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Autopsia Nuam. 10"“"!0‘7‘.7’

Nombre del Occiso ALDO INOCENCIO VERA SERAFIN
Con domicilio en Calle Acapuleo 1029, Wb. Puerto Nueve Rio Pledras, P.R.
Edad 48 @fios Sexo Varbn O coecioni
Lugar de la muerte Camino al Hospital de la capital
Fecha de la muerte 10-25-76
Fecha de la autopsia 10-26-76 Hora 313130 AM.
Identificado por Aldo Vera Matamoros
Con domicilio en Calle Acapuleo 1029, Urb. Puerto Nuevo, Rfio Piedras, P.¥
Relacion con el fallecido Hijo
Fiscal a cargo - Hon. ALFREDO UMPIERRE (Ordemado por W. Cima de Villa
~ fan Juan, Puerto Rico)

Distrito Judicial SAN JUAN, PUERTO RICO
Causa de la muerte: Severa hemorragia interna por dos heridas de bala

en térax en tiro de conmtacto,

Manera de la muerte: Homieidio.
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Se trata del cuerpo de un hombre de la raza blanca y 48
afios de edad, que mide 5! 5" y pesa unas 180 libras. Viste
"‘r-nuh:lrt" de color vine, el cual a nivel de la espalda tieme
doa agujeros circulares de bordes aflecados, quemados y arrugados,
micuhmcmpmmmhmtﬂd:.h&lhm“

dos voturas similazes, com el -:I.uo nmct:a bcrdu quemados .,

El vesto de la vestimenta lo consitituyen unos calsoncillos blancos
unos pantalones blances eon un cinturon ancho de cuero negro y ecalza
unas medias color vine y unos zmapatos de charol negro con unos
adornos dorados en las hebillas., Una vezx desvestido se aprecia un
cuerpo en buen estade de nutricién, de buena complexién algo obeso,
con las rigideces cadaviercas generalisadas y las livideces presentes
y marcadas en las partes posteriores corporales. La cabesza estf bien
conformada y cubierta por pelo negro adlgo rismado. los ojos, de color
castafio obscuro tiemen las pupilas en dilatacifén wmedia e fguales., En
la cavidad bucal se evidencia un buen estado higiemeio. El examen
externo corporal evidenecil las siguientes:

MUELIAS DE TRAUMA:
1, Abrasifn reciente a todo lo largo del dorso de la nmaris.

2, Abrasifn reciente a nivel del labio superior en la parte
central. S

3. Pequefia vea de abrasifn de 1.5 em. a nivel de la eminencia
olecraniana en el codo izquierdo.

&4, Tres pequefias abrasiones & nivel de la redilla izquierda.

5. Orificio con los caracteres de entrada de una bala en tive
de contacto, de bordes invertidos quemados, con pasecto de “boea
de mina", mdmeemdcsu.ym&mhhamm
q_mumjcymmhm&intmmlmmdol.Su.
de difmetro. El-hwudaim&omhcmlﬁnungmlﬁm-
verebral isquierda y a 1 cm. por fuera y a la isquierda de la linea
ndhmtnhmlyt“lﬂmmhhlulhhlphw
Introducida una sonda metalica a su traves se aprecia que el proyec-
til al aflorar la superficie del cuerpo siguioc una direceifn de fue-
ra a adentro, de delante a atyas y oblicus de abajo a arriba produjo
una laceracifn de la piel y partes blandas msculares del canal para-
vertebral izquierdo. Produce una fractura de la 6ta costilla izquier-
da a nivel de la articulacién costo-vertebral, una laceracidn de la
parte lateral izquierda del cuerpo de la 6ta, vértebra dorsal uns
laceracién en 1a cara lateral externa izquierds d-mlplnm y se
origina un infiltradc hemorragico severo paraverte y una gran
hemorragia interma de 1,100 ce. Libremente en el hemitérax izqiexdo
y junto a la sangre recuperamos un proyectil de plomo blindado en la
mu de posible pistola y calibre.9 mm. Esta herida la consideramos
momnl de necedidad,
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6. Orificio con los caracteres de entrada de una bala en
zmnmmuutmu-mm- ma.s-.a-au-

su
umumclm uluhmmhdw
slnbmdhmﬂnh“aahlncoylimudlm-h
abajo a arriba, produjo una laceracifn de la piel y partes blandas
musculares paravertebrales derechas, se hace penetrante en e

tre fractura la 10ma, costilla duuln en su tercio posterior produce
ung laceracifén twansfixiante del higado y finalmente, produce una
laceracifn del 9no, cartilago costal duuho a ésta al debajo
de la piel, formando un ligero vesalte a 47" por encima talén
hl,hm:”-mmmﬁlhhohm“mu
de posible pistola calibre 9 mm., como comsecuencia de la laceracién
del higado se produce un hemoperitoneo difuso de 500 ce, Esta herida
congsideramos Que tuvo una gran participacifn den la muerte,

El examen de las visceras contenidas en la cavidad abdomimal,
toracica y exansal, ulnhmmmdtmhmi.uhm
por lo demfs nada anormal, Todas ellas estin bien dispuestas con pese
y tamafio dentro de los limites normales y aspecto extermo e interno
normal. La vejiga urinaria estf contwvalda y vacfa. El estémago estd
ocupado por 1200 cc. de abundante comida muy acuoss entre la que
se evidencian muchos trozos de carme y gran cantidad de granos de
arvéde. El aspecto de este comtenido gastrico es compatible de que la
mmﬂuhnnhmyndhdumﬁnimﬁhhhu
m&.

AMALISIS TOXICOLOGICO:
Cifra de aleohol en mngre: Negative .

DIAGNOSTICOS ANATOMICOS:

1. Dos hevidas de bala en tip de contacto a nivel de la espale-
da y que ocasionaron:

a, Laceracifn de 1la aorta.

b. Lacexacifn del

¢. Laceracibn de la v&ulul dorsal.
d, Laceracifn de la lu. costilla,

e. Laceracifn del 9mo, cartilafio costal,
f. Fracturxa de la 10ma. costilla,

g, Hemotbrax izquierdo,

h, Hemoperitoneo.
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