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Cyjanowodoér obok tlenku wegla odgrywa coraz wiekszg role w mechanizmie zgonu
w pozarze w zamknietej przestrzeni. Jego zrédiem sa ptonace tworzywa sztuczne
zastosowane do wyrobu réznorodnych przedmiotow powszechnego uzytku. W pracy
przedstawiono wyniki badan nad ksztattowaniem sie cyjanowodoru we krwi ofiar pozaru.
Badany materiat stanowito 149 prébek krwi pobranych ze zwiok ofiar pozaru, 19 prébek
pobranych od oséb odratowanych z objawami zatrucia, probki powietrza z miejsca
pozaru pobrane w pierwszym okresie akcji gasniczej, oraz 7 probek krwi pobranych ze
zwtok oso6b, ktére zginety w wyniku dziatania zbrodniczego, a miejsce zbrodni podpalono.
W 79 prébach krwi pobranych ze zwiok (na 149 zbadanych) i u 8 os6b (na 19
odratowanych) z pozaru wykazano obecno$¢ cyjanowodoru. W 93 przypadkach z tej
grupy wykazano obecno$¢ hemoglobiny tlenkoweglowej. Oznaczony poziom cyjanowo-
doru we krwi ksztattowat sie w szerokim zakresie od 2,7 pg/ml do 78,7 pg/ml.

Hydrogen cyanide besides carbon monoxide, plays more significant role in the
mechanism of deaths in fires in confined spaces. The source of hydrogen cyanide is
inflammable plastic used in the production of a number of everyday objects. The
formation of endogenous hydrogen cyanide in human corpses, a process known and
described in literature, prompted the present examination of the hydrogen cyanide blood
levels in fire victims. The materiat examined was: 149 blood samples taken from fire
victims, 19 blood samples taken from fire survivors with signs of poisoning, 2 litres air
volume taken from the sceneg of the fire in the first stage of the fire—fighting, and 7 blood
samples taken from people who were first murdered and then the scene of crime was
torched. The control group was 123 blood samples taken from people who died of
carbon monoxide poisoning. The level of hydrogen cyanide was determined by the
pyrazolo-pyridine method modified by J. Nedoma, and the HbCO level was determined
by the Wolffs method. Hydrogen cyanide was present in 79 out of 149 postmortem
blood samples, and in 8 out of 19 blood samples taken from fire survivors. HbCO was
found in 93 cases belonging to the two groups mentioned. The hydrogen cyanide levels
ranged from 2,7 pg/ml to 78,7 jjg/ml. In the control group the hydrogen cyanide level was
below the lower normal range for the method used in 7 out of 123 cases.
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W sgdowo-lekarskim opiniowaniu przyczyny zgonu, dotyczgcym smiertelnych
ofiar w pozarze w zamknietej przestrzeni, coraz wiekszg role odgrywa obok
tlenku wegla cyjanowodor. (1,2,13,14,17). Wigze sie to szerokim stosowaniem
tworzyw sztucznych do produkcji réznorodnych przedmiotéw powszechnego
uzytku.

Liczne obserwacje zebrane przez wielu autorow (3,5,8,9) wskazujg ze
cyjanowoddér (HCN) uwalniany podczas spalania réznych materiatbw moze
poprzez dziatanie toksyczne na osoby znajdujgce sie w obszarze pozaru
zwiekszaé znaczgco zagrozenie ich zycia. Cyjanowodér jest jednym z najbardziej
toksycznych gazéw. Jego gwattowne dziatanie paralizujgce system oddechowy
sprawia, ze ostre skutki toksyczne wystepujg juz w pierwszym momencie
ekspozycji. Wzmozona w tym czasie hiperwentylacja ptuc przyspiesza wchtania-
nie tego gazu do organizmu.

Objetos¢ wytworzonego cyjanowodoru w czasie spalania zalezy od rodzaju
ptongcych materiatow. Z tego wzgledu wyrézni¢ mozna trzy grupy tworzyw
sztucznych: zywice nie zawierajgce azotu, powstate na bazie -celulozy,
i polietylenu, z ktérych w nizszych temperaturach spalania wydzielajg sie
niewielkie ilosci cyjanowodoru. Materialy zawierajgce azot, ktérych rozkiad
nastepuje w s$rednich i wysokich temperaturach spalania z wydzieleniem
znaczacych objetosci cyjanowodoru; - zaliczane sg tutaj Zzywice typu gtéwnie
poliamidéw, a takze wetna; materiat naturalny. Tworzywa zawierajgce azot,
gtéwnie zywice typu poliakrylonitryiowego, z ktérych juz w niskiej temperaturze
spalania powstajg znaczne ilosci cyjanowodoru. (8)

W ustaleniu przyczyny $mierci oséb, ktére zginety w zamknietym obszarze
pozaru nie mozna wiec pomingé toksycznego oddziatywania cyjanowodoru.
Uwzglednianie jedynie toksycznego dziatania tlenku wegla powstatego w wyniku
niepetnego spalania substancji organicznych, w swietle wspoétczesnej wiedzy jest
wysoce niewystarczajgce.

Ocena roli cyjanowodoru w przebiegu zdarzenia zakornczonego zgonem jest
problemem jednak do$¢ trudnym z uwagi na mozliwos¢ powstania w zwiokach
ludzkich poddanych dziataniu wysokiej temperatury cyjanowodoru endogennego,
a takze tworzenia sie tego zwigzku w wyniku procesow autolitycznych i gnilno -
rozkladowych zachodzacych w zwtokach. (4,11,12,17) Okoliczno$¢ ta skionita
nas do podjecia obserwacji nad czestotliwoscig wystepowania cyjanowodoru we
krwi 0sdb, ktére zginely w pozarze. Pozar miat miejsce gtdwnie w mieszkaniu,
domu, w samochodzie a takze w laboratorium.

MATERIAL | METODY

Materiat zebrany w latach 1996 -1998 stanowity:
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A. 1/ Préby krwi w liczbie 149 pobrane od oséb, ktérych zwioki znaleziono
w zamknietej przestrzeni pozaru,
21 Préby krwi pobrane od 19 osdb ewakuowanych z pozaru z objawami
zatrucia,
3/ Powietrze w objetosci ok. 2 | z plongcego pomieszczenia pobrane
w pierwszym okresie akcji gasniczej (7 przypadkow).

B. Badania kontrolne obejmowaty:
4/ Préby krwi pobrane ze zwiok 7-u osob, ktére zginety w wyniku dziatania
zbrodniczego lub samobdjczego a miejsce zbrodni podpalono,
5/ Préby krwi pobrane ze zwiok 123 osdb podejrzanych o zatrucie tlenkiem
wegla - kontrola.

Metody oznaczania

W wszystkich prébach krwi przeprowadzono badanie na obecno$¢ jondw
cyjankowych oraz hemoglobiny tlenkoweglowej. Badania te wykonano bezpo-
Srednio po dostarczeniu proby krwi do Zaktadu. W analizie na zawartos¢ jonow
cyjankowych zastosowano metode mikrodyfuzji a do oznaczen ilodciowych
reakcje Koniga z odczynnikiem pyrazolonowo-pirydynowym w modyfikacji
Nedomy (12) i spekrofotometr Hitachi U 2001. Badania iloSciowe na zawarto$¢
hemoglobiny tlenkoweglowej wykonano metoda Wolffa przy uzyciu kolorymetru
~specol”.

WYNIKI | ICH OMOWIENIE

Na 149 prébek krwi pobranych ze zwiok oséb, ktére zginety w pozarze zba-
danych na obecnos$¢ jondéw cyjankowych w 79 przypadkach uzyskano wyniki
dodatnie. Oznaczony poziom jonéw cyjankowych ksztattowat sie w granicach 2,7
- 78,7 ug/ml (tabela 1).

Tabela I. Wyniki badan préb krwi na obecnosé jondw cyjankowych dla grupy
0s0b, ktore zginety w pozarze.

Table I. Results of blood examinations for the presence of cyanide ions in the
group of victims of fire.

Liczebnos¢ prob krwi Liczebnos¢ wynikéw Zakres stezen CN
Number of blood dodatnich w |ig/ml
samples Number of positive results| CN concentrations in
n n u-p/ml
<2,7-78,7 >
149 79
x =423
Zakres stezen $miertelnych we krwi
Fatal blood concentrations
<2,4-5,0>[1, 151
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W tabeli Il przedstawiono wyniki badan tej samej grupy na obecnosé¢ hemo-
globiny tlenkoweglowej.

Tabela Il. Wyniki badan prob krwi na obecno$¢ hemoglobiny tlenkoweglowej dla
grupy osob, ktére zginety w pozarze.
Table 1l. Results of blood examinations for the presence of HbCO in the group

of people

who were victims of fire.

Liczebnos¢ préb krwi

Liczebnos¢ wynikow

Zakres stezen HbCO

n dodatnich w %
Number of blood n HbCO concentrations in %
samples Number of positive results
149 93 <5,0-90,0 >
7=46,7

Z zestawienia w tabeli Ill rezultatow badan na obecno$¢ HbCO dla wyodreb-
nionej grupy probek krwi, w ktérych stwierdzono obecnos¢ jondéw cyjankowych

wynika, ze w 79 prébach krwi

tlenkoweglowa obecna bytaw 61.

zawierajgcych cyjanowodor hemoglobina

Tabela lll. Zestawienie pozytywnych wynikéw badan krwi na obecnos¢ HbCO
w probkach zawierajgcych jony cyjankowe.

Table lll. Positive results of blood examinations for the presence of HbCO in
samples with cyanide ions.
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W 18 probkach krwi nie stwierdzono obecnosci hemoglobiny tlenkoweglowe;.
Oznaczony poziom cyjanowodoru dla tych prébek ksztattowat sie w granicach 0,5
-40,0ug/ml. (tabela V).

Tabela IV. Ksztattowanie sie poziomu cyjankéw w probkach krwi, w ktorych nie
stwierdzono obecnosci hemoglobiny tlenkoweglowe;.
Table V. Level of cyanides in blood samples without HbCO.

Liczebnos¢ prob n (HbCO - wynik | Zakres znalezionych stezen HCN w u,g/ml

ujemny) Range of HCN concentrations in |ig/ml
Number of samples n (HbCO -
negative)
18 < 0,5-40,0 >

Zakres stezen $miertelnych < 2,4-5,0 >
Range of fatal concentrations

W tabeli V i Vi zamieszczono wyniki badan prébek krwi os6b uratowanych
z pozaru z objawami zatrucia.

Tabela V. Wyniki badania o0s6b odratowanych z pozaru w mieszkaniu
i hospitalizowanych w Osrodku Ostrych Zatruc*.

Table V. Examination results of survivors of a fire of their residence and
hospitalized in the Acute Poisoning Centre.

Liczebnos$¢ prob krwi Liczebno$¢ wynikéw Zakres stezen CN w jig/ml

Obecna HbCO
Positive HbCO
Liczebno$¢ préb | Zakres stezen CN | Liczebnos¢ Zakres stezen HbCO
krwi n w uxj/ml Number w %
Number of blood | CN concentrations n HbCO concentrations in %
samples in |ig/ml
79 <2,7-78,7 > - 61 <12,0-95,0 >
x=423 X = 46,7

n dodatnich CN concentrations in u,g/ml
Number of blood n
samples Number of positive results
<0,30 - 3,57 >
19 8
x=1,76

* Oérodek Ostrych Zatru¢ Instytutu Medycyny Pracy i Zdrowia Srodowiskowego
Sosnowiec ul. Koscielna 13
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Tabela VI. Wyniki badarh na obecnos¢ hemoglobiny tlenkoweglowej dla oséb
odratowanych z pozaru.
Table VI. Results of blood examinations for the presence of HbCO in fire
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Tabela VIII. Wyniki badan kontrolnych probek krwi ze zwiok osob objetych
pozarem po Smierci.

Table VIII. Examination results of blood control samples from the corpse of
people burned after death.

survivors.
Liczebnos¢ prob krwi | Liczebno$é préb dodatnich | Zakres stgzen HbCO w %

n n HbCO concentrations in %

Number of blood Number of positive results
samples
< 5,7-50,6 >
19 18
"7= 241

Zestawienie wynikéw badania powietrza na obecnos$¢ jondw cyjankowych
pobranego z miejsca pozaru w pierwszym okresie akcji ratowniczej z wyszcze-
golnieniem ptongcych materiatéw przedstawiono w tabeli VII.

Tabela VII. Zestawienie wynikdw badan powietrza z miejsca zdarzenia na
obecnos¢ cyjanowodoru z rodzajem materiatdw palnych w pomiesz-
czeniach objetych pozarem.

Table VII. Comparison of the results of examination of air taken from the place
of event for the presence of HCN and the kind of inflammable mate-
rials in rooms affected by fire.

l.p. Liczebnos$¢ Okolicznosci zgonu HbCO CN"
no. 0s6b n Circumstances of death
Number of
people

1. 3 Zabojstwo w mieszkaniu i podpalenie 0,0 0,0
Murder in fiat and arson

2. 2 Jrytualne" zabdjstwo w bunkrze (satanisci) i podpalenie 0,0 0,0
Jritual" murder in bunker (the satanistic) and arson

3. 1 Samobodjstwo (wjazd elektrycznym tasmociggiem do 0,0 0,0
pieca hutniczego)
Suicide (entrance to metallurgical furnace by electric belt
conveyor flight)

4. 1 Eksplozja i pozar w zbiorniku po gazie w czasie spawania 0,0 0,0
Explosion and fire in gasholder during welding

Razem 7
Total

Lp Miejsca pozaru Materiat palny w pomieszczeniach objetych Wyniki badan
pozarem

No Place of fire Inflammable materiat in rooms on fire Examination results

1 | Pozary wyktadzina podtogowa, drewno, badanie ujemne

2 | w piwnicy papiery, izolacja przewodow badanie ujemne

3 | Fire in basement elektrycznych, benzyna badanie ujemne

floor covering, wood, papers, electric
isolation, petrol

Rezultaty badan kontrolnych na obecnos$¢ jondéw cyjankowych w 123 préb-
kach pobranych ze zwiok oséb podejrzanych o zatrucie tlenkiem wegla zebrano
w tabeli IX.

Tabela IX. Wyniki badan prob krwi na obecnos¢ jonéw cyjankowych dla grupy
kontrolnej (osoby podejrzane o zatrucie CO).

Table IX. Results of blood examinations for the presence of cyanide ions in
control group (people suspected of CO poisoning).

4 | Pozar poddasza belki stropowe badanie ujemne
fire in attic tie - beams

5 | Budynek mieszkalny 3- | belki stropowe, podioga drewniana, ptyta badanie ujemne
kondygnacyjny wiérowa, bardzo mate iloSci wyktadziny

Three - storeyed house tie-beams, wooden floor, hardboard,
smmall amount of floor finish

6 | Kiosk spozywczy styropian, skrzynki plastikowe, drewniane, badanie dodatnie
Grocer's kiosk maka, warzywa
polystyrene, plastic boxes, wooden boxes,
flour, vegetables

Liczebno$¢ prob krwi n | Liczebno$¢ préb dodatnich Zakres stezen CN
Number of blood n w u,g/ml
samples Number of positive results CN concentrations in
u.g/mi
123 7 <0,2

7 | Wezet cieptowniczy materac piankowy, papier, odziez, izolacja, badanie dodatnie
Thermal centrg potki drewniane
foam mattress, paper, clothes, isolation,
wooden shelves

Wyniki badan kontrolnych na obecnos¢ jonoéw cyjankowych i HbCO préb krwi
pobranych ze zwitok 0sbb, ktére po zgonie podpalono ilustruje tabela VIII.

Przedstawione wyniki badan wskazujg ze wsrdéd wydzielajgcych sie w poza-
rze dymow i gazéw obok tlenku wegla moze by¢ obecny cyjanowoddér. Dowodzag
tego wyniki analizy prébek krwi pobranych od osdb, ktorych zwioki znaleziono
w ptongcym pomieszczeniu (79 na 149 zbadanych). Jego zrédtem sg gtownie
rozkladajgce sie w wysokiej temperaturze tworzywa sztuczne obecne w postaci
réznorodnych przedmiotéw uzytku. Potwierdzajg to badania, w ktérych udato sie
wykaza¢ obecnos¢ cyjanowodoru w powietrzu pobranym z ptongcych pomiesz-
czen w pierwszym okresie akcji gasnicze;.
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Roéwniez wykazanie obok hemoglobiny tlenkoweglowej obecnosci tej sub-
stancji we krwi osdb ewakuowanych z pozaru z objawami zatrucia informuje
0 istniejgcym realnie zagrozeniu jego inhalacjg. Gwattowne paralizujgce dziatanie
cyjanowodoru na cztowieka przekresla szanse ucieczki z miejsca pozaru i moze
by¢ przyczynajego $mierci. Wskazujg na to wyniki badan probek krwi pobranych
ze zwlok 18 osob, ktore zginety w wyniku zatrucia samym cyjanowodorem.
Poziom cyjanowodoru w tych prébach zawarty byt w szerokich granicach
1 przekraczat poza dwoma przypadkami dolny zakres stezen przyjmowany za
Smiertelny < 2,4-5,0 ug/ml >. We krwi tych oséb nie wykazano obecnosci
hemoglobiny tlenkoweglowej. Wykrycie u 18— osdb, ktére zginely w pozarze
obecnosci tylko cyjanowodoru dowodzi, ze w pierwszym okresie pozaru wydzielit
sie gtéwnie cyjanowodor i on jest odpowiedzialny za $miertelne skutki dziatania
toksycznego. Jak na to wskazujg skromne wyniki badan powietrza pobranego
z ptongcego pomieszczenia w pierwszym okresie akcji gasniczej objetosé
powstatego cyjanowodoru w czasie pozaru zalezy od rodzaju, a takze ilosci
ptongcych przedmiotéw bedacych zrodtem tego zwigzku.

Wykazanie w 32 probach krwi jedynie obecnos¢é hemoglobiny tlenkoweglowej
informuje, ze toksycznym czynnikiem odpowiedzialnym za zatrucie sSmiertelne byt
w tej grupie badanej tylko tlenek wegla.

Zebrane obserwacje dotyczgce stosunkowo licznej grupy osoéb, ktore zginety
w czasie pozaru w zamknietej przestrzeni zwracajg uwage, ze ostrym czynnikiem
toksycznym odpowiedzialnym za zatrucie Smiertelne byt obok tlenku wegla,
cyjanowoddr. Wykazanie obecno$ci obu tych zwigzkéw w wiekszosci zbadanych
przypadkéw wskazuje na ich toksyczne wspotdziatanie w mechanizmie zgonu.

Przedstawione wyniki badan kontrolnych na obecno$¢ cyjanowodoru w tym
wysoki odsetek ujemnych wynikéw dotyczacych krwi oséb, ktére zginety
w pozarze (70 na 149 zbadanych), a takze dotyczgcych osob wczesniej zmartych
(morderstwa, dziatania samobdjcze) oraz podpalonych wskazywa¢ mogg na
niewielkie znaczenie cyjankéw endogennych w interpretacji uzyskanych wynikéw
dot. 0s6b zmartych z zatrucia w ptongcym pomieszczeniu.

Sygnalizowana przez innych autoréw mozliwos¢ powstania cyjanowodoru endo-
gennego w zwiokach poddanych dtugotrwatemu dziataniu ognia i znacznego ich
spalenia nie dotyczy badanych przez nas przypadkow. Na podstawie uzyskanych
wynikéw badar toksykologicznych mozna wysung¢ nastepujgce wnioski:

1. Wytwarzajgcy sie cyjanowoddér z plongcych tworzyw  sztucznych
w zamknietych pomieszczeniach stanowi obok powstajgcego tlenku wegla
powazne zagrozenie toksyczne dla zdrowia i zycia os6b tam przebywaja-
cych.

2. Dziatanie toksyczne powstatych w czasie pozaru tlenku wegla i cyjanowodo-
ru na organizm cztowieka moze mie¢ charakter addycyjny.

3. Intensywnie wydzielajgcy sie z ptongcych tworzyw sztucznych cyjanowodor
w pierwszym okresie pozaru moze by¢ wytaczng przyczyng zatrucia Smier-
telnego oso6b przebywajgcych w ptongcym zamknietym pomieszczeniu.

4. W diagnostyce oraz ratownictwie toksykologicznym nalezy uwzglednié
mozliwos¢ réwnoczesnego dziatania toksycznego cyjanowodoru i tlenku
wegla na osoby odratowane z pozaru.
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5. W opiniowaniu sgdowo-lekarskim dotyczgcym zgonu oso6b w pozarze
w zamknietej przestrzeni obligatoryjnie przeprowadzaé badanie krwi pobra-
nej ze zwtok na obecnos¢ cyjanowodoru i tlenku wegla.
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Komunikat

W dniu 10 grudnia 1999 roku Kapituta Nagrody imienia Dra Jana Zygmunta
Robla po raz kolejny nagrodzita najlepsze prace magisterskie i dyplomowe
z dziedziny nauk sgdowych.

Kapituta po zapoznaniu sie z pracami i recenzjami jednogtosnie postanowita
przyzna¢ Nagrode im. Dra Jana Zygmunta Robla za rok akademicki 1998/1999
Pani mgr Barbarze Lewandowskiej-Nalepie za prace pt. ,Przestepstwa
popetiane przy uzyciu nowoczesnych technologii przetwarzania informacji"
obronionej na Woydziale Prawa i Administracji Uniwersytetu im. Mikofaja
Kopernika w Toruniu. Promotorem pracy byt prof. dr hab. Mariusz Kulicki,
kierownik Katedry Kryminalistyki UMK.

Dotychczas Nagrody imienia Dra Jana Zygmunta Robla zostaly przyznane za
prace z zakresu: kryminalistyki (czterokrotnie), toksykologii (dwukrotnie),
psychologii sgdowej (jednokrotnie) i hemogenetyki sgdowej (jednokrotnie).

Announcement

On 10" December 1999, once again, the Chapter of the Dr. Jan Zygmunt
Robel Award selected the best Master's thesis and diplomas in the field of
forensic science.

After studding both the thesis and the reviews, the Chapter has unanimously
decided to grant the Dr. Jan Zygmunt Robel Award to Mrs. Barbara
Lewandowska-Nalepa for the thesis entitled "The offences committed using new
technologies of information transformation”, elaborated in the academic year
1998/1999, and presented at the Faculty of Law and Administration at the Mikotaj
Kopernik University in Torun. The work was written under Professor Mariusz
Kulicki, Head of the Criminalistic Department at the MKU.

Previously, the Dr. Jan Zygmunt Robel Award had been given to works in the
fields of: criminalistics (four times), forensic toxicology (twice), forensic
psychology (once), forensic haemogenetics(once).
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Stanistawa Kabiesz-Neniczka

Opiniowanie sgdowo-lekarskie w sprawie btedu
lekarskiego w materiale Katedry i Zaktadu
Medycyny Sgdowej Slgskiej AM w Katowicach*

Medico-legal opinions in the case of a physician's error in the
materiat of the Forensic Medicine Department of the Silesian
Academy of Medicine in Katowice

Z Katedry Medycyny Sadowej Slgskiej AM w Katowicach
Kierownik: prof. dr hab. H. Sybirska

Badaniami objeto 88 spraw rozpatrywanych w okresie kolejnych szesnastu lat 1975 -
1990 przez zespoty opiniodawcze w Katedrze Medycyny Sadowej Slgskiej Akademii
Medycznej. Z analizowanego, archiwalnego materiatu wynika, ze na 88 ocenianych
spraw w 21 dopatrzono sie nieprawidtowos$ci w postgepowaniu lekarza, co stanowi 23,9
%. llos¢ btedow diagnostycznych wynosita 17, tj. 80,9 %, a 4 sprawy zakwalifikowano do
btedoéw terapeutycznych. Wséréd 21 opinii, w ktérych postepowanie lekarskie zakwalifiko-
wano jako btedne, w 9 sprawach miato ono miejsce we wstepnej fazie diagnostycznej,
okres$lanej terminologig ,dorazna". Ws$ré6d specjalnosci klinicznych, w stosunku do
ktéorych najczesciej pojawiaty sie zarzuty o btedne postgpowanie lekarskie, na czoto
wysuwaty sie ginekologia i potoznictwo - 17, interna - 15, pediatria - 10.

In years 1975 - 1990 there have been studied 88 cases under investigation by
Consultative Bodies at the Forensic Medicine Department, Silesian Academy of Medicine
in Katowice. From the archives it appears that a physician's error was found in 21 out of
88 cases (23,9 %). The number of diagnostic errors was 17 (80,9 %) and in 4 cases
therapeutic errors were found. Among 21 opinions in which therapeutic management
was incorrect, it appeared in the initial "immediate" diagnostic phase in 9 cases.
Ginaecology and obstetrics (17), internal medicine (15) and paediatrics (10) were clinical
specialities in which incorrect therapeutic management was most often found.

Stowa kluczowe: btad lekarski, analiza opinii sgdowo-lekarskich
Key words: physician's error, analysis of medico-legal
opinions

Skrécona wersja rozprawy doktorskiej przedstawionej w dniu 2.06.1998r. na Radzie Wydziatu
Slgskiej AM w Katowicach
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