
Obrazac 3.

POPRATNICA  ZA  OBDUKCIJU

I. dio

VRIJEME PREGLEDA
(datum i sat)

IME I PREZIME

DATUM ROĐENJA

MJESTO

DRŽAVA

PREBIVALIŠTE (boravište)

BRAČNO STANJE

MJESTO DOGAĐAJA

VRIJEME SMRTI (dan i sat)

PREVOZ IZVRŠIO (naziv firme, ime i prezime vozača, registarska oznaka vozila)

II. dio

DODATNO POJAŠNJENJE DOKTORU MEDICINE SPECIJALISTI PATOLOŠKE
ANATOMIJE/SUDSKE MEDICINE O SAZNANJIMA S PREGLEDA

- je li umrla osoba liječna u bolnici i kada, te prepisati dijagnozu iz otpusnog pisma ili historije
bolesti

- ponašanje umrle osobe neposredno prije nastupa smrti

- drugo

STANJE MRTVOG TIJELA I OKOLNOSTI PRONALASKA

- mrtvačka ukočenost

- mrtvačke pjege

- hladnoća leša

- truležne promjene

- mjesto na kojem je urmrla osoba pronađena  (soba, kuhinja, ulica, šuma, more ili drugdje,
navesti gdje)



- opis položaja umrle osobe

- opis ozljeda umrle osobe

- popis lijekova pronađenih uz umrlu osobu (odvojiti ih i zajedno s umrlom osobom dostaviti na
obdukciju)

- ima li u stanu plinskih instalacija (stanje instalacija i trošila)

- ako se sumnja u pad s visine, navesti od kuda je mogao pasti, s koje visine, na koju podlogu

- ako se sumnja na otrovanje drogama navesti predmete pronađene na mjestu događaja (igle,
šprice, kašike, tragove praškastih tvari, ostatke medikamenata i folija), odvojiti ih i zajedno s
umrlom osobom dostaviti na obdukciju

Mrtvozornik/ovlašteni doktor medicine
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