JUELOULS I.4rORMATIUNS SUR LE RAFPORT D'AUTOPSIE

MACROSCOPIE

-Sang daus les orifices des narines
-Trachéobronchite - bronchiolite mucopurulente
-Oedéme pulmonaire sévere
-Oedéme cérébral
-Stase méningée ditfuse
-Dilatation modérée du ventricule gauche
-Splénomégalie
-Stase aigue du rein et du foie
La mort est due a un état infectieux broncho-pulmonaire.
L*éventualité d'une intoxication concomitante n'est pas
exclue.

-suc gastrique,sang,urine: secobarbital/armobarbital........
ceeeeeeo(!)ei... . (faiblement acide)...

Poumons:a la pression liquide d'oedeme d'aspect trouble,
quantité importante.
Faible quantité de mucus gris jaundtre dans les
bronches dant la muqueuse est rouge grisdtre.A la
pression:matériel jaunatre crémeux de certaines
bronchioles.tas d'adénophatie hilaire.

-Pas de rate difluente.
-Vessie dilatée,300 ml.

Duodénum: faible quantité de matériel grisdtre crémeux,
idem pour l'estomac.

nerveau: circonvolutions aplaties,sillons rétrécis.

stase méningée diffuse avec oedeme ceérébral.

HISTIVLOGIE

Nécrose fraiche du myocaede
Bronchoprneumonie

Stase pulmonaire

Oedéme pulmonaire

Hémorragie intra-alvéolaires
Bronchite chronigue

Aspiration terminale
Stase hépatique,rénale,rate

ras d'alcool,pas de morphi:e

I1 y a dans le sang,les urines,le foie,rein,suc gastrique:
fuinal - Nozinon - Phenergan - Terfluzine -

Dans les urines du flunitrazepan (Rohypnol)

ras d'artane.(le rapport parle de possible examen défectueux)

fause de la mort: en premier lieu un état infectieux broncho-
pulmonaire, processus relativement récent.

Pas d'organisation de 1l'exsudat

La bronchite chronique a du favoriser le
dévellopement de 1l'état infectieux aigu.
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I[1 y « ‘es substances correspondantes aux substances prescrites
3 des doses Slevdes proportionnelles aux doses prescrites.

[1 n'y 2 pas intoxication massive ou de processus distinct
des prescriptions médicales.

Jans le dévellopement de 1l'infection bronchopulmonaire avec
issue mortelle,l'action dépressive des médicaments a
manifestement joué un rdle.

uuses de la wmort. vronchopneumonie sur bronchite chronique
préexistante et sur charge medicamenteuse
importante.

Alvinle  0: liouilte rosdtre plus quelques slooules rouges
sans altération
pir eudroits:polymorphonucléaires intra-alvéolaire,
macropuage,et cellules alvéolaires
desquamées.

sronel.opneumonie

stase et oedéme pulmonaire

soyer a'aneémorragle intra-alvceolaire
sronenite e~nroni tue

Aspiratio. terminale

foxicologie (répstd a nerne)

sarbiturisgues(mg/100gr) Phénotniazine(mg/100gr)

~astrique 2,54 5,8
sang J,1% 0,9
foie 9,19 1,0
rein L, 01 0,5
urioe L, 80 1,7



