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DEENGION 0’

El término tanatologia proviene del griego tanatos,
“muerte”, y logos, “estudio”.

Se refiere a la atencion del estado emocional del
paciente y nucleo familiar, en casos de enfermedades
con pronostico malo a mediano o corto plazo; asi como
al estudio de los cambios fisicos, quimicos vy
microblanos que suceden en el cadaver, que permiten
establecer el tiempo aproximado de muerte “intervalo
postmortem” (IPM).




DSPEGTOS LERAIES EN MENII

La muerte encefalica se determina cuando se verifican
los siguientes signos:
« Ausencia completa y permanente de estado de
conciencia
« Ausencia permanente de respiracion espontanea
« Ausencia de los reflejos del tallo cerebral,
manifestado por arreflexia puplilar
« Ausencia de movimientos oculares en pruebas
vestibulares
« Ausencia de respuesta a estimulos nocioceptivos



Los signos clinicos de la muerte encefalica deberan
corroborarse por cualquiera de las siguientes pruebas:

 Electroencefalograma que demuestre ausencia
total de actividad eléctrica, corroborado por un
médico especialista

« Cualquier otro estudio de gabinete que demuestre
en forma documental la ausencia de flujo encefalico
arterial (Titulo Decimocuarto, Capitulo IV, Articulo
344, Ley General de Salud)



MUt HOCENT

Se produce cuando la interrupcion de la
vida resulta de un proceso antinatural,
determinado por la Intervencion de
hechos violentos intencionales del mismo
sujeto para consigo, o existe participacion
violenta de terceros o de hechos de
terceros.

Etiologia:
o Accidental
o Homicida
o Suicida




MUCA[E NATURAL

Es el resultado del fin existencial,
espontaneo y esperado, comun a toda
persona, como evento natural propio de la
esencla vital; ocurre en procesos
morbidos, o causas espontaneas, propias
del individuo, sin intervencion de hechos
violentos, ni participacion violenta de
terceros o de hechos de terceros.

Etiologia:
o Knvejecimiento
o Infermedades
degeneralivas
o Neopldsicas
o Cardiovasculares




JUGNOOTIGO DE MUtk -

Signos en clinica:
 Inmovilidad
« Pérdida del conocimiento
 Flacidez de los musculos
« Pérdida de los reflejos osteotendinosos

 Relajacion de esfinteres

Factores en los signos cadavérico:
e Clima (temperatura, humedad)
« Causa de muerte
« Lugar donde permanezca el cadaver
« Ropas con las que permanezca el
cadaver

« Edad
« Estado nutricional y complexion fisica



oI5 GADRVERIGO
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INMEDIATOS Y
MEDIATOS

Diferentes autores se refieren a los signos
cadavéricos o transformativos como senales
Inmediatas o mediatas; tempranas o tardias,
abioticas y biotica.

La identificacion de los cambios que se
presentan en el cadaver permite al examinador,
medico o criminalista, tener los elementos
necesarios para establecer el IPM.



rENONENS HOIGOY

enfriamiento: signo que
se instala en el caddaver
con gran rapidez, vy es
factible de reconocer sin
necesidad de alta
tecnologia.

Al momento de fallecer la persona, los centros termorreguladores
terminan su funcion; el cuerpo humano se convierte en una materia
Inerte y adoptara la temperatura del medio ambiente al que esté
expuesto.

En México, sobre todo en el centro de la Republica, el cadaver tiende
a disminuir la temperatura, la rapidez con que se produzca ésta
depende de la diferencia entre la temperatura ambiente y la corporal.



rENONENS HAIGOY

La temperatura corporal
promedio para el calculo
del IPM debe ser de 35° C

La dispersion de calor
produce pérdida de liquidos
por evaporacion, es por ello
que el cadaver inerte liende
a perder peso, alrededor de
15 ¢ /kilo/peso/hora

Formula de Glaister:

IMP =

temperatura rectal normal (37° ()

- temperatura rectal cadaverica
1.5




rENONENS HOIGOY

Signos oculares

Caracterizados por:
« Hundimiento

Para tenerlo como un signo certero debera ser
medido mediante:

e Tonometria ocular

e Presion intraocular, misma que debera fluctuar
entre 18 mmHg

« Globo ocular en condiciones de calor puede
perder hasta 1 mmHg cada 20 min.

signo de la tela glerosa corneal u
opacidad corneal, aparece en 100% de los
cadaveres, cuando permanecen con los
parpados abiertos; la falta de produccion de
lagrima produce resequedad v la formacion
de este arrugamiento de la cornea, se observa
en las primeras 4 h después de la muerte.



rENONENS HOIGOY

Signos oculares: mancha
negra esclerotlical

« Poco frecuente

« Mancha irregular

« Coloracion oscura que se presenta, primero, en el
angulo interno y despues en el externo de la
conjuntiva

« Ocurre s6lo en 40% de los cadaveres

« Producido por la oxidaciéon de la sangre contenida
en los vasos coroideos y la deshidratacion de la
esclera










rENONENS HOIGOY

Relacionados con
perdida de liquidos

Desepitelizacion labial:

« Borde externo, debido al contacto con el medio
ambiente se descama y desepiteliza

« Se presenta en 100% de los cadaveres

e Entre las primeras 3 h postmortem







rENONENS HOIGOY

Relacionados con
perdida de liquidos

Desepitelizacion del escroto y labios mayores:

« Cadaveres femeninos, inicia con la desecacion
de este epitelio, que al estar conformado en
forma diversa muestra este fendmeno.

« Cadaver masculino, sélo se presentan cuando la
zona genital esta descubierta







rENONENS HOIGOY

Ligado al volumen circulatorio

Manchas de posicion o livideces cadavericas

« Manchas color r rojo vinoso que se observan en las
partes declives del cuerpo (los eritrocitos permanecen
dentro de los capilares y por su peso se depositan en la
parte inferior de los mismos).

e Inician su aparicion alrededor de las 4 h postmortem

« No se modifican después de las 18 h aproximadamente.

« permite al examinador establecer la posicion inicial y
final del cadaver
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[[N"M[Nus “I"Mluﬂs e La autolisis es el primer cambio postmortem
Las presiones parciales de oxigeno intracelular

e Periodos agonicos prolongados genera aun mayor dafio
intracelular al grado que inicia con cambios acelerados del pH

1. Periodo latente

NECROSIS
TISULAR

3. Cromatolisis 2. Anarquico




e Dependiendo del organo del
gue se trate es el grado de
destruccion

e | os musculos se relajan, al grado que puede presentarse la salida de algunos liquidos corporales

e Entre las 3y 4 h postmortem inicia un proceso de contraccion de los grupos musculares,
conocido como rigidez cadavérica




ENOMENDS MICROBIANDS

 La putrefaccidon corresponde a los procesos mediatos,
tardios o biéticos e incluye todos aquellos que
encaminan al cadaver a la destruccién, que Inicio al
momento de la muerte.

 Participa de forma activa la accion de las bacterias,
contenidas en el intestino del mismo cadaver y
algunas que se agregan




e Las bacterias aerobias, en condiciones normales, son las
primeras en desarrollar colonias

« Al disminuir las concentraciones de oxigeno, los anaerobios,
sobre todo los que tienen la capacidad de continuar con su
ciclo de vida con o sin oxigeno, aumentan en numero

« Las bacterias estrictamente anaerobias colonizan los tejidos
y se desarrollan generando los cambios mas significativos




FASES DE LA
PUTREFACCION

1. PERIODO
CROMATICO

2. PERIODO
ENFISEMATOSO

3. PERIODO
OLICUATIVO C
DE
LICUEFACCIO

4. PERIODO
REDUCTIVO O
ESQUELETICO



Fase cromatica

[ 1

Aparicion de mancha
verde abdominal o
esternal

Periodo de uno
o varios dias




Fase enfisematosa ( H

Acumulacion de Periodo de varios

gases en las viseras k dias a dos semanas

t
v




Fase enfisematosa

&




RED VENOSA COLATERAL,
APARECE DURANTE EL PERIODO

CROMATICO Y
ENFISEMATOSO DE LA

PUTREFACCION



CARA DE LECHA-MARZO

MANCHA NEGRA, EL ENFISEMA
DE LABIOS,
PARPADOS Y
ENSANCHAMIENTO DE LAS
ALAS DE LA NARIZ, ASI COMO
LA PRO TUSION DE GLOBOS
OCULARES.
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FASE ENFISEMATOSA CARACTERIZADA POR DISTENCION ABDOMINAL, ENFISEMA
ESCRO TAL Y DE PENE, BULAS ENFISEMATOSAS Y DESPRENDIMIENTOS
DERMOEPIDERMICOS



Fase licuefaccion . _
' Disolucion de la
materia organica

=




Fase de reduccion
esquelética

2




PERIODO REDUCTIVO DE LA PUTREFACCION MISMO QUE DURA ANOS

EN CADAVERES INHUMADOS EN SUELOS CON GRAN CANTIDAD DE SALES MINERALES, QUE
ESTE ABSORBA LOS MINERALES DEL HUESO Y LO DESCALCIFIQUE GENERANDO CON ELLO
DESPUES DE DECADAS LA PULVERIZACION
PETRIFICACION: EL HUESO ABSORBA LAS SALES
MINERALES Y LO VUELVA DURO Y COMPACTO, DIFICIL DE ROMPER



Fenomenos conservadores
del cadaver



Momificacion

Unica manifestacién natural que conserva el cadaver en condiciones aceptables
El periodo colicuativo de la putrefaccion es sustituido por una desecacion

intensa de los tejidos.

_a pérdida de liquidos en forma tan significativa interrumpe el desarrollo
pacteriano, la escasez de liquidos tiene que ver primero con la evaporacion
Se requieren condiciones ambi

entales para que se produzca este fendmeno



Se inicia en la superficie, sobre todo en areas salientes y
expuestas como las articulaciones.

La piel se adosa al esqueleto, pierde el brillo, se torna de color
oscura, se vuelve dura y poco elastica.

El proceso se extiende a Organos (pueden encontrarse
algunos putrefactos o saponificados)s==—
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Momificacién, fendmeno o proceso fisico de conservacion del cadaver por ausencia de putrefaccion bacteriana. Momia en el
cementerio de la ciudad de Tenabo, Campeche. Fotografia de Lizbeth Rodriguez (2002).



e Tiende a disminuir el peso y volumen del cadaver.

e Permite su conservacion durante cientos de afos.
En un ambiente expuesto tiende a llegar a la pulverizacion
Se favorece en cadaveres de fetos y recien nacidos, debido a
la ausencia de flora bacteriana intestinal, y en cadaveres de
personas con poco tejido graso

El ambiente ideal para que se produzca este fenOmeno es un
lugar cerrado, con temperaturas elevadas, abundantes
corrientes de aire y terrenos con altas cantidades de sales

Es un fendmeno tardio cuyo inicio se puede apreciar alrededor de los 4
meses y llegar a completarse después de 30 meses postmortem




Adipocira

Fendmeno de tipo quimico, consiste en la transformacion de
grasa corporal en jabon.

Se trata de un proceso de hidrolisis e hidrogenacion, en el que la grasa
corporal se desdobla en glicerol y acidos grasos y, a la falta de oxigeno, se
saponifican con diversos minerales como potasio, sodio y magnesio
generando jabon



Para el proceso quimico es necesaria agua de origen interno, se favorece con un
entorno humedo.

Frena el desarrollo de la flora intestinal mediante los cambios de PH.

Este fendbmeno se observa similar a una capa blanca, untuosa, maleable que
predomina en la superficie corporal, en particular en los segmentos anatomicos
donde se concentran grandes cantidades de tejido adiposo.

Una adipocira antigua es de coloracion amarillenta,
consistencia dura y quebradiza

https://quimicafacil.net/notas-de-quimica/adipocira-cera-de-cadaveres/



El periodo de presentacion inicia alrededor de 4 a 6 meses y se completa
después de 2 anos.

~ Instituto de Medicina Legal de Cadiz.



Entomologia florense

La entomologia es una rama de la biologia que estudia a los artropodos,
en particular a los insectos, su identificacion taxonOmica y sus ciclos de
vida.

Los insectos, en particular los dipteros son los primeros colonizadores del
cadaver y llevan a cabo su ciclo de vida en el mismo.

El empleo de los insectos y otros artropodos como elementos de la
investigacion esta justificado por diversas razones. Son los primeros
organismos que arriban al cadaver, incluso si se tratara de ocultarlo.



Los dipteros son capaces de colonizar un cuerpo
minutos después de la muerte.

Los artropodos aparecen en cadaveres putrefactos en una
secuencia temporal determinable y por lo tanto
predecible, aunque ésta es variable en funcion de la region
geograficay la epoca del ano.

Figuras 1-9. Dipteros de importancia forense capturados en las
adyacencias de la morgue del Hospital Adolfo Frince Lara, Puero
Cabello (Edo. Carabobo-Venezuela). Familia Calliphoridas: L.

cuprina (Fig. 1), L. eximia (Fig. 2), Co. macelfaria (Fig. 3), C. albiceps
(Fig. 4), C. megacephala (Fig. 5). Familia Muscidae: O. aenescens
(Fig. 6) v M. domestica (Fig. 7). Familia Piohilidae: P casei (Fig. 8)
y Familia Sarcophagidae: Sarcophaga sp. (Fig. 9).







Referencias:Medicina Forense. (2019). Editorial Manual Moderno.
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