draz elektrickym proudem viak nejsou
jednoznaéné specifické. Literarni idaje ani vlastni zkuSenosti tomu neodpovidaji, ponévadi
podobné histologické zmény v myokardu mohou byt pfitomny I u jinych pfi¢in srdeéniho
selhani.”

s. 10 - ,Ja sam jsem histologické vysetfeni neprovadél — histologické preparaty mné nebyly
poskytnuty”.

4. Znalecky posudek MUDr. I. Fargase a MUDr. R. Matlacha z 8. 10. 2015.
Ze znaleckého posudku cituji:

s. 29 — Mikrofoto s popisem: Klara Kramna — zanétliva celulizace srdeéniho svalu.

Bod 28, s. 54 — ... rozsahla lymfocytarni infiltrace rGznych orgédnu, mj. srdce...”

Bod 29, s. 56 —,, Tzv. ,bark like myocard“ neni jednoznacné (specificky) zmé&nou proudovou
(pGsobeni elektrického proudu), ale jedna se o zmény, které postihuji tzv. t&sné spoje (tight
junction) bunék a jsou nachazeny pfi riznych chorobnych stavech a zmény typu ,,bark like*
byvaji zastiZzeny i na jinych organech nap¥. u mrtvol pitvanych del$i dobu po smrti“.

5. Revizni znalecky posudek doc. MUDr. F. Vorla, CSc. ze 14. 12. 2015.

Ze znaleckého posudku cituji:



s. 306 — ,Na vyzadani byly znalcam zaslany Ustavem soudniho |ékaFstvi v Ostravé veskeré pal
histologické preparaty popsané v pitevnich protokolech. Podepsani je prohlédli spolu SVY
s MUDr. Paviou Vitkovu, primaikou patologického odd&leni Nemocnice v Ceskych
Budéjovicich, se stejnymi zavéry jaké uinili znalci dr. Dokoupil a dr. Smatanova®“.

s. 313 — , Mikroskopicky nélez na srde&nim svalu obou zemfelych (vyrazné vlnéni svalovych
vlaken a jejich fragmentace se zahugténymi zénami) neni sice patognomonicky pouze pro
uraz elektrickym proudem, ale vyskytuje se predevsim u stav(, které byly u obou vylouceny

(ischémie- nedokrevnost srdeéniho svalu, resuscitace s pouZitim elektrickych vybojd). Navic M
takto masivni vyskyt téchto znamek je u jinych pfi¢in smrti vzacny“. je
s. 316 — ,Po prostudovani kompletniho spisového materialu a zaslanych histologickych m
preparatl nelze realné pfipustit jinou pricinu smrti u Moniky Kramné a Klary Kramné, neZ ta

akutni selhani srdce p¥i drazu elektrickym proudem®.

6. Revize histologickych preparatii srdce dne 17. 5.2017 v USL FN Ostrava (prof. MUDr. Ivo
Steiner, CSc.)

Monika Kramna (pitva ? 645/13)

K vySetieni byly pfi repitvé ze srdce odebrany 2 vzorky — sténa levé komory (prep. €.
5) a véncita (koronarni) tepna (prep. ¢. 23).

Ve sténé levé komory (neni specifikovano, o kterou sténu se jedna) jsou v srdeni
svaloviné (myokardu) pfitomny lehké posmrtné (autolyticke) zmény charakteru tzv.
fragmentace vlaken. Jinak jde o prakticky normalni nalez.

Velka véncita tepna je zcela normalni. V jejim okoli je v myokardu lehky stupen
tukové (lipomatozni) atrofie. Osrdeénik (epikard) je normalni.

Klara Kramna (pitva ? 645/13) (stejné Cislo u obou pitev!? —pozn. |. S.) (
K vy3etieni byly pfi repitve ze srdce odebrany 2 vzorky, oba ze stény levé komory
(prep. ¢. 7 a 8).
V obou vzorcich stény levé komory (neni specifikovéno, o které stény se jedna)
zastizena v myokardu nepatrna loZiska tzv. _vInéni“ vlaken. Nalez v3ak lze celkové hodnotit
jako normélni. Rozhodné neumoZfiuje diagndzu selhani srdce nasledkem ucinku elektrického
proudu.



Ill. V posudcich vSech zi¢astnénych znalct se objevuji nékteré odborné terminy tykajici se
patologie myokardu. Pro objasnéni uvadim jejich specifikaci, na zakladé pfisluiné literatury i
svych vlastnich zkusSenosti:

g

Myokardidini ,,vinky” (myocardial waves; wavy fibers). [Obr. 1] (Termin ,cik-cak uspofadani
je nevédecky).

Poprvé popsany v roce 1974 jako nej¢asnéjsi histologicka zména pfi infarktu
myokardu (1). Jde o zteneni, protaZzeni a zvinéni mrtvych svalovych vlaken, zptisobené
tahem okolni zivé svaloviny (2). Jak se vSak pozdéji prokazalo, jde o nespecificky nalez (3).

Obr. 1. Myokardialni ,vinky” (barveni hematoxylin — eozin).
(Z vlastniho archivu — ¢asné stadium infarktu myokardu).



Kontrakéni pruhy (contraction bands). [Obr. 2]. (Termin ,,zahusténé” hyperkontrakcni pruhy
Ize poutzit).

Jde o zvlaétni typ odumrti (nekrézy) myokardu, s histologickym nalezem vyrazné
ztluétélych Z- prouzki v postizenych burikach pfi hyperkontrakd mrtvych sarkomer (Casti
svalovych vldken). Tento nalez je nespecificky a setkavame se s nim napr. u
katecholaminové kardiotoxicity (vliv adrenalinu a noradrenalinu), nadoru feochromocytomu,
na okrajich infarktu, po reperfuzi, po dlouhé resuscitaci, & po kardiochirurgické operaci. Jako
artefakt byva také v okrajich endomyokardidInich excizi. Je popsan i u krvaceni do mozku,
traumat mozku, nahlé koronami smrti, transplantace srdce, prehfati organizmu, deficitu
hoféiku, psychologického stresu i elektrického Soku (4).

Vyznam kontrakénich pruha neni zcela znam a kazdopadné jde o lézi nespecifickou.

Obr. 2. Kontrakéni pruhy (barveni PTAH).
(2 vlastniho archivu — komplikace kardiochirurgické operace).

=, = L



Fragmentace vidken myokardu (fragmentation; myofiber break-up, fiber disruption [Obr. 3].
(Terminy ,,vzhled stromové kury”, resp. , bark-like myokard” jsou nevédecké).

Jde o histologicky nélez, kdy je na podélné fiznutych vlaknech myokardu patrné jejich
»polamani; fragmentace; segmentace”, bez jakékoli reakce v okoli.

Tento nalez je povaZzovan za artefakt, vznikajici jako posmrtna zména (autolyza) 12 —
18 hodin po smrti, v zavislosti na tepelnych podminkach (5, 6). Byl popsan i u nahlé smrti pfi
fibrilaci komor (zdvaZna porucha srde¢niho rytmu — arytmie) (7).

Obr. 3. Fragmentace vldaken myokardu (barveni hematoxylin — eozin).
{Z viastniho archivu — pokrocila posmrtna autolyza).



Literatura:
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1974, ss. 301-318.
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IV. Patologie srdce pfi tirazech elektrickym proudem

Uvadim popisy nalezli na srdci pfi umrti zpiisobeném elektrickym proudem, jak je
uvadi zakladni literatura patologicka i soudnélékarska (1-6).

Néktefi autori uvadéji, Ze mikroskopické zmény na organech nejsou ve vétsiné
pFipadi diagnostické, pokud nemame zevrubnou znalost o okolnostech imrti a o
pritomnosti elektrickych zndmek (1,5). Nicméné vétsina autori se shoduje, e se pfi
podrobném histologickém vy3etFeni srdci osob zemielych urazem elektrickym proudem
nachazeji rozsahld loziska kontrakénich pruhii az nekréz myokardu viech ¢étyf srdeénich
dutin (leva komora, prava komora, leva sifi, prava sifi) a rovnéz v myokardu sifiového a
sinokomorového uzlu pfevodniho systému. Obdobné zmény jsou popisovany i v hladké
svaloviné medie velkych i malych vénéitych tepen a v nitroblané srdeé¢ni (endokardu). Vzacné
je popisovana i fragmentace vlidken myokardu. Z literatury je mi znam jediny pfipad nalezu
tzv. ,vinek” myokardu, a to pfi imrti po zasaZeni bleskem (2). V drobnych cévach myokardu
je popisovano zdureni bunék jejich vystelky (endotelii), trombdzy, poskozeni stén a krvaceni
do okolniho myokardu.

Shrnuto - jedinym viceméné konstantnim nédlezem na srdci pfi umrti nisledkem urazu
elektrickym proudem se tedy jevi masivni pfitomnost kontrakénich pruhtt myokardu.

Literatura:

1. Silver, M.D., Gotlieb, A.l., Schoen, F. J.: Cardiovascular Pathology, 3rd edition, 2001,
Churchill Livingstone, s. 578.

2. Janssen, W.: Forensic Histopathology. Springer Verlag, 1984, ss. 270-274.

3. James, T.N., Riddick, L.R., Embry, H.: Cardiac abnormalities demonstrated postmortem in
four cases of accidental electrocution and their potential significance relative to nonfatal
electrical injuries of the heart. Am. Heart J. 120, 1990, ss. 120-143.

4. Xenopoulos, N. et al.: Myocardial injury in electrocution. Am. Heart J. 122, 1991, ss. 1481-
1484,

5. Perper, J.A., Wecht, C.H.: Microscopic Diagnosis in Forensic Pathology, ss. 263-266.

6. Dettmeyer, R.B.: Forensic Histopathology. Springer, 2011, ss. 157-158.
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V. Pripominky k pfedchozim znaleckym posudkim

1) Egyptsky soudni lékar dr. Nagi pfi pitvé Moniky Kramné a Klary Kramné shledal nélezy na
obou srdcich v normalu. Na dodatecny dotaz uved|, Ze na obou srdcich nenalezl znamky
zasaieni elektrickym proudem. Histologické vySetreni nebylo provedeno.

2) K udajim ve znaleckém posudku dr. Smatanové a dr. Dokoupila mam tfi zasadni kritické
pripominky, tykajici se patologie srdce:

a) Naprosto nedostateény rozsah histologického vySetfeni obou srdci.
b) Popis histologickych zmén myokardu, které ve skutecnosti nejsou pfitomny.
c) Prakticky doslovny popis histologie obou srdci.

ad a) Ze srdce Moniky Kramné byly pfi repitvé odebrany pro histologii jen 2 vzorky,
pricemz jen jeden z nich je ze stény levé komory; ze srdce Klary Kramné byly odebrany
rovnéz jen 2 vzorky, oba ze stény levé komory. Pfi patologickych pitvach nekardiologickych
pripadu se béiné odebira ze srdce vzorka vice, pfi pitvach kardiologickych pfipadi pak kolem
deseti a pfi specialnich pitvach, jaké jsou v daném pripadé, aZ nékolik desitek.

V obou pfipadech neni uvedeno, ze které stény levé komory (predni, zadni, boc¢ni)
vzorky pochazeji.

V obou pitvach tedy nebyl vysetien cely obvod levé komory, nebyla vySetiena prava
komora, nebyly vySetifeny obé srdecni siné, nebyl vySetien prevodni systém srdce ani nebyly
cilené vysetreny velké a malé véncité (koronarni) tepny. Zejména nevysetreni prevodniho
systému, jako prevadéce elektrické energie v srdci, povazuji za zavazny nedostatek.

MUj subjektivni nazor je, Ze pfi repitvach se znalci soustredili na egyptské podezieni
na otravu (velky rozsah toxikologickych vySetreni) a teprve dodatecné, pfi negativité
toxikologie, presli k teorii Urazu elektrickym proudem. Znalecky posudek s vysledky
histologie vznikl aZ témérf 6 mésica po pitvé!). Nerozumim pak tomu, proc pfi zjevné
nedostate¢ném rozsahu primarniho vysetreni srdci znalci neodebrali ze zbytkového
materialu (ktery predpokladam archivovali) dalsi vzorky pro podrobné histologické vysetreni.

ad b) Ze znalci popisovanych histologickych zmén myokardu v obou srdcich je
pfitomen pouze lehky stupen fragmentace svalovych vlaken (viz bod lil.) Tento nélez
povaiuji za zménu posmrtnou — autolyzu (repitvy byly provedeny az 10 dnl po smrti).

Zodpovédné tvrdim, Ze znalci popisované kontrakcni pruhy myokardu nejsou
pfitomny vubec, pricemZ, jak uvedeno v bodé IV., jde o jediny konstantné popisovany nalez
u smrti u¢inkem elektrického proudu. Tzv. ,vinky” myokardu jsou v minimalnim rozsahu
pritomny v srdci Klary Kramné; jde o nespecificky, témér nediagnosticky nalez, ktery se
nachazi u amrti z nejraznéjsich pficin.

Zmény znalci popisované v okoli intramyokardialnich cév (rozvolnéni) jsou minimalni
a povazuji je rovnéz za posmrtné.

Znalci nepouzili specialni histologicka barveni k potvrzeni svych ,,nalezi“, napf.
barveni PTAH pro zvyraznéni eventuadlnich kontrakcnich pruh, ¢i napf. metodu Sudan 3 pro
specifikaci udajnych kapének tuku v okoli intramyokardialnich cév. Bez specialniho barveni
nelze tvrdit, Ze popisované kapénky jsou skutec¢né tuk.
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Posléze se ptam, proc znalci nedokumentovali jimi popisované histologické zmény
mikrofotograficky, pficemz jejich idajnd pfitomnost zasadné pfispéla k odsouzeni
obzalovaného.

ad c) Prakticky stejny popis histologie obou srdci (téméF opsani) povazuji za
neprofesiondlni. Pfeci nemohou byt naprosto stejné nalezy u dvou jedinct!

Zavérem komentuji jediny makroskopicky patrny patologicky nalez z obou pfipadd,
popsany na srdci Klary Kramné: ,,ojedinélé te€kovité i drobné ploiné cervenofialové krevni
vyrony pod organovym listem osrdecniku” (epikardu). Jde o tzv. petechie — pomérné ¢asty
nalez vznikajici zfejmé terminalné p¥i nedostatku kysliku (asfyxii).

3) Znalecky posudek prof. Stefana - ve znaleckém posudku jsou viceméné jen komentovany
pitevni protokoly a posudky znalci z Egypta (dr. Nagi) a z Ostravy (dr. Smatanova a dr.
Dokoupil). Prof. Stefan uvadi, Ze mu nebyly poskytnuty histologické preparaty.

K diagndze pficiny smrti Grazem elektrickym proudem se stavi kriticky, protoze
histologické zmény popisované ostravskymi znalci nejsou jednoznaéné specifické.

4) Znalecky posudek MUDTr. I. Fargase a MUDr. R. Matlacha — popis histologickych zmén
myokardu, tak jak je zvykem jej provést, v posudku uveden neni (dle znalcG proto, ze
ocekavali daldi histologické fezy). V textu (s. 54) viak hovofi o rozsahlé lymfocytarni infiltraci
ruznych organd, mj. srdce. Tuto udajnou zanétlivou infiltraci srdeéniho svalu dokumentuiji
mikrofotografii ze srdce Klary Kramné na s. 29. Tato fotografie je viak $patné technické
kvality a neumoiZriuje solidni diagnézu. Tmavé ,te¢ky” v pravém dolnim rohu fotografie,
interpretované jako lymfocyty, jsou artefakt.

Pfi mé revizi histologickych preparatd jsem v srdcich Moniky Kramné a Klary Kramné
zadnou zénétlivou celulizaci neprokazal, a tudiz se nemize jednat o zanét srdeéni svaloviny
(myokarditidu).

5) Revizni znalecky posudek doc. Vorla se v popisu histologie myokardu obou srdci zcela
ztotoZiiuje s nalezy znalch ostravskych, tj. s pfitomnosti fragmentaci, zahusténych zon (tj.
kontrakénich pruhi) a vyrazného vinéni svalovych vldken. Vyskyt viech téchto znamek
popisuje dokonce jako , masivni*.

Opakuji, Ze kontrakéni pruhy ani vyrazné vinéni v histologii obou srdci pfitomny
nejsou.

Pohfichu, doc. Vorel ty idajné zmény myokardu ve svém posudku nedokumentuje
mikrofotografiemi, a¢ histologické nalezy v jinych organech, napf. ve sténé stfevni ¢i v plicich
doplriuje fotografickymi ilustracemi.
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Souhrn a zavér

Existuji Ctyfi pfedchozi znalecké posudky tykajici se histologie srdci zemrelych Moniky
a Klary Kramnych. Tyto posudky Ize rozdélit do dvou skupin, které maji vyrazné odlisné
nazory:

Znalci Smatanova + Dokoupil a Vorel zcela jednoznaéné uzaviraji, Ze jimi popisované
histologické zmény v obou srdcich odpovidaji urazu elektrickym proudem.

Naopak, znalci Stefan a Farga$ + Matlach zdtraziiuji nespecifi¢nost popisovanych
zmeén a jsou skepticti k teorii smrti ucinkem elektrického proudu. K nim lze pfipojit | nazor
egyptského znalce Nagiho, ktery pfi pitvé nezjistil zevni ani vnitfni znamky zasaZzeni
elektrickym proudem.

Po mém prostudovani histologickych preparatl z obou srdci musim konstatovat, ze
vySeuvedeny rozpor nema realnou podstatu — histologické zmény popisované prvou

skupinou znalcu (dokonce jako ,vyrazné” ¢i ,masivni”) v preparatech prakticky nejsou
pritomny.

Podle mého nazoru, tedy z makroskopického a histologického vysetieni obou srdci
nelze dojit k diagnéze akutniho selhani srdce ucinkem elektrického proudu.
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VI. Odpovédi na otazky znaleckého zadani obhajkyné JUDTr. J. Rejzkové

1. Otdzka: Mohou vzniknout v pitevnim protokolu MUDr. Smatanové a MUDr. Dokoupila €.
645/2013 (oba pitevni protokoly jsou znacené stejnym cCislem, a to oproti histol. preparatim)
popsané zmény na myokardu pfi okamZité smrti? Svédci popsany nalez - wave syndrom a
bark-like myokard v kontextu s nadlezem a popisem defektu na krku Moniky Kramné (7x1
vzniku wave syndromu, vidy pfi komplexnim posouzeni ndlezd v uvedenych pitevnich
protokolech.

Odpovéd: V terminologii znalcl popisujicich histologické ndlezy v myokardu je jista
nejednotnost. Proto hned tvodem uvadim oficialni terminy, které budu v tomto posudku
pouZivat:

- Myokardialni ,,vinky” (misto waves; wave-syndrom, ¢i cik-cak uspofadani).

- Kontrakéni pruhy (misto contraction bands, ¢i ,zahusténé” hyperkontrakcni pruhy).

- Fragmentace vldken (misto fragmentation; fiber disruption; segmentace; bark-like
myokard, ¢i vzhled stromové kary).

Jak uvddim v bodé Ill., vSechny tfi tyto obrazy jsou nepfilis specifické — myokardiaini
LVInky“ vznikaji v éasném stadiu infarktu myokardu, tj. asi do 1 hodiny po vzniku, kontrakéni
pruhy jsou popisovany u mnoha patologickych, traumatickych a experimentalnich stavd i
jako artefakt, a fragmentace vldken je povaZovana za artefakt, vznikajici 12 — 18 hodin po
smrti.

PFi okamzité smrti (béhem vterin) jsou z uvedenych zmén popisovany jen kontrakcni
pruhy. Tyto vSak ve vzorcich myokardu ze srdci Moniky Kramné a Klary Kramné pfitomny
nejsou.

2. Otdzka: Vysvétlete rozdil mezi znalci MUDr. Smatanovou a MUDr. Dokoupilem popsanym
nalezem na myokardech zemfelych, a to wave syndrom a bark-like myokard. Shledal jste na
zkoumanych vzorcich myokardu zemrelych jmenovanymi znalci uvadény wave syndrom a
bark-like myokard? Uvedte, zda v odborné literatufe je uvadén wave syndrom a bark- like
myokard v souvislosti se zdsahem elektrického proudu.

Odpovéd: Znalci dr. Smatanova a dr. Dokoupil popisuji v obou srdcich vsechny tfi vyse
uvedené histologické zmény myokardu. TotéZ potvrzuje i doc. Vorel ve svém reviznim
posudku. Ani jeden z nich viak udajné , ndlezy” nedokumentuje fotograficky.

Ja jsem pfi revizi histologie srdce nalezl pouze lehky stupen fragmentace vidken v
srdci Moniky Kramné, ktery hodnotim jako zménu posmrtnou, a nepatrna loZiska
myokardidlnich ,vinek” v srdci Klary Kramné, ktera hodnotim jako nalez v mezich normaiu.

Ani v jednom ze srdci jsem neprokazal kontrakéni pruhy.

Histologicky obraz je v obou srdcich prakticky normaini.

3. Otdzka: Prozkoumejte histologické vzorky a prozkoumejte nové histologické vzorky Vami
pofizené z odebraného histologického materialu.
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Odpovéd: Ma zadost na USL v Ostravé o zapiijceni veskerych nekroptickych materiald z
obou srdci, tj. histologickych preparatu (skli¢ek), parafinovych blo¢ka a zbytkového materialu
nebyla vysly3ena (viz bod I.). Musel jsem proto cestovat do Ostravy a histologické preparaty
prohliZet v cizim prostredi a na cizim mikroskopu. Také jsem tak nemél moznost v laboratofi
nadeho uUstavu eventudlné zhotovit dali histologické Fezy &i specialni barveni.

Povaiuiji to za diskriminacni, protoZe znalci doc. Vorlovi byly do Ceskych Budéjovic
preparaty zaslany.

4. Otdzka: Uvedte cisla nekroptickych fezi pfedanych Vam v prostorach USL FN v Ostravé ke
zkoumani. Uvedte pocet pofizenych blo¢ki z myokardu zemfelych. Uvedte ze kterych mist
myokardu obou zemfelych byl nekropticky materidl odebran a zda je odebrany nekropticky

materidl dostateény a zda lze z odebraného materialu u€init solidni a pravdivy znalecky
zaver lege artis.

Odpovéd: Jak uvadim v bodé 11/6, byly mi pfi navitévé USL v Ostravé dne 17. kvétna t.r.
poskytnuty histologické preparaty z obou pitev. Ze srdce Moniky Kramné (¢&. 645/13) byl
jeden vzorek (C. 5) ze stény levé komory (neuvedeno ze které stény) a jeden vzorek (& 23)z
velké véncité (koronarni) tepny (opét neuvedeno ze které). Ze srdce Klary Kramné (&.
644/13) byly oba vzorky (€. 7 a 8) ze stény levé komory (neuvedeno ze které).

Jak uvédim v bodé V/2a, jde v takto zavazném pfipadé o naprosto nedostateény
rozsah histologického vy3etreni obou srdci — nebyl vy3etien cely obvod levé komory, nebyla
vysetiena prava komora, nebyly vy3etfeny obé srdeéni sin&, nebyl vysetien pfevodni systém
srdce, ani nebyly systematicky vySetieny velké a malé vénéité tepny.

Takto minimalni rozsah vySetfeni neumoiiiuje solidni diagnézu jakéhokoli
srdeéniho onemocnéni, véetné selhani srdce Géinkem elektrického proudu.

5. Otdzka: Uvedte pii jak vysokém napéti dojde k fibrilaci srde¢nich komor.

Odpovéd: Nevim.

6. Otdzka: Prostuduijte fotografie snimki histol. preparati pofizené MUDTr. I. Fargasem a
urcete, zda se na srdci zemrelé Moniky Kramné nachazi wave syndrom, stejné se vyjadiete k
srdci Klary Kramné, porovnejte s histol. preparaty (dodanymi i Vami zhotovenymi). Doloste,
jak vypada wave syndrom z jinych pfipadi. Je wave syndrom na myokardu stejny, tedy
vykazuje shodné znaky u dospélého jedince a u ditéte? Lze s urcitosti fici, 7e wave syndrom
na myokardu dvou rozdilnych osob vykazuje shodné znaky, tedy vypada stejn&? Jaks je
pravdépodobnost stejného nalezu na myokardu u dvou osob? Hraje roli to, Ze se jedna o
pribuzné osoby — matka, dcera? Je moZné, Ze by veskeré tvarové zmény na preparatech byly
dusledkem mechanické vady noze (dle fotodokumentace MUDTr. I. Fargase se vyskytuji jen na
preparatech KK)? Urcete, zda se na srdcich obou zemfelych wave syndrom a bark-like
myokard nachazi. Lze jednoznaéné prokazat zménu na myokardu ozna&enou znalci MUDTr.

Smatanovou a MUDr. Dokoupilem jako disledek zasahu elektrickym proudem (plati tento
zaveér i v obecné roviné)?
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Odpovéd: Z mikrofotografii dr. Farga$e pochazi jen jedina ze srdce, a to Klary Kramné (s. 29).
Fotografie je $patné technické kvality; v jeji kvalitnéjsi casti (vlevo nahoie) je normalni
myokard, v tmavé éasti (vpravo dole) jsou jakési tmavé ,tecky”, které maji charakter
artefaktu. Rozhodné& nejde o lymfocyty a tudiz ne o zanét - myokarditidu.

Jak jsem jiz uved|, nalez myokardialnich ,vinek” byl pfitomen jen v srdci Klary
Kramné, a to v nepatrném rozsahu — bez diagnostické vahy. V bodé Ill. ilustruji na obr. 1.
myokardialni ,vinky” z vlastniho materialu. ProtoZe je fenomén myokardiainich ,vinek”
ptitomen prakticky jen pfi ischémii (infarktu) myokardu, tj. u dospélych, neni mi znamo, Ze
by byl popsan u déti.

Obraz myokardialnich ,vinek” je univerzalni, bez ohledu na pohlavi ¢i pfibuzenstvi.

Drobné technické nedostatky ostravskych histologickych preparatt jsou
zanedbatelné. Obecné jsou dosti €asté a v daném ptipadé nemaji vliv na hodnoceni
histologie.

Jak jsem jiZ vy$e uvedl, makroskopicky i histologicky obraz obou srdci je prakticky
normalni a rozhodné na jeho podkladé nelze dospét k diagndze akutniho selhdni srdce pfi
urazu elektrickym proudem.

7. Otdzka: Uvedte , zda néktery z nekroptickych fezd vykazuje znamky zvySené bunécnosti.
Pokud ano, oznaéte &islo Fezu a na myokardu které zemrelé se nachazi.

Odpovéd: Na zadném ze mnou vysetfenych celkem &tyr histologickych preparati z obou
srdci jsem nepozoroval zvySenou bunécnost.

8. Otdzka: Uvedte, zda je rozdil mezi vinénim a fragmentaci vidken a zda je moiné (obecné i
s prihlédnutim ke konkrétnimu zkoumani), aby byly na myokardu pfitomny soucasné wave
syndrom a bark- like myokard.

Odpovéd: Popis ,vinek” myokardu a fragmentace viaken jsem uved| v bodé ill. Masivnéjsi
vyskyt ,vinek” je projevem ischémie (nedokrevnosti) srde¢ni svaloviny, typicky jako
nejéasnéjsi zména pfi infarktu myokardu. Nalez ojedinélych ,vinek” je €asty a zfejmé k nému
dochazi pri termélnim selhdvani obéhu; v takovychto ptipadech nemaji diagnosticky vyznam.
Fragmentace pak je zmé&nou posmrtnou, pfi delSi dobé mezi smrti a pitvou, zejména

v teplém prostiedi — tudiz artefakt.

9. Otdzka: Lze ve zkoumanych nekroptickych vzorcich prokazat ndlez wave syndrom a
bark-like myokard a svéd¢i znalci MUDr Smatanovou a MUDr. Dokoupilem popsany nalez v
pitevnim protokolu &. 645/2013 na zkoumanych vzorcich o priichodu elektrickym proudem?

Odpovéd: V obou srdcich je prakticky normalni histologicky nalez, a proto rozhodné nelze na
zakladé histologie srdci redlné uvaZovat o vlivu elektrického proudu. Pro umrti z vlivu
elektrického proudu by teoreticky svéd¢il snad pouze rozsahly vyskyt kontrakénich pruhi

v myokardu levé i pravé komory, levé i pravé siné a pfevodniho systému a ve sténach vétsich
i mensich vénéitych tepen, coz samoziejmé vyZaduje cilené rozsahlé vysetreni srdce mnoha
vzorky.
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V celkem ctyrech vysetrenych vzorcich ze srdci Moniky i Klary Kramnych kontrakéni
pruhy pritomny nejsou.

10. Otdzka: Pokud nelze prokazat priichod elektrickym proudem, jaky zavér Ize ze vzork(
dovodit (stanovte diagnozu).

Odpoveéd: Pfi prakticky normalnim nalezu ve vzorcich obou srdci, nelze z nich u€init diagnézu
priéiny smrti.

11. Otdzka: Znalci provadéjici dalsi posudky (prof. MUDr. JiFi Stefan, DrSc., MUDr. Matlach,
MUDr. Fargas) nalezy na vzorcich srdce popisuji jako nespecifické - pokud je nalez
nejednoznacny, co je nutné/vhodné vykonat pro upresnéni zavéru?

Odpovéd: Souhlasim s nazorem uvedenych znalct, Ze nélezy ,vinky”, kontrakéni pruhy
fragmentace myokardu jsou nespecifické. Jedinou, viceméné spekulativni moZnost pro
eventualni objasnéni diagnézy vidim v odbéru dalSich vzorki ze zbytkového materialu obou
srdci, ktery by mél byt archivovan v USL Ostrava, a jejich histologickém vysetieni.

12. Otazka: Znalci provadéjici dalsi posudky (MUDr. Matlach, MUDr. Fargas) poukazuji na
mechanickou vadu krajeciho noZe; Ize ze vzork dovodit mechanické poskozeni zkoumanych
fez?

Odpovéd: Jak uvadim jiz v odpovédi ¢. 6, pfi ne zcela dokonalém mikrotomovém noiZi, jimz se
z parafinovych blocka kraji nékolik tisicin milimetru silné platky, napf. drobnych ,zubech” na
ostfi noze, mohou byt na vyslednych histologickych preparatech patrné ,ryhy”. Pro
zkuseného mikroskopika toto necini vétsi problém. Na ostravskych preparatech fezy nejsou
vyraznéji poskozeny.

13. Otdzka: DalSi zjisténi znalce, dileZita pro objektivni posouzeni v dané véci.

Odpovéd: Musim opakovat, Ze mikroskopické zmény myokardu, které ve svych znaleckych
posudcich popisuji dr. Smatanova a dr. Dokoupil i doc. Vorel, tj. kontrakéni pruhy a
myokardialni ,,vinky” ve vétSim mnoistvi v preparatech z obou srdci pFfitomny nejsou a
nemohou tedy byt podkladem pro jejich diagnézu urazu elektrickym proudem. Je neobvyklé,
a vodborném textu nepfijatelné, Ze ani dr. Smatanova a dr. Dokoupil ani doc. Vorel své
udajné nalezy v histologii myokardu, o néz viceméné opiraji svou diagnézu, nedokumentuji
fotograficky.
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Jsem si védem nasledki védomé ne

pravdivého posudku a prohlasuji, Ze jsem tento
posudek vypracoval s pinoy odpovédnosti.

V Hradci Kralové dne 18. cervence 2017
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