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1. Uloha znalca:

Uznesenim Krajského riaditelstva Policajného zboru Zilina, odbor krimin4lnej policie

Zilina z 24.05. 2019 pod &fslom: CVS:KRP-60/1-VYS-ZA-2019 v trestnej veci

obvinenej: Judita HIE W vor. (N I - vytom
Zitina, [ . <. vo vykone viizby v UVV a UVTOS Zilina, ktora je

stihand vySetrovatelom odboru kriminlnej policie Krajského riaditel'stva Policajného
zboru v Ziline pod &islom: CVS: KRP-60/1-VYS-ZA-2019 za obzvI&S zévarny zlotin
vrazdy podla § 145 ods. 1, ods. 2, pism. b), pism. ¢) Trestného zikona s poukazom na §
138, pism. ¢) Trestného zékona a s poukazom na § 139 ods. 1, pism. a) Trestného zakona,
bol podla § 142 ods. 1 Trestného poriadku pribraty k vypracovaniu znaleckého posudku
malec z odboru zdravotnictvo - sidne lekdrstvo; doc. MUDr. Jozef Krajéovi¢, PhD.,
zistupca prednostu Ustavu stidneho lekarstva Jesseniovej lekarskej fakulty UK

a Univerzitnej nemocnice v Martine, znalec v odbore zdravotnictvo, odvetvie stdne

lekérstvo.

2. Uéel posudku:
V znaleckom posudku je potrebné po prestudovani spisového materidlu posudit’
a zodpovedat’ otazky:
1. Oboznamte sa so zraneniami obvinenej mlad. Judity H. K-
s vySetrovacim spisom a s dostupnou zdravotnou dokumentaciou.
2. Popiste v3etky zranenia, ktoré diia 16.05. 2019 v ¢ase od 14:00 hod. do
15:40 hod. obvinend mlad. Judita HJJj K o 2k¢ zranenia sa
s medicinskeho hladiska jednd (pri popise zrameni pouZivajte okrem
latinskych medicinskych vyrazov podla moZnosti aj slovensky ekvivalent).
3. Vyjadrite sa k mechanizmu vzniku tychto zraneni; uved'te akym spdsobom
a predmetom boli/mohli byt tieto zranenia spdsobené. Ak boli resp. mohli
byt zranenia na tele obvinenej spdsobené inou osobou, popiste polohu
a vzhjomné postavenie obvinenej a tonika v dase vzniku tychto zraneni.
Uved'te, &i zranenia obvinenej mohli byt spdsobené noZom, ktory bol
zaisteny pri obhliadke miesta dinu difa 16.05. 2019 ako stopa & 73 alebo
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noZom, ktory bol zaisteny pri dodatoZnej obhliadke miesta &inu diia 22.05.
2019 ako stopa ¢&. 2, pripadne inym noZom.

4. Uved'te, &i sa zranenia u obvinenej podl'a rozsahu a charakteru zodpovedaji

tzv. obrannym poraneniam.

5. Podla moZnosti uved'te, &i si ticto zranenia mohla sposobit’ sama obvinena

ako demonstrativne resp. & sa v jej pripade mohlo jednat' o pokus

o samovrazdu,

6. Ci vznik tychto zraneni vzhl'adom na ich rozsah, charakter a umiestnenie
mobli mat' vplyv na nisledné konanie obvinenej, na jej racionilne
zmySlanie, uvaZovanie, hodnotenie situacie napr. z dévodu straty krvi,
bolesti a pod.; uvedte aké konkrétne fyzické sinnosti mohla obvinend tesne
po vzniku tychto zraneni vykonavat /t. j. &asovom horizonte ihned po
vzniku zraneni do cca 1,5 hod. od vzniku zranenf.

7. Vyjadrite sa, &i vzniknuté a dokumentované zranenia u obv. MI. Judity Hany
KE zohladiujic aktualne poznatky, mohli vzniknit' konanim inej
osoby, alebo si tieto zranenia mohla sposobif sama obvinend za
predpokladu, Ze noZom, ktory bol zaisteny pri obhliadke miesta ¢inu diia
16.05. 2019 ako stopa &. 73 alebo noZom, ktory bol zaisteny pri dodatocne;j
obhliadke miesta ¢inu diia 22.05. 2019 ako stopa €. 2, pripadne inym noZom
(dokumentovanym v spisovom materiéli) Gito¢ila na poSkodeného, nebohého
Tomasa T- nar. _ aspdsobila mu poranenia
dokumentované v znalcovi predloZzenom spisovom materidli.

8. Vyjadrite sa k obvyklej dobe praceneschopnosti a obvyklej dobe lie¢enia
tychto zraneni.

9. Vyjadrite sa k obmedzeniu na beznom spdsobe Zivota obvinenej v dosledku
zraneni, ktoré utrpela. Uved'e, &i sposobené zranenia zanechaju u obvinenej
nejaké trvalé nasledky, ak dno aké a ako sa tieto budi prejavovat.

10. Vlastné zistenia znalca ddleZité pre posudenie veci.

3. Détum vyziadania posudku: 24.05. 2019
4, Datum, ku ktorému je vypracovany posudok: 04.07. 2019
5. Podklady na vypracovanie posudku:

- uznesenie vy$etrovatel'a PZ
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zdravotnd dokumentdcia 2 hospitalizacif a z ogetrenf mlad. Judity H. K-

nar. -V zdravotnfckych zariadeniach.
vysetrenie mlad. Judity Il. l(- nar. -znalcom podavajiicim

tento posudok v Nemocnici pre obvinenych a odsidenych a UVTOS v Trenéine
dita 28.05. 2019.

ILNdlez

1. Z uznesenia o pribratf znalca k vypracovaniu znaleckého posudku vyplyva, Ze pod
Eislom CVS:KRP-60/1-VYS-ZA-2019 je vedens trestné stihanie obvinenej mlad. Judity
H-K-za obzv1aSt' zdvazny zlogin vrazdy podla § 145 ods. 1, ods. 2, pism. b),
pism. ¢) Tresiného zdkona spoukazom na § 138, pism. c) Trestného zdkona
a s poukazom na § 139 ods. 1, pism. a) Trestného zakona na tom skutkovom zéklade, Ze
obvinend mlad. Judita H- K-dﬁa 16.05. 2019 v presne nezistenom &ase od cca
14:00 hod. do 15:45 hod., vo vniitornych priestoroch bytu é.. nachadzajiceho sa

v Ziline, _ na piatom poschodi imyselne usmrtila ml. Tomasa
T- nar. - naposledy bytom Zilina, _ tym

sposobom, Ze ho kuchynskym noZom s &ernou rukovitou o celkovej dizke 310 mm
z toho Cepel’ 185 mm velkou intenzitou a prudkost'ou bodala do prednej a zadnej &asti
jeho tela, ¢im mu sposobila rezni ranu na lavej strane krku, mnohopoéetné bodné rany na
prednej ploche trupu, nicktoré aZ s prienikom do dutiny hrudnej adutiny brusnej,
mnohopodetné plytké bodné rany neprenikajice do telesnych dutin, viacpodetné bodné
rany na zadnej ploche trupu, niektoré s prienikom do dutiny brusnej, ktorym poskodeny

ml. Toma$ Tffina mieste podrahol. Pri samotnom skutku utrpela obvinend Judita

g

2. K pacientke miad. Judite HJl| Kotz diia 16.05. 2019 privolans sanitka
RLP, prichod o 15,53 hod. Vzdzname RLP je uvedené: Vy3Setrend, OA (osobni
anamnéza): neguje, LA (lickové anamnéza): neguje, AA (alergickd anamnéza): neguje.
TO (terajsie ochorenie): Pac. cca 15:35 zazvonil cudzi muZ, pac. otvorila dvere, muz sa
tvaril ako elektrikér, Ze im ide urobit’ odpis elektriky. MuZ vytiahol néZ, dobodal chlapca,
dievéa ho branilo, utfZila rezné rany na prstoch a predlakti, itotnik usiel, pac, volala
RZP, Teraz pac. pri vedom{, oricntovand, eupnoickéd (normélne dychanie), bolia ju ruky,

necfti si prsty na rukAch, na rukdch mé rezné rany, je hysterickd, vydesend, vystralend
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2 toho ¢o sa stalo. TK (krvny tlak) 132/73, pulz 106/min. (0 15:56 hod.); 128/74, pulz
98/min. (0 16:30 hod.). Terapia: Fyziologicky roztok 250 ml i. v. (intravenézne; do Zily),
Apaurin 10 mg i.v. (diazepam, ordinovany pri tizkosti, strachu, nepokoji...). Diagnézy:

Napadnutie. Rezné rany na rukdch, reakeia na tazky stres.

pacientka vySetrend v Urgentnej traumatologickej ambulancii FNsP v Ziline.

Zipis: MUDr. Danicla P- Diagndzy pri prijati: Bliz§ie neurtend otvorend rana
inych Sasti zépéistia a ruky. Poranenia cudzim telesom alebo predmetom prenikajicim cez
kozu. MU (miesto tirazu): Domov. Poranenie svalu a $fachy ohybaga iného prsta v drovni
z4pistia a ruky.

Asi 015:30 zazvonil pseudoelektrikar, pacientka otvorila, vytiahol ndZ, napadol
kamaréta, ona sa branila, dorezal prsty, pacientka v hysterickom zichvate, dostala FR 250
ml + apaurin v sanitke pre neklud, policia bola na mieste, stalo sa to VI¢ince [
B P:cicntka placlivi, anxiozna (uzkost). Objektivne: PHK (pravd hornd
kongatina), reznd rana v oblasti PIP II-IV prsta pravej ruky (proximélny interfalangeédlny
kib prsta; prvy medzi&lankovy prstovy kib) prie¢na asi 18 mm, pri revizii kompletna lézia
(poskodenie) povrchového a hlbokého flexora (ohybata) a# do kibu, na skelet, akt.
hybnost’ nulova. II. prst zapina T'ahko flexiu (ohyb) v art. PIP, ale limit. algiou (bolest).
LHK (fava homa kontatina) rezna rana voldrna strana (dlaiiova) lavého predlaktia asi 3

cm siaha ku fascii (vézivové blana svalu), lézia podkoZia a minim. otvorena fascia §lachy
intaktne hybnost’ zépdstia v norme. Rezné rana v oblasti DIP (distélny interfalangedlny
kib prsta; druhy medzilinkovy prstovy kib) prie¢ne viazne flexia dist. &ldnku — reviziu
uz netoleruje. Kriminalisti na ambulancii zaistili odevy. Ziadaju odber krv aj mo¢ na
alkohol a toxikologiu. Otec odiicl z &akérne. Terapia toaleta, LA (lokélna anestézia) 1%
mesocain, revisio, lavage, adapta&nd sutira (Sitie), krytie. Indikované operaéné riefenie,

ale d'al§f management a¥ v sprievode prdvneho zistupcu.

Hospitalizdcia mlad. Judity l—. l-vo FNsP v Ziline, Traumatologické
oddelenie od 16.05. 2019 do 20.05. 2019.

Objektivny nélez (skratené): pacientka pri vedomi, komunikuje, orientovand v &ase
a orientované v &ase priestore, orientaéne neurologicky v norme, hybnost” aktivna. PHK
rezni rana v oblasti PIP II-IV prsta pravej ruky (proximalny interfalangedlny kb prsta;
Prvj medzi€linkovy prstovy kib) prietna asi 18 mm, pri revizii kompletnd lézia
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(poﬁkodeﬂie) povrch a hlbokého flexora (ohybata) az do kibu, na skelet, akt. hybnost’
nulova. 1. prst zapina l'ahko flexiu (ohyb) v art, PIP, ale limit. algiou (bolest).
LHK (favd hornd kon&atina) rezna rana volarna strana (dlafiov4) Pavého predlaktia asi 3
cm siaha ku fascii (viizivovd blana svalu), 1ézia podkoZia a minim. otvoren4 fascia §Pachy
intaktne hybnost’ zdplistia v norme. Reznd rana v oblasti DIP (distalny interfalangealny
kib prsta; druhy medziélinkovy prstovy kib) pric&ne viazne flexia dist. &lanku — reviziu
uZ netoleruje.

Laboratérne vy3etrenia: Toxikolégia: pozit. BZDM (benzodiazepiny) — dostala
Apaurin, drogy negat,, alkohol negat. Ostatné laboratérne vySetrenia biochemické
a hematologické vnorme. RTG pravej ruky, skelet bez jednoznaénych aktudlnych

traumatologickych zmien,

Pediatrické vySetrenie: kardiopulmonélne kompenzovan4, t. ¢. bez kontraindikacie
k operaénému vykonu.

Psychiatrické vySetrenie: Akitna stresova porucha po zévaznej psychotraume.

Aktuglne vzhl'adom k plénovanému operaénému vykonu v CA (celkova anestézia) bude
psychiatrickd medikacia, predpokladim, Ze pacientka bude premedikovana anxiolytikami
(lieky odstratiujiice uzkost’), po vykone v CA bude v priebehu noci prirodzeny utlm od
zajtra Neurol, pri vyraznejSom napiti kontrola psychiatrom dla zvaZenia, vhodnd
psychoterapeuticka intervencia psycholégom, matka pritomnéd potas vySetrenia, pou¢ena.
Psychiatrickd kontrola 20.05. 2019, ordinované psychofarmaka, perspektivne vhodné
individudlne psychiatrické vedenie, po prepusteni sa hlasit na spadovej
pedopsychiatrickej ambulancii.

Opericia 18.05. 2019: Revisio et suturae tend. MM flex. dig. I1.-V. m L.dx. superfic.
et prof. et dig. V. Lsin. superf. et prof. (revizia a sutiira — zoditie povrchovych ahlbokych
$liach osvalov ohybatov IL.-V. prsta vpravo a V. prsta vlavo).

Sadrové dlahy, medikécia ATB — Amoksiklav, psychofarmaka, analgetika.

Epikriza (zhmutie): Pacientka bola prijatéd s hlbokymi reznymi ranami oboch rik. Pri
prijati bola K-P (kardiopulmonalne) kompenzovana aviak vo faze stresovej reakcie po
psychickej traume. Pacientka po priprave podstipila OP TH (operatni lie¢bu).
Pooperatne bez komplikacif, rany v hojeni, stehy in situ, kondatiny bez NC
(neurocitkuladnych) zmien. Realizované kontrolné psych. vy3etrenie. Pacientka
v stabilizovanom stave na Ziadost' PZ SR prepustend do VPZ.
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Diagnozy:

Laesiones tendinum m. flexorum dig. 11-V. manus Ldx. superf. et prof. (poSkodenie
Sliach ohybacov 2.-5. prsta pravej ruky povrchovych a hibokych).

Laesiones tendinum m. flexorum dig. V. manus Lsin. prof, (pokodenie &liach ohybaca 5.
prsta lavej ruky povrchovych a hlbokych).

Vulnus scissum antebrachii Lsin. (rezna rana Favého predlaktia).

Odportianie: Setriaci rezim, dlahy neskladat, polohovat na zéavese, analgetiké,
kontrola v spddovej pedopsychiatrickej ambulancii po prepusteni, kontrola na spadovej
trazovej ambulancii o tyZdefl, previz, stehy ex. V lietbe pokratovat’: ATB (antibiotika),
psychofarmakd, analgetika. Prepustena 20.05. 2019

Difa 23.05. 2019 prijatd do Nemocnice pre obvinenych a odsidenych a UVTOS
v Trenéine, Psychiatrické 16zkové oddelenie.
Diia 18.05. 2019 bola operovand, revizia a sutira povrchovych a hlbokych Sliach 2.-5.
prsta pravej ruky a 5.prsta avej ruky. OSetrend rezné rana lavého predlaktia.

SPA (sasny stav): Studentka osemro&ného gymnézia s vybornymi tudijnymi
vysledkami, byva s mamou, rodiia rozvedeni, vztahy vrodine dobré, ,v kolektive

oblibend*
TO (terajsie ochorenie): 16-roéné pacientka obvinen z vrazdy, dnes dodand do VV,

na obdobie uvedeného trestného &inu mé amnéziu (nepamitd si). Z traumatologie
prepustend 20.05. 2019, rany si v prim. hojeni. Subjektivne pacientka udava amnéziu na
obdobie trestného &inu, uddva Ze priSla domov s najlep$§im kamaratom TomaSom,
planovali na druhy deii odlet do Londyna aj s mamou a jej priatefom, d’alej si nepaméta,
precitla aZ na to, Ze mé porezané ruky a Tomé§ je mftvy, potom volala ,sanitu®. Drogy
a alkohol nepozila ani nepoZiva chron. Pacientka udava, Ze je v kolektive obl'ibena,
nikdy #iaden konflikt nemala, nikdy by nikomu neubliZila. Tomé$a mala rada, bol jej
najlepsi kamarat, mali spolu plany, nikdy sa nehadali, v $kole mé dobré vysledky, chodila
na angli®tinu, francizitinu, chodila do posilky rekreadne, Sport.

Zdravotne sa citi dobre, pred 2 ty¥diiami uZivala ATB na zépal hrdla, asi pred 3 tyZdiiami
ju pobolievalo brucho, mala pocit akoby bola prejedand, trvalo to asi 10 dni, potom to

preilo, t. & ju bolia obe ruky a I'avé predlaktie.
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Pacientka depresfvne ladena, lakrimozna, verbalizuje, ¥e by chcela umriet, ked’ si

1 ‘ .
uvedomf kde je a %o sa stalo, ¥e je vo viizbe a nemdZe za to, Ze nevie, &o sa stalo, ako sa

to stalo a ako je moZné, Ze sa na nit nepamit, %e ona nikdy nikomu neubliZila a teraz je

tu, mala dobré vztahy, s nikym konflikty nemala,
nchadala a zrazu je vo viizbe, nemdze za to a je obvinend, nevie o sa stalo. Tomé4%a mala
rada...md chvile, ked’ si to uvedomuje,

nikomu neublizila v Zivote, s nikym sa

mysli na to intenzivne, napr. ked’ bola s policajtmi,

viedy md chut’ zomriel. T. & orientovan4 vietkymi modalitami, uddva amnéziu na
obdobie uved. udalosti.

Diagnosticky zaver pri prijati:
Aktna stresové reakcia.

Laesiones tendinum m. flexorum dig. 11-V. manus 1.dx. superf. et prof.

Laesiones tendinum m. flexorum dig. V. manus 1.sin. prof.

Vulnus scissum antebrachii l.sin.

Kontrola na Klinike Grazovej chirurgie FN Tren&in, traumatologicka ambulancia 27.05.
2019,

Nalez: 16.05. 2019 oSetrena v NsP ZA po reznom poraneni oboch ik s léziou flexorov
I1.-V. vpravo, V. vlavo. Lokalne rany sa hoja p. p. (priméme), bez ncp (neurocirkulatné
poruchy), flexia zdé sa zapina, krusty, dlaha funké&na, extrakcia stehov, krytie, dlahy spit’,
repik na odmodenie chrést a dlahy potom naviazat' spit,, u nas kontrola o 14 dni. Podany

Novalgin i. m. (do svalu).

Vypis z dekurzu: 27.05. 2019 kontrola na traumatologickej ambulancii, stehy ex.
Citisa dobre na izbe si rozumieme.
Objektivne: Eutymna (normélna nalada), afektoemoclonélne (citovo) odpojena ohladne

&inu, pokojn4, sociabilna. Asuicidélna.

Pacientka prich4dza pokojne, na otazky ochotne odpovedd. M4 porezané obe predlaktia
na HK, suturované, Nepamit4 sa na ni¢, iba ako uZ bola v sanitke a ruky krvavé, uloZena

na celu, vederala.

28.05. 2019 previz ran oboch HK. Rany bez zndmok zdpalu, hoja sa per primam, chrasty
odmétané v repiku. Lokalne Betadine + krytie + dlahy.
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3, Difa 28.05. 2019 pacientka vySetrend znalcom podévajicim tento posudok v
Nemocnici pre obvinenych a odsidenych a UVTOS v Trenéine. Poranenia zrevidované

podra zdravotnych zéznamov, fotograficky a obrazovo zadokumentované, pacientka
spolupracovala.

Il Posudok

1. Obozndmte sa so zrancmiami obvinenej mlad. Judity HJjJj K-

s vySetrovacim spisom a s dostupnou zdravotnou dokumentéciou.
Odpoved':

Obvinend mlad. Judita Hijil} K- nar. _utrpela diia 16.05. 2019

nasledovné zranenia:

Po3kodenie Sliach ohybaov 2.-5. prsta pravej ruky povrchovych a hlbokych

(laesiones tendinum m. flexorum dig. II-V. manus l.dx. superf. et prof.).

PoSkodenie Sliach ohybata 5. prsta Pavej ruky povrchovych a hlbokych (laesiones
tendinum m. flexorum dig. V. manus l.sin. prof.).

Rezn4 rana Pavého predlaktia (vulnus scissum antebrachii 1.sin.).

Jednalo sa o hlboké rezné poranenia v oblasti PIP 1I-IV prsta pravej ruky (proximalny
interfalangealny kib prsta; prvy medzilankovy prstovy kib) s porerusenim 3liach svalov,
ohybatov do hibky az do kibu, na skelet. Na 'avej hornej kon&atine rezné rana v oblasti
DIP (distilny interfalangealny kib prsta; druhy medzi¢lankovy prstovy kib) s prerudenim
povrchovej a hlbokej STachy ohybata.

Rezné rana voldma strana (dlafiova) Pavého predlaktia asi 3 cm siahajica ku fascii

(vézivov4 blana svalu), 1ézia podkoZia.

Rany na prstoch boli podas vySetrenia znalcom dita 28.03. 2019 uZ modifikované
operaénym z4krokom (sutGirou §liach) a pomocnou Sikmou inciziou na prstoch a hojenim.
Rana na Favom predlakti bola dlhd 3 c¢m, umiestnend voldrme (na dlatiovej strane),
v Grovni 7 cm dohora od zépiistia. Primérne rana neprebichala longitudinalne, ale bola

v homej tretine mierne zalomend4 s hrotom zalomenia smerom k palcu (foto €. 5 z pitvy).
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Menovand mlad. Judi ‘

o li wdia HE K- ticz utrpela d'algie rezné rany povrchové,
Zﬂlﬂa ] 3

ktoré nebo menané v jej zdravotncj dokumentécii, pravdepodobne boli vzhl'adom

k utrpenym pOvodnym - hibokym  poraneniam prstov v Grovni PIP povaZované za
nezavazné, Utrpela tesne asi 0,5 em nad ziplistnodlinkovym kibom 2.-5, prsta pravej
ruky dizky asi 1 em Gplne povrchovy nérez koze, tyha - 2. prst; dvojity nérez, ryha 0,5
cm, a POV"CI‘OVfl plytka reznd ranka cca 3 mm - 3. prst; jemny povrchovy narez — ryha 4
mm anad tym reznd ranka otvorend na 1 mm tesne pod kozu dlh4 asi 0,5 cm — 4. prst;
jemny povrehovy nérez — ryha sotva viditelny asi 4 mm a nad tym povrchové reznd ranka
tesne do podkoZia asi 3 mm - 5, prst (foto & 9, 10 fotodokumentécie poraneni po
adaptatnej sutire poraneni pravej ruky menovanej, pred operéciou). Pozdi¥na tenké
Yerstva odrenina priene na avom zépisti na mali¢kovej strane, mohla byt sposobend

ostrim bodnorezného nstroja po priloeni a ahu ostria bez pritlaku (foto €. 8).

Bola hospitalizovans vNsP Zilina od 16.05. 2016 do 20.05. 2019. Potom
hospitalizovana od 23.05. 2019 v Nemocnici pre obvinenych a odsudenych a UVTOS
v Trenine, Psychiatrické 17kové oddelenie. V NsP Zilina sa podrobila operatnému
zakroku v celkovej anestézii diia 18.05. 2019; operécia - revizia a sutira povrchovych
ahlbokych $liach 2.-5. prsta pravej ruky a5. prsta avej ruky. V Nemocnici pre
obvinenych a odsidenych a UVTOS v Trentine dolieCovala zranenia, stehy zran

odstranené 27.05. 2019, dolie¢ovanie akutnej stresovej reakcie.

2. PopiSte vietky zranenia, ktoré diia 16.05. 2019 v &ase od 14:00 hod. do 15:40
hod. obvinend mlad. Judita Hill K- o aké zranenia sa s medicinskeho
hladiska jednd (pri popise zraneni pouzivajte okrem latinskych medicinskych
vyrazov podla moznosti aj slovensky ekvivalent).

Odpoved: Obyinen4 mlad. Judita s Bl diiz 16.05. 2019 v gase od 14:00 hod.
do 15:40 hod. utrpela rezné rany prstov pravej alavej ruky arezni ranu avého
predlaktia; mala poskodené (prerezan€) Slachy ohybatov 2.-5. prsta pravej ruky
povrchovych a hlbokych a pokodenie (prerezanie) $liach ohybaca 5. prsta Pavej ruky

povrchovych a hlbokych.
Uvedené poranenia mozno z medicinskeho hradiska hodnotit’ ako poranenia stredne
t'aiké, vyzadujace si lekérske o¥etrenic, reviziu rén, zastavenie krvicania, toaletu, sutiru

rin aoperaéné rie¥enie prerufenych Sliach prstov ako 3pecializovaného chirurgického
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kroku na zamedzenie tryaly
" © tvalyeh ndsledkov hroziacich zuvedenych pogkodeni §liach
ohybagov prstov.

3. Vyjadrite sa k mechanizmy vzniku tychto zraneni; uved’te akym sposobom
a predmetom boli/mohli byt ticto zranenia spbsobené. Ak boli resp. mohli
byt' zranenia na tele obvinenej spdsobené inou osobou, popiSte polohu
avzijomné postavenie obvinenej a Gitotnika v tase vzniku tychto zraneni.
Uved’te, & zranenia obvinenej mohli byt spdsobené nozom, ktory bol
zaisteny pri obhliadke miesta dinu dita 16,05, 2019 ako stopa & 73 alebo
noZom, ktory bol zaisteny pri dodatotnej obhliadke miesta &inu diia 22.05.

2019 ako stopa ¢&. 2, pripadne inym nozom.
Odpoved’: Rezné rana vieobecne vznik4 tahom a tlakom ostrého predmetu v smere jeho
dlhej osi po koZi, tangencidlnym fahom ostria nastroja po pokozke za si¢asného tlaku na
nastroj. Cim je tlak VA& a rezna hrana ostrejSia, tym bude rana hibSia. Na zaciatku byva
rana plytsia, priebezne sa prehlbuje. Okraje reznej rany si rovné, hladké, bez lemu
pomliaZzdenia alebo zodretia. Uhly rany si ostré. Na priereze sa rana klinovito zuZuje
k spodine, hibka rany méze byt zna¢na, niekedy az po kost. Pre rezni ranu je
charakteristické, Ze pozdizny rozmer prevldda nad Sirkou rany, rezné rany spravidla
znacne krvécajl, pretoZe néstroj prereZe vietky tkaniva, vratane ciev, od povrchu aZ po
spodinu. Rozsah krvicania zévisi aj od kalibru prerezanych ciev. Charakter reznej rany a
rozsah po¥kodenia zdvisia na vynalozenej sile pri pouZiti takéhoto néstroja, na charaktere
a type bodného nastroja a na uhle, pod ktorym bodny néstroj prenikol do tela. Poskodena
mlad. Judita HJjJj l-utrpela rezné rany na prstoch pravej ruky a to na 2.-5. prste
v trovni PIP (proximélny interfalangedlny kb prsta; prvy medzitlankovy prstovy kib),
rany boli hiboké aZ po kost, boli prerezané §Pachy svalov ohybaov prstov. Jednalo sa
0 jeden hlboky, paralelny rez prie¢ne, horizontélne cez prty. Daliie poranenia tieZ rezné
boli taktiez na pravej hornej kondatine na 2.-5. prste tesne nad zépéstno zdprstnym
kibom, i8lo o povrchové, plytké rezné poranenia paralelné s hibokymi poraneniami —
reznymi ranami v arovni PIP prstov pravej ruky, ako bolo uvedeng. Tieto povrchové
rezné rany (nad zép4stno — zéprstnymi kibmi prstov pravej ruky) boli spésobené dvomi
samostatnymi nédrezmi koZe prstov tesne vedla seba rezom miernej intenzity. Dalsie
poranenia boli na 'avej ruke, na 5. prste v Grovni DIP (distalny interfalangealny kib prsta;

druhy medzitlankovy prstovy kib) zboku, rana bola hlboké s prerezanim iliach
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ohybacov. DalSia rana rezp,
N Povmhov, Zasahujica do podkozi fasci lov
ozia po fasciu svalov,

ca longitudinalne v dlhej osi predlaktia.
hrotom bodnorezneho st .

zmenou smeru priebehu rany
>

(preruseny kozny kryt).

v homej tretine zalomen, dihg 3 ¢y R
’ Iehaju

Rana vznikla ostrim,

roja miniméalne dvomi tahmi s jemnou

intenz; ,
Ziou pritlaku mierneho a% stredného stupiia

Ak by boli uvedené 5 :
y rany spésobené inoy osobou, potom by mohli uvedené rany

ticky spadat’ d i
teoreticky sp 0 3kaly poranen; defenzivnych (obrannych) ako tzv. aktivne

znych poraneni 2.-5 prsta pravej ruky. Postavenic
pachtela a poskodeného by bolo fronto - frontalne (oproti sebe). K uvedenej mozZnosti
aktivnej defenzivy zo strany poskodenej nepasuje (nehodi sa) nélez malych dvojitych
ndrezov na 2.-5 prste pravej ruky nad Zéplistno-zéprstymi kibmi 2.-5. prsta pravej ruky
spdsobené iba po jemnom, povrchovom a dvojitom kontakte s ostrim &epele rezného
néstroja. Poranenia Iavej hornej kongatiny, ak by vznikli po napadnuti inou osobou, by
mohli imitovat’ naopak pasivne defenzivne (obranné) poranenia, nastavenie lavej horne;j
kon¢atiny voti utonikovi, ktory utotil reznym (bodnoreznym) predmetom za vzniku
hibokej reznej rany na 5. prste v trovni DIP (distélny interfalange4lny kib prsta; druhy
medzi¢lankovy prstovy kib) a povrchovej odreniny - reznej rany na lavom zpisti. Rana
na Pavom predlakti by mohla teoreticky spadaf’ do pasivnych defenzivnych poraneni
v polohe s tito&nikom ,,face to face® tvarou v tvar, Zalomenie linie rany v3ak &inf toto
saradenie mechanizmu tohto poranenia ako pasivnej defenzivy poSkodenej ako velmi

nepravdepodobné.

Uvedené rezné rany u podkodenej mlad. Judity H- K-boli klasickymi
reznymi ranami a &o sa tyka rezného mechanizmu vzniku nevynikali ni¢im zvlastnym

z pohl'adu pouzitého nastroja. T. j. rany, ktoré utrpela poskodend mlad. Judita H-

K-mohli byt sposobené nozom zaistenym 16.05. 2019 ako stopa & 73 alebo i
nozom, ktory bol zaisteny pri dodatotnej obhliadke miesta &inu dia 22.05. 2019 ako

stopa &, 2, pripadne i inym noZom.

4. Uved'te, i sa zranenia U obvinenej podl’a rozsahu a charakteru zodpovedaji

tzv. obrannym poraneniam.

Odpoved’: Ako v odpovedi na otézku &. 3.
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¢isi ti :
SI tieto zranenia mohla sposobit’ sama obvinend

ako demonStrativn i
¢ resp. & sa Viej pripade mohlo jednat’ o pokus

o samovraidu,

odpoved”: Na zdklade udajov V spisovom materi4li 7a Tomésa

pri sudnej pitve mu
. 15.03. 20 v i
T 19, ktory dita 16,05, 2019 zomrel v byte na 6. poschodi na ulici

v Zili i Zistené
- iline boli zistené nasledovné podstatné nélezy:
reznd rana na lavej starne krku:

. na prednej ploche trupu celkom 20 bodnych ran aj s preniknutim do dutiny

hrudnej a brusnej.

- dalsich 11 plytkych bodnych ran neprenikajticich do telesnych dutin a2 &iarové

tkrabance.

- 5 bodnych rdn na zadnej ploche trupu, z ktorych 2 prenikli aZ so dutiny brudnej
(poranend slezina a [ava oblitka).

. 4 rezné rany na pravej ruke a 5 reznych ran na Pavej ruke (obranné poranenia)-

- 1 bodn4 rana na zadnej ploche I'avého stehna.

I¥lo obodné arezné poranenia po napadnuti inou osobou s pouzitim bodnorezného

nastroja.

Obvinend mlad. Judita Il K- aj ked' sa nachidzala na mieste &inu,
konZatin. Utrpela rezné poranenia prstov pravej

neutrpela Ziadne bodné poranenie trupu,
yiké rezy zasahujice 2.-4

ruky, ktoré boli vedené tromi samostatnymi rezmi. Dva vel'mi pl
kibom. Uvedené poranenia sved¢ia pre

tak, ze postihnuty po kratkom tahu
pohyb néstroja krétko zastavi. Kratka

prst pravej ruky tesne nad zépéstno-zéprstnym
sebaposkodenie (samopo§kodenie), vytvoria sa

nistroja po koZi pod vplyvom bolesti alebo véhania
stihnuty tsek pokozky, dovtedy fahany

zastivka stali, aby sa vdaka elasticite po
ahu priloZeného néstroja sa reznd hrana vz

nistrojom, kratko vratil spc. Pri pokratovani f

nedostéva presne do pdvodnej linie, 2 tak rez pokratuje mierne bokom. Pri zrevidovani
poranenia potom postihnutd osoba radikalizuje svoje rozhodnutic a d'al¥{ rez vedie

zvyienou intenzitou za Gelom dosiahnutia taz3ieho zranenia ako u hlbokych reznych ran

v oblasti PIP 2.-5. prsta l'avej ruky a Vv oblasti DIP 5. prsta Pavej ruky. Pozdizna lomeni
typické pre samoposkodenie, spdsobend pritlakom iba

miernej intenzity pri reakcii na bolest, vedend prerusovanym tahom s vytvorenim uhlovej
tria bodnorezného néstroja. Do tejto Skaly samoposkodenia

rezné rana na Favom predlakti je

lomnej linie fahu hrotom 0§
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i povrchovy Zkral .
zapadd aj pov anee na Payop 44 .
pr{tlaku (mohlo fst’ o tzy, Skl]smé’ Po priloZenf ostria &epele nastro)

: }'K- Ktoré vihayg¢ poranenie), Aj ked' iflo o poranenia u mlad.
or _
Judity , Sa vyskytovali v anatomickych lokalitéch svedciacich aj pre
samovraicdné konanie,

celk i i 6
Ové uloZenie rdn, morfolégia (vzhlad, vel'kost, hibka, spdsob

eddia pre i j
. p .koname Menovanej k ziskaniu pozornosti okolia knej
ako potkodenej osobe a k jej zranen;y (»sympathy cuts

realizdcie) sV

i “) hlavne pri snahe vzbudit' dojem
(falosny dojem) Ze bola napadnut inoy 0sobou s pouzitim rezného néstroja.

Qe Ui N Pravej a Tavej ruky a ravého predlaktia si sposobila mlad.
Judita H. K-sama.

6. Ci vznik tychto zraneni vzhPadom na ich rozsah, charakter a umiestnenie
mohli mat’ vplyv na nésledné konanie obvinenej, na jej racionilne
zmySlanie, uvaZovanie, hodnotenie situicie napr. zdbvodu straty krvi,
bolesti a pod.; uved'te aké konkrétne fyzické innosti mohla obvinend tesne
po vzniKu tychto zraneni vykonavat' /t. j. asovom horizonte ikned’ po vzniku
zraneni do cca 1,5 hod. od vzniku zraneni/.

Odpoved: Vznik tychto zraneni vzhPadom na ich rozsah, charakter a umiestnenie
nemalo zasadny vplyv na jej nasledné konanie, na jej racionalne zmy3lanie, uvazovanie,
hodnotenie situacie. Aj u smrtelnych reznych rin méze byt schopnost’ konania zna¢na.
Je dana rychlostou krvnych strét, nastupom Sokovych zmien. Aj smrtelne zraneny je
Sasto schopny odist z miesta, kde k zraneniu do3lo, napr. do inej miestnosti, odist
z domu, nickedy aj na dost’ znatnii vzdialenost’ (aj stovky metrov, kilometer), samovrah
sa pri tom zbavuje rezného nastroja. Zaver: mlad. Judita H. K mohla aj po
utrpeni uvedenych poraneni, aj ked konala v strese, vykondvat' raciondlne ¢innosti,
pohybovaf’ sa v byte, napr. upratovat’ rozhddzané veci v interiéri bytu, zahladzovat’ stopy,

ukryt bodnorezny néstroj, privolat’ pomoc.

7. Vyjadrite sa, ti vzniknuté a dokumentované zranenia u obv. ml. Judity H-
K- zohPadiiujic aktudlne poznatky, mohli vzniknit* konanim inej
osoby, alebo si tieto zranenia mohla spésobit' sama obvinend za
predpokladu, fe¢ noZom, ktory bol zaisteny pri obhliadke miesta &inu diia
16.05. 2019 ako stopa & 73 alebo noZom, ktory bol zaisteny pri dodato&nej
obhliadke miesta inu diia 22.05. 2019 ako stopa & 2, pripadne ingm no¥om
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(dokumentovanym v

i . )
Tomasa T- e materidli)itogila na pokodeného, nebohého
’ a sposobila

odpoved’: Vzniknuté a dokumentované zranenia uobv. ml. Judity HJj K-
sohladiujuc aktudlne poznatky, nevznikli konanim inej osoby, ale si ich spdsobila sama

(bod 5 tohto ZP). Uveden¢ zranenia mohli byt spdsobené noZzom ozna¢enym ako stopa &.

73, alebo nozom z dodatodnej obhliadky miesta &inu z 22.05. 2019 (stopa &. 2) pripadne
i inym nozom (bod 3 ZP).

8. Vyjadrite sa k obvyklej dobe préceneschopnosti a obvyklej dobe lietenia
tychto zraneni.

Odpoved’: Doba praceneschopnosti u uvedenych poraneni je limitovand poranenim
iliach ohybadov prstov, zévisi od viacerych okolnosti (rozsah, charakter, anatomicke
uloZenie a iné) ako aj od tispenosti operaéného zakroku. Hojenie $fachy prebicha v troch
fazach. V prvom tyZdni fiza granulatna (hojenie primame granula&nym tkanivom),
v druhom a trefom tyZdni faza proliferatnd s intenzivnou tvorbou kolagénu (mladé
vizivo) a zmenou jeho orienticie do pozdiznej osi $fachy. V piatom % 6smom tyZdni je
fiza remodelatnd svytvaranim fyzikdlnych vlastnosti §lachy. Doélezita je véasnd
a intenzivna, frekventovana rehabiliticia. Dlaha sa snima po troch tyzdiioch. Celkova
doba rehabilitacie je variabilna, dosahuje cca 5-9 tyzdiiov, doba préceneschopnosti trva

2-3 mesiace, pripadne i viac s prihliadnutim na pracovné zaradenie zraneného jedinca.

9. Vyjadrite sa k obmedzeniu na beznom sposobe Zivota obvinenej v désledku
zraneni, ktoré utrpela. Uved'te, ¢i spbsobené zranenia zanechajii u obvinenej
nejaké trvalé nasledky, ak 4no aké a ako sa tieto budi prejavovat’,

Odpoved’: Obmedzenie v obvyklom spdsobe Zivota vyplyva z povahy uvedenych zraneni
a to hlavne z poraneni §liach ohybacov. Poranenia si vyzadovali odetrenie a hospitaliziciu
v nemocnici, operaény zékrok v celkovej anestézii, nasadenie imobiliza¢nych dléh, boli
bolestivé, uivanie medikamentov — antibiotik, analgetik, obmedzenie fyzickej Cinnosti,
Xetriaci re#im, uchovavanie ran v gistote, narudenic Gichopovej funkeie pravej ale i lavej
ruky vtrvani orientatne aZ dva mesiace. Aj napriek dobre vykonanej operdcii po
poraneni flexorov prstov (ohybaov) a intenzvnej rehabilitacii, vysledky z hPadiska

trvalych nasledkov nie st vZdy dobré, Zostavaji trvalé nasledky s vytvorenim viizivovych
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srastov Sliach v 8lachovej polve, v medzi¢lénkovom kibe ak stuhnutiu prstov bez

moznosti aktivnej flexie (ohybu) v medzitlankovom kibe. Prognéza z hl'adiska trvalych
nasledkov u mlad. ml. Judity H- K-jc t. & neista, potirazovy stav u menovanej

nie je e¥te ustdleny, poranenia st stdle v $tadiu hojenia, t. & sa podrobuje rehabilitaénym

procedﬁram.

10. Vlastné zistenia znalca déleZité pre posidenie veci.

Odpoved’: In¢ d'alie dolezité skutonosti, ktorymi by sa zranenia mlad. Judity Hany

Konetnej, neboli pri vypracovavani znaleckého posudku zistené.
Skongené a podpisané.

2. Miesto a datum: Martin, 04.07. 2019
3. Odtladok znaleckej petate:

4. Podpis znalca:

IV.Prilohy
Znalecka dolozka.
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poc. MUDr. Jozef Krajéovi¢, PhD.
Ustav sidneho lekdrstva a medicinskych expertiz
Jesseniova lekirska fakulta Univerzity Komenského

Univerzitnd nemocnica

Kolldrova 2
03659 Martin

ZNALECKA DOLOZKA

Znalecky posudok som podal ako znalec pre zékladny odbor zdravotnictvo a farmécia
(480 000), odvetvie sidne lekarstvo (toxikologia, alkoholégia, sérohematologia, 481 500),
zapisany v zozname znalcov na- Ministerstva spravodlivosti- SR, evidenéné &islo-znalca:

911 795.

Znalecky tkon je zapisany pod poradovym &islom 44/2019 znaleckého dennika &islo
16.

Znalee: bol poudeny o' vyzname znaleckého posudku z hladiska vieobecného zaujmu

a je si vedomy n4sledkov vedome nepravdivého znaleckého posudku.

Za znalecky tikon a vzniknuté naklady ¢tujem znaleck odmenu podla vyugtovania na
ziklade prilozeného dokladu k &islu: CVS:KRP-60/1-VYS-ZA-2019

Podpis znalea:
OKkriihla pediatka:
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