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lHIODUCCll* 

La IUtoplia no ea un procedi•iento nuevo, hace 3, SOO años se inicUi 

el Htudio anat&.ico de loa aniulea y en la ántigua Greci• la Ana­

t1111fa de laa criatura• viviente• fonaaban una parte i•portant~ de -

la daacia utural eGn conliderando a laa enfenadadee C080 altera-

· el-a •• h-raa 1ndl511aoa y no Htructuralea o da loa ISrganoa¡(I) 

uf •i- H el l1ipcio anti1uo H •lallor•ron re1iatroa que d-•a­

U• al c-i•iento de una rdatica anat1111ta, pero laa 11tructuraa­

corporalaa no eran conaideradaa de iaiportancia en la R~neaia de lae 

Hfel'Mdadea que atributan a efecto• .a1icoa. En el aiglo lll A.C. 

lriatratua p10-zso .A.c.) hilo obaenacionea aobre. enfe'8edadea y 

alteraclonea orRlnlcaa e_. el hfgado duro " co.o ph•dra 11 en los -

bebedorea qua fall1cfa111 en otroa al htgaclo blando de los que eran 

.,rdidoil por Hrpientea, (1) 

Ya para la edad ..,..ia, llog~r lacon y Arnold de Vlllanova rec011enda­

r011 el Htuolio dél cuerpo huuno, •adn cuando no •ncion1n experien­

cia•· per-alaa, ya que H 11ta lpoca eaiattan fuartea objacionea­

IOCialH y religioa81 en torno a la .utopaia. (1) 

·.Allaqua. n la t..,rana era dal ciratianiRO no habta una fanal pro­

hibicilSn rell1ioaa, la actitud 11eneral de la igleda ere dcsfav.!! 

. r•le¡ ain lltlbarao el Papa Alejandro 811ril5 repentin-nte y ful au-

topaiado, aal •iÚO el Papa Sbto lV (1471-1484) per•itilS el. estu -

dió di cuerpo• huuno1 por lOI aatudiantea de lologna y Padua. 



Para el aialo XV lenivieni, un af .. do •ldico de Florencia, pr0110vi6 

la elaboraci&n de autopdaa e incr-ntll el acerbo de 1~ patologSa -

da la lpoca y para el aialo IVl y IVU la medicina se torn6 ú1 10-­

fiaticlda con llor1a1ni y lichat. 

b el li1lo Xll Francia •• convirti8 en al centro llldico del mundo -

e1Aoran4o•• 1ran cantidad de· autopliH y relacionlndoac loa dia11n6.! 

tic09 elf1icoe da .. arca can lom h•ll111oa da a11topaiH. lokitanaky• 

Uevll a cabo lO ,000 autopaiH y ful probabl-nt• el .aa 1rande pat! 

10110 de toda la historia •Gdica, pero aGn no •e contaba con la mi-• 

cOBcopfa de lua que Vi rchow ut il iz6 contribuyendo grandc..,ntc al de­

nrrollo de la patolo1fa h ... na. (1) 

11 reporte de Plaaner en 1910 eatablecUI patrones de patoloara y au• 

topaia la que ..,..a a tener un i•portante papel en la acraditacilln· 

de lloapitalH aacuela; Traa la ae1Ul'llla 1uerra mundial, el deaarrollo 

lle nuevaa pruebH de laboratorio, tintorialea y da fijacilln de teji• 

doa para la obaanacilln con aicrotcopra, contribuyeron a foruliaar-

- lu. conocl•ientoa en el •rea ~dice y 14 •icro•cupCo "lut:trllnico, ol 

-ato actual, ha hecho de la autopaia un estudio precho y di11no • 

da corífianaa. ea au veracidad. 

Un aran nGMro tia aldicoa conaideran la aolicitud de una autoplia c~ 

1111 uno lle loa aapectoa .aa diUcilH y deaa1radable1 de la prSctica• 

mldica 1 la poca preparacilln para enfrentarse a ella, el deaconoci -

•ieato de todoa eua beneficioa, aat •- aua propia• reaccionea eao• 

cionalea hacen, con frecuencia, .Sa difScil esta tarea, siendo Hto­

a&i evideata en el lrea de la Pa<Uatda. (2) 
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11 avance tacnoUl1ico y ciandfico hacia llltodoa de diagnóstico en • 

loe Gltlaoa ailom, aunado al incrnento en los costoa de la autopsia,­

- ara-nto1 para explicar el d1ecan10 en la taH de loa eatudio• • 

·poatmrtn (4,S,6,7,8,9,10 1 11) e inclueo hay quieneo poen en tela da• 

juicio 1u utilidld (12) o conlideran que dicho estudio daber(a enfo • 

caHa en uia 901 hacia el Ir.a del cuerpo aupueat-nte afectada. ( ll) 

Daaafortlllllll-t• 11to• han aido evento1 inju1tificados y peUgroaoa 

ya que han influido en grupoa .,dicoa para lillltar la solicitud de ª.!!. 

topalH dateriorantlo la actividad educacional, hoapitalaria, de inve! 

ti1acilln y cDGtrol da calidad da la .. Íltencia Mdica que repercuten· 

n al futuro.cuidado del paciente. (14,15,17,18,19) 

Loa ba111Ucioa qua proporciona la autopaia incluyen a la P•ilia1 re• 

duclendo Hnti•iantoa de culpa, anauatia 111te el deoconoc i•iento glo· 

balde la enfermedad y -rea del aer querido¡ (20,21,22) a la aocie­

dad1 cOllOCieado no aol-nt• c- viva lita, sino tMblfn c- -ren 

101 •in.roa qlM la cDll(IOllen (15) y favoreciendo la inveatiaación con 

elaburad4n du. ntadt•tlcu upidHluldKica• d• MUrtal idud, aju•h• dl!­

pro1r-• da ulud pGblica, detacciOn de deficiencias e inmtalacilln -

de madidaa aanltariaa adecuad .. , daacubri•ientu de patoloata de g;;ne­

aia •tantal y obtenciSn de 4rsanoa para transplantc, (4,6 1 15,17,19) 

Al llollbre de lay111 preciHndo la causa de muerte ante la sospecha de 

viol.encia o muerte inexplicable y Htableciendo la secuencia de hecho11 

panelea teniendo como objetivo priurio la proteccUln del inoeente. -

(U,23,24) Al Mdico1 retroaliHntalldo aua conocimientos sobre la hi,! 

toria naturil de las enfeniedadea, Mcaniamoa UeiDpatoldgicH de le• 
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1i6n tisular, inte¡¡raci6n de dia¡¡n6stico• ah preci•o•, estableciaie_!l 

to de una terapfutica ... eficaa, introd11cci6n de aedidas preventivaa 

adecuadaa y oport11na1, detecci6n de cau&aa insospechada& de 1111erte, -

evitando con eato coaeter cr&nic-nte loa ais11<1• errrorea y aejoran­

do por ende el nivel de calidad en la atencidn llfdica de laa enferae• 

dadHo (25,26 021,28,29,30) 

La actitud y autocontrol nocional ante la auerte deber& .iniciarae --

4ead• loa priMroa ailoa de la carrera aldica cuyo aapecto educativo -

deber& coapleMntarae con ejecucilln de autopaiH que contribuyen ade­

... a la acreditacidn de 101 HoapitalH Hcuela. (31) 

In loa paaadoa S alloa se han hoapitaliaado en n11Htra Unidad un total 

de 14,226 niiloa (32) y hnoa tenido una taaa da 11<1rtalidad hoapitala­

rla da 4,4 con una raaliaacl&n de Htudioa po1t11<1rtea del SOi. In el­

ailo da 1979 dicho porcentaje anual fua del SBI y a partir de eaa fe -

cha 11 ha olturvado un dHceneo en la ejecuci&n de autopaiaa h~sta -­

Ua1ar al 19,91 en 1982 para incr-ntarae un 21 en l98l y alcanaar -

un 44% un 1'84, (32) lo quv traduce la cd11tcnclu de facture• que In­
terfieren en au solicitud 11 olttenciSn, 

Con eato• antecedentes y convencido• de la utilidad de loa e1tudio1 -

poat11<1rtea, ae decidi& inveati1ar a travb del personal .. dico del -­

hospital! su conociaiento acerca de loa beneficios de la a11top1i1 y -

al111nos factores ho•pitalarioa o de r~l8ci8n aldico-paci1nte que pu.­

dieran contribuir a elevar el nGaero de eolicit11de1 y a11torlaacione1• 

de autopaia.. 



l"TlllAL Y ISTOIJOS 

11 Htudio n Uev3 a cabo Mdiante el Mtodo de encueata en el llospi ~ 

tal 4• •••lietrla del Centro ltfdico llacional del lnatituto. Mexicano del­

Se111ro SoCial, aplicado en 111 UnidadH de C11idadoa lntenaivoa, !leona -

tal, d• lnfectolog(a y Pediatda Ceneral, para aer rHualto por údicoa 

becario• de la IMP"ci•Udad du Pediatrfa y ~dicu• du 1111""' 

In el c1111tionario del pri•r 11r11po, incl11ido c080 fonu l, y aplicado­

• loa llldicoa becario• con· la poblacidn infantil q11e fa11eci3 en laa --

11nidade11 •ncionada1, ae obtuvieron datoa refer1nte1 a udad, 1exo 1 d -

· tie111111 de Htllncia hoapiularia, infonaaci3n si los padres conocSan el• 

pron4atico,· ai •• encontraba un f•iliar al -nto del deceao, tinpo­

cr111ac11rrido entre la defunci3n y la aolicitud de autopli~, failiar -­

~- a11toris3 o. neg3 el Htllllio y fech8 en q11e H cit3 al failiar pa­

ra iilforucik aubNc11ente en relaci3n al. Htudio efectuado. 

In al c11a1ti-rio del ae111ndo 11r11po, inc111ido •- foJll!l 11• H obt11vo 

iaforuci&I da ... iCOI de baH aobrt el criterio de ceda uno rHpecto 

al bttiwficlo de la autupHia, autovalor11cidn d" la dlf il'ultad 1•ara •ol i­

charla incl11yendo a1ntiniento1 y actitude1 aconpailante1, nGMro da 

wtopaia. 10licitada1 paraonal•nte en el p1&ado ailo y 011inionea al de• 

part-nto da AnatOll(a Pato131ica con el fin de aprovechar al ~xino el 

eatudio efectuado. 
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llSULTADOI 

Con la fona l 1e analiaaron 27 defuncionea que correspondieron 11 al 

eoao fe•nino y 16 al usculino, con rango de eda• que fluctu6 entre-

6 horaa y 7 año1 y el tinpo de hoapitali11ci6n de 15 111inutos a 46 -­

df11. ( t1bla 1) 

Tabla llo 1 

lo.\D,SllO Y Tlll!PO DI HOSPlTALlZAClOll IN 
27 Dl~ClOllll PIDlATllCAS 

lllAll 11 DlAS rr1c. SlllO ESTAllCIA llOSPlTAWlA 
p " Dfaa Hor11 !Pr-4io! 

Mino• de 21 • 2. 6 15 

ª' - llO 9 4 5 6 • 
181 - J60 4 2 11 

ila1 de J60 l 4 

No .. HpecificS l 2 

le obtuvo la autoriHci4n de autoplia en 15 niñoa, de laa 1olicitudes 

planteado en 111 uyorf1 (901) por el r11ident1 del tercer áño de P1-

diatrf1 •. La 1dld de 11to1 niño1 fua ID todoa Mnor a 1 ~ño y con pre­

doliinio del eeao ueculino en relacUln 1.5:1 y el tinpo dee1tancia­

hoapitalari1· varlS delde 1,40 hor11 h11t1 46 dfa1 con pr-dio de 

10.4 df11 (tabla 2) y el periodo entre la defunci&n y la 10licitud de 

111top1i1 ful 1n prOMdio de 5 honÍI 1n 11te srupo.du autorialdoe.(ta-

lila l) 
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Tabla No 2 

EDAll,SEXO Y TIEMPO DE HOSPITALIZACION EN 15 
DIFUllCIONES CON NECROPSIA AUTORIZADA 

EDAD El DIAS Free. SEXO ESTANCIA HOSPITALARIA 
F M Dtae Horas (Promedio) 

. lleno• da 21 4 4 8 19 

29 - 110 ~ 11 

111 • 360 4 2 2 1 o.s 

"'• d• 360 o 
1lo ae HpecificS 3 

. Tabla No l 

THllPO TIWISCURllDO ENTU LA lllrtlllCION* 
Y LA SOLICITUD DE AUTOPSIA 

wso 11 1IOIAS AutoriaadH No autorizadH Total 

Meno• d• 1 9 16 

2 . 3. 2 

4 - s 

"'ª d• s 4 s 

llo ae HpecificS 

Total 15 12 27 

* In 27 defuncionH 
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11 fuiliar que autorh5 la autoplia fuf en un ll.3% la udre, en un -

46.71 ubo1 padree y en un 201 10l ... nta por el padre. (ta~l• 4) 

In el -nto del falleciniento del niño ae contaba con la presencia de 

un fuiliar en ·.a. de la •itad de loa caaoa (Sl.ll), el cull conocta el 

pron51tico 1rave. 

Tabla llo 4 

FAlltLW QUI AUTOllZO O lllGO EL ISTUDIO 
l'OS'IMOITlll 111 27 Nlllol ...............................•.............................. 

FANILIAI 

PAllll 

TOl'AL 

Autoriladoa 

] 

s 

u 

Negado• 

s 

6 

12 

Total 

8 

11 

ª' 
27 

In 14 ca101 H cit5 al fuUlar, con pr-.lio de 25 dla1 1 para inforur­

le lH rHultadH de ia autoplia y en el ra1to no H _preci15,.. li .. ton8-

Hta nedilla • 

. lntre lo. ar1-toa qua 1e tuvieron para le acaptacilln da l• autopda,­

. en un 60% ful la de aclarar con preciddn la causa de 1111erte y en el re! 

to el tenor de 101 fuiliuH da infecci5n en el hogar, repetici5n del -

culdro en otro •inbro de 11 fuilia o inda11acidn genftica. (Tabla S) 
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Tabla llo S 

AIGUll!llTOS PLAllTEADOS A LOS FAlllLIARIS QUE 
AUTOllWlll EL ISTUDIO POSTllOITlll* 

AIGUlllllTOS 

Conocer cauaa de 1111arte 

Valorar contagio fuiliar 

Prtcbar •nfal"Mdad an 
otro f•iliar 

lnvHtiaac Uln aenlt ica 

Otroa 

* In 1 S cuoa autoriaadoa 
**· Alaunoa con ala da un ara ... nto 

Frecuencia** 

9 

4 

4 

4 

60 

26.6 

26.6 

26.6 

6,6 

la 12 aiioa no H autori1& al aatudio poltmortn y correapondi6 al ••• 

44.SI da laa .aUcitudaa planteada• por al rHidente da carear ailo da• 

Padiatrfa1 de ello1, 1 fueron del aexo uaculino y S del feaenino, con 

adadea que oacUaron da 1 a 1 ailoa. be Hte grupo, en el -nto de la 

defunci8n eataba preHnte un f•Uiar en el 661 de loa caaoa. y todo• • 

conocfan al pron&atico grave del niño, 

U ticapo de cHtnnd11 luiHpitnlarln vnriG dcRdc 15 111inutnH hnHta 19 ••• 

.df11 cOll Mdia da 4,1 dfH y el ocurrido entra el deceao y la aolici -

tud da la autopaia de 1, 95 horaa. 

Tanto al plldra como la aadra naaaron el Htudio en frecuencia •-Jan· 

t1. In· la negaciGn eaiatieron arg111111nto1 tale• como conocilianto acep­

table da la cauaa de 1111erte del Mnor, daaacuardo fuiliir .o auHncia• 

de Uno de loa padres. 
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la la .tabla llo 6 ae reaUMn alpnoa factorea countadoa y conaideradoa 

c- iatrahoapitalarioa, en ralacilln con la aceptacUln o negacilln de -

la autopsia. 

Tabla 11o 6 

DlVIUOS PACTOllS lllTUllOSPlTALAlllOS RELACIOIWIOS 
Clll LA MSnACl<ll O •GAClOll DI LA AUTOPSIA 

U 27 ml'UllCIMI PIDIATllCAS 

··················-···-·······-······························· PACTOUI lllTIAllOIPlTAWlOI Autoriaado ••11140 

P•iliar preHata en 11 
-nto de la defuncilln 52.381 661 

~i•into f•iliar del 
prO.Satico arava del nillo 1001 1001 

Ofaa de HtaDcia hoapita• 
laria del finaclo(Pro.dio) 10.4 4.8 

Pr-itio en horH entre la de-
funcUla y aolicitud de la autoplia s.2 1.9 

Coa. la foru 11 de encueata ae eatreviataron a 19 .Uicoa de bH• ·del -

lloÍpitel J H obtuvo1 Todo• loe .Uicoa encuHtadoa excepto uno conaid! 

raron de. beneficio la autoplia, 11 57.11 de loa enciaHtadoa opineron CJ!. 

m poco dUfcil · aolicitar el Htudio y el reato, a excepcilln d• uno qu. 

conaiderll c._ ocaaional•nte dificil, 11everan que ar ea dificil aoU­

. citarla. LH opiaioneo aobra la actitud que ac ... paila al .Uico al aoll­

citar el eatudio fueron muy diveraH, iin nbargo la ubivalencia - -

d0nal hacia el paciente fallecido y qua no fu& bien definida, ful ace1 

teda por la uyorta y una tercera parta coneideraron el tll90r a la n•u 

tiva y el Hnti•iento de culpa c090 li•itantea afdicoa de importancia -

·, 
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para molicitar 11 necropai1. El 63. ll precisll un1 1ola 1ctitud en tanto 

T1bla 11o 1 

AUTO&VAUIACIOI .. DlCA 111 19 lllCUISTAll 
UIPICTO A ACTITU .. lt AL SOLlCITAl 

UllA AUTOHIA 

ACTITUD Frecuencia 

Mbival1ncl1 nocion1l 10 

T1111>r a la ne11tiva 6 

S1nt iaiento de culpa 6 

r1lta di interla 8'dico 5 

Otros 5 

1 

52.63 

31,57 

31,·57 

26.31 

26.31 

t &l 36.91 de 101 8'olico1 encuHtado1 expr111ron úe de un1 
1ctitud. 

11 conocl•iento llollre 101 beneficio• de 11 1utop1ia que tuvo el grupo 

encuHtado H apoya en· qu. aolo uno conaid1r6 Ú• de 7 ,1r1UMnto1 en 

pro del eetudio, en tinto la uyor(1 tuvo en Mnte úa 41 · ;I beneUcio1 · 

y 1010 un 211 •no• de J. (Tabll 1) 

11 71,94% de loa enc11eat1doa h1blan 10Ucit1do en el allo interior • -

no1 de 3 1utopliH, el 5.261 entre 3 y 10 eat11diua y el 15.791 ú1 de 

10 necropaias •- lo ilu.tra la tabla 9. 



Tabla llo 8 

IHEFlClOS QUI TUlll LA AUTOPSIA 
SUGlllllOS POI ISDI~ DE BASE* 

IMFICIOS Frecuencia 

llet•niinar arrore• de unejo 17 

PraciHr cau1a de •erta 15 

. Definir h1llaa10• ineopeclfico. 8 

lvaluaci&n cllnica 6 

. l1tadlltica•lnvHti1aci4n 6 

lnforuci4n al f•iliar 2 

lnaficio1 •lnim• 

'l'OrAL 55 

* In 19 ancueat .. y •launo• refiriendo .a1 de un b~n•f! 
· cio. 

Tabla llo 9 

AllTOrs IAS SOLICITADAS AllUALllDTI l'Ol 
•DlCOS DI IASI * 

AUTOPSIAS SOLICITADAS rracuancia 

o 
llMno• da J 10 

3 . 10 1 .... .. 10 J 

10TAL 19 

* In 19 encuHtaa' 

1 

26.Jl 

52.fil 

5,2ií 

15,79 

99.99 
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"'8 tercera parte de los encuestados en fona explicita sugirieron que - . 

habla quf incrnentar la C011Unic1cio'5n entre cUnicoa y patlllogoa en re­

lacilln a la autopsia y otro porcentaje aiailar conaideró la convenien -

cia de aejorar el aporte de conociaientos de la autopsia mediante el i!! 

plnento de exlaenea coeplnentarioa, bacteriolilgicos, end .. ticoa, de• 

tollicologla, i._noqulaicoa, de hiatoqulaica, genlticoa y de aicroaco • 

pi' electro'Snica. (Tabla 10) 

Tabla No 10 

SUGBUNClAS DI LOS IEDICOS DI IASB* AL 
lllPAITAIDTO DI AllATOlllA PATOLOGICA 

SIHllUNClAS 

~ntar la comunicacUln entra 
cllnicoa y patlllo1oa 

"'-8ntar estudio" eapaclficoa 

Evitar utudioa rutinario• 

lnforaacilln oportuna de loa 
hallaaaoa de le autopala 

Evitar retraao de loa 
Htudioa postaorte• 

Autori11r le autopaia al 
in1re10 hospitalmrio 

TafAL 

* In .19 encueataa 

Frecuencia 

6 

19 
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OISCUSllll Y COll!NTARIOS 

De acuerdo con lo referido por Valery A. y Judith c. Ahronheia y cols 

(J,JI) quianH .. eguran que la tH• de autopsias disainuye confone • 

-nta la edad del fallecido, H evidente que la pobhci4n de nuestro 

Htudio correspondió en caai HU totalidad (92. 5%) a uujeto• aenores de 

1111 ello, poaibl-nte en relaci4n de aer un periodo de uyor 1111rtalidad 

' pudiendo aer le tacH• convivencia con aua padrea un factor favora • 

ble en al conHntiaiento de la autopaii. 

11 porcentaje· da autopaiH autori111d11, aunque 11enor al rilferido por • 

otroe autor11 (]l) 1 .. aceptable ai •• tou e~ cuenta la eatlldhtica -

en nuHtro Hoapital. (]2) La aatlncia hoapitalaria da un f•iliar en • 

el -nto del deceao no parece influir notori-nte en el rechHo del 

eatllllio a peur del 141ico trauu aicol41ico que entraña el evento. 

leapecto al· faUi•r que autorh4 la autopaia, nueatro eatudio d-e•• 

tra. que Hn aboa plldrH loa c¡u1 en foraa conjunta autori11n la autop· 

· •i• ' lueao la Mdre ea quien acepta, en uyor proporción, el prociidi· 

•i1nto en tanto el padre ocupa un tercer lugar, tal vea porque este ae 

.uicuantre ocupado en la praparaci4n ecoa4aic• y aocill ante la muerte• 

tia au Hr querido • 

... ... ,~r eatanci• hoapitalaria .,.rece influir en obtener úa autoriaa• 

ci-• para .realhar el eatudio poat1111rtn al Hjorar la relaci4n .Id! 

.cil-f•ili• • incr-ntar el conoci•iento de la enfenedad del finado • 

~r •118 padrH, concordando con Lwrence R. lerger (2) en que 11 
• peaar 



1~ 

4• lo• avaac•1 en el 4iaan31tico y teraplutica, la ... erte de un niño . 

11..,re conlleva una 1erie de preguntaa no resueltas 11
, por lo que • 

4• 101 ar1-nto1 .Sa utiliaados al solicitar una autopsia fu& el. de 

aclarar en foru precba, clara y 4afinitiva loa factore1 patoglni -

coi que llevaron a la .aert• al 1ujato 4a Htu4io c._ ae ind icd en• 

la tabla llo ~. 

111 cuanto 11 tinpo traa1currido entre 11 defuncidn y la eolicitud -

.. 11 autop1i1, 11 d-Htra que ful uyor 4el 4obla, en el 11rupo -­

autorill4o H cC111P•racidn 11 opuHto 1u11iriaÍi40 que 11 1ceptacidn d.! 

penda, e•tr• otro• factorH, de una uvor 11e4it1cidn por parta 4e -

101 faUi1rH ea relacidn a lo• b1aaficio1 da la autop1ia. 

La fech1 en que •• cit4 al fuiliar para recibir inforucidn rHpec• 

to a la autuplia poco varid en relacidn a lo reportado por otrDI au-

torea. (2) 

lle haca evillente en Ht• Htu4io qua •launa• -'dico1 4e base han de­

llicl4o. Hcaao de iu li•it14o tinpo para 10Ucitar 101 e1tudio1 po•! 

•rt•, labor qua•• hA otoraedo al .. dico relidante, pero·.r tiene­

an.Mat• IU ieportancia y utiUdl4 reconociendo qua aGn cuando tiene 

•: 1rl40. de dificult14 10licit1rla, •• factible obtenerla a p11ar de 

M 101rarlo en el lOOI de lo•' ca101, ya que lH caíractert.ticH rel! 

: 1i01H, 10Ci1l11 y culturalH de nuutro •dio lo lt.it1n. (4) 

Al parecer •• 18 _.,ivalancia 1entiMntal con al fiHdo lo que lt.i­

Í:111.cltnico 11olicitir.uu1utop1i1 en un gran porcentaje de ca-~ 
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IO• ain que HtO• sentiaientos se hayan definido adecuadaente, pero 

el Hntiaiento de culpabilidad y en auchos caaos el temor • la nega­

tiva coa 1Hi611 al " eao " aldico, aon Uaitantea para ello, 

DI acuerdo con varioa autorea (18,ZS,27) el llbhto beneficio que pr.2 

porciona la autoplia ea la retroaliaentaci4n aldica en dia11nll1tico y 

teraplutica y peraite evaluar laa liaitacionea y efectuar un aejor -

coatrol de la calidad de la aaiatencia afdica que ae le proporciona­

• ca.ta paciente en un -nto dado, y para 'ello, lo ideal ea contar­

coa el .aahlo de conocíaientoa que la autopaia pueda proporcionar. 

11 hacho de que un p .. re conaienta an la reali&aci6n de· la autoplia­

u au hijo, H la unUaatacidn de aayor conflanaa al 8'dico que P'I!. 

•• concellirae (2) y para ello debe edatir un terreno propicio da i.!!. 

forucida aftUco.:.fuUia eoltre el padeciaiento, au pronhtico y la -

rapercueilln en la aalud f•iUar a corto y lar10 pl110, con inforaa­

Cidn_ aldica .. ecuada raapecto a loa beneficio• de la necropaia· y te­

.niendo en cuenta que 11111 de laa obU1acionH aldicaa hacia la f111i - · 

Ua ea el aae1urar la di¡nidllll en el unajo del niilo fallecido y pr.2 

porcionar la infonaci&n de loa hall11goa del Htudio en foraa vera•, 

oportuna, preciH '/ cot1plet1 a loe flllliiliarea. ,. 
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·11suMt:N 

In el llo1pit1l de Pediatda del Centro "'dico Nacional· del lnatituto ti!. 

11ic- del S11uro .Social, 1e ef•ctuS un Htudio proapectivo Mdiante el 

.. tocio de 1acu11t1, dirigido al paraonal Ñdico con objeto de inveati -

11r 1u1 coaociaientoe llObra 101 b1111ficio1 de la autopda y algunoa fa!:_ 

tora• intraho1pit1l1rio1 que pudieran contribuir 1 elevar el nCIMro d1-

10licitud11 y 1utori11cio1111 d1 11tudio po1t80rtn. 

11 94 .11 de 101 .. c1111tado1 de b••• reconoc UI 11 utilidad .d• 11 autop • 

1i1¡ el 211 -cion& •no• de tr11 bendicio1 conocido• 1 tr1va1 ·da 11• 

ta eatudio ll eolo.un 1ncu11tldo •ncioaS .a1 da 7. t:1 901 da 101 eolic!. 

tudH da '111top1ia di Htl lltudio1 fueron pl1nt11d11 por el re1id1nt1 • 

del tercer •lo de P1di1trt1. Todo• 101 nii\01 1utori11do1 P•r• eatudio • 

poahlort• tuvieron •no• de un ailo da edad. 

11 l•PllO da tilllpO entre 11 defuaci&n ll 11 aolicitud de autoplia en pr_!? 

Mdio ll &•neral dal grupo fue de·J,s hor11 1 aiendo de l,9 hor11 pera el 

arupo no .autor liado ll da S.2 hor11 para d autor liado. 

Por parta del f•iliar, ·~ principal 1r1-nto para 1utorh1r el Htu • 

dio poat80rlft fua al da conocer la CAllH de 11 ... arte del nii\o, Todo1• 

101 padrea conocfan 11 pron41tico aran da 11 enfehledad de anteaano y• 

_..01 padrH decidieron el aayor na.ro da 11tudio1, 

.. La. 'prH1nci1 de un f•iliar durante 11 ... arta no influya en el nd.ero • .. 

de 11tudio1 111torilado1. 
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HOSPITAL DE PIDIATRIA ClllTRO MEDICO NACIONAL 

lllCUISTA FOIM 1 

AUTOPSIAS 

;1ch1 41 lngrH01 ____ _ llfdico eolicitant• de le n1cropaia1 lft'C,U,il, 

az,u, o 11.Js --------------
Pecha 'I hora 4• 41funci4n1 _______ Ti••po de Htanch ho1pitalaria1 __ 

DiapdeUcoe f~nalHs ______________________ _ 

11 pron&1tlco fatal era conocido por lo• p..ireeT Si 

euhto Unpo •atHT ---------
"º---· 

Cllln cllnic• de le •erttifs ___________________ _ 

letllla en el Hoepital un f•Uiar 
durante la dlf1111ci4c11 s1 __ 11o --· 

PerlOlla que eutorhS o 11118 el 11tu4io1 

tinpo tranecurrido entra la defunciSn y 
eoUcitud de n1cropaia1 ______ _ 

Otro• __ 

Quila realhS •l e1tudio1._. ____________________ _ 

11101 "· ld .. 1 (Ai\01, · Mii• dt .. u hor11) ------

cita, al f•iliar para inforurle loe ruultado11 Si 

ltÍ c11111to tit9p01 ------

llollllre1 ---------­
ddu1a1 ----------

"º--
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HOSPlTAL DE PEDlATllA CENTIO IEDlCO NACIONAL 

lllCUISTA FOllllA 11 

AUTOPSlAS 

1.- ¡ .. 111lta para uated, de beneficio una autopaia? Sl ___ NO----

z •• ¡Conlidera 4Ulcil aolicitar una autopaia! s1_ "°----
J,. iqul aantialiento o actitud conaidera qua acompaña al údico, al solicitar 

una autopaia! 

Le falta argUMnto para pedirla. 
Temor 1 la n•sati va. 
l111a11urida4, 
Sentialianto 4• culpa. 
Mbivalencia, 

4.- ¡qui b•n•ficio1 pua41 obtener cl1 una autoplia! 

, 's;- In -•l GtÚmo, año, culntoa éatudio1 ha 10Ucita4~ personai ... nte, 

l-10 
"'" d• 10 

6,7' 'sualr_enciaí al llepart-nto_ de Anat1111la PatoUS¡ica. 
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