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Czy podbiegniecia krwawe naruszajg czynnosc skory?

Do contusions cause skin dysfunction?
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W oparciu o przywotane w artykule zagadnienia
z zakresu anatomii i fizjologii skéry autorzy przeko-
nuja, ze zaakcentowanie w Kodeksie karnym z 1997
roku czynnosciowego aspektu naruszenia zdrowia
cztowieka powinno prowadzi¢ do zmiany sposobu
kwalifikowania podbiegnie¢ krwawych.

Basing on the acquaintance with anatomy and
physiology of the skin, the authors show that the
emphasis placed on the functional aspect of human
health, introduced by the Penal Code of 6 June 1997,
should change the way contusions are subsumed
under provisions of the aforementioned code.
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Tworzaca pokrywe ciata skoéra jest najwiek-
szym narzadem ludzkiego organizmu: jej po-
wierzchnia u osoby dorostej wynosi 1,5-2 m?,
a masa stanowi 15-20% masy ciata [1, 2, 3].
Badanie mikroskopowe wycinka skéry pozwa-
la wyrdzni¢ trzy warstwy o charakterystycznej
strukturze: naskorek, skore wtasciwg i tkanke
podskorng [1, 2, 3, 4, 5]. Naskorek, najbardziej
powierzchowny, jest zbudowany z uktadajgcych
sie w wiele warstw czterech typow komorek:
keratynocytow, melanocytow, komorek Langer-
hansa i komorek Merkela, przy czym te pierwsze
stanowig zdecydowang wigkszos¢ [2, 3]. Gra-

nica miedzy naskérkiem a gtebiej lezacg skorg
wiasciwg jest pofatdowana wskutek obecnosci
brodawek skornych [1, 2, 3, 4]. Skoéra wiasci-
wa, sktadajgca sie z elementdéw komdrkowych
i wtoknistych, charakteryzuje sie¢ obecnoscig
tzw. przydatkow skoéry: gruczotéw potowych,
gruczotéw fojowych, wtosow i paznokci [1,
2, 4]. Do skory wiasciwej z tkanki podskornej
wnikajg naczynia krwionosne tworzgce sploty
naczyniowe, natomiast odzywianie komorek
naskorka odbywa sie poprzez krgzenie limfy.
W obrebie skory wtasciwej znajduje sie kilka
typow upostaciowanych zakonczen nerwowych,
zwanych ciatkami koncowymi, a takze wolne
zakonczenia nerwowe, ktore rowniez wnikajg az
do naskorka [1, 2, 4]. Lezaca najgtebiej tkanka
podskorna sktada sie z komorek ttuszczowych
i elementow tacznotkankowych [1, 2, 3, 5].

Z uwagi na szczegolne potozenie, miedzy
srodowiskami zewnetrznym a wewnetrznym,
skora petni wielorakie zadania. Wsréd naj-
wazniejszych czynnosci tego narzadu nalezy
wymienic:

— ochrone przed czynnikami mechanicz-
nymi, w czym biorg udziat wszystkie jej
warstwy [2, 3],

— ochrone przed wnikaniem czynnikow bio-
logicznych (bakterii, wiruséw i grzybéw),
w gtéwnej mierze dzieki naskorkowi,
a takze, w mniejszym stopniu, gruczotom
tojowym, wydzielajgcym t6j [1, 2, 3],

— ochrone przed czynnikami Swietlnymi, co
zawdziecza przede wszystkim naskorkowi
[1,3],
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— ochrone przed dziataniem czynnikéw
chemicznych, w gtownej mierze dzieki
naskorkowi [1, 2, 3],

— funkcje homeostatyczng, polegajgca na
regulowaniu gospodarki cieplnej i wodno-
elektrolitowej, w czym przede wszystkim
biorg udziat naskorek, naczynia krwiono-
Sne i gruczoty potowe, a takze podskorna
tkanka ttuszczowa [1, 2, 3],

— funkcje recepcyjna, mozliwg dzigki obec-
nosci wolnych i upostaciowanych zakon-
czen nerwowych [1, 2],

— wewnatrzwydzielniczg, np. polegajaca na
wytwarzaniu przez naskorek cholekalcyfe-
rolu [2],

— immunologiczng, zwigzang z obecnoscig
prezentujgcych antygen komorek Langer-
hansa [1, 2].

Wydaje sie, ze mozna wyrdzni¢ funkcije,
ktorych wykonywanie zostaje uposledzone juz
przy uszkodzeniu niewielkiej powierzchni skory,
oraz takie, ktére ulegajg uposledzeniu dopiero
wskutek uszkodzenia znacznej powierzchni
skory'. Z uwagi na wymierng trudnos$é ustalenia
scistego kryterium podziatu wyodrebnienie tych
dwodch grup ma, jak to nieraz bywa w naukach
przyrodniczych, charakter typologii, a nie po-
dziatu logicznego. | tak, do pierwszej grupy
mozna niewatpliwie zaliczy¢ funkcje ochrony
przed czynnikami chorobotworczymi i che-
micznymi, albowiem juz drobne naruszenie
ciggtosci powtok ciata umozliwia penetracje
przez drobnoustroje czy zwigzki chemiczne; do
drugiej grupy mozna przede wszystkim zaliczy¢
czynnos¢ wewnatrzwydzielniczg czy homeosta-
tyczng, gdyz np. dopiero uszkodzenie przez uraz
termiczny duzej powierzchni naskorka prowadzi
do zaburzen gospodarki wodno-elektrolitowe;.
Istniejg tez takie funkcje skory, np. mechanicz-
na czy recepcyjna, ktorych przynaleznosc¢ do
ktorejs z powyzszych grup nalezatoby ustalac
w oparciu o konkretny przypadek kliniczny.

Podbiegniecie krwawe, zwane rowniez sin-
cem?, powstaje wskutek urazu mechaniczne-
go, ktory powoduje przerwanie ciggtosci scian
naczyn krwionosnych i wynaczynienie krwi do
otaczajgcych tkanek miekkich [7, 8, 9, 10, 11,
12, 13]. Cho¢ podbiegniecie krwawe moze,
co do zasady, powstac¢ zarobwno w skorze, jak

Problem zauwaza rowniez J. Dzida [6].
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i lezgcych gtebiej tkankach i narzgdach, z oczy-
wistych powodoéw badanie fizykalne zyjgcego
pokrzywdzonego ogranicza si¢ do badania po-
wtok ciata. Rozlegtos¢ podbiegniecia krwawego
w gtownej mierze zalezy od sity urazu i umiej-
scowienia anatomicznego [7, 8, 9]. Uraz, ktory
godzi w powtoki brzuszne, z daleko mniejszym
prawdopodobienstwem spowoduje wynaczynie-
nie krwi w skorze, niz uraz godzacy w okolice
ciafa, gdzie skora jest cienka i opieta na kosci,
np. w okolicy oczodotu czy kosci piszczelowej
[7, 8]. Ze znajomosci patofizjologii powstawania
podbiegniecia krwawego wynika, ze jest ono
uszkodzeniem ciafa sensu stricto, polegajagcym
na przerwaniu ciggtosci okreslonych naczyn
krwionos$nych. Co sie tyczy naruszenia czyn-
nosci narzadu ciata — skory, wskutek powstania
podbiegnigcia krwawego, nie mozna w zasadzie
wskaza¢ okreslonej funkcji skéry, ktora ulega
uposledzeniu. Trudno takze mowic, by podbie-
gniecie krwawe powodowato rozstroj zdrowia,
bo choc¢ jest ono — w mysl przedstawionego
przez R. Madro, G. Teresinskiego i K. Wroblew-
skiego modelu opiniowania [14] — obiektywnie
stwierdzalng zmianag, ktora pozostaje w zwigzku
kauzalnym z urazem, to w zasadzie nie ma spo-
sobu na zobiektywizowanie istotno$ci (nateze-
nia) dolegliwosci, jakie podbiegniecie krwawe
moze powodowac.

Otarcie naskorka polega z kolei na zdarciu
naskorka lub niektérych jego warstw wskutek
urazu mechanicznego [7, 9, 10, 11, 12, 13].
Cze$¢ autorow dopuszcza takze mozliwosé
uszkodzenia nie tylko naskorka, lecz rowniez
warstwy brodawkowej skory, czego skutkiem
jest uszkodzenie naczyn powierzchownego
splotu skérnego i, w konsekwenciji, uformowanie
sie strupa [7, 9, 11]. Nie ulega watpliwosci, ze
otarcie naskorka jest uszkodzeniem ciata sensu
stricto, gdyz dochodzi do konkretnie umiej-
scowionego przerwania ciggfosci naskorka.
Bezspornym jest rowniez, ze otarcie naskorka
pocigga za sobg naruszenie czynnosci narzgdu
ciata — skory, poniewaz przerwanie ciggtosci
naskorka powoduje upos$ledzenie jej funkcji
ochronnej, zwtaszcza przed czynnikami biolo-
gicznymi i chemicznymi. Cho¢ otarcie naskorka
jest obiektywnie stwierdzalng zmiang, ktora
stanowi skutek doznanego urazu, to poniewaz

Gwoli Scistosci nalezy nadmieni¢, ze w niektorych osrodkach akademickich poje¢ ,podbiegniecie krwawe”

i ,siniec” nie stosuje sie zamiennie — pierwsze ma odnosi¢ sie do zwtok, a drugie do osob zyjgcych. Niekto-
rzy specjalisci uwazajg z kolei, ze ,siniec” wystepuje tylko na powtokach ciata, a ,podbiegniecie krwawe”

w gtebszych tkankach.
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wtasciwie nie istnieje metoda obiektywnego
okreslenia natezenia dolegliwosci, nie mozna
mowic, by powodowatlo ono rozstroj zdrowia.
W trakcie obowigzywania poprzedniego
Kodeksu karnego (Dz.U. 1969, nr 13, poz. 94
z pozn. zm.) wsréd medykow sgdowych pano-
wat dos¢ powszechny poglad, ze podbiegniecia
krwawe i otarcia naskorka odpowiadaty zwykle
skutkom opisanym w art. 156 § 2 [7, 12, 13].
Czesc¢ przedstawicieli nauki uwazata jednak, ze
jako znamie skutku art. 182 § 1 poprzedniego
kk. (pkk.) mozna byto uzna¢ nie tylko krétko-
trwaty obrzek badz zaczerwienienie skory, lecz
rowniez drobne podbiegnigcia krwawe lub
otarcia naskorka [7, 15, 16]. Podobnie twierdzili
przedstawiciele nauk prawnych [17, 18]. W zde-
cydowanej opozycji do tego stanowiska stali
A. Jaklinski, J. Kobiela, Z. Tomaszewska i inni
[13,19, 20, 21, 22]. Juz wiele lat pozniej, bo prak-
tycznie u schytku obowigzywania Kodeksu kar-
nego z 1969 roku, J. Berent i K. Sliwka stusznie
zauwazyli, ze problemy opiniodawcze zapewne
wynikaty po czesci z nieco niezrecznego sformu-
towania art. 156 § 2 kk. z 1969 roku [23]. Art. 156
§ 1 pkk. byt skonstruowany w ten sposoéb, ze na
znamie skutku skfadaly sie: alternatywa tgczna
dwoéch pozytywnych przestanek i przestanka
negatywna: aby ustali¢, ze doszio do powstania
tzw. $redniego uszczerbku na zdrowiu®, nalezato,
po pierwsze, stwierdzi¢, ze u pokrzywdzone-
go doszto albo do uszkodzenia ciata, albo do
rozstroju zdrowia, albo do uszkodzenia ciata
i rozstroju zdrowia (tacznie) i, po drugie, wyklu-
czyc¢, ze obrazenia te realizowaly opisany w art.
155 pkk. skutek. Na znamie skutku opisanego
w art. 156 § 2 pkk. sktadaty sie natomiast prze-
stanka pozytywna i przestanka negatywna: aby
zakwalifikowac¢ doznane przez pokrzywdzonego
obrazenia jako lekki uszczerbek na zdrowiu,
nalezato stwierdzi¢, ze wystagpit skutek opisany
w § 1 i wykluczy¢ naruszenie czynnosci narzadu
ciata na czas powyzej siedmiu dni. Oznaczato
to tyle, ze lekkim uszczerbkiem na zdrowiu byly
takie obrazenia, ktore jednoczesnie:
1. spowodowaty albo uszkodzenie ciata, albo
rozstroj zdrowia, albo uszkodzenie ciata
i rozstroj zdrowia,
2. nie realizowaly skutku opisanego w art.
155 pkk.,
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3. nie naruszaty czynnosci narzgdu ciata na

okres powyzej siedmiu dni.
W naszej ocenie problemy interpretacyjne po-
wodowat ostatni punkt powyzszego wyliczenia.
Orzecznictwo przyjeto, iz ,z tresci przepisu 156 §
2 [poprzedniego — przyp. aut.] kk. —a contrario
wnioskujgc — wynika, ze przestepstwo w tym
przepisie jest stypizowane wtedy, gdy sprawca
spowodowat naruszenie czynnosci narzgadu cia-
fa na czas ponizej 7 dni*” [25]. Aby poja¢ wage
tego orzeczenia, nalezy wyjasnic, ze w nauce
prawa powszechnie przyjmuje sig, iz argument
a contrario stosuje sie, gdy w danym przepisie
wystepujg zwroty typu ,wytgcznie”, ,tylko” czy
»jedynie” [26, 27, 28]. Zastosowanie w omawia-
nym przypadku wnioskowania z przeciwienstwa
musi prowadzi¢ do konstatacji, ze warunkiem
koniecznym do zrealizowania skutku opisanego
w art. 156 § 2 pkk. jest spowodowanie przez
sprawce naruszenia czynnosci narzadu ciata
na okres nie diuzszy niz siedem dni, a to nie
jest prawda, albowiem w zbiorze desygnatow
oznaczajgcych obrazenia, ktore nie powodujg
naruszenia czynnosci narzadu ciata na okres
powyzej siedmiu dni, znajdujg sie zarowno ob-
razenia, ktore powodujg naruszenie czynnosci
narzgdu ciafa na okres nie dtuzszy niz siedem
dni, jak i obrazenia, ktére w ogole nie powodujg
naruszenia czynnosci narzadu ciata’. Dla unik-
niecia niejasnosci wczesniejsze wyliczenie nale-
zatoby wiec zredagowac tak, by stanowito ono,
ze w trakcie obowigzywania Kodeksu karnego
z 1969 roku lekkim uszczerbkiem na zdrowiu
bylty takie obrazenia, ktére jednoczesnie:
1. powodowaty albo uszkodzenie ciata, albo
rozstroj zdrowia, albo uszkodzenie ciata
i rozstroj zdrowia,

2. nie realizowaly skutku opisanego w art.
155 poprzedniego kk.,

3. albo naruszaty czynnos¢ narzadu ciata
na okres nie dtuzszy niz siedem dni, albo
w ogole nie naruszaty czynnosci narzgdu
ciafa.

Poniewaz podbiegniecie krwawe jest uszko-
dzeniem ciata, ktore jednak nie narusza czynno-
Sci skory, zas otarcie naskorka zarowno stanowi
uszkodzenie ciata, jak i powoduje naruszenie
czynnosci skory, oba typy obrazen nalezato, co
do zasady, kwalifikowac jako lekki uszczerbek

Dla wygody postugujemy sie pojeciami ciezkiego, sredniego i lekkiego uszczerbku na zdrowiu, cho¢ — jak

stusznie zauwaza T. Jurek — w kontekscie Kodeksu karnego z 1969 roku poprawniejsze bytoby stosowanie
poje¢ ciezkiego, $sredniego i lekkiego uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia [24].

Powinno by¢: na czas nie dtuzszy niz 7 dni.

Do takich samych wnioskéw doszli J. A. Berent i K. Sliwka [23].
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na zdrowiu (art. 156 § 2 pkk.), a skoro tak, to
— zgodnie z zasadg konsumpc;ji [29, 30] — ani
podbiegniecie krwawe, ani otarcie naskorka
nie mogto by¢ traktowane, w mysl| art. 182 §
1 poprzedniego kk., jako nieznaczne slady na
ciele. Taka interpretacja prowadzi do wnioskow
zbieznych z przedstawionymi juz poglgdami A.
Jaklinskiego, J. Kobieli i Z. Tomaszewskie;j.

Po wejsciu w zycie obecnie obowigzujgcego
Kodeksu karnego (Dz.U. 1997, nr 88, poz. 553
z p6zn. zm.) poglady medykéw sgdowych nie
ulegty zasadniczym zmianom: podbiegnigcia
krwawe i otarcia naskorka typowo wcigz kwalifi-
kuje sie z art. 157 § 2 kk. [11, 31, 32, 33]. Nieco
watpliwosci podniosto nowe sformutowanie
z art. 217 § 1 kk., ktére nie uwzglednia juz zna-
mienia ,nie pozostawiajgc lub pozostawiajgc
tylko nieznaczne slady na ciele” [34, 35]. Patrzac
sie przez pryzmat zasad techniki prawodawczej,
art. 157 § 1 kk. jest skonstruowany tak samo jak
jego poprzednik, art. 156 § 1 Kodeksu karnego
z 1969 roku, gdyz na znamie skutku znow skta-
dajg sie alternatywa tgczna dwoch pozytywnych
przestanek i przestanka negatywna, tyle ze zwrot
,uszkodzenie ciata” zostat zastgpiony przez
,naruszenie czynnosci ciata”. Aby zatem ustalic,
ze doszlo do powstania Sredniego uszczerb-
ku na zdrowiu, nalezy obecnie stwierdzi¢, ze
u pokrzywdzonego doszto albo do naruszenia
czynnosci narzadu ciata, albo do rozstroju
zdrowia, albo do naruszenia czynnosci narzgdu
ciafa i rozstroju zdrowia (tgcznie), a ponadto
wykluczyc, ze obrazenia te realizujg skutek opi-
sany w art. 156 kk. Inaczej niz art. 156 § 2 kk.
z 1969 roku jest natomiast skonstruowany art.
157 § 2 obecnie obowigzujgcego kk., albowiem
na znamie skutku sktadajg sie trzy przestanki
pozytywne, przy czym dwie z nich sg argumen-
tami alternatywy tacznej. Przyjecie wystgpienia
lekkiego uszczerbku na zdrowiu wymaga wiec
stwierdzenia, ze u pokrzywdzonego doszto albo
do naruszenia czynnosci narzadu ciata, albo do
rozstroju zdrowia, albo do naruszenia czynnosci
narzgdu ciata i rozstroju zdrowia (tgcznie) oraz
ze okres ich trwania nie przekroczyt siedmiu dni°.

W ten sposob doszlismy do istoty zagadnienia:
poroéwnujac brzmienia przepisow poprzednio
i obecnie obowigzujgcego Kodeksu karnego, nie
SposOb nie dojs¢ do konstatacji, ze przesunigcie
przez ustawodawce akcentu z anatomicznego na
czynnosciowy aspekt naruszenia zdrowia cztowie-
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ka, przy uwzglednieniu nieco innego sposobu zre-
dagowania odnosnych przepisow, spowodowato
konieczno$¢ zmiany sposobu kwalifikowania ob-
razen ciata pod postacig podbiegnie¢ krwawych.
Skoro podbiegniecia krwawe sg uszkodzeniami
ciata, ktore jednak nie naruszajg czynnosci skory
ani nie powodujg rozstroju zdrowia, nalezy je kwa-
lifikowac z art. 217 kK., albowiem nie realizujg one
— co do zasady — skutkOw naruszenia czynnosci
narzgdu ciata i rozstroju zdrowia, opisanych w art.
157 § 2 kk. Co do zasady, albowiem w pewnych
przypadkach umiejscowienie anatomiczne (np. si-
niec okularowy, powodujgcy zwezenie szpary po-
wiekowej i okresowe zmniejszenie pola widzenia,
czy podbiegnigcie krwawe nad stawem, powodu-
jace ograniczenie jego ruchomosci), rozlegtosc
(np. krwiak podskérny) lub mnogos¢ podbiegniec
krwawych (np. liczne since na grzbiecie tutowia,
powodujgce znaczng bolesnos¢ dotykowa) po-
zwala przyjac, ze doszito do naruszenia czynnosci
innego niz skéra narzadu ciata (np. narzagdu wzro-
ku czy ruchu) lub powstania rozstroju zdrowia,
trwajgcych z reguty nie dtuzej niz siedem dni. Jak
widac, wbrew obawom wyrazanym przez niekto-
rych przedstawicieli nauk medyczno-sgdowych,
rezygnacja ustawodawcy z wymienienia w art.
217 kk. skutku w postaci ,,nieznacznych sladow na
ciele” nie pociggneta za sobg poszerzenia zakresu
przestepstwa lekkiego uszczerbku na zdrowiu. Co
sie zas tyczy otar¢ naskorka, poniewaz stanowig
one uszkodzenie ciata i jednoczesnie naruszajg
funkcje skory, zastgpienie pojecia ,,uszkodzenie
ciata” przez pojecie ,naruszenie czynnosci ciata”
nie wptyneto na wczesniej wyksztatcong praktyke
opiniodawczg.
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