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摘要 目的 : 本文对吸毒及体内藏毒死亡法 医学尸体检验与鉴定中的相关问题进行回顾性研究
,

强调该类法 医学鉴定中应该特别

注意的问题
。

方法 : 将 2 003 年初 至 2 006 年底昆明市及周边地区 日 例吸毒死亡法医学鉴定案例进行回顾性研究分析
,

同时对毒

品作用机理
、

死亡原因
、

吸毒流行病学特征
、

吸毒死亡者的病理组织学特征
、

体内藏毒死亡特征
、

吸毒死亡法 医学尸体检验与鉴定

应注意的问题等进行论述
。

结果 : 吸毒或体内藏毒死亡的法 医学尸体检验与鉴定具有一定的形态学特征
,

吸毒死亡法 医学检验与

鉴定工作具有相当的难度
。

结论 :吸毒及体 内藏毒死亡法医学尸体检验与鉴定
,

必须在充分进行尸体剖验的基础上并结合毒物检

验
、

现场勘验
、

案情调查
、

临床表现和死亡经过等资料进行充分的案情研究并排除其他原因致死
,

才能得出正确的结论
。

关键词: 吸毒 ;海洛因 ; 甲基苯丙胺 ;法 医学鉴定
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云南省地处中国西南边珊
,

毗邻世界最主要的毒源地
“

金

三角
” 。 “

金三角
”

每年生产加工海洛因约 70 至 80 吨
,

其中近

80%通过云南边境陆路进人我国内地
。

据有关资料
,

全云南省

于 1982 年至 2003 年共计查破贩毒案件近 11
.

9 万起
,

抓获毒

品犯罪嫌疑人 16 .7 万名
,

缴获各类毒品约 116
.

7 吨
,

20 03 年云

南缴获的海洛因占全国缴获总量的 82 .6 %
。

近年来我国各类吸

食毒品死亡的案例又有上升趋势
,

并出现了极为罕见的新型毒

舒
:

致死案例川。

云南省由于其特殊的地理位置
,

如今面临着最为

严峻的考验
。

因此
,

我国尤其是云南省法医工作者吸毒死亡法

*

基金项目
: (国家自然科学基金项目

,

项目编号 30 6 6 0 2 0 2)

医学鉴定工作也更为艰巨
。

木文将 2 003 年初至 200 6 年底昆明

市及周边地区 11 例吸毒死亡案例进行法医学鉴定回顾性研究

分析
。

案例资料

材料取自 2003
一

20 06 年昆明市及周边地区 11 例吸毒者法

医学鉴定案例
。

11 例中男性 10 例
,

女性 l例 ; 年龄最大 39 岁
,

最小 20 岁
。

其中急性海洛因中毒死亡 7 例
,

急性吗啡与安定联

合中毒死亡 1 例
,

急性甲基苯丙胺中毒死亡 l例
,

海洛因戒毒
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期间外伤致脑挫伤出血并脑病形成死亡 1例
,

海洛因戒毒期间 裂致急性中毒死亡 1 例
,

胃肠内甲基苯丙胺藏毒包裹物破裂致

外伤致蛛网膜下腔出血死亡 l例
。

其中胃肠内海洛因藏毒包裹 急性中毒死亡 l例(表 1 )
。

物破裂致急性中毒死亡 3 例
,

女性阴道内海洛因藏毒包裹物破

表 1 20 03
·

2006 年间昆明市及周边地区各类毒品中毒尸体解剖有关资料

T a ble 1 T he fo re ns ie a uto Psy e ase s haPPen in g in Ku n m in g City a nd the su的
u n din g are a in the ye ar彻m 2 0 0 3 to 2 0 0 6

编号 性别 年龄 死亡地点 死亡原因 简要案情

男 加岁 长途客车 急性海洛因中毒

男 3 4 岁 急性海洛因中毒

男 3 0 岁 急性海洛因中毒

社院旅医

女 22 岁 拘留所 急性海洛因中毒

男 3 9 岁 急性甲基苯丙胺中毒

急性海洛因中毒

院外医野

男 2 0 岁

25 岁 野外

2 9 岁 旅J占

2 6 岁 住所

急性海洛因中毒

急性海洛因中毒

急性吗啡与安定联合中毒

2 2 岁 医院

29 岁 医院

脑挫伤出血并脑痛形成

外伤性蛛网膜下腔出血

胃肠内藏毒海洛因 300 克
.

出现急性中毒症

状后被缉毒人员体检发现

胃肠内藏毒海洛因 200 克
.

出现急性中毒

症状后被缉毒人员体检发现

胃肠内海洛因藏毒 60 克
,

出现急性中毒症

状送往医院后被医生和缉毒人员体检发现

海洛因阴道内藏毒海洛因 9 0 克
,

其哺乳婴

孩死亡后被缉毒人员体检发现

胃肠内甲基苯丙胺藏毒 160 克
,

旅店管理人

员发现其有神经精神症状
,

送医院抢救时见档内

藏有毒品而被发现

被他人发现死于野外
,

体表留有注射器
;
极

度消瘦
、

多处静脉注射痕迹

被他人发现死于野外
,

体表留有注射器
;
极

度消瘦
、

多处静脉注射痕迹

被他人发现死于旅店房间内

被他人发现死于死者住所走道内
;
极度消

瘦
、

多处静脉注射痕迹

公安局强制戒毒所戒毒期间因戒断症状 出

现而头撞墙壁不慎造成颅脑外伤死亡

公安局强制戒毒所戒毒期间逃跑不慎 自墙

头跌落造成颅脑外伤死亡

2 讨论

2
.

1 毒品作用机理

毒品是指阿片(旧称鸦片 )
、

吗啡
、

海洛因
、

大麻
、

苯丙胺类
、

杜冷丁等 200 余种国际公约明令禁止的
、

能够使人形成瘾癖的

麻醉品与精神药物的统称
。

在众多毒品中
,

海洛因在吸毒者中

最常使用
,

尤其在云南地区更为显著
。

海洛因是吗啡的衍生物

(二乙酞吗啡 )
,

俗称
“

白面
”

或
“

自粉
” ,

较吗啡有更大的脂溶性
。

因其更易于通过血脑屏障以及对脑奖赏性刺激的敏感度较高

而且效价与成瘾性是吗啡的 3
一

5 倍
,

因而海洛因比吗啡能够更

加强烈地诱发欣快感并对中枢神经系统
、

心血管系统
、

消化系

统及皮肤组织产生一系列作用
,

同时能更快地产生耐受性和更

强烈的戒断症状
。

因此
,

海洛因的毒性更加强烈
。

海洛因使用过

址可致急性中毒而导致呼吸衰竭死亡
。

甲基苯丙胺 (M A )是一种拟交感胺类的新型精神兴奋剂
,

它可以选择性作用于脑干以上的中枢神经系统部位
,

提高大脑

皮层兴奋性
,

增强中枢神经系统活动
。

其作用机制是通过刺激

中枢和外周的神经末梢释放单胺类神经递质多巴胺和去甲肾

上腺素
,

并阻断递质的再摄取
,

使突触间隙多巴胺和去 rp 肾上

腺素含量上升而起作用闭。

M A 还可损害多巴胺能神经
,

通过外

侧视丘下部
,

减少摄食
,

抑制食欲 ;并可使脊髓和脑干的神经反

射亢进
,

拮杭巴比妥类药物对脑干网状结构上行激活系统的抑

制作用
,

兴奋呼吸中枢
,

使呼吸加深加快
。

M A 使川过址可导致

急性中毒而出现呼吸抑制和呼吸骤停
。

2. 2 死亡原因分析

首先
,

木组死亡者经系统法医学解剖检验均未发现口鼻闷

堵迹象
,

未见颈部扼
、

压
、

缴
、

勒等因素所致的局部受压损伤征

象
,

亦未见舌骨和甲状软骨母折
、

出血等改变
。

结合现场勘验及

案情调查等相关资料
,

木组由扼
、

压
、

缴
、

勒等机械性窒息因素

致死的可能性不予考虑
。

其次
.

根据系统法医学解剖检验及病理组织学检验
,

木组

死者体内均未检见致死性的自然疾病
,

故由自然性疾病发作导

致碎死的可能性不予考虑
。

第三
,

11 例中的 9 例经系统法医学解剖检验未检见致死

性机械性损伤改变
,

故排外机械性损伤因素所致死亡
。

另 2 例

检见头皮损伤及外伤性颅内出血 / 脑痛的形态学改变
,

结合案

请调查
、

现场勘验及毒物检测等资料综合分析
,

确定 】例为强

制戒毒期间因无法忍耐戒断症状而头撞墙壁不慎造成颅脑外

伤死亡
,

l例为强制戒毒期间无法忍受高墙关押擅自逃跑不慎

跌落造成颅脑外伤死亡
。

第四
,

毒物检验结果 11 例中有 9 例分别检出不同的毒品

成分
,

证实 7 例系急性海洛因中毒死亡
,

l例系急性吗啡与安

定联合中毒死亡
,

l例系急性甲基苯丙胺中毒死亡
。

2 例虽然在

进人戒毒所时毒物检测结果证实有毒品滥用的情况存在
,

但尸



检取材毒物检验未检11}毒品成分
。

结合尸体检验所见
、

外伤史
、

案情调查及现场勘验等相关资料
,

确定该 2例系外力因素致颅

脑损伤死亡而并非毒品中毒死亡
。

2. 3 吸毒流行病学特征

从以上案例资料中
,

不难发现以下吸毒流行病学特征
。

首

先
,

死者多为男性
,

年龄在 40 岁以内
,

其中以 2 0
一

30 岁者居多
,

这与过去的报道相一致 131 。

其次
,

近半数死者死亡前有体内藏毒

情况
。

日 例中除 4 例为以往相对多见的海洛因体内藏毒外
,

还

发现了 1 例极为少见的甲基苯丙胺体内藏毒
。

最后
,

死因以急

性毒品中毒多见
,

尤以体内藏毒包裹物破裂导致急性毒品中毒

者为多
.

同时还见因不能忍受毒品戒断症状或长期关押发生头

部外伤意外死亡者
。

2
.

4 吸毒死亡者的病理组织学特征

首先
,

海洛因中毒尸体的病理组织学改变
。

木组尸检案例

的检验结果与以往报道基木一致131 ,

主要表现为全身淋巴结肿

大
,

尤以肝门和肺门淋巴结明显 ;胸腺和脾脏肿大 ;肺痕血
、

水

肿
、

出血 ; 气管
、

支气管腔内有泡沫性液体溢出; 脑组织血管淤

血
、

血管周围出血
、

脑膜增厚呈灰白色等
。

国外有海洛因滥用导

致急性横纹肌溶解症的报道川 ,

但木组研究未发现上述改变
。

显

微镜下多见心肌炎
、

心内膜炎和肝炎等非特异性改变
。

其次
.

M A 中毒尸体的病理组织学改变
。

M A 作为一种新

型毒品
,

它的研究已经引起法医学者的极大关注
。

应该强调的

是
,

以往国内教科书认为M A 急性中毒死亡者并无特殊的尸体

病理学改变121 ,

至少无特异的形态学改变
。

笔者认为
,

M A 中毒不仅可以造成极为严重的接触部位的

局部组织损害
,

而且还可以造成极为严重的肺水肿改变和机体

的严重缺氧性改变
。

近年研究结果
,

无论在动物实验
、

尸体剖验

或活体取材
,

M A 中毒死亡者经病理组织学检验均可发现有

心
、

肝
、

肺
、

肾等内脏器官及横纹肌不同程度的损害
。

部分出现

肝细胞坏死和 / 或脂肪变性
,

说明 M A 对肝细胞有明显毒性 ;

心肌细胞有局灶性断裂
.

部分心肌线粒体变性
、

肌原纤维溶解

及肌细胞变性坏死 ;部分肺泡内有炎性分泌物
,

肺间质和细小

支气管周围呈炎性反应
,

部分呈肺水肿改变’“l; 肾小球毛细血

管充血
,

肾小球基底膜增厚
,

肾球囊之囊内出血
,

肾近曲小管扩

张出血伴管腔内颗粒管型形成
,

肾小管上皮细胞肿胀变性或灶

性空泡变性及脂变
,

肾间质血管充血伴灶性纤维细胞增生ls. ,l;

横纹肌溶解
,

肌细胞间界限不清
.

并有核固缩现象
。

上述横纹肌

的改变据认为与肌肉过度兴奋
、

收缩有关
,

也可能与 M A 木身

对横纹肌的直接毒性作川有关阳气

2
.

5 体内藏毒死亡特征

首先
,

包裹物特征
。

体内藏毒是近年来贩毒分子所采用的

一种毒品运输方式
,

以体内藏毒方式达到毒品运输的目的
。

往

往采用避孕套
、

乳胶手套
、

塑料袋
、

胶带纸等既能防潮又不易破

损的包装物对毒品进行层层包裹
,

然后分装成既易于吞咽又便

于排泄的小块状物
。

毒品体内藏毒死亡者体内往往可 以检出藏

有毒品的包裹物
,

且往往有包裹物的部分或全部破裂
,

致使所

包装的毒品外泄而导致急性中毒
。

衣着检验有时在死者裤档内

可以发现已经排出的
、

藏在档部的有包裹物包裹的毒品
。

其次
,

M A 体内藏毒尸体特征
。

海洛因体内藏毒案例过去

曾有报道
,

而 M A 体内藏毒尸体特征却极少报道川
。

笔者所遇

M A 体内藏毒死者有胃肠壁菲薄伴浆膜面苍自
、

胃肠粘膜皱装

低平消失伴广泛性胃肠粘膜出l似等改变
,

尤以胃及十二指肠为

甚
。

上述改变的形成考虑与 M A 直接作用于胃肠组织导致局部

刺激和组织损害有关
,

消化道损害部位与中毒后死者存活时间

短暂有关
。

另外
,

所遇该例M A 体内藏毒死者双眼睑球结膜苍

白
、

严重肺水肿伴肺组织出血和体腔积液
、

脑组织与喉头粘膜

广泛性水肿以及会厌粘膜表面点状出血等改变
,

考虑系M A 急

性中毒及其由之引起的机体全身缺氧所致
。

2
.

6 吸毒死亡法医学鉴定应该注意的问题

第一
,

关于死前临床症状问题
。

海洛因或 MA 急性中毒死

亡者在死亡前往往具有一系列相应的中毒症状
。

急性海洛因中

毒死亡者生前往往有急性肺水肿的临床特征
,

而急性 MA 中毒

死亡者死亡之前往往有头痛躁动
、

肌肉震颤
、

反射亢进
、

感觉异

常等症状
,

继而出现意识障碍
、

精神混乱
、

抑郁澹妄
、

幻听幻视
、

被害妄想
、

磨牙出汗等一系列精神症状
。

因此
,

怀疑该类毒况
:

中

毒死亡时应在尸体检验前对死前症状或医院资料进行相关分

析
,

这是死因鉴定必不可少的重要T. 作
,

千万不可忽视
。

此外
,

怀疑贩毒的哺乳期妇女在其婴儿出现不明原因烦躁
、

嗜睡或死

亡者
,

应该注意该女性有无体内藏毒导致毒品外泄机体吸收引

起婴孩因吸食母乳导致继发急性毒品中毒或死亡的情况存在
。

第二
,

关于死亡性质问题
。

在法医工作中
,

死亡性质的判定

应十分谨慎
,

药物滥川致死案例更是如此
。

木组吸毒人员死亡

巾
,

5例体内藏毒毒品外泄致急性中毒死亡及 2 例头部外伤致

死的案例
,

其死亡性质应属暴力性死亡中的意外死亡而并非自

杀或他杀
。

应该警惕毒品滥用者因毒品戒断后痛苦难忍或断绝

经济来源走投无路
、

意志消沉而选择自杀的情形存在
,

也要警

惕因长期吸毒诱发 自然性疾病死亡
,

如各类肺炎
、

肺结核
、

肿

瘤
、

艾滋病等
。

同时
,

也要注意吸毒诱发贩毒
、

抢劫
、

杀人等犯罪

行为中的伤害致死
。

吸毒者在医院
、

派出所
、

看守所或其他场所

死亡后
,

家属往往不能理解其真正死因而首先认为是医院救治

不及时
,

派出所刑讯逼供或看守所虐待所引起死亡
.

甚至导致

纠纷的产生
。

因此
,

在死亡性质判定前必须在充分进行尸体剖

验的基础上
,

结合毒物检验
、

现场勘验
、

案情调查
、

临床表现和

死亡经过等资料进行充分的案情研究并排除其他原因所致死

亡时
,

才能得出正确的结论
。

第三
,

关于尸体解剖问题
。

尸体解剖是发现体内藏毒以及

包裹物破裂的重要手段
,

也是采取毒物检验标木以诊断毒物中

毒的重要环节
。

因此
,

尸体解剖是吸毒死亡法医学鉴定的关键
,

不可忽略
。

第四
,

关于法医尸体检验人员的自我保护问题
。

吸毒人员

尤其是海洛因滥用者往往有长期的静脉注射史
,

而吸毒与艾滋

病或乙型肝炎等多种传染病往往相伴存在
。

因此
.

法医尸体检

验人员应该对该类尸体检验的自我保护问题和尸体检验程序

有一个清醒的认识
。

笔者认为
,

当今在我国广大地仄尤其是毒品泛滥的云南地

区建立具有传染病严密防范准备的特殊尸体检验室
.

已纤不 再

是奢侈的要求
,

应该立即付之于行动
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表 4 两组降压药用t 及降压相关指标对比表

T ab le 4 Do 父5 o f hyPo te n siv e d rug s a n d o ther re late d Para m e rers

o f tw o g ro u Ps

组别
诱导降压时间

(m in )

维持血压剂量

(卜g
’

kg
一, ·

m in
一,

)

复压所需时间

(m in )

5
.

2 5士1
.

8 0

1 3
.

10士3
.

5 8

2
.

4 0士0
.

9 4

1 0
.

6 5上5
.

0 0

9
.

0 5士3
.

0 2

5 0
.

5 0士7
.

0 4

8
.

7 5 7
.

2 6 2 4
.

1 9

组组值
, .盈一“U‘L

P 值 < 0
.

0 0 0 1 < 0
.

0 0 0 1 < 0
.

0 0 0 1

3 讨论

椎弓根钉内固定手术椎管减压时出血较多
。

控制性降压的

目的是为了减少术中出血
、

输血
,

使手术野清晰
,

便于手术操

作
,

降低危险性
,

减少并发症tll 。

硝酸甘油通过松驰血管平滑肌
,

拮抗去甲肾上腺素及血管紧张素等产生降压作用
,

对毛细血管

后静脉的舒张作用较对小动脉强
,

因此作用以降低心脏前负荷

占优势
,

左心室充盈压可有大幅下降
,

舒张压的下降较收缩压

下降少
,

能增加冠脉血流
,

不产生冠脉窃血现象
.

另外心排血量

每博出址及总外周阻力很少变化
,

使心肌耗氧量减少
。

但是
,

血

压下降幅度比较大时
,

可通过压力感受器反射效应使机体交感

张力增高
,

血儿茶酚胺
,

血管紧张素分泌升高
,

心率加快
,

以对

抗血压下降
,

这种付作用合用 p
:

受体阻滞剂可以消除
。

艾司洛尔是一种超短效高选择性 p
,

受体阻滞剂可减慢心

率
,

降低心肌收缩力
,

减少心输出量
,

降低心肌的耗氧量
。

艾司

洛尔复合 N T G 施行控制性降压正好克服了单纯 N T G 控制性

降压的缺点
,

N T G 用量也明显减少
。

在麻醉和手术期间
, 。

理想

的控制性降压药应起效快
、

药效稳定
、

半衰期短
、

无毒副作用
,

不引起反射性心率增快和反跳性高血压
。

艾司洛尔复合 N T G

行控制性降压中
,

能较快达到预期值
,

使围术期血压和心率更为

平稳l’l; 而单纯N T G 控制性降压容易发生血压骤降和反跳性心

率增快
,

若手术时间太长
,

N T G 用量偏大
,

尤其在一些青壮年

不易达到预定降压水平
,

由于 N T G 能扩张冠脉
,

改善心肌供

血及心室功能
,

故临床上控制性降压多用硝酸甘油
。

木文通过

异氟醚和异丙酚和瑞芬太复合麻醉手术中分别使用两种方法

降压
,

发现麻醉药也可有效地拮抗降压药的一些不良反应
.

减

少用觉
,

提高血压的可控性
,

改善机体氧供
,

而该配伍艾司洛尔

复合 N T G 优势大于单纯 N T G
,

主要表现在循环系统
,

对血气

的比较则无明显差异
。

异丙酚和异氟醚
、

瑞芬太尼复合麻醉既

可互相增强麻醉作川
,

快速苏醒
,

还起到降压的作用
。

异氟醚和

异丙酚降压主要通过扩张外周血管降低血管阻力达到降压 目

的
,

异丙酚能降低交感缩血管神经活性
,

降低压力反射敏感性
I2j ,

异氟醚对压力感受器有中枢性和外周性拮抗作用
,

降压几乎

不影响心输出量
,

两者都可拮抗硝酸甘油增快心率和高血压反

跳作用
。

且异氟醚吸人浓度< 1
.

IMA C 时脑血流稳定
,

不增加颅

内压和脑需氧131 ;而异丙酚可以收缩脑血管降低颅内压和脑代

谢I.j
,

具有一定脑保护作用
,

可防止大幅降压可能带来的脑缺血

缺氧
。

而瑞芬太尼复合可理想地降低血压
、

心率川于控制性降

压手术
,

可获得满意的麻醉和降压效果
,

既对抗了 N T G 的不

良反应
,

又大大减少其用药量
,

增强了 N T G 的安全性
.

且整个

过程血流动力学较为稳定
,

术中出血量少
,

尿址正常
,

未发现

肺
、

脑
、

肾等器官并发症
。

结果提示
:

施行控制性降压术时
.

采用异氟醚
、

异丙酚+ 瑞

芬太尼静吸复合麻醉并采用 N T G 复合艾司洛尔比单纯用

N T G 在控制血压心率方面有明显优势
,

血流动力学稳定
,

麻醉

和血压易调控
,

有效地拮抗各自的不良反应
,

用于脊柱手术中

控制性降压是安全有效的
。

对于年老体弱
、

有严重高血压合并

冠心病患者若要实施控制性降压仍应首选降压复压缓和的硝

酸甘油
。
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3 结论

吸毒及体内藏毒死亡法医学尸体检验与鉴定
,

必须在充分

进行尸体剖验的基础上并结合毒物检验
、

现场勘验
、

案情调查
、

临床表现和死亡经过等资料进行充分的案情研究并排除其他

原因致死
,

才能得出正确的结论
。
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