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        Изучение вопроса о повреждении костей черепа с давних времен привлекает к себе внимание исследователей. По литературным данным ( В.М. Зеленгуров, 1960 ; В.М. Моисеев, 1964 ; В.К. Стешиц, 1954 и др. ), повреждения костей черепа занимают большой удельный вес среди всех повреждений костей скелета человека. Кости основания черепа могут повреждаться как при вертикальном направлении внешнего воздействия, так и при воздействии спереди, сзади, сбоку.


        Следует отметить, что, несмотря на многочисленные работы, проблема изучения механизма переломов костей черепа от действия тупых предметов разрешена еще далеко не полностью. Одной из разновидностей перелома костей основания черепа является их повреждение при травме, распространяющейся с костей лицевого скелета.


         В доступной нам литературе имеются в основном высказывания лишь о возможности таких повреждений ( В.С. Дмитриева, 1966; А.А. Лимберг, 1938 ; В.Н. Крюков и Ж.Д. Мищенко, 1969 ; А.А. Перескок, 1965 ;  Boemingraus, 1960 и др. ).


          Так, В.С. Дмитриева считает , что переломы основания черепа могут возникнуть от воздействия травмирующей силы на кости основания через кости лицевого скелета вследствие вколачивания носовых костей в переднюю черепную ямку или головок нижней челюсти в среднюю черепную ямку. В таких случаях доказательством перелома основания черепа являются поздно появляющиеся гематомы век при отсутствии местных знаков насилия. Установление же факта, что при повреждении костей мозгового черепа местом приложения внешнего насилия явилась область лица, имеет большое судебно-медицинское значение.


         Переломы костей черепа могут возникнуть под влиянием 2 механизмов :  сгибания  или прогиба и разрыва. Переломы, связанные со сгибанием, происходят от непосредственного воздействия силы на месте ее приложения.


          Переломы же от разрывов происходят в тех случаях, кода под влиянием сил, приложенных в различных точках свода, изменяется форма черепа. В ряде случаев при этом возникает перелом костей основания черепа, т.к. этот отдел черепа обладает меньшей эластичностью, чем свод.


          При анализе 15 случаев из практики повреждения на костях мозгового и лицевого черепа наносились на схему и фотографировались. Особое внимание уделялось сопоставлению характера повреждений с механизмом их образования по обстоятельствам дела. В своих наблюдениях мы пришли к выводу , что при нанесении удара в нижнюю челюсть снизу тупым с ограниченной ударяющей поверхностью предметом, сила удара через головку суставного отростка передается на нижнечелюстную ямку височной кости, которая принимает участие в формировании костей основания черепа. Происходит резкое прогибание и на костях мозгового черепа образуются трещины, а иногда даже массивные разрушения.


               Для иллюстрации вышеизложенного приведем 2 случая из практики.





Гр-н Ч распивал спиртные напитки с гражданином Т и В. У них возникла ссора и В в процессе драки ударил его в нижнюю челюсть сапожной лапкой. После прекращения драки Т и В ушли, а Ч остался лежать на полу в нетопленной комнате. Утром он был обнаружен мертвым. При  исследовании трупа Ч были обнаружены ссадины и ушибленные раны на лице, руках, туловище, оскольчатый перелом нижней челюсти справа между  1- малым и 2 - большими коренными зубами, перелом по типу трещин с локальным кровоизлиянием в правой средней черепной ямке. Смерть его наступила от действия низкой температуры, что подтвердилось наличием пятен Вишневского на слизистой оболочке желудка.


 Г. Я  вечером в бессознательном состоянии был доставлен в больницу, где у него был обнаружен двойной перелом нижней челюсти. После проведенного лечения в удовлетворительном состоянии он был выписан на амбулаторное лечение. При детальном изучении истории болезни и рентгенснимков при проведении экспертизы у пострадавшего был выявлен перелом по типу трещины в левой средней черепной ямке, который в истории болезни не был отмечен. Выявление этого перелома резко изменило экспертное заключение.





               Таким образом, наши наблюдения показывают необходимость тщательного обследования пострадавших, у которых при наличии переломов костей лицевого черепа, имеются указания в анамнезе на нанесение удара с большой силой или каким - либо тяжелым предметом.


                 При исследовании трупов, выявление переломов костей основания черепа в сочетании с повреждениями костей лицевого скелета, является важным моментом для дачи заключения о механизме травмы.


