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Роль судебной медицины в правовом обществе неуклонно возраста-

ет. Повышаются требования к качеству судебно-медицинской экспер-

тизы. Требуются новые формы обучения специалистов. Разработка и 

практическое использование новых медицинских технологий стано-

вится частью учебного процесса.

В последние годы издано достаточное количество научной и учеб-

ной литературы по судебной медицине. Однако внедрение в российс-

кую высшую медицинскую школу принципов Болонской конвенции, 

основанных на  инновационных технологиях, потребовало создания 

учебных пособий нового поколения. Данное издание отличается от 

других подобных работ по судебной медицине, выпущенных в нашей 

стране и за рубежом. Атлас, являясь частью учебно-методического 

комплекса по судебной медицине (учебник, руководство к практичес-

ким занятиям, сборник задач), построен на основании разработанной 

авторами модульной образовательной технологии, соответствующей 

программе дисциплины «Судебная медицина» для высшего профес-

сионального образования. Судебную медицину студенты медицинс-

ких вузов изучают на старших курсах, так как она призвана завершить 

образование врача.

Знание основ судебной медицины необходимо каждому врачу, 

потому что в соответствии с российским законодательством любой 

врач вне зависимости от его специальности может быть привлечен 

органами следствия и суда к производству судебно-медицинской экс-

пертизы: выполнение обязанностей эксперта является его государст-

венным долгом.

Атлас содержит краткие тексты и иллюстрации, отражающие 

основные положения теории и практики судебной медицины. 

Материал изложен в соответствии с научно обоснованной системой 

предмета судебной медицины, с использованием современных клас-

сификаций. В атласе нашли отражение новейшие достижения судеб-

но-медицинской науки, представляющие значительный интерес для 

студентов, судебно-медицинских экспертов и врачей других специ-

альностей. Особое внимание уделено различным повреждениям. 

Наряду с кратким описанием отдельных видов повреждений пред-

ставлены иллюстрации, отражающие их особенности при осмотре и 

при микроскопическом исследовании. В главе, посвященной судеб-

но-медицинской экспертизе внезапной смерти, представлены науч-

ные сведения и необходимые иллюстрации, позволяющие решать 

вопросы о причине, условиях и давности наступления смерти. На 

основе оригинальных исследований подготовлены главы об иден-

тификации личности и наркотических интоксикациях. Описаны и 

проиллюстрированы современные представления о морфологичес-

ких критериях наркотических интоксикаций в судебной медицине. 

Атлас может выполнять функции справочного руководства, по-

скольку его содержание полностью отражает данные современной 

литературы. Ввиду прикладной цели издания, направленного на 

повышение качества обучения студентов и уровня судебно-медицин-

ВВЕДЕНИЕ
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Введение

ской экспертизы, авторы не приводят все литературные источники и 

библиографические ссылки на них. 

Авторы полагают, что «Атлас по судебной медицине» окажет боль-

шую помощь студентам, интернам и ординаторам, постигающим 

основы данной дисциплины. Он будет полезен судебно-медицинским 

экспертам, патологоанатомам, криминалистам и юристам. 

Коллектив авторов выражает благодарность экспертам Тверского 

бюро судебно-медицинской экспертизы В.Г. Емельянову, А.В. Серякову 

и А.Е. Чистякову; зав. кафедрой судебной медицины ВГМУ проф. 

О.А. Дмитриевой; доцентам кафедры судебной медицины ММА 

им. И.М. Сеченова Ю.Е. Квачёвой и Г.В. Золотенковой за предостав-

ленные иллюстрации.

Особую благодарность хотим выразить руководству ММА 

им. И.М. Сеченова за помощь в подготовке атласа.

Член-корр. РАМН, проф.

Ю.И. Пиголкин
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ОСМОТР ТРУПА НА МЕСТЕ 

ЕГО ОБНАРУЖЕНИЯ

1

1.1. МЕТОДИКА НАРУЖНОГО ОСМОТРА ТРУПА НА МЕСТЕ 

ЕГО ОБНАРУЖЕНИЯ

Судебно-медицинский эксперт, прибыв на место происшествия, дол-

жен констатировать наступление смерти

по наличию трупных явлений:
охлаждение трупа,

высыхание трупа,

трупные пятна,

трупное окоченение;

•
♦
♦
♦
♦

при отсутствии трупных явлений:
по отсутствию зрачковых и 

корнеальных рефлексов,

по отсутствию дыхания,

по отсутствию сердцебиения 

и кровообращения.

•
♦

♦
♦

Осмотр трупа на месте его обнаружения проводится в два этапа (ста-

тический и динамический осмотры) и осуществляется от окружаю-

щей обстановки к трупу, и наоборот.

Статический 

осмотр

(рис. 1.1–1.13)

Документируется фотографированием, составлением плана места 

обнаружения трупа.

Целью статического осмотра является описание:

места расположения, положения и позы трупа;

предметов и следов, находящихся на трупе и рядом с ним;

верхней одежды трупа. 

•

•
♦
♦
♦

Рис. 1.1. 
Потерпевший лежит под деревом, на которое пытался 

перебраться с балкона

Рис. 1.2. 
Дорожно-транспортное происшествие, травма в каби-

не автомобиля с последующим выпадением (вид авто-

мобиля)
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Рис. 1.3. 
Дорожно-транспортное происшествие, травма в каби-

не автомобиля с последующим выпадением

Рис. 1.4. 
Падение самолета: общий вид места происшествия

Рис. 1.5. 
Падение самолета: разброс элементов обшивки и дви-

гателя от фюзеляжа

Рис. 1.6. 
Падение самолета: статический осмотр трупа

Рис. 1.7. 
Высокогорный туризм, гибель под лавиной

Рис. 1.8. 
Убийство. Множественные колото-резаные раны лица, 

туловища и конечностей
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Рис. 1.9. 
Убийство. Колото-резаные раны шеи: статический 

осмотр трупа

Рис. 1.10. 
Убийство. Колото-резаные раны туловища: динами-

ческий осмотр трупа

Рис. 1.11. 
Несчастный случай. Утопление

Рис. 1.12. 
Несчастный случай. Повешение на заборе

Рис. 1.13. 
Самоубийство. Повешение
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Динамический 

осмотр

При динамическом осмотре разрешается поворачивать, переме-

щать труп, приподнимать одежду, брать в руки окружающие пред-

меты.

Целью динамического осмотра является описание:

предметов и следов, находящихся под трупом;

одежды трупа (включая нижнюю);

общих данных о трупе и трупных явлениях с установлением 

времени наступления смерти;

отдельных частей трупа;

повреждений, обнаруженных на трупе.

•

•
♦
♦
♦

♦
♦

При расследовании одного преступления может быть несколько мест 

происшествия: 

место, где был обнаружен труп;

место, где было обнаружено орудие убийства;

место, где было совершено убийство.

•
•
•

Осмотр места, где 

был обнаружен 

труп

Данный осмотр позволяет определить место ранения и место смерти.

Место ранения. «Дорожка следов», идущая от места обнару-

жения трупа, указывает на перемещение раненого или трупа. 

Местоположение следов отмечается в протоколе, образцы следов 

изымаются для судебно-биологического исследования.

Место смерти. Лужи крови, повторяющие контуры тела, при отсутс-

твии следов крови на некотором удалении вокруг трупа свидетель-

ствуют о том, что место ранения и место смерти совпадают, а тело 

не перемещалось.

•

•

Осмотр места, где 

было обнаружено 

орудие убийства

Если на месте происшествия или у подозреваемого в убийстве найде-

но оружие, то оно подвергается детальному осмотру — описывается 

и фотографируется его точное местонахождение, расположение по 

отношению к трупу и другим предметам. Фиксируются следы, образо-

вавшиеся на земле или полу при ударе упавшего оружия. При отсут-

ствии орудия убийства принимаются меры к его поиску.

Осмотр места, где 

было совершено 

убийство

Место, где было совершено убийство, определяется по месту ранения, 

которое может совпадать с местом смерти. Если они не совпадают, то 

необходимо провести поиск места убийства. Его особенности могут 

охарактеризовать убийцу. Здесь могут быть выявлены следы борьбы, 

следы крови, образованные при ранении нападавшего. Фиксируются 

следы, отобразившиеся на земле или полу от ног нападавшего.

Экспертный 

осмотр трупа 

на месте его 

обнаружения

Факт обнаружения трупа человека рассматривается как происшест-

вие, поэтому осмотр трупа является частью осмотра места происшест-

вия как следственного действия.

Установление давности смерти. Определяет следственную тактику, 

так как совпадает со временем совершения преступления.

Обнаружение повреждений. Достигается путем тщательного осмотра 

одежды и тела потерпевшего. Раны могут скрываться в волосистой 

•

•
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части головы, подмышечных впадинах, складках шеи и паховых 

складках, в естественных отверстиях — ушей, носа, рта.

Определение орудия убийства по характеру повреждения. По харак-

теру повреждения можно определить вид ранящего орудия — тупой 

предмет, острое или огнестрельное оружие, а также установить 

условия причинения повреждений — автомобильная травма, паде-

ние с высоты и др.

Установление положения тела пострадавшего в момент ранения. В 

момент нанесения повреждений туловище может находиться в 

самых разнообразных положениях; наиболее изменчиво положе-

ние конечностей. Расположение тела в момент ранения помогают 

установить потеки крови на одежде и теле потерпевшего.

Установление взаимного расположения орудия убийства и постра-
давшего в момент ранения. Определение положения тела в момент 

ранения особенно важно при решении вопроса об убийстве и само-

убийстве. Установление взаимного расположения орудия убийства 

и пострадавшего в момент ранения обычно сводится к установле-

нию локализации раны.

Определение возможности причинения повреждения собственной 
рукой потерпевшего. Предварительно положительно решается этот 

вопрос при:

доступности раны для нанесения собственной рукой потерпев-

шего;

обнаружении на руке и орудии следов крови и тканей;

отсутствии обстоятельств, свидетельствующих о причинении 

повреждений посторонней рукой.

 Маскировка убийства. Типичные признаки маскировки
под скоропостижную смерть:

тело укладывается на кровать,

приводится в порядок одежда,

рядом размещаются лекарства,

устраняются следы борьбы;

под самоубийство:
телу придается положение, которое соответствует выбранному 

способу самоубийства,

наносятся типичные для такого самоубийства повреждения,

подбрасываются «предсмертные» записки;

под несчастный случай:
положению тела и окружающей обстановке придается вид, 

соответствующий выбранному способу маскировки;

под убийство другим лицом:
в помещении изменяется обстановка, имитируется беспорядок,

подбрасываются ложные вещественные доказательства.

Определение навыков убийцы:
наличие одного смертельного повреждения при отсутствии сле-

дов борьбы свидетельствует о «профессионализме» убийцы;

наличие массивных повреждений указывает на большую силу 

убийцы.

•

•

•

•

♦

♦
♦

•

♦
♦
♦
♦

♦

♦
♦

♦

♦
♦

•
♦

♦
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Следы крови Показатель ранения;

показатель условий ранения, устанавливаются перемещение, высо-

та падения капель;

показатель вида и источника кровотечения;

позволяют установить пол потерпевшего;

позволяют определить самого потерпевшего с помощью молеку-

лярно-генетического исследования.

•
•

•
•
•

1.2. ХАРАКТЕРИСТИКА ВЕЩЕСТВЕННЫХ ДОКАЗАТЕЛЬСТВ 

И ИХ РОЛЬ В РАСКРЫТИИ ПРЕСТУПЛЕНИЯ

Следы слюны Устанавливается половая принадлежность;

определяется группа крови.

•
•

Следы спермы Определяется группа крови.•

Волосы Определяются цвет, длина и тип волос (прямые, завитые, мягкие, 

жесткие);

определяется область тела;

определяются расовые отличия;

при наличии луковицы устанавливаются пол и группа крови.

•

•
•
•

Кусочки тканей — 

на орудии (в стволе), 

на предметах, 

на автомобиле

Позволяют определить половую принадлежность;

позволяют определить группу крови;

позволяют определить самого потерпевшего с помощью молеку-

лярно-генетического исследования.

•
•
•


