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Coraz cze$ciej zdarzajgce sie katastrofy o wymiarze miedzynarodowym, z akcentowa-
nym progresywnie czynnikiem terrorystycznym (ostatnio zamachy terrorystyczne na
terenie Standéw Zjednoczonych A.P. 11.09.2001 r.), zmuszajg do pilnego podjecia dziatan
na obszarze dotyczgcym =zagadnien organizacyjnych zwigzanych 2z problematyka
identyfikacji ofiar katastrof. Opracowanie dotyczy tej problematyki. Przedstawiono w nim
w schematycznym ujeciu propozycje rozwigzan, ktore odnoszg sie do dziatan
organizacyjnych na szczeblach: regionalnym, krajowym jak i miedzynarodowym,
zwigzanych z szeroko pojetym zagadnieniem identyfikacji ofiar katastrof.

Catastrophes on an international scale with an increasingly pronounced terrorist factor
(for example, the terrorist attacks in the United States of America on September 11,
2001) are occurring with increasing frequency. This fact compels the international
forensic medical community - especially at the present moment - to undertake
coordinated and rapid measures in the area, closely related to our profession, of issues
connected with problems of identifying the victims of catastrophes. To date organiza-
tional issues have not been harmonized to the required at an international level degree.
The subject has been raised frequently at congresses and symposiums of forensic
medicine. The real and present danger of catastrophes at a national and regional level
demands the adoption of rapid organizational actMties at these levels too. Because the
victims of such catastrophes are often of various nationalities, these actMties also
demand urgent organizational harmonization in keeping with established international
norms. The following article addresses this issue. It contains propositions in outline with
the aim of presenting them to discussion. These suggestions refer solely to organiza-
tional activities on the regional, national, and international levels, connected with the
issue of identification in the broad sense of the word.

Stowa kluczowe: identyfikacja, katastrofy, ofiary katastrof.
Key words: identification, catastrophes, victims of catastrophes.
* Opracowanie jest cze$cig memoriatu w sprawie koniecznos$ci powotania zunifikowanego miedzy-

narodowego / krajowego centrum identyfikacyjnego ofiar katastrof, przekazanego 18 grudnia
2001 r. w Krajowym Centrum Koordynacji Ratownictwa i Ochrony Ludnos$ci w Warszawie.

SZKOLENIE PODYPLOMOWE
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WSTEP

Sprawa dotyczgca dziatan organizacyjnych zwigzanych 2z problematyka
identyfikacji ofiar masowych katastrof nie ulegta dotychczas w miedzynarodowej
skali wymaganej unifikacji (5, 8, 9, 10, 18). Dyskutowano nad nig na forum
kongresowych i sympozjalnych spotkan medykéow sadowych (3, 4, 7, 13). Byia
ona wiodacym tematem Konferencji ,Wypadki Zbiorowe (Katastrofy) w Praktyce
Sadowo-Lekarskiej i Kryminalistycznej" (Jastrzebia Géra, maj 1981 r.) (16).
Uchwalona woéwczas rezolucja zostata przekazana do Krajowego Centrum
Koordynacji Ratownictwa oraz kompetentnym resortom. State niebezpieczen-
stwo katastrof o zasiegu krajowym czy regionalnym wymaga ciggtego doskona-
lenia dziatan organizacyjnych takze na tym polu. Zwazywszy czesty udziat
w obecnych katastrofach spotecznosci rdéznych narodowos$ci powinny one
zmierza¢ do unifikacji postepowania, ktéra bytaby zgodna z poszukiwanymi
Swiatowymi  standardami. W podejmowanych probach znormalizowania
w miedzynarodowej skali dziatah identyfikacyjnych w przypadku zbiorowych
wypadkow  $miertelnych  wielokrotnie podnoszono sprawe koniecznosci
wprowadzenia jednolitego modelu postepowania oraz potrzeby miedzynarodowej
wspbtpracy wielospecjalistycznych ekip identyfikacyjnych, operujgcych
w zakresie organizacyjnym i technicznym wedtug ustalonego schematu (2, 4, 6,
11, 12, 13, 16, 19). Postulowano powotanie przez Miedzynarodowg Akademie
Medycyny Sgdowej i Spotecznej komitetu, ktérego zadaniem bytoby opracowanie
tego modelu i utworzenie miedzynarodowej listy specjalistéw z zakresu
identyfikacji (12, 16). Podkreslano znaczenie, jakie na obszarze szeroko
pojetego zagadnienia identyfikacji oraz przy ustalaniu przyczyn katastrof
odgrywaja wysokie medyczno-sgdowe kwalifikacje (1, 17). Zwracano uwage na
koniecznos¢ dysponowania w badaniach identyfikacyjnych petng pula istotnych
informacji, ktadac przy tym nacisk na dostepnos$¢ do informacji zgromadzonych
w bankach danych DNA (14, 15). Usystematyzowanie sfery organizacyjnej
w przypadku ustalania tozsamos$ci zmartych w masowych katastrofach nabrato
szczegoblnego znaczenia w ostatnich latach, w ktérych spotykamy sie coraz
czesciej z pochtaniajacymi znaczne ilosci ofiar aktami terrorystycznymi:
przyktadowo w zamachu na samolot Boeing w Lockerby (1988 r.) zgineto 270
os6b, w ataku terrorystycznym na World Trade Center w Nowym Jorku
(11.09.2001 r.) $mier¢ poniosty 2822 osoby. Grozba tych zamachéw dotyczy
takze naszego Kraju, ktéry od niedawna znajduje sie w strukturach NATO i petni
w nich okreslong role. Wprowadzenie jednolitych zasad organizacyjnych na
wszystkich etapach postepowania identyfikacyjnego datoby gwarancje szybkosci
i skuteczno$ci jego przebiegu jak tez wykluczytoby ewentualno$¢ dziatan
chaotycznych i improwizacyjnych, ktore towarzyszg zwykle pierwszemu okresowi
tego postepowania (14). Na potrzebe wspédlnych, =zintegrowanych dziatan
medykéw sgdowych w przypadku masowych katastrof wskazuje posrednio takze
definicja katastrofy wg Swiatowej Federacji Towarzystw Medycyny Standéw
Nagtych i Katastrof: ,zdarzenie powodujgce tak masowe szkody i ofiary, ze
wysitki i Srodki ktorymi dysponuje spotecznos$é objeta katastrofg nie wystarczaja
do jej opanowania, w zwigzku z czym niezbedna jest pomoc z zewnagtrz".
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PROPOZYCJE ROZWIAZAN

Podstawowy sktad ekip identyfikacyjnych

+ ekipa identyfikacyjna pierwszego etapu dziatalno$ci (interwencyjna ekipa
identyfikacyjna dziatajgca na miejscu katastrofy):
koordynator (specjalista medycyny sadowej);

medyk sgdowy;

kryminalistyk;

antropolog;

operator sprzetu fotograficznego;

operator zrodet Swiatta;

protokolant dla obstugi medyka sadowego;
protokolant dla obstugi kryminalistyka;
pracownicy obstugi technicznej ;
pracownicy stuzby transportowej;
pracownicy stuzby pogrzebowej;

O O O OO0 OO0 O o o o

ekipa identyfikacyjna drugiego etapu dziatalnosci (ekipa identyfikacyjna
dziatajgca w zaktadach badawczych). W tym etapie uczestniczy druga ekipa
identyfikacyjna, w skiadzie jak ekipa interwencyjna poszerzonym o specjali-
stow z innych dziedzin:
o] odontologii;
c radiologii;

hemogenetyki;
c chemii i toksykologii (bron chemiczna);

bakteriologii i wirusologii (broh biologiczna);

o] psychologii (utatwienie kontaktu z identyfikujgcymi ofiary katastrofy ich
bliskimi);
a ponadto o:
o] laborantéw sekcyjnych;

o] personel catego zaplecza laboratoryjnego.
(w przypadku znacznej ilosci ofiar wymagane jest zwielokrotnienie sktadu ekip,
a w sytuacjach szczegélnych ich poszerzenie o specjalistéow z innych dziedzin).

Wyposazenie ekip identyfikacyjnych
» ekipa identyfikacyjna pierwszego etapu dziatalnosci:

o] niezbedny, klasycznie stosowany sprzet, zabezpieczony w specjalnych
skrzyniach: odziez i materiaty ochronne, podstawowe narzedzia specjali-
styczne, nosniki informacji, materiaty pomocnicze;

o] sprzet specjalistyczny (aparat fotograficzny, kamera video, lampy stacjo-
narne, przenosne komputery, dyktafony, srodki tacznosci).

+ ekipa identyfikacyjna drugiego etapu dziatalnosci:
poza wyposazeniem przedstawionym w punkcie poprzednim, aparatura
i sprzet wymagane do przeprowadzenia koniecznych, roéznokierunko-
wych, specjalistycznych badan.
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Schemat postepowania z udziatem ekip identyfikacyjnych
+ ekipa identyfikacyjna pierwszego etapu dziatalno$ci:
o jak najszybsze stawienie sie ekipy na miejscu katastrofy;
o staly jej kontakt z ekipa identyfikacyjng uczestniczacg w drugim etapie
dziatalnosci (patrz nizej);
o pokwadratowanie terenu wg metod archeologicznych oraz wykonanie jego
szkicu wzbogaconego dokumentacjg fotograficzng i dokumentacjg video;
¢ doktadne udokumentowanie umiejscowienia zwiok, fragmentow zwtok,
Sladow biologicznych, rzeczy znalezionych na zwtokach i w ich otoczeniu;
o fachowe zabezpieczenie ciat, sladow biologicznych i rzeczy oraz oznako-
wanie workow (torebek, kopert), w ktérych bedg transportowane do spe-
cjalistycznych zaktadow;
o kontakt ze stuzba pogrzebowg.
+ ekipa identyfikacyjna drugiego etapu dziatalnosci:
o szczegdbtowo udokumentowane badania medyczno-sadowe zwtok
z udziatem catego skitadu ekip identyfikacyjnych, celem ustalenia:

a. przyczyny zgonu, czasu zgonu, mechanizmu zgonu (badania makro-
skopowe, histopatologiczne, chemiczno-toksykologiczne, bakteriolo-
giczno-wirusologiczne);

b. tozsamosci denata z uwzglednieniem badan morfologicznych i hemo-
genetycznych;

o doktadnie udokumentowany opis odziezy denata oraz rzeczy znalezionych
przy denacie i w jego otoczeniu oraz ich specjalistyczne badania medycz-
no-sgdowe, kryminalistyczne, biologiczne i chemiczne, dotyczgce
w szczegdblnosci oceny:

a. charakteru uszkodzen odziezy i przedmiotow;

b. rodzaju zabrudzen stwierdzonych na powierzchni tych rzeczy;

c. znalezionych w ich obrebie artefaktow;

d. uwidocznionych $ladéw biologicznych (np. tkanek, biologicznej konta-
minacji);

e. Sladow prochu i osmalen;

f. $ladow substancji chemicznych;

o tworzenie z dokumentowanych spostrzezeh baz danych;

staty kontakt z rodzinami ofiar ze $cistym dokumentowaniem uzyskiwa-

nych od nich informacji i tworzeniem z nich baz danych;

o dostepnos¢ w kazdej chwili do catej wymaganej dla celéw identyfikacyj-
nych dokumentacji: medycznej, stomatologicznej, osobowej i tworzenie
z nich baz danych;

o

o integracja wynikow przeprowadzonych badan z informacjami uzyskanymi
na temat uczestnikow katastrofy.
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CENTRUM
DOWODZENIA )
ekipa identyfikacyjna pierwszego etapu ekipa identyfikacyjna drugiego etap

dzialalnosdci dzialalnosci
(ekipa interwencyjna) (Jak ekipa interwencyjna, nast¢pujaco

POszerZzona)

: w uzasadnionych przypadkach

Ryc 1. Model organizacji dziatania ekip identyfikacyjnych.
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Fig. 1. Organizational model for the operations of identification teams.
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Model organizacji dziatania ekip identyfikacyjnych (ryc. 1)

* tgcznos¢ centrum dowodzenia kierowanego przez prokuratora z:

o kierownikiem witasciwego terytorialnie ,regionalnego centrum identyfika-
cyjnego", utworzonego w oparciu o zaktad medycyny sgdowej, petnigcym
jednoczesnie w centrum identyfikacyjnym funkcje koordynatora dziatania
ekip identyfikacyjnych;

o naczelnikiem wtasciwego regionalnie zaktadu kryminalistyki;

o kierownikiem stuzby pogrzebowej;

* tacznos$¢ koordynatora z naczelnikiem zaktadu kryminalistyki i kierownikiem
stuzby pogrzebowej;

*« tgcznos¢ miedzy koordynatorem a podlegtymi mu cztonkami ekip identyfika-
cyjnych pierwszego i drugiego etapu dziatalnosci;

* tacznos¢ koordynatora, za posrednictwem centrum dowodzenia, z kierowni-
kami najblizszych terytorialnie ,regionalnych centréw identyfikacyjnych"
ujetych w ,krajowej sieci identyfikacyjnej" a w uzasadnionych przypadkach
z ,krajowym/miedzynarodowym centrum identyfikacyjnym";

*+ natychmiastowe stawienie sie¢ catego sktadu interwencyjnej ekipy identyfika-
cyjnej pierwszego etapu dziatalnosci (interwencyjnej ekipy identyfikacyjnej) na
uzgodnione miedzy centrum dowodzenia a koordynatorem miejsce oraz
transport z tego miejsca ekipy identyfikacyjnej do miejsca katastrofy;

* jak najszybsze stawienie sie¢ catego sktadu ekipy identyfikacyjnej drugiego
etapu dziatalnosci do centrum identyfikacyjnego z wykorzystaniem, w zalez-
nosci od sytuacji, wtasnych $rodkéw transportu bagdz tez na zasadach
z poprzedniego punktu;

* udzial w postepowaniu identyfikacyjnym, w przypadku katastrof o zasiegu
miedzynarodowym, specjalistow z krajow z ktérych pochodzg ofiary, uwarun-
kowany (12, 16):

o petnieniem przez nich funkcji informacyjno-konsultacyjnej;

¢ znajomos$cig realiow kraju pochodzenia ofiary (np. cechy odziezy, jej
producenci itp.);

¢ znajomos$cig klasyfikowania danych medycznych, stomatologicznych
i osobowych;

o znajomos$cigjezyka ofiar ktore przezyly katastrofe;

o wptywem psychicznym na osoby zyjace (kwestia zaufania);

o koniecznoscia statej tgcznosci z macierzystymi instytucjami pozostajacymi
w kontakcie z bliskimi ofiar katastrof.

+ utrzymywanie przez koordynatora statej tgcznosci miedzy ekipg identyfikacyj-
ng pierwszego etapu dziatalnosci a ekipa identyfikacyjng drugiego etapu
dziatalnosci i przekazywanie w ten sposob wszelkich informacji dotyczgcych
ilosci $miertelnych ofiar oraz innych okolicznosci warunkujgcych strategie
przewidywanych dziatan, w tym ukierunkowanie badan diagnostycznych;

*+ przekazywanie przez koordynatora uzyskanych od ekip identyfikacyjnych
danych do centrum dowodzenia, dla wstepnego wytypowania tozsamosci
ofiar katastrofy i znalezienia ich bliskich, ktérzy bedg brali udziat w ostatecz-
nym rozpoznawaniu zwitok w centrum identyfikacyjnym;
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+ transport zwtok po zakohczeniu prac interwencyjnej ekipy identyfikacyjnej do
centrum identyfikacyjnego;

« transport rzeczy: odziezy, rzeczy osobistego uzytku, artefaktow do centrum
identyfikacyjnego i w zaleznos$ci od potrzeb i uwarunkowan ich pozostawienie
w centrum identyfikacyjnym bagdz przekazanie do zaktadu kryminalistyki;

+ zapewnienie w centrum identyfikacyjnym komfortowych warunkéw osobom
bliskim ofiarom katastrof, szczegdlnie w trakcie rozpoznawania zwtok, oraz
maksymalnie sprawne przeprowadzenie dziatan administracyjnych (karty/akty
zgonu) i dziatah zwigzanych z wydawaniem zwtok;

+ wykonanie specjalistycznych badan diagnostycznych: medyczno-sgdowych,
kryminalistycznych, biologicznych, bakteriologiczno-wirusologicznych, che-
miczno-toksykologicznych;

*+ petne udokumentowanie wszystkich przeprowadzonych badan, archiwizacja
dokumentacji i sporzgdzenie z niej komputerowej bazy danych dotyczacej
katastrofy;

* przekazanie, zgodnie z obowigzujgca procedurg, catej dokumentacji organom
prowadzgcym czynnosci dochodzeniowo-sledcze (prokuratura).

(przedstawione w modelu organizacji dziatania ekip identyfikacyjnych hierarchiczne

zaleznosci beda wynikaty wytacznie z priorytetow zwigzanych z zaistniatg sytuacja).

Dziatania konieczne do podjecia

+ Ustalenie zasad miedzynarodowej wspétpracy dotyczgcej identyfikacji ofiar
katastrof.

*+ Utworzenie postulowanych w przesztosci (12):

o miedzynarodowej listy specjalistow od spraw identyfikacji;
o ujednoliconego systemu postepowania identyfikacyjnego.

« Zapewnienie w koniecznych przypadkach bezzwitocznej pomocy interwencyj-
nej ze strony ekip identyfikacyjnych funkcjonujagcych w sieci krajo-
wych/miegdzynarodowych jednostek zajmujgcych sie problematykag identyfika-
cyjna: zaktadow medycyny sgdowej oraz zaktadow kryminalistyki.

* Intensyfikacja badan naukowych na catym polu problematyki katastrof,
z zaakcentowaniem badan zwigzanych z szeroko pojetym zagadnieniem
identyfikacji.

« Zagwarantowanie peinego wyposazenia, w tym w nieodzowng aparature
naukowo-badawczg i sprzet, zaktadow medycyny sadowej oraz zaktaddéw
kryminalistyki dziatajagcych wspélnie w ,krajowej/miedzynarodowej sieci
identyfikacyjnej", zapewniajacego w przypadku katastrof ich catkowitg wydol-
nosé diagnostyczng.

* Prowadzenie statej wspotpracy naukowej pomiedzy zaktadami tworzgcymi
.krajowa/miedzynarodowg sie¢ identyfikacyjng" ze statg wymiang naukowych
doswiadczen (sympozja, konferencje) i zagwarantowaniem bezposredniej
dostepnosci do informacji dotyczacych wdrozonych juz metod badawczych.

+ Utworzenie ,krajowego/miedzynarodowego centrum identyfikacyjnego" oraz
.regionalnych centrow identyfikacyjnych" z usankcjonowaniem ich istnienia
w panstwowych strukturach administracji.
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*+ Uzyskanie srodkéw finansowych umozliwiajgcych realizacje przedstawionych
zadan:
o struktury odpowiadajgce za bezpieczenstwo narodowe;
o ramowe programy Unii Europejskiej, NATO.

* Przekonanie oséb odpowiadajgcych za powodzenie przedsiewziecia o jego
znaczeniu i przejecie przez wybrane osoby patronatu nad jego realizacjqg.

*+ Podjecie madrych i skutecznych krokéw, inspirowanych witasciwg oceng
faktycznego niebezpieczenstwa.
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SZKOLENIE PODYPLOMOWE

Elzbieta Kaczorowska

Zbieranie i hodowanie owaddéw nekrofagicznych,
istotnych w odtwarzaniu daty smierci metoda”®
entomologiczng

Collecting and rearing necrophagous insects, important in
determining date of death, basing on the entomological
method

Z Katedry Zoologii Bezkregowcow Uniwersytetu Gdanskiego
Kierownik: prof. dr hab. R. Szadziewski

Metoda entomologiczna jest coraz czesciej uzywana podczas odtwarzania daty Smierci.
Aby okres$lenie czasu zgonu byto prawidtowe nalezy odpowiednio zebra¢, a nastepnie
hodowaé¢ owady padlinozerne, zerujgce na zwtokach. W pracy podano wiec sposoby
zbierania stawonogdéw na miejscu znalezienia ciata i podczas autopsji zwtok. Opisano
takze metody hodowli muchowek nekrofagicznych, owadéw wodnych i chrzgszczy oraz
podano sposoby konserwacji zebranych lub wyhodowanych owadéw.

The entomological method of determining date of death is used in police investigation
more frequently. In order for correct determination of this date, the entomologist must
corectly collect and rear the necrophagous insects, feeding and breeding on the corpse.
Therefore, in this paper, methods of collecting, rearing and preservation of flies, water
insects and beetles are described.

Stowa kluczowe: okreslanie daty sSmierci, metoda entomologiczna,
zbieranie, hodowle i konserwacja owadéw nekrofagicznych.

Key words: determining date of death, entomological method,
collecting, rearing and preservation of necrophagous insects.

WSTEP

Martwe ciato zwierzgt, a takze czitowieka, z biologicznego punktu widzenia
w trakcie zachodzacych procesow rozktadowych staje sie zmieniajacym sie
w czasie ekosystemem, do ktérego (jako miejsca zerowania, sktadania jaj



