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Rättsmedicinsk obduktion med tvåläkarförfarande 

Formalia   

2020-11-03, 2020-11-04 och 2020-11-05 utfördes efter beslut av Polisen region 

Syd, Utredningssektion PO Blekinge NÖ Skåne, rättsmedicinsk obduktion av 

19630407-3353 

Petersson, Bernt Ole MIKAEL 

LANDSVÄGSGATAN 21 B LGH 1202 

371 39 KARLSKRONA 

Personuppgifterna på beslutet överensstämmer med uppgifterna på 

identitetsbandet som är fäst vid kroppen. 

Undersökningen utfördes vid Rättsmedicinska enheten i Lund av ST-läkare 

Jannika Norlander Arvidsson med biträde av rättsmedicinska assistenten 

Veronica Forsberg.  

 

Undersökningsfynden uppvisades för rättsläkare Sixten Persson.  

 

Närvarande vid undersökningen 2020-11-03 var även kriminaltekniker Clas 

Nilsson och Hans Peter Hansson.  Vid undersökning 2020-11-04 närvarade 

ingen utöver de undertecknande och vid undersökningen 2020-11-05 även 

Kajsa Kepplerus (utredare anställd vid RMV). 

Utredningsunderlag 

Datum Beskrivning 

2020-11-02 Begäran om dödsfallsundersökning 

2020-11-02 Komplettering - Bildbilaga 

2020-11-04 Tandjournal 

2020-11-06 Rättsodontologisk identifiering 

2020-11-06 Beslut om identifiering 2020-11-06 

Analyssvar 2021-01-26 Slutgiltigt dödsfallsutlåtande 1 diarienr: 5000-K899538-20 3



 

 

 

 

RAPPORT 

 

 

 

Dnr D20-0801 

Ert nr 5000-K899538-20 

 

 

 

  

 

____________________________________________________________________________________________ 

Rättsmedicinska enheten i Lund 

Sölvegatan 25, 223 62 Lund  
Telefon vx: 010-483 49 00 · Fax: 010-483 49 49 
E-post: rmlu@rmv.se · www.rmv.se   

  2(25) 

Innehållsförteckning 

Bakgrundsinformation 

Undersökningsprotokoll 

Mikroskopisk undersökning 

Undersökning av skelettdelar 

Datortomografi skalle och undersökning av skalle 

Datortomografi torso 

Sammanfattning av inkomna handlingar inklusive bildmaterial från polisen 

Utlåtande 

Rapport från rättskemisk undersökning Bilaga 1 
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Bakgrundsinformation 

En 57-årig man som anmäldes försvunnen den 27 juli 2020 vars styckade 

kvarlevor anträffades på en ö den 2 november 2020.  

 

Undersökningsprotokoll 

Påbörjad yttre undersökning (2020-11-03) 

Inkomna fynd 

1. Klockan 09:30 packar kriminaltekniker Clas Nilsson och Hans Peter Hansson 

upp fynd som varit nergrävda på en ö i Karlskrona skärgård. Fynden består av 

tre svarta plastsäckar samt en torso.  

2. I den minsta plastsäcken anträffas ett huvud som är avskilt från kroppen vid 

den övre delen av halsen.  

3. I en av de andra säckarna anträffas höger och vänster arm som avskilts från 

övre delen av överarmarna upp mot axlarna till. På vänster arm sitter ett 

armbandsur. Mellan armarna anträffas vad som ser ut att vara en söndrig 

träningsjacka.  

4. I den sista säcken anträffas höger och vänster ben samt en mindre mängd jord. 

Benen är delade ungefär mitt på låren. 

5. Torson består av bålen samt nedre delen av halsen, de övre delarna av armarna 

samt de övre delarna av benen. Vid höger skuldra och höger flank samt under 

vänster säteshalva och ben ses två handdukar. Torson är beklädd med ett par 

svarta shorts samt ett par ljusa (vit/beige/gråa) kalsonger. På hela ryggsidan 

samt i flankerna sitter stora mängder jord, småsten och rötter fast mot huden. 

6. De svarta sopsäckarna, armbandsuret, shortsen och kalsongerna tar 

kriminalteknikerna med sig för vidare undersökning.  

7. Kvarlevorna mäter 85 cm i längd från nacken ner till det högra benets ände. 

Den döda kroppen förefaller ha ett något ökat hull som möjligen till merparten 

består av en ökad muskelmassa. 

8. Några likfläckar kan ej urskiljas och likstelheten är ej bedömbar. 
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Fortsatt yttre och inre undersökning (2020-11-04 samt 2020-11-05) 

Huvud 

9. På hjässan, pannan och ner till en nivå under näsan i ansiktet ses en beläggning 

av jord. 

10. Efter att jorden avlägsnats ses i samma område en grågrön ställvis brunsvart 

närmast begynnande pergamentartad förändring av huden. Ställvis ses kors och 

tvärs förlöpande områden såsom efter avtryckningar av sopsäcken.  

11. I övrigt är huden på huvudet blek, ställvis gröngrått missfärgad till följd av 

förruttnelse, men är i övrigt relativt välbevarad.  

12. Huvudet är bevuxet med en brun upp till 6 cm lång hårväxt.  

13. Huvudet rakas.  

14. I hårbotten till höger i bakhuvudet anträffas en längsförlöpande 4 x 3 cm stor 

zon med två stycken antytt snett uppifrån vänster snett nedåt höger förlöpande 

1,3 cm respektive 1 cm långa sårskador med fintrasiga sårkanter och 

vävnadsbryggor i botten. Sårskadorna glipar upp till 0,8 cm och är upp till 0,4 

cm djupa. Sårskadorna är belägna 1,5 cm ifrån varandra. I sårbotten ses 

smutsrött missfärgad mjukvävnad. Zonens centrum är belägen 2 cm ovanför en 

tänkt linje mellan de båda ytteröronens övre vidfästningar samt 1 cm till höger 

om kroppens bakre medellinje.  

15. I hårbotten till vänster i bakhuvudet anträffas en uppifrån vänster snett nedåt 

höger förlöpande 4 cm lång fin- till grovtrasig sårskada som ter sig svagt 

bågformad med konvexitet uppåt höger varvid den vänstra sårkanten bildar en 

uppskattningsvis 1 cm bred flik, och sårskadan glipar upp till 1 cm. I sårbotten 

ses flera skallfrakturer med lossade benbitar, och det är öppet in till skallhålan. 

Mjukvävnaden är smutsrött missfärgad. Sårskadans nedre begränsning är 

belägen 2 cm nedanför en tänkt linje mellan de båda ytteröronens övre 

vidfästningar samt 1 cm till vänster om kroppens bakre medellinje.  

16. I hårbotten till vänster i bakhuvudet anträffas en ytlig V-formad fintrasig 

sårskada med spetsen riktad snett uppåt höger. Sårskadans skänklar är vardera 

0,5 cm långa och sårskadans djup är cirka 0,1 cm. Sårskadans kanter är bleka 

och sönderfallande till följd av förruttnelseförändringar. Sårskadans centrum är 

belägen 2 cm ovanför en tänkt linje mellan de båda ytteröronens övre 

vidfästningar, samt 3 cm till vänster om kroppens bakre medellinje.  
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17. I hårbotten i bakhuvudet anträffas ett huvudsakligen tvärförlöpande 10 x 6 cm 

stor område med en blåröd missfärgning samt antydd mjukdelssvullnad. 

Områdets centrum är beläget 4 cm ovanför en tänkt linje mellan de båda 

ytteröronens övre vidfästningar och 3 cm till vänster om kroppens bakre 

medellinje.  

18. Till vänster i hårbotten mot bakhuvudet till anträffas en antytt uppifrån 

bakifrån snett nedåt framåt förlöpande 2 cm lång och upp till 0,4 cm glipande 

fintrasig sårskada. Sårskadan är upp till 0,4 cm djup, och den blottade 

mjukvävnaden är smutsrött missfärgad. Sårskadans centrum är belägen 4,5 cm 

ovanför vänster ytteröras övre begränsning samt 4 cm bakom dess bakre 

vidfästning. 

19. Till vänster i hårbotten ovanför och något bakom vänster öra anträffas en v-

formad fintrasig sårskada, med spetsen riktad snett nedåt framåt. Sårskadans 

skänklar är vardera 1,5 cm långa och glipar upp till 1 cm samt är upp till 0,5 

cm djup. I sårbotten ses vävnadsbryggor. Den blottade mjukvävnaden är 

smutsrött missfärgad. Sårskadans centrum är belägen 5 cm ovanför vänster 

ytteröras övre vidfästning och 1 cm bakom dess bakre vidfästning.  

20. I hårbotten ovanför vänster öra anträffas en huvudsakligen framifrån snett 

nedåt bakåt förlöpande 2 cm lång och upp till 1 cm bred glipande fintrasig 

sårskada. I sårbotten ses flera frakturer med lossade benbitar och det föreligger 

kommunikation in till skallhålan. Den blottade mjukvävnaden är smutsrött 

missfärgad. Sårskadans främre begränsning är belägen i höjd med vänster 

ytteröras främre begränsning och 1 cm ovanför dess övre vidfästning.  

21. Till vänster i hårbotten vid vänster tinningben ses ett framifrån bakåt 

förlöpande 7 x 8 cm stort område med svagt blåröd färgton där underliggande 

skalle kännes frakturerad och förefaller vara intryckt. Områdets centrum är 

beläget 2 cm ovanför vänster ytteröras övre vidfästning och 1 cm bakom dess 

ytteröras bakre vidfästning.  

22. Vid vänster ytteröras främre vidfästning ses en längsförlöpande 3 x 2 cm stor 

zon med två stycken längsförlöpande 2 cm långa fin- till grovtrasiga sårskador 

som åtskiljs av en längsförlöpande 0,5 cm bred hudbrygga. I sårbotten ses flera 

frakturer och lossade skallbitar på den underliggande skallen. Det föreligger 

kommunikation in till skallhålan. Vänster ytteröra är helt avskild från den 

benade delen av hörselgången. De blottade mjukvävnaderna är smutsrött 

missfärgade.  

23. Vänster öronmussla är smutsrött missfärgad med utseende av att vara ett 

blåmärke.  
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24. I huden bakom vänster ytteröra ses inga skador.  

25. I huden bakom höger ytteröra och på höger ytteröra anträffas inga skador. I den 

synliga delen av höger öras hörselgång ses inget främmande innehåll.  

26. I ögonens bindhinnor ses inga skador. 

27. Ögongloberna är insjunkna till följd av förruttnelse. 

28. I de båda näsborrarna anträffas inget blod. Slemhinnorna är bleka.  

29. Ansiktet är bevuxet med en gråmelerad upp till 0,3 cm lång skäggstubb.  

30. På det läppröda och i munhålans slemhinna anträffas inga skador. Slemhinnan 

är smutsröd, ställvis blekt missfärgad.  

31. Till vänster i underkäken anträffas en tandlucka liksom till höger i överkäken. 

Ställvis ses lagningar på kindtänderna.  

32. På överkäkens fyra framtänders skärytor ses små skarpkantade skador med 

avsaknad av tandsubstans.  I övrigt ses inga skador på tänderna. 

33. I övrigt kan inga skador urskiljas i ansiktet eller på huvudet. 

Halsen 

34. Halsen är som tidigare nämnts delad. 

35. Huden på halsen övre del är huvudsakligen blek och relativt välbevarad, medan 

huden på halsens nedre del är grönaktigt missfärgad. Sårytan på halsen övre del 

är relativt välbevarad, medan sårytan på den nedre delen ställvis är belagd med 

likvax. 

36. Huvudet och övre delen av halsen är avskilt från nedre delen av halsen genom 

en cirka 16 x 13 cm stor närmast tvärförlöpande sårskada på halsen med 

huvudsakligen jämna kanter. Till vänster i nacken är sårskadans högsta punkt 

belägen 5 cm nedanför en linje mellan de båda ytteröronens nedre 

vidfästningar och 4,5 cm till vänster om kroppens bakre medellinje. Härifrån 

förlöper sårskadan åt höger snett nedåt framåt 15 cm, där den passerar 9 cm 

nedanför höger ytteröras nedre vidfästning. Härifrån fortsätter sårskadan åt 

höger, framåt huvudsakligen tvärförlöpande 10 cm där den är belägen 7 cm 

nedanför hakspetsen. Sårskadan fortsätter åt vänster huvudsakligen 

tvärförlöpande 12 cm, där den passerar 7 cm nedanför vänster ytteröras nedre 

vidfästning. Sedan förlöper sårskadan relativt tvärt uppåt i 5 cm och förlöper 
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åter framåt dvs. till vänster i 2 cm varvid en flik bildas. Därefter fortsätter 

sårskadan snett uppåt höger i 7 cm för att ansluta till den högsta punkten i 

nacken i en bågform. Halsens mjukdelar är huvudsakligen jämnt delade. 

Halskotpelaren är jämnt delad. Tungben, sköldbroskets övre vänstra horn samt 

övre delen av struplocket följer med halsens övre del. 

37. Till höger i nacken, på delen tillhörande huvudet, ses en tvärförlöpande 7 x 4 

cm stor zon med två tvärförlöpande 4 cm respektive 3 cm långa upp till 0,2 cm 

glipande och upp till 0,2 cm djupa sårskador med jämna kanter, där den 

blottade vävnaden är blekt oretad. I samma zon ses även en tvärförlöpande 3 x 

1,5 cm stor ytlig sårskada där överhuden ytterst tunt längsförlöpande delats 

uppifrån och nedåt från underhuden varvid en hudflik bildats i nederkanten. 

Den blottade vävnaden är blek. Zonens centrum är belägen 7 cm nedanför en 

tänkt linje mellan de båda ytteröronens nedre begränsningar, 4 cm till höger om 

kroppens bakre medellinje samt 2 cm ovanför delningen av halsen.  

38. På halsens nedre del, tillhörande torson, där huvudet och den övre delen av 

halsen är avskilt från resten av kroppen ses en cirka 12 x 12 cm stor sårskada 

vars sårkanter ställvis är något svårbedömda, till följd av 

förruttnelseförändringar, men som huvudsakligen är jämna. Framtill vid 

halsens främre medellinje är sårskadan belägen 4 cm ovanför bröstbenets övre 

begränsning. Härifrån förlöper sårskadan åt höger bågformat, med konvexitet 

uppåt, i 8 cm. Därefter fortsätter sårskadan vindlande åt höger varvid 2 

hudflikar bildats, med spetsarna riktade bakåt. Mitt på halsens högra sida är 

sårskadan belägen vid vecket mellan hals och skuldra. Härifrån fortsätter 

sårskadan svagt uppåt bakåt till kroppens bakre medellinje där den är belägen 4 

cm ovanför 7:e halskotans taggutskott. Därifrån fortsätter sårskadan snett uppåt 

vänster 4 cm för att därefter fortsätta framåt vänster huvudsakligen 

tvärförlöpande i 7 cm. Mitt på halsens vänstra sida är sårskadan belägen 2 cm 

ovanför vecket mellan hals och skuldra. Sedan viker sårskadan snett nedåt 

framåt 4 cm för att sedan vara tvärförlöpande fram till kroppens främre 

medellinje.  Halsens mjukdelar är jämnt delade och framtill i sårskadan ses 

sköldbrosket blottad. Vävnaden är ställvis smutsrött, brunt missfärgade till 

följd av förruttnelse samt med likvax-bildning. Sköldbroskets övre vänstra horn 

saknas. Halskotpelaren är jämnt delad.  

39. Till vänster i nacken, på den del av halsen som tillhör bålen, ses två stycken 

från sårskadan snett nedåt vänster förlöpande upp till 2 cm långa ytliga 

sårskador med jämna sårkanter. Den ena är upp till 0,2 cm djup och den andra 

är tangentiellt mot ytan förlöpande varvid en 1 cm stor hudflik bildas. Den 

blottade vävnaden är blek.  

40. I övrigt kan inga skador urskiljas på halsen. 
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Höger arm 

41. Höger arm är som tidigare nämnts delad på överarmen, mot axeln till. 

42. På höger arms övre del är huden ställvis brungrönt missfärgad och förtjockad. I 

den övre sårytan ses rikligt med likvax. 

43. På höger arms nedre avskilda del ses ställvis blågrön/brun missfärgning, 

ställvis blek relativt välbevarad hud samt ställvis kors och tvärs förlöpande 

områden såsom efter avtryck av sopsäcken. Ställvis lossar överhuden i sjok.  

44. Höger överarms övre del är avskild från den nedre delen 11 cm nedanför 

axelhöjden. På den del som tillhör torson ses en cirka 12 x 10 cm stor sårskada 

vars kanter är något svårbedömda, till följd av förruttnelseförändringar, men 

som huvudsakligen ser jämna ut förutom framtill på överarmens framsida där 

det ses en 3 x 2 cm stor hudflik i området ovanför/innan det främre 

armhålevecket. Sårskadan är vid det främre och bakre armhålevecket beläget 1 

cm nedanför dessa. De blottade mjukdelarna är huvudsakligen jämnt delade 

och ställvis smutsrött missfärgade till följd av förruttnelse samt med likvax-

bildning. Överarmsbenets är delat med en bentagg framtill mot insidan. På 

överarmsbenets baksida, mot utsidan till, är mjukdelarna avlägsnade från benet 

på de nedersta 3,5 cm från benets delningsyta, där det ses spår i benet.  

45. På höger överarms nedre avskilda del ses en cirka 12 x 14 cm stor sårskada 

vars sårkanter än något svårbedömda till följd av förruttnelseförändringar, men 

som huvudsakligen ser jämna ut. Vid överarmens främre medellinje är 

sårskadan belägen 14 cm ovanför armbågsvecket. Sårskadan är huvudsakligen 

tvärförlöpande på framsida, utsida och baksida, men mitt på överarmens insida 

förlöper sårskadan tvärt uppåt 5 cm för att sedan förlöpa bågformat framåt 

svagt nedåt, med konvexiteten uppåt framåt, för att ansluta framtill vid armens 

främre medellinje till den tvärförlöpande nivån som tidigare nämnts. 

Mjukdelarna är huvudsakligen jämnt delade ställvis smutsrött, brunt 

missfärgade till följd av förruttnelse. Överarmsbenet är delat med en bentagg 

framtill mot insidan.  

46. I övrigt kan inga skador urskiljas på höger arm eller hand. De resterande 

skelettdelarna kännes hela. 

Vänster arm 

47. Vänster arm är som tidigare nämnts delat upptill på överarmen, mot axeln till. 

48. På vänster arms övre del är huden ställvis brungrönt missfärgad och förtjockad. 

I den övre sårytan ses rikligt med likvax 
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49. På vänster arms nedre del ses på underarmens sträcksida och lillfingersida en 

beläggning av jord och huden är till merparten brungult pergamentartat 

intorkad. I vänster handflata lossar huden i stora bleka sjok. Långfingrets och 

lillfingrets naglar har ramlat av.  

50. Runt vänster handled ses avtryck efter en klocka.  

51. Vänster överarms övre del är avskild från den nedre delen 11 cm nedanför 

överarmsbenets övre begränsning. På den del som tillhör torson ses en cirka 13 

x 9 cm stor sårskada vars sårkanter är något svårbedömda, till följd av 

förruttnelseförändringar, men ser huvudsakligen jämna ut. Sårkanten är något 

vindlande framtill och upptill i sitt förlopp varvid det bildas flera spetsiga flikar 

med spetsarna åt höger. Sårskadan är belägen strax nedanför det främre och det 

bakre armhålevecket. Mjukdelarna är huvudsakligen jämnt delade och ställvis 

smutsrött missfärgade till följd av förruttnelse samt med likvax-bildning. På 

överarmsbenets baksida är mjukdelarna lossade från benet på de nedersta 1 cm 

från benets delningsyta. Överarmsbenet är delat med en bentagg på benets 

insida.  

52. På vänster överarms nedre avskilda del ses en cirka13 x 13 cm stor sårskada 

vars kanter är svårbedömda till följd av förruttnelseförändringar men som 

huvudsakligen är jämna ställvis antytt vindlande. Vid kroppens främre 

medellinje är sårskadan belägen 14 cm ovanför armbågsvecket. Mjukdelarna är 

huvudsakligen jämnt delade och ställvis smutsrött/ brunt missfärgade till följd 

av förruttnelse. Överarmsbenet är delat.  

53. Några skador kan i övrigt ej urskiljas på vänster arm eller hand. De resterande 

skelettdelarna kännes hela. 

Bålen 

54. Överallt på bålen ses en brungrågrön missfärgning av huden som även är 

förtjockad till följd av likvax-bildning. I huden under kalsongerna och shortsen 

är huden något blekare och mer välbevarad. Några likfläckar kan ej urskiljas.  

55. Några skador kan ej urskiljas på själva bålen.  

Höger ben 

56. Höger ben är som tidigare nämnts delat mitt på låret.  

57. På höger bens övre del är huden ställvis brungrönt missfärgad och förtjockad. I 

den övre sårytan ses rikligt med likvax. 
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58. På höger bens nedre del är huden huvudsakligen blek och relativt välbevarad, 

men ställvist brunt missfärgning med ställvis kors och tvärs förlöpande 

intryckningar såsom avtryck efter sopsäcken. På underbenet och fotsulan lossar 

överhuden i sjok. Knäleden är vinklad i cirka 90 grader. 

59. På höger lårs övre del som tillhör torson ses en cirka 23 x 14 cm stor sårskada 

vars sårkanter är svårbedömda till följd av förruttnelseförändringar men som 

huvudsakligen ser jämna ut. Sårskadan är vid lårets främre medellinje belägen 

26 cm nedanför höftbenskammens övre främre begränsning, och på lårets 

insida 10 cm nedanför vecket mellan lår och mellangård. Sårskadan är 

huvudsakligen tvärförlöpande framtill, på insidan och på baksidan men 

förlöper på utsidan tvärt 7 cm ner mot knäet och fortsätter tvärförlöpande mot 

framsidan 7 cm för att därefter bågformat, med konvexiteten uppåt höger, 

ansluta till sårskadan vid kroppens främre medellinje. På lårets framsida sticker 

muskulaturen ut upp till 5 cm nedanför sårskadans kant i huden, medan den till 

höger på baksidan sticker ut upp till 10 cm. Mjukdelarna är huvudsakligen 

jämnt delade, smutsrött/brunt missfärgade, till följd av förruttnelseförändringar, 

samt ställvis med likvax-bildning. På lårbenets baksida är muskulaturen 

avlägsnad från de nedersta 3 cm av benet i förhållande till benets delningsyta, 

med muskulaturen framtill och på insidan avlägsnats upp till 2 cm från 

delningsytan. Lårbenet är delat.   

60. På höger lårs nedre avskilda del ses en cirka 19 x 17 cm stor sårskada vars 

kanter är svårbedömda till följd av förruttnelseförändringar men som 

huvudsakligen ser jämna ut. Sårskadan förlöper från lårets främre medellinje 

antytt snett uppåt vänster mot insidan och baksidan av låret för att ha sin högsta 

punkt på utsidan av låret för att sedan förlöpa bågformat framåt med konvexitet 

uppåt vänster för att åter ansluta vid kroppens främre medellinje. Sårskadans 

kant i huden är vid lårets främre medellinje belägen 20 cm ovanför knäskålens 

övre begränsning, medan den baktill är belägen 12 cm ovanför knävecket. 

Mjukdelarna har huvudsakligen jämna kanter, och är smutsrött/brunt 

missfärgade ställvis med likvax-bildning. På lårets framsida sticker 

muskulaturen ut upp till 5 cm och på baksidan upp till 8 cm utanför sårskadans 

kant i huden. Lårbenet är delat. 

61. På höger fots framsida mot insidan till ses ett längsförlöpande 3 x 1,5 cm stort 

område med svagt blåröd missfärgning. Områdets centrum är beläget 3 cm 

nedanför den inre fotknölen. Vid insnitt ses smutsröd förruttnelsevätska men 

inget blod.  

62. I övrigt kan inga skador urskiljas på höger ben eller fot. Dess övriga 

skelettdelar kännes hela. 
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Vänster ben 

63. Vänster ben är som tidigare nämnts delat mitt på låret.  

64. På vänster bens övre del är huden ställvis brungrönt missfärgad och förtjockad. 

I den övre sårytan ses rikligt med likvax. 

65. På vänster bens nedre del är huden huvudsakligen blek och relativt välbevarad, 

men det ses ställvis jord på låret och underbenets utsida. Ställvis ses kors och 

tvärs förlöpande bruna missfärgningar såsom efter avtryck av sopsäckarna i 

huden, samt ställvis lossar överhuden i tunna sjok. Knäleden är vinklad i cirka 

90 grader. 

66. På vänster lårs övre del, som tillhör torson, ses en cirka 23 x 12 cm stor 

sårskada vars sårkanter är svårbedömda till följd av förruttnelseförändringar 

men som huvudsakligen ser jämna ut. Vid lårets främre medellinje är sårskadan 

belägen 25 cm nedanför höftbenskammens främre övre begränsning. Härifrån 

förlöper sårskadan uppåt vänster till utsidan av låret. Därifrån förlöper 

sårskadan svagt nedåt höger på baksidan av låret till insidan där sårskadan är 

belägen 10 cm nedanför vecket mellan lår och mellangård. På insidan av låret 

mot framsidan till börjar sårskadan åter förlöpa svagt uppåt vänster för att 

ansluta till sårskadan vid kroppens främre medellinje i samma nivå som 

tidigare nämnt. Sårskadan är i hela sitt förlopp något vindlande, och det ses 

ställvis hudflikar. Mjukdelarna är huvudsakligen jämnt delade, smutsrött/ brunt 

missfärgade med ställvis likvax-bildning. Framtill sticker muskulaturen ut upp 

till 7 cm och på baksidan upp till 10 cm utanför sårskadans kant i huden. 

Lårbenet är delat med en bentagg framtill. På lårbenets baksida är mjukdelarna 

avlägsnade från de nedersta 3 cm och på insidan de nedersta 2,5 cm från 

delningsytan på benet. På baksidan mot utsidan till på lårbenet ses ytliga spår. 

67. På vänster lårs nedre avskilda del ses en cirka 19 x 13 cm stor sårskada. 

Sårskadans kanter är svårbedömda till följd av förruttnelseförändringar men ser 

huvudsakligen jämna ut. Vid lårets främre medellinje är sårskadan belägen 20 

cm ovanför knäskålens övre begränsning. Härifrån förlöper sårskadan snett 

uppåt vänster bågformat i 6 cm, med konvexitet nedåt vänster, för att sedan 

åter förlöpa bågformat i 8 cm till utsidan av låret. Därefter förlöper sårskadan 

huvudsakligen tvärförlöpande, möjligen något snett nedåt höger, till baksidan 

och insidan av låret. På insidan, mot framsidan till, på låret förlöper sårskadan 

tvärt uppåt i 1,5 cm för att därefter vara tvärförlöpande och ansluta i samma 

nivå, vid kroppens främre medellinje, som tidigare nämnt. Mjukdelarna är 

jämnt delade, smutsrött/ blekt missfärgade med ställvis likvax-bildning. 

Lårbenet är delat med en bentagg framtill.  
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68. I övrigt kan inga skador urskiljas på vänster ben eller fot. Dess övriga 

skelettdelarna kännes hela.  

De yttre könsorganen och säteshalvorna 

69. På de yttre könsorganen och på de båda säteshalvorna kan inga skador 

urskiljas. 

 

Inre undersökning 

Huvudet 

70. I huvudsvålen runt vänster ytteröra och mot okbågen anträffas ett 9 x 10 cm 

stort område med smutsröd missfärgning med utseende av blod. 

71. I huvudsvålen i bakhuvudet, vid tidigare nämnda sårskador, anträffas ett 

tvärförlöpande 14 x 9 cm stort område med smutsröd missfärgning med 

utseende av blod.  

72. I vänster tinningmuskel anträffas smutsröd missfärgning med utseende av blod. 

73. I höger tinningmuskel eller i nackens muskulatur ses ingen blödning. 

74. Vänster sida av skallen, innefattande hela vänster tinningben, delar av vänster 

pannben och vänster hjässben, samt nackbenet, är involverat i ett komplicerat 

fraktursystem varvid skallen delats i ett 40-tal olikstora och ställvis lösa 

benfragment. Fraktursystemet sträcker sig även ned i skallbasen och innefattar 

mer eller mindre alla skallgropar samt delar av ansiktsskelettet. 

75. Den hårda hjärnhinnan är lossad från vänster tinningben samt delar av vänster 

hjässben och nackbenen. Utanför den hårda hjärnhinnan ses ställvis en 

smutsröd missfärgning med utseende av blod. Ställvis är den hårda hjärnhinnan 

grovt söndertrasad.  

76. Hjärnan är omvandlad till en grå/grön mörjigt sönderfallande massa där det 

ställvis ses spridda områden med smutsröd missfärgning. 

77. Ansiktet prepareras, några övriga blödningar kan ej urskiljas. 

78. På höger okben ses en fraktur. 

79. På vänster okben och underkäkens vänstra ramdel ses frakturer.  
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Hals- och bröstorganen 

80. I de båda lungsäckarna anträffas någon enstaka ml smutsröd vätska. Deras yttre 

blad är matta men glatta.  

81. I hjärtsäcken anträffas ingen vätska. Dess yttre blad är glänsande och glatt.  

82. Tunga, tungben, det övre vänstra hornet på sköldbrosket, den övre delen av 

struplocket samt den övre delen av matstrupen följer med den övre delen av 

halsen tillhörande huvudet. 

83. Sköldbrosket (inkl. det övre högra hornet), sköldkörteln och de nedre 

resterande delarna av luftstrupen och matstrupen följer med den nedre delen av 

halsen tillhörande bålen. 

84. Matstrupen, struphuvudet och sköldbrosket övre vänstra horn är delat i höjd 

med sköldbroskets övre horns infästning på sköldbrosket (det övre högra 

hornet följer med sköldbrosket och halsens nedre del). Organens delningsytor 

är jämna och skarpkantade. Några kringliggande blödningar anträffas ej. 

85. På tunga och tungben anträffas inga skador eller blödningar. 

86. På struphuvud och sköldbrosk anträffas inga skador utöver de ovan nämnda. 

Slemhinnorna är bleka ställvis smutsrött/ grönt missfärgad. 

87. I matstrupen anträffas en ringa mängd blekt slem. Slemhinnan är ställvis 

smutsrött missfärgad.  

88. Sköldkörteln är normalstor. Vävnaden är smutsrött missfärgad, några 

härdformade förändringar anträffas ej.  

89. I luftstrupen och de stora luftvägarna anträffas en ringa mängd grågrön vätska. 

Vävnaden är smutsröd ställvis grönt missfärgad.  

90. Hjärtat är normalstort och dess överdrag är glänsande och glatt. Det ovala hålet 

är slutet. I de båda hjärtöronen anträffas inget främmande innehåll. 

Kransartärerna är normalt förlöpande, ställvis anträffas enstaka gula mjuka 

vägginlagringar som ej förtränger kärlens inre i någon nämnvärd grad. Hjärtats 

klaffar och mynningar är normala. Hjärtmuskulaturen är smutsrött mörjigt 

sönderfallande.  

91. I aortas bröstdel anträffas en gul vägginlagring vid området för den nu slutna 

Botalliska gången (ductus arteriosus), men i övrigt anträffas inga 

vägginlagringar. 
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92. Lungorna är sammanfallna och överdragen matta till följd av 

förruttnelseförändringar med ställvis underliggande rötgasblåsor. Några skador 

kan ej urskiljas på dem. Vävnaden är smutsröd/svart och från snittytorna kan 

en ringa mängd luftskummig vätska frampressas. Några förtätningar eller 

härdformade förändringar anträffas ej. 

93. I lungartärerna anträffas inga blodproppar, och i deras väggar inga inlagringar. 

Buk- och bäckenorganen 

94. I bukhålan anträffas cirka 300 ml härsket fett. Bukhinnan är matt till följd av 

förruttnelseförändringar, men några skador kan ej urskiljas.  

95. Mellangärdet är oskadat. 

96. Mjälten är normalstor. Vävnaden är smutsrött mörjigt sönderfallande. Några 

härdformade förändringar anträffas ej.  

97. Bukspottkörteln är normalstor med en lobulerad gråröd snittyta utan 

härdformade förändringar.   

98. Magsäcken är tom. Några matrester eller tablettliknande rester anträffas ej. 

Slemhinnan är smutsrött missfärgad. Några sår eller ärr anträffas ej.  

99. Gallblåsan är normalstor och tunnväggig. Det anträffas någon ml smutsgrön 

vätska. Gallflödet är fritt.  

100. Levern är något liten och sammanfallen, dess överdrag är matt och ställvis ses 

fettskollor. Vävnaden är brungrönt missfärgad. Några härdformade 

förändringar anträffas ej. 

101. I bukaorta anträffas en lindrig utbredning av gula mjuka vägginlagringar.  

102. Binjurarna är normalstora med tunn gul bark.  

103. Njurarnas kapslar lossar lätt. Njurarnas ytor är släta och vävnaden är smutsrött 

missfärgad. Barkmärgteckningen är tydlig.  

104. Njurbäckenen är normalvida och de avledande urinvägarna har ett normalt 

förlopp. Slemhinnorna är smutsrött missfärgade.  

105. I urinblåsan anträffas ingen urin. Slemhinnan är smutsrött missfärgad. I 

urinblåsans vägg ses ställvis rötgasblåsor.  

106. Prostatan är normalstor. Vävnaden är smutsrött missfärgad.  
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107. I tunntarm och tjocktarm anträffas innehåll av sedvanligt utseende och mängd. 

Blindtarmen är oretad.  

Övriga skelettdelar 

108. På bröstkorg och bäcken anträffas inga skador.  

109. På kotpelaren anträffas inga skador utöver de ovan nämnda på halskotpelaren. 

110. Axlarna, armbågarna, höftlederna och knälederna prepareras. Några skador 

anträffas ej. 

Underhudspreparation 

111. Halsens mjukdelar prepareras. Några ytterligare skador utöver de som ovan 

nämnts anträffas ej. Några blödningar anträffas ej. 

112. Höger och vänster arm prepareras. Några ytterligare skador utöver de som ovan 

nämnts anträffas ej. Några blödningar anträffas ej. 

113. Bålen prepareras. På bålens framsida och ryggsida anträffas inga blödningar i 

underhudsfett eller i muskulatur.  Upp till på bröstets framsida, över bröstbenet, 

samt i höger och vänster flank ses en smutsröd missfärgning i underhudsfettet 

vilket tolkas som postmortalförändring. Vid förnyad kontroll av huden ses inga 

skador.  

114. De båda säteshalvorna prepareras. Några skador eller blödningar anträffas ej. 

115. Höger och vänster ben prepareras. Några ytterligare skador utöver de som ovan 

nämnts anträffas ej. Några blödningar anträffas ej.  
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Längd och vikter 

  Kroppslängd - cm 

Kroppsvikt - kg 

Hjärna 680 g 

Hjärta 275 g 

Lunga V 205 g 

Lunga H 236 g 

Lever 848 g 

Njure V 75 g 

Njure H 78 g 

Mjälte - g 

Fotografering 

Undersökningsfynden har fotograferats av Jannika Norlander Arvidsson. 

Tillvarataget biologiskt material 

För rättskemisk analys har tillvaratagits blod från mjälte, muskel i 

bäckenregionen och hjärtblod. Proverna har skickats till Rättskemiska 

laboratorieenheten i Linköping. 

 

För mikroskopisk undersökning har tillvaratagits vävnadsprover från njure, 

bukspottkörtel, lever, hjärta och lunga. 

För undersökning av skelettdelar har skalle, halskotpelare, de båda 

överarmarna och de både lårbenen tillvaratagits. 

Identitetsmärkningen av proverna överensstämmer med märkningen av 

kroppen. 

Tillvaratagna föremål 

Kläder som överlämnas till polisen. 
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Mikroskopisk undersökning 

I samtliga snitt ses generellt en höggradig förruttnelse vilket avsevärt försvårar 

bedömningen. 

 

Hjärtat: 
Några tecken på färska syrebristskador, inflammation eller ökad mängd 

bindväv kan ej påvisas.  

 

Lungorna: 

Vävnaden företer en lindrig antrakos. Några tecken på aspiration, 

lunginflammation, malignitet eller förekomst av ljusbrytande partiklar kan ej 

påvisas.  

Samtliga lungsnitt azan-färgas, men på grund av förruttnelseförändringarna är 

fynden inkonklusiva avseende blodaspiration. 

 

Levern: 
I portazonerna ses en normal mängd bindväv. Några tecken på inflammation 

eller malignitet kan ej påvisas. Ställvis ses i kärlen en postmortal bakterieväxt.  

 

Bukspottkörteln: 

Några tecken på inflammation eller malignitet kan ej påvisas. 

 

Njure: 
Längs njurkapseln ses enstaka sklerotiska kärlnystan. Några tecken på 

inflammation eller malignitet eller förekomst av ljusbrytande partiklar kan ej 

påvisas.  
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Undersökning av skelettdelar 

Halskotor 
Samtliga halskotor har tillvaratagits och fripreparerats från mjukdelar. På den 

första halskotan C1, den andra halskotan C2 och de femte till sjunde 

halskotorna C5-C7 ses inga skador, men de lednära ytorna är delvis 

oregelbundna till följd av benpålagringar. Benvävnaden är ställvis något skör 

och porös, sannolikt till följ av förändringar efter döden. 

 

Den 3:e halskotan C3 är nästintill komplett. Framtill på kotkroppens nedre 

ledyta mot den fjärde halskotan C4 ses ett tvärförlöpande 1,2 cm långt och 0,4 

cm brett jämnt område där benet är delat. Delning förlöper antytt uppifrån 

vänster snett nedåt höger. På kotkroppen, precis ovanför och parallellt med 

ovan nämnda delning ses ett 1,3 cm långt, 0,1 cm brett och upp till 0,2 cm 

djupt spår. Baktill på de nedre facettlederna mot C4 ses till höger en 0,9 x 0,3 

cm stor och till vänster en 0,5 x 0,1 cm stor delning med jämna ytor.   

 

Den 4:e halskotan C4 är likaså nästintill komplett. Baktill på kotkroppens övre 

ledyta mot C3 ses en u-formad, med konvexitet bakåt, förlöpande bakifrån 

snett uppåt framåt upp till 0,6 cm bred delning med jämna ytor. Baktill på de 

övre facettlederna mot C3 ses till höger en 0,7 x 0,7 cm stor och till vänster en 

1,1 x 0,5 cm stor delning med jämna kanter. De tre delarna som delats från C4 

anträffades fastsittande på C3:s undersida under obduktionen. På C4:s högra 

tvärutskotts ovansida mot C3 ses en rundad 0,6 cm i diameter stor delning med 

jämna ytor. 

 

I övrigt ses inga verktygsspår på C3 eller C4. 

 

Armar 

De båda överarmsbenen har tillvaratagits och fripreparerats från mjukdelar. 

Benvävnaden är välbevarad och hård. 

 

Höger överarmsben mäter 30,5 cm från övre till nedre ledyta.  

Överarmsbenet är delat 10,5 cm nedanför den övre ledytan. Delningen förlöper 

bakifrån snett nedåt framåt. På den övre delningsytan ses utifrån framifrån snett 

inåt bakåt förlöpande fina räfflor. På det kortikala benet baktill är ytan mer 

ojämn. Framtill på det kortikala benet, mot insidan till, ses en 1,2 cm bred, 0,3 

cm djup och upp till 0,2 cm hög bentagg.  

På den övre skelettdelen på överarmsbenets baksida, något mot insidan till, ses 

en längsförlöpande 3,5 x 2 cm stor zon med ett tjugotal huvudsakligen 

tvärförlöpande och enstaka utifrån bakifrån snett uppåt inåt förlöpande ytliga 

spår, som är upp till 0,5 cm breda och 0,3 cm djupa. Zonens nedre begränsning 

är belägen vid benets delningsyta. 

På den nedre delningsytan kan det anas utifrån framifrån snett inåt bakåt 
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förlöpande fina räfflor. På det kortikala benet, mot utsidan till, ses en 0,1 cm 

stor tvärförlöpande nivåskillnad i delningsytan. Framtill på det kortikala benet, 

mot insidan till, ses en 0,7 cm bred, 0,2 cm djup och 0,3 cm hög bentagg. På 

den nedre skelettdelen på överarmsbenets utsida mot baksidan till ses en 

tvärförlöpande 3 x 2 cm stor zon med sex stycken bakifrån snett nedåt framåt 

förlöpande samt tvärförlöpande 0,15 – 0,6 cm breda, upp till 1,5 cm långa och 

upp till 0,5 cm djupa spår. Ett av de djupare spåren har 5 stycken parallella 

ytliga vinkelrätt mot det djupa spåret anslutande rispor. Zonens övre 

begränsning är belägen vid benets delningsyta. 

Delningsytorna passar väl samman. 

 

Vänster överarmsben mäter 31 cm från övre till nedre ledyta.  

Överarmsbenet är delat 11 cm nedanför den övre ledytan. Delningen förlöper 

svagt inifrån snett uppåt utåt.  

På den övre delningsytan ses huvudsakligen tvärförlöpande fina räfflor. 

Framtill på det kortikala benet ses en 0,8 cm bred, 0,2 cm djup och 0,4 cm hög 

bentagg. Framtill på det kortikala benet, till höger om ovan nämnda bentagg, 

saknas en 0,5 cm bred, 0,2 cm djup och 0,3 cm hög (uppåt på benet) benflisa. 

Delningsytorna passar väl samman, men på framsidan mot utsidan till saknas 

en uppskattningsvis 0,7 x 0,7 x 0,4 cm stor benbit.  

På den nedre delningsytans bakre halva ses huvudsakligen tvärförlöpande fina 

räfflor, medan den främre halvan är belägen upp till 0,2 cm nedanför den bakre 

halvan och huvudsakligen har framifrån bakåt förlöpande fina räfflor. På 

överarmsbenets nedre del anträffas ett, till delningsstället näst intill parallellt, 

0,15 cm brett spår som förlöper bakifrån och framåt igenom 3/4 av benets 

tjocklek.  

Delningsytorna passat väl samman. 

 

Benen 

De båda lårbenen har tillvaratagits och fripreparerats från mjukdelar. 

Benvävnaden är välbevarad och hård. 

 

Höger lårben mäter 47 cm från övre till nedre ledyta.  

Lårbenet är delat 23 cm ovanför den inre nedre ledytan. Delningen förlöper 

svagt uppifrån bakifrån snett nedåt framåt.  

På den övre delningsytan ses likaså inifrån framifrån snett bakåt utåt 

förlöpande fina räfflor. Framtill på det kortikala benet ses ett 0,3 cm brett och 

0,2 cm högt mera oregelbundet område såsom det vore avbrutet.  

På den nedre delningsytan ses huvudsakligen inifrån framifrån snett bakåt utåt 

förlöpande fina räfflor. Framtill på det kortikala benet ses ett 0,2 cm brett och 

upp till 0,2 cm högt mera oregelbundet område såsom det vore avbrutet.  

Delningsytorna passar väl samman.  
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Vänster lårben mäter 47,5 cm från övre till nedre ledyta.  

Lårbenet är delat 24,5 cm ovanför den inre nedre ledytan. Delningen förlöper 

snett nedifrån inifrån snett uppåt utåt.  

På den övre delningsytan ses likaså inifrån framifrån snett bakåt utåt 

förlöpande fina räfflor. Framtill på det kortikala benet, mot insidan till, ses en 

0,7 cm bred, 0,3 cm djup och 0,4 cm hög bentagg. Framtill på det kortikala 

benet, till vänster om ovan nämnda bentagg, saknas en 1,1 cm bred, 0,3 cm 

djup och 0,9 cm hög (upp på benet) benflisa.  

På lårbenets övre del, mot baksidan och utsidan till, ses en tvärförlöpande 2 x 

1,4 cm stor zon med ett knappt tiotal parallella tvärförlöpande ytliga jämna 

spår som enbart sträcker sig ytligt ner i benets yta, medan två spår är upp till 

0,1 cm breda och 0,1 cm djupa. Zonens nedre begränsning är belägen vid 

benets delningsyta.  

På den nedre delningsytan ses huvudsakligen inifrån framifrån snett bakåt utåt 

förlöpande fina räfflor. Framtill på det kortikala benet, mot utsidan till, 

anträffas en 1,5 cm bred, 0,4 cm djup och 1,1 cm hög bentagg. Framtill på det 

kortikala benet, till höger om ovan nämnda bentagg, saknas en 

uppskattningsvis 0,7 cm bred, 0,3 cm djup och 0,7 cm hög (ner på benet) 

benflisa.  

Delningsytorna passar väl samman. 

 

 

Datortomografi skalle (2020-11-03) och undersökning av 

skallens skelettdelar 

Till vänster på skallen och i nacken ses ett komminut fraktursystem som 

involverar delar av vänster pannben, hela vänster tinningben, de nedersta 

delarna av vänster hjässben och merparten av nackbenet. Till vänster på skallen 

består fraktursystemet av åtminstone ett 15-tal olikstora benfragment som är 

intryckta upp till uppskattningsvis någon cm. Upptill begränsas fraktursystemet 

på vänster sida av en huvudsakligen bågformad fraktur, med konvexiteten 

uppåt, som förlöper från vänster okbens infästning i pannbenet bakåt till 

lambdasömmen (nacksömmen). Härifrån förlöper en fraktur uppåt höger, längs 

lambdasömmen, uppskattningsvis i någon cm för att sedan vika av nedåt höger 

till ett område strax till vänster om den stora nackknölen varifrån det 

huvudsakligen förlöper tre större frakturlinjer. En frakturlinje förlöper något 

vindlande snett nedåt höger, till höger om det stora nackhålet, fortsätter till 

höger om clivus (skallbassluttningen) genom det högra klippbenet, in i den 

högra delen av den mellersta skallgropen och sannolikt in i den främre 

skallgropen. En frakturlinje förlöper svagt nedåt höger till det stora nackhålet. 

En frakturlinje förlöper något vindlande snett nedåt vänster mot vänster 

klippbens yttre begränsning, följer klippbenet inåt och viker sedan in i det stora 

nackhålet. I bakhuvudet mellan de tre större frakturlinjerna ses flera olikstora 
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benfragment som ställvis är intryckta.  

Fraktursystemets utbredning i skallbasen är i detta fall svårbedömt på 

skiktröntgen till följd av tekniska svårigheter och avseende främre skallgropen 

efter maceration då benen ställvis saknas vilket beror på att benen till en början 

varit tunna samt blivit sköra till följd av förruttnelse och därför ställvis vittrat 

bort. Fraktursystemet involverar i skallbasen den främre skallgropen på båda 

sidorna av medellinjen, den vänstra delen och den inre högra delen av den 

mellersta skallgropen samt den bakre skallgropen.  

 

I ansiktet anträffas frakturer i höger ögonhåla som dels förlöper ner genom 

höger överkäke och dels genom ögonhålans yttre begränsning. Vidare 

föreligger frakturer i vänster ögonhåla som dels förlöper via dess inre 

begränsning in i näshålan och dels genom ögonhålans yttre begränsning. Dessa 

frakturer tillsammans med frakturer på både höger och vänster okbensbåge har 

gjort att hela överkäken lossats från ansiktsskelettet.  

 

Från höger ögonhålas tak (vilket motsvarar främre skallgropen) förlöper en 

fraktur snett uppåt vänster 6,5 cm i vänster pannben. Från denna frakturs övre 

del förlöper en fraktur snett nedåt höger genom höger pannben, kilben och 

vidare ner i höger tinningben. Mellan dessa två frakturlinjer har ett triangulärt 

format 3 x 2 cm stort benfragment lossat i pannbenet och i kilbenet har ett 2 

x1,5 cm stort benfragment lossnat.  

 

Till vänster i underkäken ses en fraktur på underkäkens vänstra ramdel (ramus 

mandibulae). 

 

Datortomografi torso (2020-11-03) 

På bålen anträffas inga frakturer. 
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Sammanfattning av inkomna handlingar inklusive bildmaterial 

från polisen 

 

Med handlingarna följer en av polisinspektör Helene Svedberg skriven 

sammanfattning av förhörsuppgifter i förhållande till vad en av de misstänkta, 

Leonard, berättat om händelseförloppet i förhör till och med 2020-11-05.  

Där framkommer sammanfattningsvis att Leonard uppgivit följande: Anatoliy 

slog Mikael med en stor skiftnyckel 10-11 gånger i vänster sida av 

huvudet/tinningen. Mikael stod upp när Anatoliy kom upp bakom honom och 

utdelade det första slaget och andra slaget, sedan snubblade han och stod på 

alla fyra när det tredje och fjärde slaget utdelades. Sedan sjönk Mikael ner på 

mage med huvudet in i en hörna. Anatoliy och Leonard drog in Mikael till 

badrummet och satte en påse över Mikaels huvud. Leonard använde först ett 

sågtandat blad till bågfilen för att dela halsen, men det ”rev” bara och han kom 

inte igenom huden så han bytte till en kökskniv istället. Leonard skar i nacken 

tills han stötte på ben, då sågade han igenom med bågfilen och därefter skar 

han det sista. Därefter delade Leonard vänster arm, höger arm (som gick 

trögare), höger ben och sist vänster ben på samma sätt dvs. skar med kniv tills 

han stötte på ben, sågade med bågfil tills han mötte kött och därefter skar med 

kniv tills han delat helt. Leonard klippte upp en jacka för att komma till, men 

lätt Mikael ha t-shirten på sig.  

 

Med handlingarna följer 9 bilder, varav 5 är tagna av Pa T. Brorsson, daterade 

2020-11-02 och 2020-11-09 vilka avbildar en stor skiftnyckel, en liten 

skiftnyckel, en kökslåda med knivar, en stor kökskniv, en bågfil med ett 

fintandat orange sågblad och ett grovtandat sågblad. På de två sista bilderna ses 

ett vitt rostigt fintandat bågfilsblad, vad som möjligen liknar två strumpor, 

genomskinlig använd tejp/plast och vad som ser ut att vara hår. 

 

Vid möte med polisen från Karlskrona 2020-12-08 på RMV Lund, 

överlämnades en kopia på en gulsvart bågfil av märket Stanley som misstänks 

använts vid händelsen. Bågfilen är en ”kombityp” vilken kan användas på 5 

olika sätt. Med sågen följer ett svart, grovtandat, 13 cm långt och cirka 0,1 cm 

brett sågblad, och ett vitt, fintandat, 30,5 cm långt och cirka 0,05 cm brett 

bågfilsblad. 
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Rättsmedicinsk obduktion utfördes 2020-11-05 efter beslut av Polisen region 

Syd, Utredningssektion PO Blekinge NÖ Skåne. 

Bakgrundsinformation 

 

En 57-årig man som anmäldes försvunnen den 27 juli 2020 vars styckade 

kvarlevor anträffades på en ö den 2 november 2020.  

Med stöd av vad som har framkommit vid undersökningen av den döda 

kroppen efter Petersson, Bernt Ole MIKAEL, 19630407-3353, samt av 

utredningsunderlaget avger jag följande 

Utlåtande 

att den döda kroppen företett undersökningsfynd i form av 

minst nio stycken fintrasiga sårskador (nr 14-16, 18-20, 22), blåmärken och 

mjukdelssvullnad (nr 17, 21, 23) till vänster på huvudet och i 

bakhuvudet med underliggande blödning i huvudsvålen i motsvarande 

område (nr 70, 71) samt i vänster tinningmuskulatur (nr 72),  

omfattande fraktursystem till vänster på skallen, i bakhuvudet, i skallbasen 

samt i ansiktsskelettet involverande de båda ögonhålorna, de båda 

okbågarna och vänster sida av underkäken (nr 74, 78, 79, 

datortomografi skalle och undersökning av skallens skelettdelar),  

blödning mellan den hårda hjärnhinna och skallen på vänster sida och i 

bakhuvudet, med ställvis söndertrasning av den hårda hjärnhinnan (nr 

75); 

att det vidare anträffats små ospecifika tandskador i överkäken (nr 32);  

att kroppen vidare företett 

delning av halsens mjukvävnader och skelettdelar mellan den 3:e och 4:e 

halskotan (nr 2, 5, 36, 38, 82-84, undersökning av skelettdelar) med 

kringliggande ytliga sårskador med jämna kanter (nr 37, 39), 

delning av de båda armarnas mjukvävnader och skelettdelar (nr 3, 5, 44, 45, 

51, 52, undersökning av skelettdelar), 

delning av de båda lårens mjukvävnader och skelettdelar (nr 4, 5, 59, 60, 

66, 67, undersökning av skelettdelar); 

att kroppen vidare företett 

uttalade förruttnelseförändringar med ställvis likvax-bildning (nr 10, 11, 14 

- 16, 18 - 20, 22, 23, 27, 30, 35, 38, 42 - 45, 48, 49, 51, 52, 54, 57 - 61, 64 - 

67, 76, 80, 86-90, 92, 94, 96, 98 - 100, 103-106, 113, mikroskopisk 

undersökning); 
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att vid rättskemisk undersökning påvisats  

0,46 ‰ etanol samt 0,29 ‰ isopropanol i hjärtblod vilket bedöms ha 

uppkommit postmortalt till följd av förruttnelseförändringarna, 

ingen påvisad fosfatidyletanol (ett ämne som bildas i kroppen vid 

alkoholkonsumtion) i hjärtblod vilket talar emot att han överkonsumerat 

alkohol den senaste tiden, 

negativ läkemedels- och drog-screening i hjärtblod;  

att identiteten har fastställts av Polisen region Syd, Utredningssektion PO 

Blekinge NÖ Skåne mot bakgrund av rättsodontologisk undersökning 

(beslut fattat 2020-11-06); 

att de i första att-satsen omnämnda skadorna har uppkommit genom inverkan 

av trubbigt våld och dessa skadors utseende starkt talar för att de, 

åtminstone till övervägande del, tillfogats honom genom våldsverkan med 

hårt föremål av annan person medan han fortfarande var i livet; 

att fynden vad gäller de i tredje att-satsen omnämnda delningarna starkt talar 

för att dessa skett med kniv/knivliknande föremål och fintandad såg, 

förenligt med den förevisade bågfilen, och med delning av hals, armar och 

ben i riktning bakifrån och framåt; 

att förruttnelseförändringarna visserligen försvårat bedömningen av 

delningsskadorna men förekomsten och utseendet av skadorna på huvudet 

och frånvaron av påvisade blödningar vid delningsställena talar för att de 

uppkommit efter dödens inträde;    

att fynden starkt talar för att dödsorsaken1 var skadorna på huvudet; samt 

att fynden starkt talar för att han blivit bragd om livet. 

Lund 26 januari 2021 Vidimeras: 

 

 

 

Jannika Norlander Arvidsson Sixten Persson 

ST-läkare Rättsläkare 
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1 Skalsteg 
– visar: Fynden/resultaten är typiska och alternativ är uteslutna. 

– talar starkt för: Fynden/resultaten har karakteristika som är typiska. Sannolikheten för alternativ är 

mycket liten. 

– talar för: Fynden/resultaten har karakteristika som är vanliga. Alternativ är möjliga men mindre troliga. 

– kan tala för/talar möjligen för: Fynden/resultaten har karakteristika som kan förekomma. Alternativ är 

näst intill lika troliga. 

– talar varken för eller emot/ tillåter ingen slutsats om: Fynden/resultaten har inga eller ospecifika 

karakteristika. 

–  kan tala emot/talar möjligen emot: Fynden/resultaten har karakteristika som kan förekomma. 

Alternativ är dock något mer troliga. 

–  talar emot: Fynden/resultaten har karakteristika som är ovanliga. Alternativ är mer troliga. 

–  talar starkt emot: Fynden/resultaten har karakteristika som är atypiska. Sannolikheten för alternativ är 

mycket stor. 

–  utesluter: Fynden/resultaten är atypiska och utesluter detta alternativ. 

–  förenligt med: 

 Angående uppkomstsätt: Skadan kan ha uppkommit på det angivna sättet, men kan även ha 

uppkommit på andra sätt. 

 Angående tidpunkt: Skadan kan ha uppkommit vid den angivna tidpunkten, men kan även ha 

uppkommit vid annan tidpunkt. 
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Artillerigatan 12, 587 58  LINKÖPING
Telefon vx: 010-483 41 00 · Fax: 010-483 41 99
E-post: rkali@rmv.se · www.rmv.se

RAPPORT
2020-11-25

Dnr K2020-O04922
Ert nr D20-0801

RAPPORT
utfärdad av ackrediterat laboratorium
REPORT issued by an Accredited Laboratory

RMV, Rättsmedicinska enheten i Lund
Jannika Norlander Arvidsson
Sölvegatan 25
223 62 Lund

Rättskemisk undersökning - Slutsvar

Ärendeuppgifter
Personnummer Namn Kod eller referensnummer

19630407-3353 Förmodad ID, Petersson, Bernt Ole *Mikael* Ej angivet

Material Ankomstdatum Provtagningsdatum Provtagningstid ProvID

Inkommet provmaterial

Hjärtblod 2020-11-10 2020-11-05 12:05 XCC592A
Blod från mjälte 2020-11-10 2020-11-05 12:05 XCC592C
Muskel 2020-11-10 2020-11-05 12:05 XCC592B

Resultat ProvID

Analysresultat
Substans Material Metod

H11AEtanol Hjärtblod XCC592A0,46 ‰
H11AMetanol Hjärtblod XCC592AEj påvisat
H11AAceton Hjärtblod XCC592AEj påvisat
H11AIsopropanol Hjärtblod XCC592A0,29 ‰

A Substanser som ingår i ackreditering.
Analysresultatet tyder på att etanol kan ha bildats postmortalt.

(2)1Denna rapport bör endast återges i sin helhet.
ÌK2020O04922ÆÎ
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Telefon vx: 010-483 41 00 · Fax: 010-483 41 99
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RAPPORT
2020-11-25

Dnr K2020-O04922
Ert nr D20-0801

Resultat ProvID

Analysresultat
Substans Material Metod

L66AKoffein Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T10Tetrahydrocannabinol Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T1AAmfetaminer Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T1AOpiater Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T1AKokainmetaboliter Hjärtblod XCC592AEj påvisat

A Substanser som ingår i ackreditering.
Screening av läkemedel och droger i blod utförd med LC-QTOF masspektrometri (metod T1).

Substanser som ingår i ackrediteringen markeras med ett A vid metodkoden. För information om våra metoder
hänvisar vi till analyslistan på vår hemsida www.rmv.se och för information om läkemedel i Sverige se,
www.FASS.se.

Jenny Isaksson, Läkare

(2)2Denna rapport bör endast återges i sin helhet.
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RAPPORT
2020-12-18

Dnr K2020-O04922
Ert nr D20-0801

RAPPORT
utfärdad av ackrediterat laboratorium
REPORT issued by an Accredited Laboratory

RMV, Rättsmedicinska enheten i Lund
Jannika Norlander Arvidsson
Sölvegatan 25
223 62 Lund

Rättskemisk undersökning - Slutsvar 2

Ärendeuppgifter
Personnummer Namn Kod eller referensnummer

19630407-3353 Förmodad ID, Petersson, Bernt Ole *Mikael* Ej angivet

Material Ankomstdatum Provtagningsdatum Provtagningstid ProvID

Inkommet provmaterial

Hjärtblod 2020-11-10 2020-11-05 12:05 XCC592A
Blod från mjälte 2020-11-10 2020-11-05 12:05 XCC592C
Muskel 2020-11-10 2020-11-05 12:05 XCC592B

Resultat ProvID

Analysresultat
Substans Material Metod

H11AEtanol Hjärtblod XCC592A0,46 ‰
H11AMetanol Hjärtblod XCC592AEj påvisat
H11AAceton Hjärtblod XCC592AEj påvisat
H11AIsopropanol Hjärtblod XCC592A0,29 ‰

A Substanser som ingår i ackreditering.
Analysresultatet tyder på att etanol kan ha bildats postmortalt.

(2)1Denna rapport bör endast återges i sin helhet.
ÌK2020O04922ÆÎ
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RAPPORT
2020-12-18

Dnr K2020-O04922
Ert nr D20-0801

Resultat ProvID

Analysresultat
Substans Material Metod

L66AKoffein Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T10Tetrahydrocannabinol Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T1AAmfetaminer Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T1AOpiater Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T1AKokainmetaboliter Hjärtblod XCC592AEj påvisat
*Fosfatidyletanol Hjärtblod XCC592A<0,05 µmol/l

A Substanser som ingår i ackreditering.
Screening av läkemedel och droger i blod utförd med LC-QTOF masspektrometri (metod T1).

* Analysen utförd vid Klinisk kemi, Region Östergötland.

Substanser som ingår i ackrediteringen markeras med ett A vid metodkoden. För information om våra metoder
hänvisar vi till analyslistan på vår hemsida www.rmv.se och för information om läkemedel i Sverige se,
www.FASS.se.

Ingrid Nyström, Biomedicinsk analytiker

(2)2Denna rapport bör endast återges i sin helhet.
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RAPPORT
2020-12-18

Dnr K2020-O04922
Ert nr D20-0801

RAPPORT
utfärdad av ackrediterat laboratorium
REPORT issued by an Accredited Laboratory

RMV, Rättsmedicinska enheten i Lund
Jannika Norlander Arvidsson
Sölvegatan 25
223 62 Lund

Rättskemisk undersökning - Slutsvar 3

Ärendeuppgifter
Personnummer Namn Kod eller referensnummer

19630407-3353 Förmodad ID, Petersson, Bernt Ole *Mikael* Ej angivet

Material Ankomstdatum Provtagningsdatum Provtagningstid ProvID

Inkommet provmaterial

Hjärtblod 2020-11-10 2020-11-05 12:05 XCC592A
Blod från mjälte 2020-11-10 2020-11-05 12:05 XCC592C
Muskel 2020-11-10 2020-11-05 12:05 XCC592B

Resultat ProvID

Analysresultat
Substans Material Metod

H11AEtanol Hjärtblod XCC592A0,46 ‰
H11AMetanol Hjärtblod XCC592AEj påvisat
H11AAceton Hjärtblod XCC592AEj påvisat
H11AIsopropanol Hjärtblod XCC592A0,29 ‰

A Substanser som ingår i ackreditering.
Analysresultatet tyder på att etanol kan ha bildats postmortalt.

(2)1Denna rapport bör endast återges i sin helhet.
ÌK2020O04922ÆÎ
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RAPPORT
2020-12-18

Dnr K2020-O04922
Ert nr D20-0801

Resultat ProvID

Analysresultat
Substans Material Metod

L66AKoffein Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T10Tetrahydrocannabinol Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T1AAmfetaminer Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T1AOpiater Hjärtblod XCC592AEj påvisat
T1AKokainmetaboliter Hjärtblod XCC592AEj påvisat
*Fosfatidyletanol Hjärtblod XCC592A<0,05 µmol/l

A Substanser som ingår i ackreditering.
Screening av läkemedel och droger i blod utförd med LC-QTOF masspektrometri (metod T1).

*Analysen utförd vid Klinisk farmakologi, Region Östergötland.

Substanser som ingår i ackrediteringen markeras med ett A vid metodkoden. För information om våra metoder
hänvisar vi till analyslistan på vår hemsida www.rmv.se och för information om läkemedel i Sverige se,
www.FASS.se.

Ingrid Nyström, Biomedicinsk analytiker

(2)2Denna rapport bör endast återges i sin helhet.
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Rättsmedicinsk kroppsundersökning 

Formalia   

2020-07-29 kl 15.00 utfördes rättsmedicinsk kroppsbesiktning efter beslut av 

Polisen region Syd, LPO Karlskrona, avseende misstänkt gärningsman 

Petersson, Anatoliy Anton Mikael  

19981230-1993  

 

Identiteten har styrkts genom polisinspektör Therese Johansson. 

Information enligt 6 § lagen (2005:225) om rättsintyg i anledning av brott har 

lämnats. 

Samtycke till kroppsundersökning krävs ej, kroppsbesiktning av misstänkt 

gärningsman. 

Samtycke till utfärdande av rättsintyg Krävs ej i samband med 

kroppsbesiktning enligt 28 kap rättegångsbalken (3a). 

Undersökningen utfördes vid Rättsmedicinska avdelningen i Lund av ST-

läkare Andri Traustason. Närvarande vid undersökningen var polisinspektör 

Therese Johansson, polisinspektör Per Johan Ljungberg, rättsmedicinsk 

utredare Kajsa Ekström. 

Utredningsunderlag 

Datum Beskrivning 

2020-07-29 Begäran om rättsintyg med 

utredningsuppgifter/redovisningshandlingar 

Innehållsförteckning 

Bakgrundsinformation 

Undersökningsprotokoll 

Utlåtande 

Fotodokumentation Bilaga 1 
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Bakgrundsinformation 

Sammanfattning av polisens handlingar 

I polisanmälan daterad den 27 juli 2020 framkommer att Anatoliy Anton 

Mikael Petersson har den 25 juli 2020 anmält sin far, Mikael, försvunnen. 

I begäran om rättsintyg daterad den 29 juli 2020 föreligger följande 

sammanfattning avseende händelseförloppet: 

”Anton Petersson är misstänkt för människorov tillsammans med sin sambo 

Leonard Höglind. Målsäganden/offret är Antons far, Mikael Petersson, som 

anmäldes försvunnen av sonen Anton 2020-07-26. Mikael Petersson är inte 

anträffad. Det finns inget uppgivet händelseförlopp. Anton nekar till brott och 

uppger att skadorna på händerna uppkommit genom kampsportsträning.” 

Sammanfattning av patientjournaler 

I det inkomna materialet föreligger inga patientjournaler. 

Sammanfattning av inkommet bildmaterial 

I det inkomna materialet föreligger 13 färgbilder som föreställer Anton 

Petersson, tagna av polis vid införandet i arresten den 28 juli 2020. På bilderna 

ses inga skador utöver de som syns och beskrivs vid den rättsmedicinska 

undersökningen. 

Sammanfattning av muntlig information som framkommit vid 

undersökningen 

Undersökt uppger att hudskadorna på högra överarmen (nr 10, 11) har 

uppkommit till följd av fästingbett. 

Undersökt uppger att ärren på armarna (nr 12, 15, 19, 20) har uppkommit vid 

ett tidigare knivslagsmål. 

Särskilda frågeställningar 

”När i tid kan skadorna ha uppkommit? Skadornas utseende och 

uppkomstsätt?” 
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Undersökningsprotokoll 

Längd: 162 cm. 

Vikt: 53 kg. 

Huvudet 

1. Huvudet är bevuxet med 5-6 cm långt brunaktigt hår. 

2. I hårbotten, på hjässan, ses ett bakifrån höger snett framåt vänster förlöpande, 

cirka 1,5 cm långt strimformat område med brunaktig skorpbeläggning. 

Områdets högre/bakre begränsning är belägen cirka 8 cm ovanför och i linje 

med högra ytterörats övre vidfästning. 

3. I övrigt ses inga skador i hårbotten. 

4. På ytteröronen och i huden bakom dessa ses inga skador. 

5. I ögonens bindehinnor ses inga skador. 

6. Näsans ben känns hela. 

7. På läpparnas läppröda och i munhålans slemhinna ses inga skador. 

8. I ansiktet ses inga skador. 

Halsen 

9. På halsen ses inga skador. 

Den högra armen och handen 

10. På den högra överarmens framsida ses ett punktformat område där överhuden 

ytligt saknas och den blottade vävnaden är rödaktigt intorkad samt en kring-

liggande rodnad i huden som bleknar vid tryck med fingrar. Områdets centrum 

är beläget cirka 5 cm nedanför armhålan. 

11. På den högra överarmens framsida, invid armbågsvecket, på dess tumsida, ses 

ett tvärförlöpande, cirka 15, x 1 cm stort område med rodnad i huden som 

bleknar vid tryck. I områdets centrum ses ett punktformat område där över-

huden ytligt saknas och den blottade vävnaden är rödaktigt intorkad. 

12. På den högra överarmens baksida ses två bredvid varandra, parallellt uppifrån 

insidan snett nedåt utsidan förlöpande, cirka 3 cm respektive 4 cm långa och 
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strimformade rosaaktiga ärr. Det nedre ärrets nedre begränsning är belägen 

cirka 13 cm ovanför armbågsspetsen. Hudskadorna som har gett upphov till 

ärren har uppkommit före aktuell händelse och kommer ej omnämnas i 

utlåtandet. 

13. På den högra underarmens böjsida mot tumsidan till ses två jämte varandra 

parallellt tvärförlöpande cirka 1 cm långa ytliga hudrispor med ställvis brun-

rödaktig skorpbeläggning. Den nedre hudrispans nedre begränsning är belägen 

cirka 10 cm ovanför handleden. 

14. På den högra underarmens böjsida, inom en cirka 1,3 x 0,6 cm stor zon, ses tre 

punktformiga rödbrunaktiga skorpbeläggningar. Zonens nedre begränsning är 

belägen cirka 9 cm ovanför handleden. 

15. På den högra underarmens sträcksida mot lillfingersidan till ses ett uppifrån 

lillfingersidan snett nedåt tumsidan förlöpande, cirka 4 x 0,5 cm stort ärr 

beläget med sin nedre begränsning cirka 6 cm nedanför armbågsspetsen. Hud-

skadan som har gett upphov till ärret har uppkommit före aktuell händelse och 

kommer ej omnämnas i utlåtandet. 

16. På den högra handryggen, motsvarande långfingrets grundled, på dess tumsida, 

ses ett oregelbundet format, cirka 1 x 0,6 cm stort område med rödbrunaktig 

skorpbeläggning samt mindre vitaktiga överhudsflikar i områdets kant. 

17. På den högra handryggen, motsvarande ringfingrets grundled, på dess lill-

fingersida, ses ett cirka 0,7 x 0,5 cm stort område med ytligt rödbrunaktig 

skorpbeläggning. 

18. I övrigt ses inga skador på högra armen och handen. 

Den vänstra armen och handen 

19. På den vänstra överarmen, ses ett cirka 10 cm långt och strimformat rosaaktigt 

ärr som förlöper från överarmens baksida snett nedåt mot överarmens framsida 

där dess nedre begränsning är belägen cirka 5 cm ovanför armbågsvecket. Hud-

skadan som har gett upphov till ärret har uppkommit före aktuell händelse och 

kommer ej omnämnas i utlåtandet. 

20. På den vänstra överarmens sträcksida ses ett uppifrån lillfingersidan snett nedåt 

tumsidan förlöpande, cirka 4 cm långt ärr beläget med sin övre begränsning 

cirka 3 cm nedanför armbågsspetsen. Hudskadan som har gett upphov till ärret 

har uppkommit före aktuell händelse och kommer ej omnämnas i utlåtandet. 
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21. På den vänstra handryggen, motsvarande lillfingrets grundled, ses ett tvär-

förlöpande, cirka 1 x 0,7 cm stort, oregelbundet format område med brunaktig 

skorpbeläggning samt vita överhudsflikar i kanten. 

22. På den vänstra handryggen, motsvarande ringfingrets grundled, på dess 

lillfingersida, ses ett cirka 0,7 x 0,4 cm stort område med brunaktig 

skorpbeläggning. 

23. I övrigt ses inga skador på den vänstra armen och handen. 

Bålen 

24. Till höger på ryggen ses en diffust avgränsad, uppifrån vänster snett nedåt 

höger förlöpande, cirka 1,3 x 0,5 cm stor rodnad i huden som bleknar vid tryck 

med fingrar. Områdets centrum är beläget cirka 9 cm till höger om kroppens 

bakre medellinje och cirka 13 cm ovanför tarmbenskammen. 

25. På bålen ses i övrigt inga skador. 

Det högra benet och foten 

26. På det högra benet och foten ses inga skador. 

Det vänstra benet och foten 

27. På det vänstra benet och foten ses inga skador. 

De yttre könsdelarna och sätesregionen 

28. På de yttre könsdelarna och i sätesregionen ses inga skador. 

Fotografering 

Fynden har fotodokumenterats av undertecknad. 
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Utlåtande 

Med stöd av vad som framkommit av utredningsunderlaget och vid den 

genomförda kroppsbesiktningen, avger jag följande utlåtande: 

att Petersson, Anatoliy Anton Mikael företett skador i form av 

hudskada på huvudet (nr 2), 

hudrispor på högra armen (nr 13), 

hudavskrapningar på högra armen (nr 14, 16, 17) och på vänstra armen (nr 

21, 22); 

att han vidare företett rodnader med ytliga hudavskrapningar på högra armen 

(nr 10, 11) och rodnad på ryggen (nr 24) vars natur är svårbedömda men 

som kan ses till följd av eksematös, allergisk eller annan irriterande 

reaktion i huden; 

att avseende uppkomsttid1 har skadorna företett ett utseende som är förenligt 

med att de uppkommit vid tidpunkten för den i polisanmälan omnämnda 

händelsen den 25 juli 2020, eller närliggande tid; 

att avseende uppkomstsätt1 har hudskadan på huvudet företett ett utseende 

som inte medger någon bedömning huruvida den uppkommit till följd av 

skarpt eller trubbigt våld; 

att hudrisporna har företett ett utseende som visar att de uppkommit genom 

skarpt eller halvskarpt våld, vars natur ej närmare kan bestämmas; 

att hudavskrapningarna har uppkommit genom trubbigt skrapande våld; 

att hudavskrapningarna på knogarna (nr 16, 17, 21, 22) har företett ett utseende 

och läge som är förenligt med att de uppkommit genom slag, förenligt med 

att ha uppkommit vid kampsportsträning såsom uppgivits av misstänkt 

enligt de inkomna handlingarna, men andra uppkomstsätt är lika möjliga; 

att övriga skador har företett ett utseende och läge som är ospecifika, och det 

kan ej sägas huruvida de är självådragna eller uppkommit på annat sätt; 

Lund 4 augusti 2020 Vidimeras: 

 

 

 

Andri Traustason Daniel Krona  

ST-läkare Rättsläkare 
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1
Skalsteg 

–  visar: Fynden/resultaten är typiska och alternativ är uteslutna. 

–  talar starkt för: Fynden/resultaten har karakteristika som är typiska. Sannolikheten för alternativ är 

mycket liten. 

–  talar för: Fynden/resultaten har karakteristika som är vanliga. Alternativ är möjliga men mindre troliga. 

–  kan tala för/talar möjligen för: Fynden/resultaten har karakteristika som kan förekomma. Alternativ är 

näst intill lika troliga. 

–  talar varken för eller emot/tillåter ingen slutsats om: Fynden/resultaten har inga eller ospecifika 

karakteristika. 

–  kan tala emot/talar möjligen emot: Fynden/resultaten har karakteristika som kan förekomma. 

Alternativ är dock något mer troliga. 

–  talar emot: Fynden/resultaten har karakteristika som är ovanliga. Alternativ är mer troliga. 

–  talar starkt emot: Fynden/resultaten har karakteristika som är atypiska. Sannolikheten för alternativ är 

mycket stor. 

–  utesluter: Fynden/resultaten är atypiska och utesluter detta alternativ. 

–  förenligt med: 

 Angående uppkomstsätt: Skadan kan ha uppkommit på det angivna sättet, men kan även ha 

uppkommit på andra sätt. 

 Angående tidpunkt: Skadan kan ha uppkommit vid den angivna tidpunkten, men kan även ha 

uppkommit vid annan tidpunkt. 

2Livshot 
 En livshotande skada är en skada som bedöms ha medfört en beaktansvärd risk för dödlig utgång om 

skadan inte kommit under behandling. 

 Ett livshotande tillstånd är ett tillstånd där annat än ’skada’ (t.ex. nedkylning, överhettning, 

medvetslöshet, blodförlust) bedöms ha medfört en beaktansvärd risk för dödlig utgång om den 

skadliga inverkan inte avbrutits i tid. 
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Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 6

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 53



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 7

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 54



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 8

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 55



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 9

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 56



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 10

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 57



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 11

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 58



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 12

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 59



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 13

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 60



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 14

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 61



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 15

Hö arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 62



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 16

Vä arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 63



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 17

Vä arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 64



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 18

Vä arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 65



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 19

Vä arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 66



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 20

Vä arm

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 67



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 21

Bål

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 68



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 22

Bål

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 69



Rättsmedicinalverket
Rättsmedicinska enheten
Lund

Fnr: D20-R0204

Sida 23

Bål

Analyssvar 2020-08-04 Fotobilaga till rättsintyg 1 diarienr: 5000-K899538-20 70



Analysresultat RMV Rättskemisk undersökning, Anatoliy Petersson, 2020-09-01 15:37   diarienr: 5000-K899538-20 71



Analysresultat RMV Rättskemisk undersökning, Anatoliy Petersson, 2020-09-01 15:37   diarienr: 5000-K899538-20 72



Analysresultat RMV Rättskemisk undersökning, Anatoliy Petersson, 2020-09-01 15:37   diarienr: 5000-K899538-20 73



 
 

 

 

RÄTTSINTYG 

2020-07-31 

 

 

Dnr D20-R0205 

Ert nr 5000-K899538-20 

 

Polisen region Syd 

LPO Karlskrona 

205 90 MALMÖ 

 

____________________________________________________________________________________________ 

Rättsmedicinska enheten i Lund 

Sölvegatan 25, 223 62 Lund 
Telefon vx: 010-483 49 00 · Fax: 010-483 49 49 
E-post: rmlu@rmv.se · www.rmv.se   

  1(6) 

Rättsmedicinsk kroppsundersökning 

Formalia   

2020-07-30 kl 11.00 utfördes rättsmedicinsk kroppsbesiktning efter beslut av 

Polisen region Syd, LPO Karlskrona, avseende misstänkt gärningsman 

Höglind, *Leonard* Rune  

19980316-7445  

 

Identiteten har styrkts genom polisinspektör Therese Johansson. 

Information enligt 6 § lagen (2005:225) om rättsintyg i anledning av brott har 

lämnats. 

Samtycke till kroppsundersökning krävs ej, kroppsbesiktning av misstänkt 

gärningsman. 

Samtycke till utfärdande av rättsintyg Krävs ej i samband med 

kroppsbesiktning enligt 28 kap rättegångsbalken (3a). 

Undersökningen utfördes vid Rättsmedicinska avdelningen i Lund av 

specialistläkare Linnéa Haacker-Mogensen. Närvarande vid undersökningen 

var polisinspektör Therese Johansson och rättsmedicinsk utredare Kajsa 

Ekström. 

Utredningsunderlag 

Datum Beskrivning 

2020-07-30 Begäran om rättsintyg med 

utredningsuppgifter/redovisningshandlingar 

Innehållsförteckning 

Bakgrundsinformation 

Undersökningsprotokoll 

Utlåtande 

Fotodokumentation Bilaga 1 
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Bakgrundsinformation 

Sammanfattning av polisens handlingar 

Av inkomna handlingar framgår sammanfattningsvis att Leonard Rune Höglind 

är misstänkt för människorov tillsammans med sin sambo Anton Petersson. 

Målsäganden i ärendet är Antons far, Mikael Petersson, som anmäldes 

försvunnen 2020-07-26 efter att senast ha anträffats 2020-07-25. Något angivet 

händelseförlopp finns inte uppgivet. Leonard har angivit att hans skador på 

händerna skall ha uppkommit i samband med kampsportträning.  

Sammanfattning av patientjournaler 

Någon patientjournal har inte inkommit. 

Sammanfattning av inkommet bildmaterial 

Det föreligger fem stycken papperskopior av digitala färgbilder vilka enligt 

uppgift föreställer misstänkt och skall vara tagna 2020-07-28. På dessa bilder 

ses inga andra skador än de skador som setts och beskrivits vid den 

rättsmedicinska kroppsundersökningen.  

Särskilda frågeställningar 

Några särskilda frågeställningar har inte inkommit.  

Undersökningsprotokoll 

Längd: 161,5 cm 

Vikt: 61 kg 

Huvudet 

1. Huvudet är bevuxet med ett drygt 10 cm långt blont hår. I hårbotten påträffas 

inga skador. 

2. I ögonens bindehinnor, i ögonlockshuden och ansiktshuden i övrigt påträffas 

inga skador. 

3. På de båda ytteröronen och i huden bakom dessa påträffas inga skador. 

4. På läpparnas läppröda, i munslemhinnan och på tänderna påträffas inga skador. 

5. Näsbenen känns hela. 

6. På huvudet påträffas inga skador. 
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Halsen 

7. På halsen påträffas inga skador. 

Den högra armen och handen 

8. På sträcksidan av långfingrets, ringfingrets respektive lillfingrets knogled 

påträffas oregelbundet formade upp till 1,2 x 0,8 cm stora skorpbelagda 

hudavskrapningar. Sårskorporna företer ställvis sprickbildning och omges 

ställvis av en rand med rosaskimrande nybildad överhud. 

9. På höger arm påträffas i övrigt inga skador. 

Den vänstra armen och handen 

10. På sträcksidan av långfingrets, ringfingrets respektive lillfingrets knogled 

påträffas oregelbundet formade upp till 1,5 x 0,8 cm stora skorpbelagda 

hudavskrapningar. Sårskorporna företer ställvis sprickbildning med blottlagd 

underliggande rödgul läderhud. Vidare omges sårskorporna ställvis av en rand 

med rosaskimrande nybildad överhud. 

11. På vänster arm påträffas i övrigt inga skador. 

Bålen 

12. På bålen påträffas inga skador. 

Det högra benet och foten 

13. På den högra höftens utsida, något ovanför den stora vändknölen, påträffas ett 

oregelbundet format tvärförlöpande 2,5 x 1,5 cm stort flammigt blårött och gult 

blåmärke. Något ovanför detta blåmärke påträffas ett 0,8 x 0,8 cm stort svagt 

flammigt brunrött blåmärke. 

14. På det högra lårets framsida, något ovanför lårets mitt, påträffas ett rundat 1,2 

cm i diameter stort svagt gult blåmärke. 

15. På det högra underbenets insida i höjd med underbenets mitt påträffas ett 0,8 x 

0,8 cm stort brungult blåmärke. 

16. På höger ben påträffas i övrigt inga skador.  
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Det vänstra benet och foten 

17. Upptill på det vänstra lårets utsida påträffas ett tvärförlöpande 3 x 2 cm stort 

svagt gulgrönt blåmärke. 

18. På det vänstra lårets utsida något nedanför lårets mitt påträffas ett 1 x 1 cm 

stort gult blåmärke. 

19. Nedtill på det vänstra lårets utsida åt lårets baksida till påträffas ett 1 x 1 cm 

stort brungult blåmärke. 

20. Nedtill på det vänstra underbenets framsida påträffas ett 2,5 x 2,5 cm stort 

brungult blåmärke. 

21. På vänster ben påträffas inga skador. 

De yttre könsorganen och huden omkring ändtarmsöppningen 

22. Området undersökes inte. Enligt medföljande polis finns ingen misstanke om 

våld mot detta område. 

Fotografering 

Fynden har fotodokumenterats av undertecknad. 
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Utlåtande 

Med stöd av vad som framkommit av utredningsunderlaget och vid den 

genomförda kroppsbesiktningen, avger jag följande utlåtande: 

att Höglind, *Leonard* Rune företett undersökningsfynd i form av 

hudavskrapningar på båda handryggarna (nr 8,10), 

blåmärken på höger (nr 13-15) samt vänster (nr 17-20) ben;  

att avseende uppkomstsätt1 så har skadorna uppkommit genom inverkan av 

trubbigt våld vilket avseende hudavskrapningarna varit tangentiellt riktat 

mot hudytan;  

att hudavskrapningarna på handryggarna företett ett utseende och läge som kan 

tala för att de har uppkommit i samband med knytnävsslag mot hårt och 

ojämnt underlag, förenligt med slagträning mot mits i samband med 

kampsportträning (uppkomstsätt angivet av misstänkt) men andra 

uppkomstsätt är möjliga; 

att blåmärkena på benen är ospecifika och medger ingen bedömning om de 

tillfogats honom av annan person eller om de varit självförvållade;  

att avseende uppkomsttid1 så har skadorna företett ett utseende förenligt med 

att ha uppkommit vid tidpunkten för då målsäganden senast anträffats 

(2020-07-25), men skadorna kan även ha uppkommit före denna tidpunkt; 

att avseende svårighetsgrad2 så har ingen av skadorna varit livshotande eller 

föranlett medicinska åtgärder och kommer att läka utan framtida kroppsliga 

men.  

  

Lund 2020-07-31 

 

 

 

Linnéa Haacker-Mogensen   

Rättsläkare  
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1
Skalsteg 

–  visar: Fynden/resultaten är typiska och alternativ är uteslutna. 

–  talar starkt för: Fynden/resultaten har karakteristika som är typiska. Sannolikheten för alternativ är 

mycket liten. 

–  talar för: Fynden/resultaten har karakteristika som är vanliga. Alternativ är möjliga men mindre troliga. 

–  kan tala för/talar möjligen för: Fynden/resultaten har karakteristika som kan förekomma. Alternativ är 

näst intill lika troliga. 

–  talar varken för eller emot/tillåter ingen slutsats om: Fynden/resultaten har inga eller ospecifika 

karakteristika. 

–  kan tala emot/talar möjligen emot: Fynden/resultaten har karakteristika som kan förekomma. 

Alternativ är dock något mer troliga. 

–  talar emot: Fynden/resultaten har karakteristika som är ovanliga. Alternativ är mer troliga. 

–  talar starkt emot: Fynden/resultaten har karakteristika som är atypiska. Sannolikheten för alternativ är 

mycket stor. 

–  utesluter: Fynden/resultaten är atypiska och utesluter detta alternativ. 

–  förenligt med: 

 Angående uppkomstsätt: Skadan kan ha uppkommit på det angivna sättet, men kan även ha 

uppkommit på andra sätt. 

 Angående tidpunkt: Skadan kan ha uppkommit vid den angivna tidpunkten, men kan även ha 

uppkommit vid annan tidpunkt. 

2Livshot 
 En livshotande skada är en skada som bedöms ha medfört en beaktansvärd risk för dödlig utgång om 

skadan inte kommit under behandling. 

 Ett livshotande tillstånd är ett tillstånd där annat än ’skada’ (t.ex. nedkylning, överhettning, 

medvetslöshet, blodförlust) bedöms ha medfört en beaktansvärd risk för dödlig utgång om den 

skadliga inverkan inte avbrutits i tid. 
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Bilaga - Skäligen misstänkt

Enhet

Polisregion Syd, Utredning 5 PO Blekinge NÖ Skåne
Diarienr

5000-K899538-20
Skäligen misstänkt person

Höglind, Leonard Rune
Identifierad

Ja
Kontrollsätt

Dataslagning

Personnr

19980316-7445
Kommentar

84



Bilaga - Skäligen misstänkt

Enhet

Polisregion Syd, Utredning 5 PO Blekinge NÖ Skåne
Diarienr

5000-K899538-20
Skäligen misstänkt person

Petersson, Anatoliy Anton Mikael
Identifierad

Ja
Kontrollsätt

Dataslagning

Personnr

19981230-1993
Kommentar

85



Personalia och dagsbotsuppgift

Utskriftsdatum

2021-04-20
Namn

Petersson, Anatoliy Anton Mikael
Personnummer

19981230-1993
Tilltalsnamn Kallas för

Anatoliy
Öknamn Kön

Man
Födelseförsamling Födelselän Födelseort utland

Murmansk
Medborgarskap

Sverige 
Hemvistland Telefonnr

0733386120: Mobiltelefon

Adress

c/o Petersson

Landsvägsgatan 21 B LGH 1202

371 39  Karlskrona
Folkbokföringsort

Karlskrona
Senast kontrollerad mot folkbokföring

2020-11-11
Föräldrars/Vårdnadshavares namn och adress (beträffande den som inte fyllt 20 år)

Mikael Petersson

Birgitta Ekdahl
Utbildning

Yrke / Titel

Studerande
Arbetsgivare Telefonnr

      
Anställning (nuvarande och tidigare)

Arbetsförhet och hälsotillstånd

Kompletterande uppgifter

Uppgiven inkomst

Försörjningsplikt

Förmögenhet

Bidrag

Studiemedel 1050 kr/mån
Hemmavarande barn under 18 år

Skulder

Kontroll utförd

Taxerad inkomst

0
Taxeringsår

2015
Taxeringskontroll utförd av

Malin Andersson
Datum

2016-11-02
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Underrättelse/Delgivning jml RB 23:18a

Enhet

Polisregion Syd, Utredning 5 PO Blekinge NÖ Skåne
Ärende

Diarienr

5000-K899538-20
Handläggare

Svedberg, Helene
Gärning

Mord, brott mot griftefriden

Berörd person

Personnr

19981230-1993
Efternamn

Petersson
Förnamn

Anatoliy Anton Mikael
Underrättelse utsänd

2021-03-17
Yttrande senast

2021-04-19
Underrättelse slutförd

2021-04-19
Delgiven info. om ev. förenklad delgivning

 
Underrättelsesätt

Ordinär
Notering

Överlämnat ett ex av fu jämte protokollsbilagor

Resultat av underrättelsen/delgivningen

Ej erinran

Försvarare

Namn

Karl Hamstedt
Underrättelse utsänd

2021-03-17
Yttrande senast

2021-04-19
Underrättelse slutförd

2021-04-19
Underrättelsesätt

Ordinär
Notering

Överlämnat ett ex av fu jämte protokollsbilagor

Resultat av underrättelsen/delgivningen

Ej erinran



Underrättelse/Delgivning jml RB 23:18a

Enhet

Polisregion Syd, Utredning 5 PO Blekinge NÖ Skåne
Ärende

Diarienr

5000-K899538-20
Handläggare

Svedberg, Helene
Gärning

Mord, brott mot griftefriden

Berörd person

Personnr

19980316-7445
Efternamn

Höglind
Förnamn

Leonard Rune
Underrättelse utsänd

2021-03-17
Yttrande senast

2021-04-19
Underrättelse slutförd

2021-04-19
Delgiven info. om ev. förenklad delgivning

 
Underrättelsesätt

Ordinär
Notering

Överlämnat ett ex av fu jämte protokollsbilagor

Resultat av underrättelsen/delgivningen

Ej erinran

Försvarare

Namn

Eric Widner
Underrättelse utsänd

2021-03-17
Yttrande senast

2021-04-19
Underrättelse slutförd

2021-04-19
Underrättelsesätt

Ordinär
Notering

Överlämnat ett ex av fu jämte protokollsbilagor

Resultat av underrättelsen/delgivningen

Ej erinran


