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Afin de faciliter la compréhension du dossier, nous avons regroupé
l'analyse des documents en quatre chapitres successifs :

1° - Exposé des faits concernant la journée du 9 jJuillet 1982,
et rappel de 1'état de santé de Kalinka BAMBERSKI.

2° - Etude de 1'autopsie, c'est-a-dire des rapports de 1'examen
macroscopique et des examens histologiques.

3° - Examen anatomo-pathologique complémentaire.
4° - Etude du rapport toxicologique.
Aprés avoir analysé successivement ces quatre rubriques, nous

étabiirons un rapport de synthése pour répondre aux questions qui nous
ont été posées dans la présente mission.

1° - EXPOSE DES FAITS CONCERNANT LA JOURNEE DU 9 JUILLET 1982 et RAPPEL
DE L'ETAT DE SANTE DE Kalinka BAMBERSKI.

Kalinka est née le 7 aoldt 1967, elle a été découverte morte
matin du 10 juillet 1%$82. Il s'agissait d'une adolescente, en bonne
>t ceci apparait clairement dans les propos de sa mére {dépcsition

D

avril 18%86) "Kalinka & toujours joui d'une bonne santé. Elle a connu
etites maladies habituelles de 1'enfance : rougeole, Varicelle, oreillons
le. Elle avait aussi souffert & 1'4ge de 6 ans d'une fracture du

causée par un accident de voiture, meis elle s'en était bien remise,
velle. C'était une jeune sille sportive, gqul prati

hiver, la nataticn et snre~-+ 13 nlanche 4 voile
SchH sa meére, elie zviit "un . teint péle,
fatigable'. C'est pour cela semble-t-il gue Ile
[salt pér odiguement des injections . intraveineuse
t & bace ez, En fait, le dia ] évogqué q'anémis epose unigua-

fu Docteur KROMBACH, le
ctif sur o= o oint, en particulier pas

sur l'avie ¢

desgier ne comportal ucun argument
g’

Y amean hemduN”

Au cours de la journée du 9 Juillet 1982, Kalinka mépe upe vie
active tout & fzic normale, bien' décrite dans ‘audition de son frere
Hicolas du 4 septembre 1984. Dans la matinée du 9, ils s'étaient rendus
tous les deux en bicyclette sur les bords du lac de Constance distant
de leur domicile de 3 km environ, De 10 heures & 11 heures 30 ils avaient
fait de la planche & voile sur le lac, puis déjeuné au snack, enfin, 1'aprés-
midi ils avaient pris des bains a la fois dans le lac et la piscine attenante.
Toujours selon Nicolas, ils étajient rentrés a bicyclette entre 17 heures 30
et 18 heures pour le diner. Il présente sa soeur tout au long de cette
journée comme "en pleine forme'.
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Nicolas décrit la soirée du 9 juillet de 1la fagon suivante :
vers 22 heures il monte dans sa chambre pour écrire une lettre, Kalinka
monte le rejoindre, c'est alers gu'ils se disputent. Kalinka reasdescend
dans sa chambre or ellc aurz un entretien avec Sa mére pour lui expliguer
en particulier les motifs de leur différend. Pour Nicolas, i1 n'y a donc
rien d'anormal jusque vers 22 heures 30 - 23 heures. I1 signale par ailleurs
qu'il était au courant du traitement par injections intraveineuses que
recevait sa mére et sa soeur depuis deux ans environ. Il estime gu'entre
le 30 juin et le 9 juillet plusieurs injections ont été faites, mais le
9 juillet il n'a pas été témoin de 1'une d'entre elles. Dans la déclaration
de Madame KROMBACH, on trouve bar contre mentionné le fait qu'une injection
ait été faite par le Docteur KROMBACH entre 20 heures et 20 heures 30,
c'est-a-dire aprés le diner. Elle précise toutefois gu'elle n'a pas assisteée
a cette scéne, se trouvant & ce moment-la dans la cuisine, mais elle a
vu sa fille revenir avec un sparadrap sur le pli du bras droit.

La derniére notion que 1'on a de Kalinka vivante émane du Docteur
KROMBACH qui 1'a vu 1lire dans sa chambre vers minuit et il lui a demandé
d'éteindre. Peu de temps avant, il 1'avait rencontrée A& la cuisine ou
la jeune femme s'était rendue pour boire un verre d'eau.

Commentaires

On n'observe donc rien d'anormal tout au Iong de
du 9 ot la jeune fille meéne une vie active et parait, comm

frére, en pleine rforme. ans la solirée elle dine normalement,
aurait regu une injecticn, inis celle-ci  n 'a pas entrainé
de trouble particvlicr. Znzi- ¢ tion elle se rend daus

urne dans sa chamhre o
A-dire environ 4 heure:z

dispute avec s 5 frérns
jusgu'autour

tion. On ne peut donc ::s inciiminer un probléme technigue, o

1ié¢ au produit Iui-pdm- -ui gursi Dorralenent entrainé des tro
Kalinka est -+ couverte - . - rer le Docteur KROMBAL; = 1o

matin vers 10 heurc fans vn 4ol de rigidité cadavérique, iz

et
vers 10 heures 20 conclut & une i
dire datant de 7 heures environ. Cetie
puisqu'il existait un état de rigidite et
des lividités fixes. Le constat du Docteur JOBST n'apporte rien de supplé-
mentaire, les points d'injection gqu'il découvre sont compatibles avec
la déclaration du Docteur KROMBACH qui aurait pratiqué des manceuvres
de réanimation aprés avoir découvert le cadavre.

du corps faite par le Docteur
remontant vers 3 heures, c'est
appréciation est colidrente,
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2° — DOSSIER AUTOPSIE MACROSCOPIQUE ET MICROSCOPIQUE.

L'autopsie de Kalinka BAMBERSKI a été effectuée le 12 juillet

1982, c'est

de 1'hépital

principales

& dire 48 heures aprés la mort, dans le service pathologique
urbain de Memmingen par les Docteurs HOMANN et DOHMANN. Les
constatations qui émanent du rapport d'autopsie portent sur

quatre points :

a)

b)

c)

d)

Le cadavre est décrit en état de putréfaction avancée : "abdomen
d'une couleur verditre" (page 2-4),

"cornée nettement ternie" (page 3-6).

On note une cyanose des ongles des mains et surtout de nombreux
débris alimentaires dans 1'oesophage et les voies aériennes :

“tout le long de la paroi droite de 1'oesophage beaucoup
de dépdts de contenu de 1'estomac”. "Dans la trachée et les
conduits pulmonaires contenu gris muqueux mélangé de fibres
végétales" (pages 7-8 - 28-29).

Dans 1'estomac on retrouve le reste du contenu gastrique :
"aprés ouverture de 1'estomac on trouve environ 400 cc de
purée de légumes” (page 9).

La description de la région génitale est relativement sommaire :

gt

“sur les grandes et petites lévres, quelques dépdts rougedtres
(page 3-9). "Un appareil génital normal, on observe du cété
enal de la 1lévre droite de 1la vulve, une déchirure de 1 o

oy
environ des couches curanées supérieures, dont le fond conticns

ur peu de sang"” (page 3-10). "Aprés ouverture du bassin et
rricorsrion de I'appareil S ) extdériev: of
pas d2 saignement des parties molles" (page 11).
contis des substances blanchitres gris-verddtres graisseusss

(pace 10-3%). “L'utérus et 1'avriére du veoin =opt sans patii-
' L On ocwuvre 1l'utérus du c6té gauche, la nugueuse
craisseuse, ramollie'. En outre, 1] a été trouvé

se-- . owdiTragique de 1l'ovaire gauche.

Dsne !¢ rapport d'expertise complémentaire, on découvre guelgues
indications sur 1'état de 1'hymen "il existait une entrée
trés large et sans blessure du vagin”. "Il n'existait aucune
blessure & cet endroit. Il n'a pas été possible de retrouver
morphologiquement une défloration ou une déchirure récente
de 1'hymen” (D143 - 627).

Une trace d'injection est nettement identifiée : "au niveau
de 1'avant-bras droit on observe un caillot de sang de 1la
taille d'une lentille et dessous un point ressemblant A& la
trace d'une injection" (page 4-12). "On écarte couche par
couche le tissu mou et l'on trouve du sang noir-rouge répandu
sous le point d'injection autour d'une veine" (page 11-40).
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droit, ceci

trouvé un point
correspond aux dires du beau-pére & 1'administration
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d'injection frais au

de préparations ferrugineuses" (page 13).

Enfin, e=a

que la mcri

conclusion,
par le I'ccteur JOBST lors de la levée du
serait survenue entre 3 et 4 heures du matin.

on confirme les

indicatiols
corps,

niveau du bras

fournies
c'est-3-dire

La lecture du rapport d'autopsie souléve plusieurs commentaires :

L'état de
St survenue

la mort

décomposition
en plein été,

avancée s'explique pa

et que le corps n'a pas été conservé en chambre freide,

chambre de 1'‘'hopital

locai.

la déposition de Madame KROMBACH faite le 3 avril 1986.

r le fait que

gqu'il faisait particuliérement chaud

mais dans une

Toutes ces explications sont contenues dans

~ La description de 1'appareil génital interne et externe est
difficile & interpréter et un doute persiste quant & l'origine et & la
date de la déchirure constatée au niveau des grandes lévres. Il semble
en effet que le fond de cette déchirure superficielle contient un peu
de sang et qu'une tache rougedtre, sanglante, ait été également iretrouvée
au niveau du slip. Aucun prélévement n'ayant été fait, il est impossible
de se prononcer avec certitude sur 1'origine des taches, alors gque la
présence de sang serait un argument en faveur d'une lésion vitale.
'a pas été prélevée, ni Ifensembie de
examen anatomo-patho c2 2 e niveau
veo plus de précisions Jes rorsligues,
ont été prélevés au cou Je 1l
~ffectuée le 3 mars 13°% e
par c¢e praticien, d: i e
- T I P régqurgil

de particules

alimentaires,

evvahlssemcnt pulmonaire.

- Lo deuxieéme pcint Important concerne 1'analyse du fragment
de peau prélevé au niveau du point de piqfire sur le bras droit. L'examen
histologique confirme 1'examen macroscopique et retrouve un foyer hémor-
ragique. sans réaction inflammatoire,

L'exhumatio: sera réalisée secondairement par Iles Docteurs
BRAS e ALENGRIN 1o pras d'élément supplémentaire, si ce& n'est
gu'elle constatera en totalité, de 1'appareil génital, ce gui
va & 1 encontre di avait été mentionné que les organes génitaux

avaient été

remis dana victime aprés 1'autopsie.

(D 145/16)
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3° - EXAMEWN ANATOMO-PATHOLOGIQUE COMPLEMENTAIRE.

Un nouvel examen anatomo-pathoclogique des différents prélévements
a été fait par 1'un d'entre nous, qui a regu le 25 mars 1988, a 1'Institut
de Médecine Légale de Paris par le 4e cabinet de délégation judiciaire,
les préleévements provenant d'Allemagne. Dans un sac en plastique portant
une étiquette en papier blanc ainsi libellé :

“HEMMINGEN 53/82 BAMBERSKI"
Une étiquette en carton accompagne ce sachet, et est ainsi libellée :

“Pré&leévements effectués lors de 1'autopsie pratiquée sur Kalinka
BAMBERSKI remis par les autorités judiciaires de R.F.A. le 22
mars 1988 & 1'institut médico-légal de Munich”.

Ce sachet est entouré d'une poche en papier scotchée, & laquelle
est agrafée une étiquette ‘ainsi libellée :

11 Ujs 175/82

“aktenzeichen :

"Mit asservate

“(nach burchfthrung der chemisch-tokilogischen und
“histologischen untersuchung durch das Rechtsmedizin der
“Universitdt Minchen)

“"Bamberski Kalinka

“verstorben am 10.07.1982

"an

"Herrn landgerichtsarzt

"Dr Hohmann

"Hailhof 1

“E540 Memminge:.

sYU. BNE. Zoiyva

“Surick

“Schnable

"Erster Staatsanwzlt
"Kempren - (Allgéul, 09, Mirz 15°31/1le

"Staatsanwalstcizft bel den Landgericht Kempten/Allgau
"tél : (0831) 203262
"Serglaubigt : Lehner Justizancgescellte".

A 1l'ouverture des scellés on constate qu'ils renferment dans
un peu de liquide a odeur formolée : 35 fragments.

EXAMEN ANATOMO-PATHOLOGIQUE

Il & été effcrtvd 33 prélévements au niveau des fragments de viscé-
res décrits ci-dessus.
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Ils ont fait 1l'objet d'une fixation complémentaire dans une
solution de formol tamponné & 10 % puis ils ont été déshydratés par passages
successifs dans des bains d'alcool absolu, imprégnés de xyléne puis de
paraffine fondue & 57°C.

Ces prélévements ont ensuite été inclus dans la paraffine sous
forme de blocs. Ces blocs ont fait 1l'objet de sections fines de Y microns
d'épaisseur & 1l'aide d'un microtome. Ces sections déparaffinées et hydratées
puis colorées par 1l'hématéine éosine et le safran ont été examinées au
microscope.

Elles sont enregistrées dans le laboratoire d'anatomie pathologie
de 1'HOpital Saint-Antoine sous le n® 9782.

1 - LES POUMONS

Ceux-ci sont trés 1lysés, avec la présence de nombreux bacilles
de putréfaction. Les cloisons inter-alvéolaires sont souvent bien visibles
et l'on note une congestion importante avec un oedéme alvéolaire. Les
bronches et bronchioles sont trés souvent obstruées par des matiéres d'allure
alimentaire, végétales. Les bulles de putréfaction sont fréquentes. Sur
certains plans de coupe, on est en présence d'une zone d'infarcissement
hémorragique avec inondation hémorragique et disparition de la trame alvéo-
laire. Il n'existe aucun foyer infectieux.

Au total

Congestjon  du parenchume pulmonaire trés importante, & g 2one
drinfarcis ' g signe de  reégurgitation intra-b onchigue
d’'crigine Mla Svoguant upn  sundrome do terndolenn Dy
tréfaction wnoigne la présence de hbuiles ¢3 putzrs-
Faction er

2 - LK FOIF

La lyse est Importanctc. Les bulles de putréfaction sont nettemernt
visibles avec lz présence de nombreux bacilles. Le parenchyme entre les

bulles est relativement bien conserve, avec des hépatocytes aux noysaux
nettement identifiables sans altération, et des sinusofdes contenant de

nombreuses hématies. On n'observe pas de fibrose. On n'observe pas de
foyer infectieux.

Au total

Parenchyme hépati
tels gu'en témoicne la

congestif, avec des signes de put-éfaction
de bulles et de bhacilles;
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3 — LES SURRENALES

L'architecture est conservée. la lyse est peu marquée. La =zone
médullaire est intacte. La zone corticale est nettement visible, on n'observe
aucun foyer hémorragique. Pas de zone d'hyperplasie. Pas d'aspect lésionnel
dans tout le tissu péri-surrénalien.

4 - LA RATE

La pulpe blanche est nettement identifiable, non altérée. La
pulpe rouge n'est pas fibreuse ni congestive et ne présente pas de foyer
hémorragique. On observe gquelques bulles de putréfaction et quelques bacilles
de putréfaction.

5 - LE COEUR

Le myocarde a une architecture réguliére. Les fibres myocardiques
ne présentent pas de signe de souffrance cellulaire, ni d'altération due
& la lyse. Le tissu interstitiel n'est pas fibreux, ne présente pas de
foyer inflammatoire, ni de foyer hémorragique.

Les coronaires prélevées ont une paroi sensiblement normale.

Au total
Myocarde et coronaires sans aspect lésionnel notable.
¢ - LA PEAU

Ce prélévement effectu

o

au niveev du poinr d'injection identifiabie
S

coigusment, moatre que le revd . Ccutane ne présente pas d'aspect
:sionnel. Au niveau du derme profond e: surtout de 1'hypoderme, on observe
une infiltration hémorragique récente constituée d'hématies conglomérées,
Ce trés rares fléments nucléés. Pas d5 ‘ibrine, pas d'éléments cellvlaires

sononucls

macrophagiques. Cette infiltration hémorragique est proche
d'une paroi veineuse non altérée.

7 - L'OVAIRE

Ces fragments intéressent un ovaire fonctionnel, avec des follicules
kystiques & différents stades d'évolution et d'involution, on observe
un volumineux corps jaune kystique & centre séro-hémorragique, présentant
des signes d'involution avec une fibrose sur certains plans de coupe.

8 - LE CERVEAU

Les ceapillaires sont congestifs mais sans extravasation sanguine.
On n'observe pas de foyer hémorragigue. Les neurones ne présentent pas
dlalteration cellulaire. Pas d'éléments inflemmatcires. La méninge partiel-

.

lement prélevée est richement vascularisée mais sans zone hémorragique.
9 - LE CERVELET

fon architecture est réguliére. 04 n'observe pas de fcvyer hémorra-

slgue. Faz do cone
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4° — EYUDE TOXICOLOGIQUE

L'analyse toxicologique a été effectuée le 10 février 1983 par
le Docteur SPANN, Professeur de Médecine Légale & Munich. L'étude du rapport
nous conduit aux constatations suivantes :

- Les prélévements effectués au cours de 1'autopsie et envoyés
au Laboratoire étaient les suivants :

. contenu de 1'estomac,

. sang cardiaque,

. vésicule biliaire,

. foie,

. reins,

. ligquide thoracique,

. sels odorants,

. morceaux d'organes internes.

En fait, il s‘avére gque les analyses n'ont porté que sur :

. le contenu stomacal,
. le liquide biliaire,
. les reins,

. les sels odorants.

On lignore pour gquelles raisons l'analyse du sang cardiague n'a
pas été réalisée. Or, il semble que 1'analyse de ce liguide Liclogique
était prioritaire, beaucoup plus importante gque celle des sels odorants
ou du liguide biliaire, si 1'on voulait vérifier la thése du Docteur XROMBACH
gui dit aveir administré du FRISIUM,

réalisées sur les différents pre

idvements gue par o ol itographie sur couchs o _ave. Celie
technigue, utilisée ::5 la plupa:c des laboratoires ¢ 'ana 25 en &1

gue méthode “age, n'est routefols pas  suffiszammc

{ 13
spécifigue,

sensiblie et sélectiv -~sur recho: les toxigues d oz 2
mrrteuss ou 4 ~eilement, des laboratoires o¢- toxicologis
modernes utili spectrori.or hord ns l'ultra-viols: Ia spectre.

e e D
N ) ia O

T NS . ... roudge, .. L oacouglapnie  en bhase iu.cuse coupice
& la spectrométrie de masse.

~ Aucune recherche n'a été réalisée en ce qui concerne les toxiques
d'origine minérale,; des dosages de cobalt et de fer par absorption atomique
avraient dfi étre effectués en raison méme du produit qui était & injecter
& Kalinka BAMBERSKI, méme si 1'on peut pratiquement affirmer que les in-
jections de ce produit supposées avoir été effectuées dans les conditions

indiquées par le Docteur KROMBACK n'ont pbpas eu d'effet toxigue sur la
victime.

~

- En ce gui concerne la t«
gue 1'extraction a

hnigque utilisée, nous tenons & préciscr
! réalisée cprés hydrolyse a 1'acide chlorhydrigue
et neutralisation & pi# 9,5 puis passage sur colonne échangeuse d'ions.
Nous tenons & faire remarguer que par ce mode opératoire, seuls les alcaloides

peuvent étre détectés, les dérivés barbituriques, les carbamates,. les
organo—-phosphorés, ies  salicylés @0 drant rés extraits. Do oz fait, il

est done dmposgibic o s Gamse T
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Commentaires

L'expertise pratiquée sur les prélévements effectués lors de
l'autopsie de Kalinka BAMBERSKI laisse apparaitre un certain nombre d‘anoma-
lies, aussi bien au niveau de la technique utilisée, non représentative
d'un laboratoire de toxicologie moderne, qu'ad celui des méthodes d'extrac-
tion employées, insuffisantes pour identifier de nombreuses substances
médicamenteuses. De plus, 1'absence d'analyse & partir du sang prive d'un
certain nombre d'informations, ce liquide étant privilégié dans tous les
cas d'intoxication aigué.

Le deécés de Kalinka BAMBERSKI remontant & plus de cing ans,
il nous est difficile de nous prononcer sur les résultats qui pourraient
étre obtenus & partir d'une nouvelle expertise, la putréfaction entrafnant
des destructions de nombreuses molécules organiques. Toutefois, les techni-
gues physico-chimiques actuelles permettent de détecter des doses Iinfini-
tésimales de nombreux produits.

DISCUSSION

Les données de 1'engquéte qui nous ont été communiquées indiguent
gue Kalinka BAMBERSKI est morte d'une fagon inopinée dans la nuit du 9
av 10 juillet 1982, aprés avoir mené une vie normale et active tout au
long de 1la journée et de la scirée du 9 juillet-

Trois éléments ressortent de 1l'étude du rapport d'autopsie,
Tu rapport toxicologique et du rapport ¢'anatomo-pathologie

iT - Llautopsie conflirms wonnées de 1'enquéte pour arfirmer
3 existalit pas d'état aentéricu: chez cette adolescente de 15 ans.
Toug les orcanes qui ont été exami au cours de i'autopsie sont en effet
5 Y7 se'agisse de  ]'encors cardic—-~m:i="re, du corveau, des
Il n'y a donc aucun: cause croanigus qui puisse expliquer

O peut également éliminer une mort d'origine infectieuse, méme
suraicud. cucune pathologie n'étant susceptibie d'évoluer d'une fagon
aussi explocsive, c'est-a-dire dans un délai de quelques heures, puisque
Kalinka a été vue vivante par le Docteur KROMBACH vers minuit et qu'elle
serait morte autour de 3 heures du matin.

2° ~ L'autopsie et surtout les examens  anatomo-pathologiques
fournissent par contre des éléments de certitude sur deux points :

Tout d'abord on retrouve une récurgitation  intra-bronchique
et pulmonaire de substances dorigine alimentaire, et il s'agit-
1& d'un phénoméne gue 1'on observe au cours de la plupart

des phénoménes agoniques ou des comas profonds.
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. La seconde constatation gquli nous paraft particuliérement im-
portante, «c<oncerne 1l'injection faite au niveau du bras droit.
L'examen &natomo-pathologique du Docteur SPANN, comme celui
que nous avons réalisé, sont formels sur le fait qu'il n'existait
pas & ce niveau de réaction inflammatoire, c'est-a-dire que
l'injectior est contemporaine de la mort et qu'elle n'a pas
précédé celle-ci de gquelques heures, comme cela est décrit
dans la procédure. Une injection faite & 20 heures, c'est-
a-dire 7 heures avant la mort, aurait donné une image histolo-
gique- différente, avec une réaction cellulaire inflammatoire
bien caractéristique.

3° ~ On est surpris par l'absence dans le dossier de deux éléments
particuliérement importants :

. Aucune recherche toxicologique n'a été faite au niveau du
sang, or c'est ce liquide biologique qui devait fournir les
éléments les plus importants puisque le probléme d'une intoxica-
tion médicamenteuse était posé et que la solution se trouvait
naturellement dans le contenu sanguin.

. les organes génitaux n'ont pas été prélevés lors de 1'autopsie
pour un examen histologique et 1ils n'ont pas été retrouvés
& 1l'exhumation. L'examen histologique des organes génitaux
était essentiel et plus particuliérement celui de la lésion
cutanée décrite au niveau de la grande lévre droite.
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dossier deux éléments de certitude :

1° - La régurgitation de substances alimentaires dans les voies
aériennes témoin d'un phénoméne ageonigue ou d'un coma profond et qui peut
entrainer un état de détresse respiratoire mortelle.

2° - La trace d'une injection au bras droit contemporaine de
la mort, et sur ce point 1'examen anatomo-pathologique est formel. I1
. ne peut donc pas s'agir d'une injection Intraveineuse faite plusieurs
heures avant la mort Toutefois, le r3le exact joué par cette injection
dans le déclenchement o la mort no peut étre précisé en 1'alzonce de

recherche de substances toxiques dans le sang de la victime. Seule cette
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recherche était susceptible de déterminer la nature et la concentration
de la substance injectée et par 1la en fixer le degré de toxicité pouvant
expliquer un coma profond ou un état convulsif, au cours dugquel la régurgi-
tation intra-bronchique s'est produite.



