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AN'l'B UN CADAVER 

¡Y bien aquí eetde ya ••• enbre la plancha 
donde el gran hnrizonte de la ciencia 
la extensi~n de BWI límites ensancha, 

Aqu{ donde la rígida experiencia 
viene a dictar lae leyes euperinres 
a que está sometida la existencia. 

Aquí dnnde derrama sue fulgnree 
',eee astro a cuya luz desaparece 
la diatinci~n de esclavos y sef'lores. 

Aquí dnnde la fábula enmudece 
y la vnz de loe hechos se levanta 
y la superetici~n se desvanece. 

Aquí donde la ciencia ae adelanta 
a leer la eoluci~n de ese problema 
cuyo solo enunciado nns espantas 

· Ella que .~tiene la razñn por lema, 
y que en tus la.bine escuchar l\llSÍa 
la augusta vnz de la verdad auprema. 

Aquí estás ya ••• tras de la lucha impía 
en que'1'bmper al cabo conseguiste 
la• cárcel: que al dnlor te retenía.. 

La luz de tus pupilas ya nn existe, 
tu máquina vital descansa inerte 
y a cumplir con su nbjetn se resiste. 

-¡Miseria y nada más dirán al verte 
loe que creen que el imperin de la vida 
acaba dnnde empieza el de la muerte. 

Y eupnniendo tu miai~n cumpli~a, 
se acercar!Úl a ti, y en su mirada 
te mandarán la eterna despedida. 

Pero ¡no ••• tu miei~n nn eetá acabada; 
que ni es la nada el puntn en que nacemos, 
ni el punto en que morimos es la nada, 

círculo es la existencia, y mal hacemns 
Cuando al querer mirarla le aeignam~s 
la cuna y el ~epulcro por extremna, 

. Que al fin de esta existencia jraneitnria 
a ·la que tanto nuestrn af!Ín ee adhiere, 
la materia, inmortal cn!llo la. gloria 
cambia de fnrma pero, nunca ml.lere. 

l!anuel Acufla (Mexicano, 1849-1873), 



C A P I T U L O I. 



l.l OB,TR'rIVO DB LA 'f~IS 

Be hacer un planteamiento general sobre fanatelo-

g{a (+ )'P 1 de ah! anali1ar la flora 1 la fauna a tin de peder 

mediante su aparici6n, determl!UU' el tiempo de haber acaecido 

la muerte en las pereonaa dsioas; Ja que este diagn6et1c• ee 

auxiliar importante en algunos problemu judiciales en materia 

penal principalmente. 

¿Cdao podr:(a el abogado pbstulante en materia penal, 

'probar o.nte un tribunal la inocencia. de eu 4efenso, aouead• d• 

homi.cidio, euando no coincide la techa de la muerte que le im-

· pu.tan con la real? •De no tener otraa pruebae-, et n• ea a ti',! 

ns del 'fanatocronodtgnóetioo (•). 

¿Cuantos caeos ae podrin reeolnr ei ee logra dem()e­

trar que 1.a TÍotlma, mu.ricS en otra lpoca 1 en •trae. cirounetan-

ciaa de las que le son imputadae, a determinada pen•na'? natu-

ralmente, au.xilia.401 oon un estudio amplio 1 oientítico sobre 

Tanatocronodiagn6etico. 

(+) 'fanatoloptu 'fanato-merte, Logia-logoe-tratado. Be la par­
te de la medicina que estudia todo lo referente a la lllt\erte 

( +) 'fanatocronodiagn6stico 1 'fano.to-muerte, Cronos-tiempo, diag­
n6atico-preauncidn del tiempo de ocurrida la muerte. 



2. 

¿Cu.antu injwitioiaa se podhn evitar, de manejar 

con preeicicSn loe ae11ectoe periciales de Bntomolog{a (+), 1 

otras ciencias QU• conduscan a un !ll!lAtocronodiagncSeticot 

Creemos, que bien vale la pena, ahon4ar en lu d,g 

nicae conexaa a la Tanatolog!a, que noe condusoan a obtener 

informaoidn lÚa precie• de la 'pooa de acaecida la muerte a 

fin de preservar do f'lloa equ{vocoe a la adlllinietracidn de 

juaticia. 

Luego entoncee, eete teu eeniñ de enlace tntr~ la 

medicina forenee 1 el derecho penal, estrechamente. 

Cabe bacer la aclaracicSn que en eete trabajo no pr! 

tendemos plantear baeea incontrovertibles, ni tampoco pletea.r 

alguna incdgnita, 1 mucho rsenoe tratamos de formular ninguna h.! 

pdteoie pe1'8onal. 

Por lo tanto trataremos sólo de concretar loe conC,!P 

toa que por muchos aftoe noe han dejado plumados en su obraa 

los grandes e iluetree·maestroe estudiosos de la materia. 

Durante el transcurso de nuestro trabajo nos daremos 

cuenta que aun plra loa especialistas en la materia la resolu-

(+) Bntomo1og{a1 lntoao-inaecto, Logoe-tratado. 181aidio de loe 
ineeotOG. 



oidn del problema que plantea nuoetro tema, ha eido·7 &i8\le 

siendo un problema de difícil soluci8n. 

3. 

As! bien, convencido• de esta manera de pent1ar, tl'IU'I! 

oribiremoa 1Dtormaoi6n calificada que no es nuestra pero que 

tiene íntima rolacicSn con nuestro tema prbcipal, haciendo lu 

oitaa bibliografio~ con la debida honest14a4 que requiere ua 

trabajo, que encuadro dentro de la escala llÚ modeeta de la b­

vestip.clcSn. 

Para iniciar nuHtro trabajo siguiendo el plantea­

miento gen,rico, ea necesario proporcionar los conceptoa neoe­

aarioa de loa t4rminoe, tanto médicos como legales que ae 'tllll a 

utilisu en miestro tema, loa oualee son de 11\icba iaponanola, 

para la de clara '1 mejor oom.preaai&n de eete trabcP.jo lle invee­

tipoi&n. 

l.2 DB1INICIOJ DI PRUEBA. 

La prillera 4efinici6n d• nuestro estudio ea 1a.4efi­

nici&n de prueba, para lo cual estudiamos al uiaestro !duardo 

Pallares, el cual nos dice en.su diccionario de Derecho Procesal. 

Ci 'ril que prueba ee: La acoicSn 1 efecto de probar en sentido 

eetrictaaente gramatical, 1 que 



"Prl)bar "ª prflducir un eotadn de eerti-

dumbre en la mente de una o varias pe! 

eonaa, respecto de la exiotencia dP. un 

hech,,, ,, de la verdad o falsedad de una 

prnpoaicinn"(l). 

1 
• • Entendemos por la definici6n del maestro Pallares 

que probar ea la evidencia de algn que puede ser verd'ldero n 

falso. 

l. 3 LA PRUEBA EN U.A l'ERIA PENAL. 

Com,, hemne mencinnado en nuestra introducri~n, nue! 

trn tema se enlaza cnn el derecho penal estr~chamente. 

Por lfl tanto aquí mencionaremns lo que dice la ley 

al .respect() en r.iateria penal para lo CU!Ü cnnsultaremns el C,i 

digo de Prncedimlentoe Penales para el Distrito Federal, el -

que menciona en su srt!culo 135: 

Se aceptan comfl mediflB de prueba seis fnrmas las -

cuales son: 

a) ta confeei6n judicial. 

b) Loe documentos pÚblicns y los privadne. 

(l) Pallares, Eduardo. "Diccionario de Derecho. Procesal Civil", 

Rd. Porrúa, 13a ed. Y.~xic" 1981, pt{g. 657. 



o) Los diotamenes de peritos. 

4) La 1nlpeooi6n judicial. 

•) Las declaracionee de testigoa, 1 

f) Laa presunciones. 

Y ademú dice 1 que ee adaitirá todo lo que a 3Uioio 

del funcionario que praoti~ue la averiguaci&n '(nleda conmtituir 

prueba. 

Por lo tanto, si por algunos de estoa medio• do pru! 

ba, •• llega a comprobar que exiete el cuerpo del delito o la 

responsabilidad de una persona, ee lo que conatit1.11e la prueba 

en materia penal. 

l.4 !IPOS DB P'RUBBA. 

Existen varios tipos de prueba las c~eo han eido 

claaiticados de la· siguiente manera por el maestro Jeremiae 

Benthsn, en su conocido tratado "De las pruebas 3udiciales": 

"a) Directas o tndirectaa. 

b) Indirecta. ·o lediataa. 

e) Reales 1 Persone.les. 

d) Originales '1 Derivadas. 
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e) Preoonetruidae y Por conAtrui.r. 

t) Nomlnadae o rnnominadas. 

g) Hietorioae y Critione. 

h) Pertinentes e Inpertinentes, 

i) Idoneae e Ineficaces. 

j) Utiles e lnutilee. 

k) Concurrentes y Singlllarea. 

l) Morales e Inmorales, Legales o 

Ilegales" ( 2). 

Para los fines que peroigue este trabajo de invest! 

gacidn, no es necesario ahondar en cada una de las cla.aifica­

cionee, que hace el maestro Benthen, lo que debemos de tener -

preeente es que el Tanatocronodiagn&etico constituye. una prue­

ba de suma importancia, ya que gracias a ~ste medio de prueca 

se pueden dar dictnmenee de peritos, lllúCho mita certer~c 1 fie­

les a la realidad de loe heohes, que ei no se llevara a cabo -

este importantieimn examen pericial. 

1.5 RELACION DEL TANATOCRONODIAGNOSTICO CON EL ASFECTO PENAL 

Ei '!a.natocronodiagn&stico como uno de loe puntos 

(2) Ibid, pt{g, 659. 



importantes de la medicina legal, oreada para proteger inte-

reses pdblicos, es de mucha importancia junto con todos 1 ca-

da uno de los puntos de la medicina legal., ya que auxilian a 

la admlnistracidn de justicia, pu.'s lae c~encias biol6gicaa 

1 lae m'dicae, contribuyen entre otras a dilucidar o resolver 

loe problemas de 9rden bioldgioo 1 fÍeico-qu{mico en relacidn 

con la aplioacidn de· la ley. 

1.6 CONC!'P?O Dg SALUD. 

Be importante que oonoscamos este concepto, 7a que 

es la parte contraria a la enfermedad ln cual muchas veces nos 

puede llevar a la muerte. 

Primero daremos una definición de salud desde el 

punto de Tista gramatical, la cual segÚn el Diccionario Bnoi-

clopedico Pequefto Larouese, nos dice que salud ees 

"!atado del que no ti.ene ninguna enfem.! 

dad"(3). 

Continuando con nuestro estudio del concepto de ea-

lud, encontramos que la organizacidn mundial de la salud en su 

(3) PequeBo Laroueee, "Diccionario Bnciclnpedico de todoa loe 
conocimientos", Bd. Larouaee, EspaHa i977, pág. 804. 
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Declaraci6n de Principina en cuanto a la salud, define que ea-

lud ee1 

"Un estado de completo bienestar t!etco, 

mental o social, 1 no solamente aueen-

cia de enfermedad o de invalidez"(4). 

Aqui podemos observar que la organiaaci6n 11112Ddial 

de la salud no s6lo se ocupa de la salud r!sica la que es mo­

tivo de nuestra lnvestigaoidn, sino tlllllbi4n de la salud mental 

'I eooial. 

Bn baae a laa anteriores definioionea entendemos 

que la salud es el eetado de completo bienestar, ya que n~ exi.! 

te ninguna enfermedad, lo cual nos per'mi tirá llevar a cabo to­

das nuestras actividades, 'Iª aea t{eicae o mentales. 

l. 7 RtfP'BRDDAD. 

Bl concepto de enfermedad, como hemos mencionado 

antes, ea de vital importancia dentro do nuestra inveett~i6n 

1a que puede causar en 11111obae ocacionee la muerte del sujeto 

que la padece 1 es entonces donde se inicia el objeto de estu-

dio de la Ta.natolog!a. 

(4) Dr. L. Pa'ml•'-• Pierre "Jledicin& Preventiva y so9ial 
Bd. Ooeta-Aaic, Mlxioo 1975, ptlg.14. 



La Organtzacidn Mundial de la Salud la define en 

eu Conferencia Internacional sobre Atencidn Primaria de la 

Salud como el 1 · 

"Conjunto de fen&menoe que ee producen en 

u.n organieao impidiendole eu bieneetar 

tanto tísico como mental"(5), 

Bntendeaoe entonces que cuando un or¡aniemo sufre -

una ·altere.ci&n en eu funcionamiento y no lo tle ja trabajar co­

mo debe ser, ee entonces cuando eufrtmoe de una enfenaedad •. 

Bx.ieten muchas 1 muy variadao entermedadee 1 tene-

meie 00110 ejemplo 1 Las enfenaedadee congéni tae, las adquiridae 

y las aguda!! que se caraoteriaan por eu aparici&n brueca. 

1.6 AGONIA. 

1.8.l DEPINICION. 

Cuando uaa enfermedad ee grave y el organiell1f> no la 

eoporta, llega irremediablemente la muer,te, pero aatee de mo-

rir la peX'9ona pasa por un le.peo de tiempo al cual ee le llama 

agonía. 

( 5) Conferencia de Al.aa-Ata, Organizaci6n Mundial de la Salud 
1978, pdg. l. 
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El lllJleetro Quiroz Cuar&n, catedrnticn de ~edicin~ -

1nrense en la U.N.A,M, noe dice que: 

"En sentido etimoldgicl) la palRbra agonía 

significa combate, una lucha que el méd! 

en le corresponde dar hasta lo Último 8! 

madn de todoe 8U8 recureoo. Bu!fon dice 

que este estadn corresponde al dltimo 111! 

ti• de vida. Bn sentido m~dico peicofiSi,2 

i.dgico, puede decirse que es el tiempo' -

que el cerebro sobrevive a la muerte to-

tal. Rl ag~nico nn es un muerto; as! oo-

mo el huevo, embri6n y feto tienen dere-

choe, el ag6nico tambiln los poeee~(6}. 

Entendemos entonces pnr agonía aquel lapso de tiem-

po durante el eu1ü el organismn lesi,,nRdl) en una n varias de -

eue funciones vitale~, sufre un mennecabo prngresivo que lo con 

ducen irremediablemente a la muerte, 

En e·~te per{ndo el organismo esta tan deterinradn y 

casi sin fuerza, como para poder funcionar mde tiempo, y si si-

gue funcinnandn es s~lo las últimas manifeet~cionea de un imtMl 

ao que ya no ee mostrará más. 

(6) Quirom Cuar6n. Alfonso, 1tJlledicina Forense" Ed. Porrúa, Ja, 
ed. México 1982, p¡{g, 513. 



11. 

Por lo tanto entendemos que la agonía ee el Últi­

mo período de vida de un sujeto, ya que irremediablemente va 

a morir por el mGnoeoabo de euo !unciones orgt{nicaa. 

Be por lo tanto un período de transición entre la 

vida 7 la muerte. Be cuando la flama de nuestra •ida empieza 

a apagarse. 

l.8.2. JJJRACION, 

La agoúa ea el d.l. timo matiz do vida. n ilustre 

maeotro Legran« Dll Saulle, deo!a ques 

"La agonía dura de eeie a diciocho horas, 

sin embargo. este lapeo ea DIU1 ..aria.ble 

frecuentemente ee tan corto que apell88 

pu.ede decirse que tuvo tiempo de insta-

·lartSe, en otros casos en cambio, al pr~ 

longa.rae da origen a que se presente la 

sintomatolog!a ( +) clínica que la cara! 

teriza"(7). 

«•> Sintomatolog{ai Be el estudio de loe eintomae de las en­
fenedadea. 

(7) !arín R. Enrique, "La fa\1118. 1 la ·flora de los oad,veree" 
Bd. Ooeta-A.mic, •'xico 1966, pás. 16. 
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l.8.3 SIGNOS. 

Para su estudio se dividen en tres clases que son: 

Nerviosos. 

Respiratorios. 

Circulatorios. 

Rn loe transtornoe nerviosos se presenta por ejemplo: 

n delirio, que es una muestra clara de que nuestro sistema ner­

vioso esta dando aus Úl. timos paeoe. 

BD. loe tranetornos reepiratorioe, encontr&lllOB que 

nuestros pilmonea no reciben con regularidad t>l oxígeno que ne­

cesitan sino que lo hacen con anormalidad, hasta dejar de resp,! 

rar. 

En loa transtornoe circulatorios encontramos que el 

corazdn esta fu.ncionendo con mucha anormalidad y de una manera -

más lenta, en forma progi-esiva hasta dejar de latir. 

1.8.4 DIAGNOSTICO DR LA DURJ.CION. 

Para dar un diagn6stico del tiempo q11P. dur6 la ago­

nía de una persona, los doctores Lacaseagne y Me.rtin propo.sie- . 

ron l.a docimacia hepdtica que se interpreta como positiva º118!! 
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do hay gluc6geno (+) 1 significa que una muerte fue rápida, 

y que ea negativa cuando no hay gluc6geno y corresponde a una 

muerte lenta. 

Para ir entendiendo lo sustancial de nuestro traba­

jo, aqu{ noe damos cuenta, con el diagn6etico de la agonía del 

tiemPo en que dur6 la misma, 1 si fue lenta o rápida y conse­

cuentemente del tiempo en que fallecid una persona o sea con -

base a este diagn6sttoo ee puede hacer un Tanatocronodiagnóst! 

co el cual ea el principal problema planteado en relaoidn a º! 

te trabajo. 

Siguiendo las ideas de Lncaaeagne 1 Jllartin, a cont,! 

nuaoi6n haremos menci6n de cuatro de las pruebas o docimacias 

que nos van a ayudar para poder hacer un diagn6stico del tiem­

po en que durd la agonía de una persona y consecuentemente de­

terminar el tiempo de la muerte de 'eta. 

1.9 CLASIPICACION ~$ LAS PRUEBAS O DOCIJllACIAS. 

a) Hepática. 

b) Hietoldgica. 

e) Urinaria. 

d) Suprarrenal. 

(+) Glucogeno: Hidrato de carbono qua existe en el hígado. 
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1.9.l HEPATICA. 

El maestro Emilio Federico Pablo Bonnet, mencinna 

en su libro de Medicina Legal que la docimacia hépe.tica fue 

realizada por el Dr. Laoaseagne la cual ee basa en lo siguie~ 

te. 

Inveetigaci6n del glucdgeno y la glucosa en el hí­

gado e~biendo que la presencia o ausencia de esta sustancia 

!ndioa que el sujete falleci& en plena salud o tras una larga 

agonía respective.mente. 

Bn base a loe exporimentoe realizados por este ci•!! 

tífico, noe dice que si el sujeto presenta en el hígado estas 

sustancias su agonía no se presentd, o si acaso ·se preeent6 su 

agonía fu6 en forma lllUJ' rdpida 1 si por el contrario no oxisten 

estas sustancias es que el individuo murid tras larga ngon{a. 

BB.l!ados en esta prueba y para el problema que· nne 

ocupa podemoe decir que si el aujeto no preeent& glucosa durd 

alrededor de 18 horas su agonía y si por el contrario ee pre­

senta glucosa(+) en el h{gado significa que el sujeto no tuyo 

una agonía larga, por lo tanto la mu.arte ee presenttS de una 

manera rápida y su muerte s6lo tiene unas cuantas h,,ras. 

(+) Glucosa: Azúcar. 
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1.9.2 oor.mACIA HISTOLOGICA. 

Bsta prueba o docimacia fU• r1alizada por el Or, 

Braulf, en el afio de 1911. La prueba se baea en lo siguiente: 

Por medio de t'cnicae eepeaiales poner de manifiesto, el glu-

odgeno intercelular bep&tico. La t~cnica del Dr. Braul.f consi! 

te en: 

"Emplear el reactivo yodoyodu.rado en los 

cortes puestos sobro los portaobjetos, 

ee hacen caer el~as gotas del react! 
',: ., 

vo durante 24 horu. Luego se aerega una 

nueva gota al portaobjetos y se extllllln&. 

Cuando existen granos de glucdgeno, oe 

presentan como esferas brillantes 1 ose~ 

ras en el interior de las células bepa(t! 

C81!1'!(8) 

Como hemos mencionad•, al principio de las pruebas, 

sabemos que cuando un organismo ha sucumbido previa agon{a a 

una enfermedad o intoxic~cidn, el h{gado no preeentartl vosti-

gios de glucosa. 

(6) !.P.P. Bennet. "Medicina Legal" Bd. L&pez Libreros, 2a ed. 
Buenos Airee, Tomo I, pág. 277. 
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1.9.3 DOCIMACIA URINARIA. 

De aouardo a loe estudios del maestro Emilio Peder! 

oo Pablo Bonnet, esta prueba fue realizada por t>l'imera vez por 

el Dr. Cazzaniga en ol atlo de 1914. Y la prueba eo funda en in­

vestigar si exiote o no glucosa en la orina de loe cad,verea. 

Si existe gluoooa ea que el examen es positivo 1 eso eucede en 

loe caeos de 11111erte edbita o rdpida 1 ea ne68.tiva si ha exieti-

4• un lapso de tiempo de agonía m&e o menos largo. 

1.9.4 DOCIMACIA SUPRARR8NAL. 

!etn es la Últilla de las pruebas dentro de nuestro 

estudio quo noe ayudar' a determinar el tiempo que dur& la a~ 

nía de una pareona. 

Bl ilustre maoetro Pederico Bonnet, menciona en eu 

ob~a Medicina Legal que ~ue el Dr. Veiga de Carval.ho en el af1o 

de 1934 quien llevó a o&bu esta prueba la cual. tranoribimoe a 

continuacidn 

14&) PijaoitSn en u.na mezcla de bicromato de 

potaoio 1 formol 1 ácido acético durante 

24 hora.e; b) Pasaje por una enluci&n acu2 

ea d1 alumbre de potacin al ~' otras 24 

horuJ e) Lavado en agua también l!urante 
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24 herae; d) Inolusi6n en parafina y ca-

ta.dor. 

Bn el microscopio aparecen los gran6e de 

adrenalina de color caetal'lo firme" ( 9}. 

;'.' 

\r' 

(9) Ib1d, }>l{g. 277. 
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2 .1 EUGENESIA. 

El Lic. DaÚl P. Cardell&!I, noe menciona en la obra, 

lugeneciB 1 Eutanacia Nedioae, que la Bugeneeia es: 

"Una nueva dioipli.Jla encargada del eetu-

dio de loe medios que bajo control sooial 

puedan mejorar o deteriorar fÍeioa o in-

telectualaente la calidad de lae razae 

en lOLI futuras generaoiones"(lO). 

!n bese a su definicicSn el doctor P. Cardonas, men-

ciOoa que1 

La !ugenecia sirve para el noble pro~sito de mejo-

rar la eepecie, para llegar a un fin con toda dignidad. y nos -

menciona que para llegar a etite fia con la mejor calidad de las 

razB.B ee neceeario dejar atrae obet~cu1oe y sentimientos. 

Pensamos que lM ideae del doetor F. Co.rdena.t1 son -

auy intereeantee, pero que es importante tener en cuenta la Eu-

geneeia dentro de un marco de libertad, de que debe gozar el -

ser humano para que viva con dignidad, ya que no se le puede iJ2 

poner medidas eugeneeicae en contra de su libertad. 

(10) F. Cardene.e Raúl, "Eugenesia y Eutanacia Medicas", Bd. SY,!! 
tex, M~xico 1979, p¡{g, 46. 
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Loe excesos de loe partidiarios de la Eugenesia no 

toman en cuenta.esta libertad ya que confunden al hombre con 

las bestias y han llegado al exceso, como son loe que coroetid 

el nazismo. 

Pensamos que lo mejor ee emplear las medidas sani-

tariae, loe avance6 científicos, con un fin Eugenésico, den-

tro de un ámbito de libertad. 

2,1.l LBGISLACION. 

La legislacidn sobre Eugenesia la encontramos en -
' 

el ·título noveno del o6dig<> sanitario, el cual se refiAre a la 

inveetigacidn para la salud en sus artículos 187 al 195· 

Para los fines que ea .persiguen en este trabajo de 

· inveetigaci6n y para poder entender como se puede llevar a ca-

bo la Eugenesia, transcribiremos loe artículos 188, 189 y 190 

del c6digo sanitarios 

"Art. 188.- La investigaci&n clínica en 

seres humanos deberá ajustarse a loe 

principios científicos 1 éticos que jU!!, 

tifican la 1nvestigaci6n médica y fund! 
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' ·mentarse en la experimentacicSn previa 

realizada en animales, en laboratorios 

o en otros hechos científicos 1 e6lo P! 

dril realiza.reo cuando la inf'ormaci6n que 

se busque no pueda obtenerse por otro m.! 

seres humanos, e610 podral llevarse a ca-

bo por profesionales en in.Btitucionee mí 
dicas que hayan obtenido para tal efecto 

la autorizaci6n escrita 1 actúen bajo la 

. Tigilancia de la se.cretaria de la Salud. 

Art. 190.- ta investigaci&n clínica de ª!. 

' rea humanos edlo podrtl efectuarse cuan4o, 

a juicio de la 1Det1tuci6n ='dica autor_! 

· sada por la Secretaria de la Salud, no -

·exista ~oeibilidad pre.teible de 0088ionar 

aerte, incapacidad o de.fto irreparable al 

·sujeto en experimentaci6n•(11). 

(11) •cdu&C> ·Sanitario de loe Beta.dos Unidos llexicanoe" Bd. P! 
rr.úa, l9a. ed.· •'xtco 1983, artículos 188, 169 y 190. 



¡. 
¡¡: 
': 

21. 

Resumiendo eeto1~ art!ouloe podemos obaervar:1a 1! 

Ye•tiaaoidn ••b»e loa m4t0<loe ·4•1 mo 3or..,1ento de la raza hJ! 

mana, eerd bajo estrioto o~ntrol de la Secretaria de la Salud 

1 por protesloaaJ.oa de la roma del oonoo1m1ento ciont!tioo '!! 

ceeartoe para el oaeo 1 pre na invoetteaoilfn reaJ.isada en a.m. 
mal.ea, . -

gilazo eetroohamente este act V14act para que no ae llegue a ha . . -
Bato nos muestra que nuestr!UJ autortdadee deben V! 

cer exper1mentacionee etn cuLdado 1 por Cual.quier persona 1111n 

nin8'l!la pr•paraoi6n, 

"Se reee 
la denominaot~n de Butanae1a 

oriJllenee oarttativoe en que 

una pera na, ante loe inceeantee requer,! 

mtentoe de otra, víctima de incurable 1 

cruento l, la pri vn de la TI.da piadoa! 

•' baoer •••ar •tte ••tlrilea su-

friatento "(12), 

112) Gonsd1es, de la Yeaa P~ Leoo, "Derecho Pena]. Mexicano•, 
Bd. ·POrrúa, M'xico 1980, p g. 90, 
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2.2.l LBGISLACION. 

Las soluctonee que proporcionan. los jurietae al -

homicidio-ouicidio por mdvilee piadosos son bien variados: 

~gunos p?'iltenden que la punibilidad sea iddntica a la del 

.homicidio ordinario; otros se inclinan por la atenuaci6n1 

. al.8Unºª otros p0r la absoluta impunidad. 

Jí:menez de Azua, propone que se le otorgue a loa 

jueces facultades de -perddn judicial. de manera 11111plia 1 gene 
. -
ralize.da, mú no en forma· de perddn legal. Dice que se debe 

estudiar cada cs.eo particular 1 que para. otorgar el perdtSn 

judicial., todos los autores que hablan de la Butanásia, se -

han 1111eeto de acuerdo en que deben de reunirse ~uatro ele'lllll! 

toe invariables que son loe siguientes: 

a} Que el paciente reclam9 la muerto. 

b) Q~e el padecimiento sea mortal, de loe que no 

perdonan en breve plazo. 

o) Qu.e el padecimiento sea cruento y protundamen-

te doloroso.; 

d) Que el e)ecutor mate con el prop6sito de abre-

TI.ar el sufrimiento. 

Creemos sin embargo que en ningún ccSdigo debe de -

estampar en sus ort{culos la fr{a autorizacidn para matar por 
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pretexto de piedad. Ya que penaamoe que cada uno de loa requ,! 

111tos antes me110ioudoa, non ccnceptoa q.ie guardan 4entro c'le 

rd mucha dncla, ya que no eon absolutos 1 realoe • ya que cac!a 

uno de 0Uoe pude eer aparente 1 en realiclad ae eote comet1•,! 

do un homicidio. 

Coao lleaG.1$ a.aciomulo anteriormente, establecer el 

at.ap6otlco del tl•apo de la lllUlrte. ee un prob10Jaa que 08 aj 

ticll de :resolver por la capriohCtJa noluci&t do 1.os fen&u-

nos cadavéricos que la baetn ~iable 4• sujeto a au~eto 7 de 

oil'cunotanoia a c:lrcn:m.atancia. 

Para :lntrodw.cimos en el eetutlio 4•1 !anatocronoua,a 

n6et1co, motiTO de 111Ueatra inveatigact&n que desarrollaremos 

doa por el maestro Vlwrt, q1.1e nos da loa de.toe obtenidoe en -

exaaenH reali.Sados en cadáveres. Clladro Crondlogico: 

•1.- 11 cuerpo todañá está caliente 7 sin 

11.videcea cadariricaa: La amerte data de 

6 a 8 b.oraa. 

:·-1 
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2.- El cuerpo ee pone r!gido y la~ liv! 

deces cadav&ricas desaparecen a la pre-

eitSn: La muerte data de 6 a 12 horas, 

3.- El cuerpo se pone frío y hay rigÍde21 

cadav,rioa. 1 livideo&s acentuadas e inm~ 

tablee, pero la putrefaooitSn no ae ha -

iniciados La muerte data de 24 a 48 boru • 

4.- La rigÍdez. cadavérica tiendo a desa• . . 

parecer y se inio!a la mancha .verde abdo­

minal a La muerte. data de mú de 36 horal!IV. 

(1)). 

2,1,1 SIGNOS DE LA MUER'?B. 

Loe signos oadavlricoe no son solamente uno, es un 

conjunto de signos que prUeban la paralizaci6n de lae grandes 

funciones que caracterizan la vida as! como la deetruocitSn de 

loe drganos. 

Por estudios . que se han realizado,. actualmente se -

sabe que el cuerpo no muere todo a la vez. La muerte llega de 

(13) Quiroz Cuardn Alfonso, Ob. Cit. pi(g, 502. 



Ahora bien para la mejor comprenei~n de lne fe-

n6menos cadavéricos vamos a explicarlo por medio de la si-

Slliente grifica. 

"FENOMENOS DE LA MUERTE 

TEMPERATURA 
AMBlENTE 

--..... / '\ 
/ \ 
.. -)(¡- ---- -~ - -- -·-.~- -- -- -- - - -
. \ . 

\ 
\ 

3 6 12 18 24 36 48 
HORAS TRANSCURRIDAS POSTMORTEM 

LIVIDECES 
RIGIDEZ 

TEMPERATURA 
--::::::> SE PON.E FRIO 
~ t>ESCOMPOSICION "(14). 

(14) Ibid, p[g. 504. 
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una manera progresiva. 

De acuerdo a los estudios realizadoe·por especia-

listas tenemos que: primero ea muere por el cerebro, en eegu! 

da por el coraz~ y por iltimO por loe pulmones. 

Hipocratee el padre de la medicina, univerealmen-

te reoonocido, hace una deecripci~ de los signos de la J?U•r­

te a loo que ee conoce tambi'n con el nombre de Pacies Hipocr' 

ticas. 

El doctor Bnrique Mar!n, en eu obra la fauna y la 

flora de los cad~veree noe enseRa que los signos de la muerte 

son !Os siguientes: 

•PJ'ente arrugada 1 llcida, o jos hwulidoa; 

nariz afilada, rodeada de un color ne-

grwsoo; sienes ahuecadae y rugosas; ºr.! 

~as tiradas hacia arriba; labios col~ .. 
tee¡ peSrmUos salientes; barba arrugada '1 

endurecida; piel seca lívida y de color 

plomizo; pelos de las peetaf'l.a.s y de laa 

Y81ltanas nBSal.ea aeabrados de una espeoie 

de pol'vo de color blanco PfÍlido; rostro 

en fin adelgazado y deeconocido"(l5). 

(15} madn·JI. Bnrique. Ob. Cit. ~. 20. 
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Menciona el doctor Mar!n que oetoe signos por lo 

regular se preeen~an e&lo en individuos que han sufrido en­

fermedades cr&nicas 1 dolorosas. 

lb:isten ooaoioneu en que la oomprobaci&n de la -

muerte ea un diagndstico dit!oil 1 es entonces cuando loe ª! 

pecialiatae recurren a tlcnioae más complejaa como son todas 

las que mencionaremos a oontinuaoi6n. 

a) Signos CardiOcirculatorioe, 

Betoe signos pueden ser desde, la falta de pulso, 

hasta un paro cardiaco (La ausencia prolOngada de latidoe), 

b) Si¡nos Beepiratorioe. 

DI aourto ·con el. maestro 11a.rt!nez Murillo en su 

obra Medicina Legal. 

•ta reepiracidn cesa un poco antes que la 

oirculaoidn; para darnos cuenta si una. -

persona respira o no , se le acercá a la 

boca o nariz un espejo, si lo empafla re! 

pira .si no lo modifica quiere decir que 

el sujeto ha fallecido"(l6). 

(16) lart{nem Murillo "Medicina Legal•, Kd. M4ndez Oteo, P~xico 

1983, l)a. ed. pág. 42. 



e) Signos Eec¡ueleticotegumentarioe. 

!etoe signoe se lee conoce tambi'n como signo de 

toar o de la ciroulaci6n. 

27, 

Bl maestro Emilio ~ederico Pablo Bonnet nos 8!1.8e­

fla c¡ue en la actualidad sólo existen dos signos confiables -

para el díagn~otico de la muerte que sons La detenc16n de la 

circulacidn eaD.8UÍnea y la putrefacci&n. Para la comprobacidn 

do loe signoe Eaqueletiootegumentarioe se lleva a cabo la pru.! 

ba de la :tloreece:!na, la cual ampliaremos dentro del subt!tu­

lo dedicado a 1811 t'cnicae de la comprobaci&n de la muerte. 

d) Signos Oculares. 

Las características que presenta el ojo de un e~ 

~r según el ilustre profesor Bmilio Federico Pablo Bonnet son: 

a) Deeaparici6n de la transparencia por efecto de la 

deehidrataoi6n. 

b) Se produce un plegamiento de la c6rnea. 

e) Pdrdida del tonismo, produciendo una t~la Ti.acosa 

en la ccSrnea. 

d) Se deprime el globo del ojo en el cadáver. 

"Al mismo tiempo, el desecamiento, combi-· 

nado al depdsito de part{cul.ae de polvo 
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del aire ambiental, hacen que se pr~du! 

ca la llamada "Tela Gleroaa" (del latín 

glarea que significa ll.rena)"(l7). 

e) Signos Encefdlicos. 

El examen de los signos encefdlicna ea mllY impnrtR;a 

te para determinar en caso de duda, si una persona ha muerto 

· o no, ya que aparentemente su organismo M r.iuestra nlngÚn ,fl i,6 

no de vida, lo cual podía confundir al médic~ y diagn6etlcar -

una rauerte real, la cual no ha ocurrido, ya que todavía eee -

cuerpo tiene Vida ·y muestra signos encefd'.licos. Pnr ln cual me~ 

ci<>naremos un examen para comprobnr si ae presenta o no estos -

·signos en la persona. 

De~acuerdo a lo qUe menciona el Dr. Jovvent en su -

investigaci&n realizada en el año de 1959. La prueba es la si-

guiente: 

"Intentar una respuesta por medio de un e! 

t{mu.l.o el~ctrico traecuthneo de los tron-

coa ne.rvineos"(18). 

Si la prueba resulta negativa significara que no -

existen funciones en la corteza del cerebr~, por lo cual se-

(17) Bonnet. E.P.P. Ob. Cit. ~g. 286. 

(18) Ibid, pl{g. 287. 
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puede tener un diagn~etico eeguro de que existe una muerte , -

real, 

f) Silencio Cerebral-Iaoellctrico, 

Como hemos podido darnos cuenta en este trabajo -

existen casos en que es de extrema dificultad diagndeticar la 

muerte de u.na persona 1a que a simple vieta eetil muerta, pero 

ain embargo esa persona esta viva 1 sus funciones siguen ade-

lante. Pero para darnoe cuenta de esto debemos contar con pr~ 
. 

fundo conocimiento mldico adede de complic.adoe aparatos para 

poder apreciar estas funciones, 

In seguida hablaremos del silencio cerebral isoell,g_ 

trice como uno de loa m'todoe para determinar un diagnd$tico 

ddico legal de una muerte real: 

Que es silencio cerebral, Arfel 1 Weiss (1963) lo -

definieron ~omo: 

"Bl ·cese de toda actividad bioel,ctrica 

cortical, expresiva de la extincida de 

la actividad unitaria neurdnica, como 

resultado de la instalacidn de un CU! 

dro andxico, Bl silencio cerebral im-

plica un trazado electroencefalogr'f! 

co ieoel,ctrico, una línea rigurosa-
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mente recta, obtenida con laa garantías 

ttÍcnioae ~xigidae por .. lf.iB sociedades 1!! 

ternacionales de electroencefalografía, 

precisadas por Gaetaud"(l9). 

2.4 TECRIOAS. 

Numerosas y variadas han sido l~s técnic~ propue! 

tas. por loe cient:!fiC"B para el diagndetico ,-de la muerte real, 

que en uuchoe de los caeos ee fácil, ya que eeta se produce a 
¡· 

ra!z de una enfermedad y es comprobada por el mismo m~dico que 

atendid al enfermo. P~ro en ciertos casos, puede el hecho im-

plioar dificultades y errores. 

Yara tranquilidad y consuelo de loe deudos, y para 

servicio de quienes se encuentran en el difícil transe de una 

afirmaci6n categdrica, en caeos dudosos, se enumeran una serie 

de t6cnicas de comprobacidn sencillas en su mayoria; y, sobre 

todo, concluyentes. 

Todas estas t~cnicas, han ido apareciendo por que -

existen casos en que es de una gran dificultad establecer si -
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una persona.ha fallecido o no ya que AW! funciones son muy 

difíciles de percibir a simple vista, y a veces n~ con ªP! 

ratoe m~dicoe se puede determLnar si la persona ha fallec,! 

do, por eso a continuaci&n haremos mencidn a las técnicas -

que existen para determinar la muerte real de una persona. 

2.4.1 PRUEBA DE AMBARD Y BISSBMORBT. 

De acuerdo con· el maestro Enrique Mar!n, la pru!! 

ba se basa en lo siguiente: 

"Bn el cad,ver l~e humores con relativa 

rapidez se hacen ácidos y por consiguien 

te dan color rojo al papel tornasol 

azul. Para ello, se extrae pulpn del h,! 

gado o bazo, con una aguja ancha, absor 

biendo con una jeringa, y se coloca so­

bre el papel"(20). 

Como podemos observar esta prueba se basa en ~ue, 

cuando unk persona ha fallecido eua humores se hacen dcidos -

para lo cual se extrae PQlpa del hígado y se coloca en papel 

tornasol azul~ Si el papel cambia a color rojo, significa que 

(20) larín R. Enrique, Ob. Cit. pi{g. 22. 
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la persona ha fallecido y si por el contrario conserva eu co 

lor azul significa que el sujeto aún esta vivo ya que en el 

papel no hubo presencia de ácidos en loa drganoe de la pera~ 

na. 

2,4.2 PRUEBA DB DONNB. 

El maestro Mar!n R. Enrique, dice que esta.prueba 

como todas las demi{e tiene como fin determinar si una persona 

esta muerta o no. Para lo cual Donne hizo un ligero corte en 

la piel del sujeto, y ei la sangre no coagula quiere decir que 

la persona ha fallecido. 

2.4.3 PRUEBA DE ICARD. 

Mart:Cnez Murillo la describe de la siguiente manera: 

"COneiete en inyectar subcutáneA, endove­

nosa o intramuecula~mente una soluci&n 

al 207' de floreceína alcalinizada, tendr,! 

moe coloraci6n amarilla de la piel y co­

lor esmeralda de la conjuntiva de los -

ojos¡ si no hay vida, loe resultados se­

rdn negativos"(21). 

(21) Mart!nez Mu.rillo. Ob. Cit. pág. 42. 
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Esta prueba se bae<i al igual que la pruebn de Am-

bar en los hu~ores de la persona si son ácidos la persona 

.: ha falle e id,,, si por el contrario no hay presenci!'I de ácidos 

:-la persona aún esta viva.. 

"ta prueba cnnsiate en lo siguiente: 

aplicar frRgmentos de papel tornasol 

entre los p{rpadoa y el globo ocular; 

la acidez humoral del cadáver producirá 

color· rojo a loe papeles azulee"(22). 

¡' 2.4. 5 PRUEBA DE DOM rNICIS. 
·' 

Resumiendo las ideas del maestro Mar{n R. Enrique 

la prueba es la siguiente: 

Esta prueba se bAsa también en el pt'l.ncipio de ac,!: 

_ dez de un cadáver, si el papel de tornasol aplicado en la ea-

, carificaci6n manifiesta la presencia de ácido, quiere ñecir 

' con esto que la pern.nna hR dejado de tener vida. 

" {22) Mar!n R. Enrique. Ob. Cit. pág. 22. 
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2.4.6 PBUBBA DE 11AGNUS. 

Bita pro.eba ee bua en que cuando la persona mu.! 

re su eietema circulatorio ha dejado de funcionar y entonces 

la eangre no circula· Gis por nuestro orgll.n.ismo, as{ entonces 

p0demoe comprobar si una parsona ha muerto o no eegihi tenga 

o no oirculacidn 4• su sangre. 

La prueba ae lleva a cabo de la aiguiente maneras 

"Aplicar una ligadura ellÚJtica en un de­

do o en el 16bulo de la ore ja. La pree16n 

debe impedir la circulaci6n venosa mala -

no la arterial.. 

Con la l'llÚ ligera corriente eaneu!nea, el 

eegaento aislado se pondrá rojo primero 

1' luego violdceo, en "tan'to que el eitio 

de la ligadura permanecerá exangiie"(23) 

2.4.7 PRUBBA DB BIAPAl'IOSCOPIA. 

Bnrique Marín nos la describe en su libro de la -

"launa 7 la Plora de los cadiverea" de la eiguiente manera. 

(23) !bid, ,p(g. 23. 

,. 



"!n el vivo la mano puesta contra una 

buena fuente luminosa, presenta una 

traslucidez rosada; en loe muertos se 

comprueba opacidad franca"(24), 

2.4.8 PRUBBA DB BIVOBILLA'i'. 

35. 

Beaumiendo loa eetudi~=.realizadoe por Marín R. -

lnrique. Beta prueba se basa tambi4n en el principio de la -

circulaoicSn. Cwmdo una persona esta muerta ya no funciona su 

sistema oirculatorio1 por lo tanto en eeta prueba se uea el 

éter para probar si osta sustancia circula por el organismo 

de la persona o si a6lo ee queda en el lugar donde ee aplico -

la inyecci6n. 

2.4.9· PlltJBBA DB MOB'?BVBRDB. 

Esta prueba consiste tambi.s'n en aplicar una inyec­

cicSn en el cuerpo de la persona de la cual no se sabe si ha -

fallecido o adn está con Vida, al igual que las otras pruebas 

eeti, sirve pa.ra no cometer errores en el dictamen médic0-1,! 

(24) Ibid, pig, 2). 
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gal el cual puude producir cnruiecuenciae funeetna • yn que 

puede incul ¡mrse a una perBOna de homi.cidio, el cual no ha -

existido. Por eao os mejor estar seguros y apegaree lo mh 

posible a la realidad. 

La prueba es la siguientes 

"Inyeccidn de amoniaco, en el m11Slo, º! 

loracidn erieipelato~a en el vivo, tin -
te moreno en el cadáver•(25). 

2.4.10 PRUEBA DB BOUDOMm. 

Bl maestro Marín R. Enrique nos enzeffa que la pru.! 

ba consiste en poner t.tna ventosa que ~ste seca en el abdomen 

de la persona, ei ésta ha fallecido babr~ ausencia de co1nr! 

cidn, si la persona ha sufrido s~lo de una muerte aparente -

aparecera una mancha viOltÍoea. 

2.4.ll PRUEBA DE ROV&LLO. 

Esta prueba ea la más complicada de todas las que -

hemos mencionado pero ee basa al igual que algunas de las 

(25l Ibid, JM{g. 23. 
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anteriores, en la ácidez de las personas que han fallecido 

en loe tejidos de sus organiemoe, existe este compuesto el 

cual no ee presenta en lae personas que estan vivas, ya que 

estas conserven eu alcalinidad en todos sus tejidos. 

De acuerdo a los estudios del Dr. ~ar!n. La pru! 

ba ee la siguiente: 

•sedales de seda quirúrgica impregna­

dos con una oolucidn de bromo o ti­

mol azul al 0.1 x 15 ce. de alcohol 

a ao• 1 el mismo colorante indicador 

en una soluci&n igual más 1.6 ce. de 

soluci&n decinormal de hidrato de s~ 

dio. Bl viraje hacia una u otra zona 

indicará la reaccidn alcaína (teji• 

dos vivos) o ácida (tej~dos muertos) 

del su~eto"(26). 

2.4.12 PRUEBA DE CLOQU'l'. 

Beta prueba forma parte del estudio realizado ~ 

por el Dr. llfarín sobre 'l'anatología, el cunl nos lo trasm.ite 

(.26) Ibid,· ~. 24. 



en su obra "La fauna y la flora de los cadaveree" y nos -

menciona que la prueba de Cloqut, consiste en lo siguiente: 

"Introducir profundamente en la me.ea 

muscular del bíceps una aguja nueva 

de acero dejarla unoe eegundos. Pie! 

de el brillo por oxidacidn ligera, -

si un resto de circulacidn persiste 

todav!a"(27). 

2.4.13 PRUEBA DE VAILLA1'1.r. 

. Batá. prueba ee de las más convenientes y de le.e 

w seguras. Adem!Íe de que se basa en la tecnolog!a: 111'8 mo 

derna por cons:l,guiente es de las más aconse jablee para la 

comprobacidn del funotonamiento del coraz6n y en general -

del sistema nervioso, ei no hay movimiento el cual se ver.! 

fica por medio de 6sta prueba, ya no habrá entoncee vida. 

A continuacidn explicaremos el contenido de la 

praeba. 

38. 

"Tres minutos de comprobacidn a la P8!! 

talla de rayos X de que el corazdn e!_ 

(27) Ibid, pdg. 24. 

(28) Ibid, pdg. 24. 

tá inmdvil"(28). 
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2.4.14 PRUEBA DE WilfSTOW. 

Esta prueba está basada en la comprobaci6n del -

funcionamiento del sistema respiratorio, el cual l~gicamente 

si deja de funcionar, deja de tener vida el sujeto sobre el 

cual se eeta haciendo el exBl!len, el cual es sencillo. 

Se pone un vaso de agua en el pecho del sujeto si 

en la superficie haJ m~vimientos entonces hay vida. 

La prueba e!I ·1a siguiente: 

•colocar un V880 de ag11B sobre el pecho 

del sujeto. Loe movJ.mlentoe de la supe! 

ficie, ad fu.eran 11.geros, indicardn si 

la reepiracidn ha ceaaan•(29}. 

2.4.15 l'RUBBA DB BDUCHO!. 

Esta prueba tiende a comprobar la existencia de l.! 

t:Cdoe cardiacos, durante un lapso de tiempo, la existencia de 

ellos comprueba que una persona tiene vida, la ausencia demue! 

tra la !alta de funcionamiento del siete111EL circulatorio lo cual 

asegura que la persona no tiene vida. 

(29) !bid.. pl(g. 24. 
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La prueba de Bochut se lleva a cabo de la si-
auiente manera: 

"Pelta de tonos cardiacos a la auscul-, 

taci6n de los focos semiol6gicoe du-

rante 10 a 20 mlnutos"(30). 

2.4.16 PRUEBA DE MIDD!LDORP. 

. /' 

utilizada, inda sin embargo creemos que ea interesante cono-

ba el peligro de morir; en la actualidad practicamente no es 

ria y que si •l ••l•to •• ha t•llsoido, corre, oOQ eeta J>ru! 

COnsiderrunoe que esta pruP.ba ea un poco temera-

tioo de la muerte de una persona. 

cer de ·ella porqiie no deja de ser importante para el di~&.! 

La PI'Ueba se lleva a cabo de la siguiente manara: 

"Introducci6n de una aguja hae~a el cora-

zdn, cuyas contracciones se trasmiten a 

la Pllnta de aquella, dejada afuera"(31). 
··,, 

' ' 

'.i 

(30) Ibid, pág. 24. ·' 
'" 

(31) Ibid, Pi{g. 25;. 
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2.4.17 PRUEBA DE WESTBNLAPER ROCHA. 

Esta prueba es de mucha importancia ya que nos 

permite die,gndsticar, e1 tiempo de acaecida la muerte de -

una persona. 

Beta prueba.es más bien de laboratorio y consta 

de lo siguiente: 

(32) Ibid, pág. 25. 

"Se coloca una gota de sangre entre -

lE{mtna y laminilla al microscopio, 

muestra bellos e inconflllldiblee -

prismas rdmbtcoe. Aparecen al quinto 

d{a, aumentan en seguida su tamaño -

y desaparecen a los 35 días. 

Bn la sangre conservada acépticamente 

suelen faltar. Son incoloros, muy re­

frigerantes y muy frdgiles. Se disue1 

ven en los ácidos con deeprendimiento 

de gas, no se alteran con el calor ni 

el alcohol y son insolubles en las e_2 

luciones alcalinaa. 

Agregando ferrocianuro de potacio, da.n 

coloración azul"(32). 
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2. 5 PI,,\ N'l' :O:i\M I r-:NTO, 

Sabemos todos que la muerte ee la abolici~n irre-

vereible y permanente de las funciones vitales del organismo, 

La suspenciÓn temporal de alguna de las funciones vitales da-

rá un estado de muerte aparente, como un s:!nc~pe respiratorio 

en el cual las funciones respiratorias cosan traneitoriamen-

te. Cuando la abolici6n es definitiva, se establece el verd~ 

dero estado de muerte real, 

Sabemos sin embargo que el paro funcional no es -

total, desde el momento en que se establece la muerte real; 

e.sí mismo, por ejemplo, que las funciones del hígado, se si-

guen dando varias horas despuás de la cesaci~n de lae más i! 

portantes funciones del organismo; as! como el est6mago el -

cual sigue su función de digerir los alimentos y los esperm! 

tozoidea viven algunas horas, 

Por lo tanto la muerte de las c'lulas y tejidos -

es un acaecer; viendo aai las cosas, la muerte resulta por 

lo tanto un pron~eticn, puesto que todo el ~rganiemo nn mue-

re eirnultaneamente, por l~ tanto la muerte es un suceder de -

pequeñas y parciales muertes. 
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Desde este puntn de vista resulta que el diag11~! 

tico del tiempo de la muerte de una persona constituye Qn 

grave problema de resolver, a la vez que ea necesario de -

resolver e interesante ya que hemos Visto que el organismo 

no muere en un 0610 instante. 

A través de la historia existierdn cient!ficos -

que se han preocupado por estudiar este fen&meno a través -

de estudios y pruebas pa.ra determinar si la mue1·te ea real 

o no, y ei ea real' determinar el momento en que esta ha aca_!, 

e ido. 

2.6 CLASIPICACION DE LOS PROCEDIMIBN'rOS DETRRMINA'l'IVOS. 

2.7 ALGUNOS ME'rODOS. 

Existen diversos procedimientos para determinar 

la muerte a una persona son muy variados, y cada uno de ellos 

tiene que vencer las dificultades que este diagnostico es­

tablece para llegar a wi resultado exacto. 'rA continuaci6n 

vamos a presentar el cuadro que Borri formuló, un cuadro que 
<:........ 

resulta muy claro eobre loe fen6menoa oadav6ricoe, 

"Avioticoe o avitalee o vitales negati-

vos; 
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A) Inmediatoe. 

a) Pérdida de la c~nclencia. 

b) r Jlflenci bi lidad. 

o) Inmovilid1id y pérdida del tono lnU! 

oular. 

d) Ceeaci&n de la reapiraci6n. 

e) Cesaci&n de la circulaci&n. 

B) Consecuti voe. 

a) Evaporación tegumentaria y aperga-

minamiento, 

b) Bnfriam iento del cuerpo. 

e) Livideces cadavéricaea hipoetaciaa 

Vice ralee, 

d) Desaparición de l~ irritabilidad 

muscular. 

e) Rig!dez cadav~rica. 

, II. Transforma.ti. vos. 

a) Putrefacción. 

b) Macoraci&n. 
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c) Momificacidn. 

d) Saponificacidn11 ( 33), 

2.8 CONTENIDO ESTOMACAL. 

RPsumiendo las ideas del maestro Simonin, tenemos 

Bl est6mago 7 las asas intestinales ee atrofian 

ee acodan y ee adelgazan pero resisten un aHo de8pu~s de la 

'muerte, los alimentos contenidos en el est6mago son aún reo_2 

nocibles. Esto es a través de métodos químicos de laborato­

rio 1 que requieren de experiencia y conocimientos eepec!f! 

coa, para poder determinar el tipo de alimento y el tiempo de 

q\le fue ingerido por el individuo antes de morir. 

Esto se realiza en sujetos que tienen un afio .o m,! 

nos de haber tallecido, para las personas que tienen unas OU!l!! 

tas horas es mucho más eencilln •. 

El Dr. Simonin, nos enzeBa que: 

"Las cifras siguientes, indicando la dur_! 

ci6n de la estancia de loe alimentos en 

el estdmago, no tiene más que un valor·,. in 

dicador: 

Una o dos horas, para la leche, el agua, 

(33) Quiroz Cuardn, Alfonso. Ob. Cit. p~g. 490. 
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el té y el café. 

Dos o tres horas , para el pan duro , loe 

huevos, las pastas sin grasa, la carne 

de buey picada, lae naranjas los biz-

cochos, etc. 

Tres o Cl18.tro horas, para el pan reciente, 

carnea asadas, jamón, aalm6n, arroz, las 

espinacas, etc. 

Cuatro o cinco horas, para la carne de cor 

dero, is aarne de buey ahumado, carne de -

pato o cerdo asados, puro de lentejas, le-

gumbres secas, colee, etc. 

Si el e8tÓmago está vacío u ocupado por -

ali~entoe no digeridos, se imponen las d.,! 

duccionee; si loe alimentos estaban pro-

tunda.mente digeridos, la. Última comida se 

remonta a varias horae"(34). 

(34} Simon!n c. "Medicina Legal Judicial", Bd, Jims Barcelona 
1973, 2a. ed. pág. 721. 



47. 

' 2.9 LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO. 

il. 

I·.,·· .. ~· 
J 
~: .. 
'(¡ 

"Existen varios examenee sobre cadáve-

rea que han demostrado: que existen un 

enrriquecimiento de tres substancias en 

el líquido ce~a1orraquÍdeo(+): 

Acido Ldctioo •••••••••• 15 a 200 Mg % 

Nitrdgeno •••••••••••••• 15 a 40 Mg 'f. 

Acidoo Aminados •••••••• l a 12 1llg ~ 

Esto ee debe a acciones enÚmt:Íticao so 

bre la glucosa, glucdgeno y proteínas 

del cerebro. 

Bate enrriquecimlento sucede después de 

cinco horas de haber ocurrido la muer-

te de una persona que no haya eu~rido -

traumatismos cerebrales que le haya afe~ 

tado a este 1Íquido"(35). 

(+) Cefalorraquídeo: .Líquido contenido en el .cerebro y en la 

mtÍdula espinal.• 

(35)Ibid, p¡Íg. 722. 

. . . ' ' . . 
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.. 
,,_ 2. l.O CRI OS COPIA SANGUINEA. 

l' t "La coagu.laci6n ee habitual tras de e~ 

fermedades prolongadas, mientras que 

en loe cllf!OS de muerte rápido. o de &! 

fixia, la eangre permanece líquida. 

Bn el c•d'ver en decúbito dorsal, la 

sedimentaci6n de la.e hemntíee da dOe 

aepectoe a la sangre: el cuágu.lo lu-

minoeo, de color pálido compuesto eo-

lamente de una fibra coagu.lada que 

ocupa sobre todo el ventrículo dere-

cho J la arteria pulmonar y el origen 

de la orta; e~ crúor líquido rojo ªº!!! 

bra rico principalmente en he~t{ee -

con poca fibrina, se concentra ~s ab! 

jo, en las venas cavas"{36). 

La crioecop{a eangu.Ínea ee un dato que nos ayuda a 

determinar el tiempo de la muerte, áin embargo ne es un dato 

exacto ya que esta depende del tipo de muerte de que se trate. 

(36) crr. Ibid, pdg. 721. 



Conforme a los estudioo realizados por el Dr. 

laacblm observd un centenar de cadáveres, 1 co11probo que la 

ean&re coilgul.a en un medio normal entre 15 1 20 horas. 

2 .11 DBf!RIINACIOn BIOQUDll OA a KL CADA VBR 'fBHDIENf! Al. -

DIAGROS!ICO DBL TIKIPO DB IUERTB. 
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Da acuerdo a loe os,udios realizados por ·rranoia 

Oupa, en el afto de 1966 1 por Keith 'llant en 1969 ae puede 

obtener un !anatocronodiagndetico de acuerdo a las sustancias 

bioquímicas contenidas en la sangre de un cadáver. 

Loe estudios realizados por estos doe científicos 

nos mestnm que:_Si 18Xiete. 

•ftitrdgeno no proteico: concentraci6n de 

50 mili.gramos por 100 mililitros signi­

fica que el tiempo de muerte ee interior 

a 22 M>ras. · 

Nitr&geno de los ácidoa aminados: con­

centracidn de 85 miligramos por 100 m1-

li11tros significa que el tiempo de muer 

te es inferior a 12 horas. 

Creatirilria (+}: concentraci&n de 10 a 11 

(+) Creatinlna: Importante producto metabolico que se encuentra 

en l.a orina • 
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miligramos por 100 mililitros, oigni-

fioa que el tiempo de muerte oscila -

entre 24 1 28 horas. 

PH: Disminuye en razdn de la acumula­

"' oi&n y liberacidn de los dcidoe grasos 

y aminados. No existen valoree acepta• 

·btee. 

rdsforo inorgánico: concentrac16n. ma.ynr 

de 15 miligramos por 100,milimetroe ai,! 

niea que el tiempo de muerte exede las 

10 h0ras"07) • 

Como hemos podido observar a trav'e de todod estos 

procedimientos determinativos, fijar la hora exacta de la -

marte, no ea un diagndetico fácil de establecer mtt0 sin em-

bargo todos estos examenee nos e.JUdan en gran pe.rte pa.rA dar 

un die.gndatico más exacto de la hora de ·acaecida. la muerte. 

(37) Boxmet, E.r.P. Ob. Cit. pi{g. 306. 

'' . .i, 
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3 • .1Jm011Jm0S OADAVERICOS TARDIOS. 
, 

Bete pmto os importante, 'f& que gracias a el P,2 

demos establecer un fanatooronodiagn&etico, por que en base 

a eetoa signos podemos diaan&etioar aproximadamente la &po-

oa de la muerte! la hora del fallecimiento, esto ae baoe a 

travdz de loe signos oaraoter{otiooa que confirman definit,! 

~nte la lll\terto y son de orden qu!mioo f{eico o llliorobia-

no. 

3.1 BIGIDBZ CADAVRRlCA (RIGOR MORTIS). 

"B9 uno de loe fen&mnoe .ida carach-

r!etiooe de la muerte; loa músouloe 

ee ponen r{gidoe y teneoe1 1 oomten-

sa por la cara, sigue el cuello 1 f.! 

nal.lllonte los cuatro miembros 1 reato 

del cuerpo; ae inio!a 3 o 4 horae de.! 

pu,8 de la merte 1 alcanza eu mimo 

a las 7 u 8 horaa"(39). 

(39) Penubldez Plrez. Ramdn, •Blementos Basicoe de Medicina 
Porense", Zd. l&ndez Cervantes, 5a· ed. •'xico 1981, 
pilg. 155· 
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3.1.l DBPIRICION. 

"Inflexibilidad, tiesura eepecifica-

mente anormal y morbosa, Inflexibil! 

dad del cuerpo debida a la coagulacidn 

del plasma mueoUlar que ae manifiesta 

do 1/4 a 7 hora.e deepu4o de la muerte 

y deeaparece con la putrefacei&n"(39). 

Bl l>r. Marín R. Bnri9ue, menciona en au ~bra an-

tes· citada que: 

La rigidez ea.d,Vi!-rica se inicía generalmente de 

2 a 4 hOras deepu~s de la muerte, principiando con los mús-

culos elevadores del maxllar inferior y aigue por el cuello 

y músculos, alcanzando eu mayor extenci<Sn e intensidad entre 

4 y 1 horas después de ilu.ciada. 

Cuando la enfermedad ha sido larga, entonces la 

rigidez se presenta rapidamente, si por el contrario la muei: 

(39) Salvat. "Diccionario Médico" Bd. Salvat, 2a. ed •. Barce­
lona 1982. pág. 503. 
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te se presenta en forma violenta, entonces la rigidez se pr! 

eenta en forma tard!a. 

El Dr. P'rez Te.mayo noa menciona en su obra "Pato-

La presencia de manchas cadav6ricae se debe a la -

hipóstasis, con lo cual se entiende una eedimentac16n depdai-

to de la sangre en loe sitios mlls inclinados. 

En loe primeros inotantos de su formacidn, estas -

manchae se J>Qeden borrar por la preeidn-de loe dedos; transe.!! 

rridae unas horas, eetaa ya no desaparecen debido a la hem61! 

sis (+) y a la abeorcidn por sangre de loe tejidos. 

Para precisar algo máS estas variaciones, indicar.! 

moe loa periodos de aparicidn de la rigidez en 103 cadáveres 

observados por el doctor Niéderkora. 

~ (+) Hem6lisis: Disolucidn de loa corpú.eculoe sanguíneos. 
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,. 
'· "DOe horas despu'e de la muerte, 2 ve-
' 

.:: cea, 
.~ 

Do 2 a 4 hora.e ••••••••••••••• 45 veoee, 

De 5 a 6 horae ••••••••••••••• 24 veces, 

Do 7 a 8 horas ••••••••••••••• 18 vecos, 

De 9 a 10 horas •••••••••••••• 11 veces. 

Do 11 a l)·horaa ••••••••••••• 3 veces. 

!otala 103 v.•(40), 

J.l.5 PAC!ORBS DB INPLUmfOIA. 

Blltrtl los factores que ús infiupn en la rlddez 

Jlfiontrae que el frío acelera la rigÍdH as:! como ~~ 
t 
:·: la puede conaervar por mucho tiempo, ,.a que COnalerva da en-

durecidoe los muscuioe del sujeto que se trate, 

Bl oaI.or en oaabio la retara.a, ya que no permite -

con facilidad que 4sta se inicie en el cadáver, 1 Jl1.alojada 

en.,ste deeaparece mucho más rápido que en 01111188 fríos. 

(40) larfu R. lnrique. Ob, Cit;. p¡(g, 32. 
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3.1.6 PAf0GBNIA. 

Conf'orme a los estudios del Dr. P'rez Tame.10. 

La rigidez cadiverica ee completa en 12 horae en 

una temperatura de tipo medio• p1.ufs el frío la acelera '1 el 

calor la retarda; comienaa por la nuca, cara, pies.y manos, 

1 termina en ei tronco, alcansando eu ma7or extenoi&n e in­

teneidad 12 horas después de comenzada, siendo lllU7 raro eu 

retardo 1 de11a~oiendo por t'rmino mediO 42 borae deepula 

de su aparici6n. 

3 • 2 ESPASMOS CADA VRRICOS. 

3.2.1 PRBLDINARBS. 

Bxieten caeos en que la rigidez invade lOs mcu­

lOs en el mi.amo inetante en que ocurre la muerte, fijt!ndolon 

en la forma de contracci~n en que estaba en el mi.amo instan­

te, dando ae!, que el cuerpo conserva la misma poeicitSn, ac­

titud, .gesto 1 expreaidn del semblante que tenía en el mome,e 

to en que fallecitS. 

).2.2 DBPINICIOB. 

Bl doctor Nerio Rojas nos da una defin1ci6n de •,! 

paaao cadavlrico, diciendo: que ea la persistencia en el ca-



dáver de la posici~n que mantenía l& pers~na en el momento 

de fallecer. (41). 

3~2·3 DIPERBNCIA ENTRE RIGIDEZ Y ESPASMO. 

La diferencia consiste en el mecrmismo y por la 

forma en que aparece cada uno de estos fen6menoe, mientras 

la rigidez como hemos mencionado se inicia 3 o 4 horas des-

i:u's de la muerte y el espasmo se inicía en el momento pre-

ciso de la muerte. 
. 

Sin embargo no debemos pensar que el espasmo ea 

un fendmeno totalmente diferente a La rigidez, ya que este 

es un tipo especial de rigidez que fija la Última actitud -

Vi.tal del individuo. 

3.2.4 VARIEDADES. 

Se describen dos variedades: Las cualee son: 

a) Espasmo cadáverico generalizado, 

b) Espasmo cadáverico parcial o locRlizado. 

{41) Cfr. Nerio Rojas, "Medicina Legal", Ed. Ateneo Buenos -
Airee 1979, 12a, ed. pág. 132. 
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ParR poner un o jemplo de un eA pasmo generaliza-

"" do hablaremos del que menciona el doctor Alfonso Quiroz, -

cuarón, el cual ee da en loe campos de batalla; Este ejem-

plo habla de un soldado de caballería muerto a consecuencia 

, de loe disparos de una arl!la de fuego en la cabeza y en el -
~' 

pecho en el momento en que iba a montar a caballo para huir, 

, permaneció con el pie izquierdo en el estribo y el derecho 

1- en tierra, sujetando con la mano izquierda el fusil y con -

la derecha las riendas. 

Y así tenemos muchos caeos q~e han sido relatados 

por médicos militares y que han ocurrido en los campos de b! 

talla. 

El espasmo parcial o localizado puede ser la conser 

'Vtlción de la posición de una parte del cuerpo, o la expresión 

.de la fisonomía, o la conservación de una actitud o de un mo-

\TI.miento parcial. Como por ejemplo: cuando une. persona se su,! 

J cida con un arma de :tuego y aún cuando ésta cae al suelo si­
~· 

_-. gue sostenido el arma en la mano. 

_p.2. 5 CONDICI0Ng) RE~UERIDAS. 
~·. 

Para que se llegue a producir este fenómeno es ne-

tener presente como un factor de mucha i.Jllportancia, -



; 
~'. 

loa trawnae cranie.J.es 1 las enfermedades que se acompaffan -

de con"VUleiones generalizadas, como el tltano o las intoxi-

caciones. 

3.3 LIVIDECES CADAVBRICAS. 

3.3.1 PRBLOONARl!S. 

58. 

Retomando las ideas del Dr. Bnrique 118.rÍn, enten-

demoa que: Las lividecea son un signo de gran importancia --
J111'8 cuando ae han suspendido loe fen6manoa vitales, la s&ll­

gre, permitiendo que las le1ee t{etcae de ~•edad ae lleven 

a cabo, va ac'Wmllarae en loa sitios declives del cad,ver as! 

ae forman las livideces oaclavéricaa, que den da.toa de or1ent.! 

oidn sobre la forma de la muerte, cambio de poaicicSn del cad,é 

ver 1 acerca de la forma de ocurrida la 11111erte. 

3.3.2 DBPIRIOIOR. 

•••noba o plaoa lrregql.ar de color vi014-

ceo, que aparece "l&l'iae horas deBP'lla de 

la 111Wtrte en la8 partee declive• del oa-

~j (42) Sal.vat. Ob. cu. pdc. 328. 
tr 

~·.· 
(. 
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Loe estudios realizados por loe eepeoialietae -

nos mu.eetrt.n quez 

In personas de cuerpo robusto, las 11"11.deces ªP.! 

recen dentro de las dos primeras horas deepu&s de la muerte. 

In pereonaa con couUtucilfn lllL11' delgada, 88 dan 
cuatro horae deepulo de haber ocurrido la muerte. Su ÚJtima 

intensidad de 1.aB lividece11 la encontramos dentro de las d~ 

ce horas despu.'8 de la lllll8rte. 

3.3.4 VARIACION DBL TIBllPO. 

La aparicidn de 1ae lividecen ee •UJ variada, 1 

depende de las oaracteríeticaa de cada sujeto, u! ooao men . -
clonamos anteriormente en las pereonas robwstaa apa.rece mú 

riptdo, 1 en personas delgadas, tarda de en aparecer. Sin -

embargo, para tener tma idea generallnda de la aparioi6n ele 

lu li'Yidecea, baean.doaa en lo que menciona el doctor Ramlfn 

Permlndez Pires, tenemos que las livideces aparecen entre lae 

3 1 6 horas deepufa de la llllltrte. 
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3.3.5 CONSfANCIA. 

'renemoa que des1nufa de transcurridas de 12 a 15 

horas, las livideces ya no desaparecen y aún cuando se mu_! 

va el cadtlver las livideces permanecerán constantes en el - ' 

lugar o declive que h8.Ja tenido el cuerpo durante el trans-

curso de las 12 o 15 horas. 

3.3.6 ASIBNTO • 

• !ste fencSmeno ee 'PJ'eeenta deepu&e de las 22 horas 

de ocurrida la muerte, y consiste en lo siguiente: 

Cuando se mueve un cad&ver deepu6s de éste tiempo 

resulta imposible provocar nuevas manchas en la nueva posici6n 
' 

en que se coloque. 

Esto se debe a que la sangre se ha concentrado pe! 

diendo su forma líquida que le permi t!a recorrer el cuerpo, -

atraída por la ruersa de la gravedad. 

•Resultan estos datos DlUJ' interesantes P.! 

ra la tnvestigac16n ~udicial, ya que nos 

perml ten, con cierta pree1c16n establecer 

cuando un oad,ver ha sido movido y resul-
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ta posible tambiln determinar la hOra 

3e3o 1 !BA1'Sl'OSICI0N DB LAS LIVIDBCBS. 

De ao11erdo a lo que nos enHfJ.a el Dr. Raadn Pel'D.lbl 
. . -

de• Nres. 

La tranepoaioi&n euoecle entre las 3 1 6 horaa de! 

ptla de la 1111erte, p que ei 110vemoe el cacll(ver en este t&r-

ainO lu llvi4eoea que ae han ~ormado cleeapareoen 1 ae YaD a 

formar de nue'fO en el declive de la nue"la po8icldn en q11e 8e 

ponga el o~nr. 

Cwmdo una persona Uene 10 o 12 horae lea 11"f14,! 

088 al.cansan ea MJOr lnt•n.aidad. 

3.3.8 OARAC!!llISfICAS llOBJOLOG!OAS. 

Heawlliendo loa oetdioa del Dr. larfn Bnrique, ae 

reconocen cloa 'ftU'iedadea cle 11Yi4eoee aegdn ae preaenten ba-

io la forma cle plaoae, o en foraa de pantillado o ¡unteado, 

Cl'l• aparecen prlnoipalMDte en lu pi.arna 1 en loa piee de los 
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ahorcados. 

Lws livideces adquieren su mayor intensidad en-

forma paulatina, 1 esto sucede en 4 y 5 hOras de eu co111Le.e 

zo. Bntonces toman una coloracidn que ocila entre el rojo 

claro y el azul oscuro hasta el negruzco. El color depende 

según el tipo de muerta. 

3.3.9 COLORA.CION. 

Como hemos mencionado existen IP11 variados cOl,2 

res de livideces, dependiendo de la forma de el fallecimiento 

de una persnna. 

•Aei tendrem~s livideces de color rojo -

cere1a en 1.ae intoxicaciones por bi6xi-

do de carbOno o t(ctdo oianh:!drico; rojo 

oarm(n en la muerte súbita; oscuro en -

las asfixias por eofocacicfn, SW11erci6n 

o ahorcadura; rosado olaro en loe cadé 

yeres expuestos a una baja temperatura 

1 en loa recten nacidos¡ pP.rdo achocol! 

tado, en las intoxicaciones con clorato 

de potnoio, a veces empleado como abo_r 
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tivo por lae comadronas o charlata~ 

nee"(44)o 

Les livideces permanecen hasta que comience la -

putrefaccidn, teniendo un tinte verdoso 1 luego negruzco. 

3,4 HIPOSTACIAS VICERALBS. 

3.4.l DBPINICION. 

Son las manchas de, color BllOratado en lae partee 

declives de loe drganoe del cuerpo despu's de la muerte, ya -

que la sangre se dirige a eeaa partee obedeciendo a las 1eree 

físicas. 

3.4.2 SI'?UACION. 

Las hipostacias las encontramos en las partes mú 

declives de las vicerae de el sujeto; como son el enoefalo, -

en el aparato digestivo, pulmones, ato. 

3.5 PU!RBPACION. 

3.5.1 PRELIMINAR~. 

La putrefacoidn constituye el signo más tard!o7 

a la vez el más evidente de la muerte. Bate proceso de des-
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composicitSn orgánica, pued~ aparP.cer durante la agonía, su 

preeentaci6n marca la d~saparicitSn de la rigidez, la putre­

faccidn es debida a la descompoeici6n. 

3,5,2 COMIENZO. 

Se inic{a la putref~ccidn horas después de la 

muerte y su inic!o depende d~ la temp~ratura que, existe en 

ese momento, as{ entonces es precoz en verano: 2 a 3 horas 

desputfe do la muerte, 1 mils tarda en irivierno: 12 a 24 hO~ 

ras. 

3.5.3 PERIODOS. 

Resumiendo las ideas del ilustre catedrático de -

Medicina Legal, Alfonso Quiroz Cuardn tenemos que, la primer 

fase de la putrefa~cidn ee la aparicidn de la lllBJlcha verde 

abdomlnal, en la regidn qu~ le corresponde al ciego, eimul~ 

taneamente, loe gasee que en gran cantidad se forman en el -

intoatino, dietendimiento de las paredes abdomlnalee; 

Luego aparecen líneas rojizas en el torax y en loa pies y 

manos que dibujan el trayecto de las venas, después los gases 

ee desarrollan en el te jidO celula.r subcutfinen, luegn vemos 



que el líquido que se exuda en lna tejidos de la dermis, le-

vanta la epidermis, ee forma deepu~s flictenae llenas de un 

líquido teHido de rojo. Pocn despu6s se.desprenden facilme~ 

te. 

Para explicar ~ejnr las faces de la pt1trefacci6n 

citaremos el esquema hech? por el doctor Alfonso Quiroz Cu! 

r6n: 

BBquema: 

."a) AblandamiP.nto de los te jidns 1 forlll! 

ciitn de gases. 

b) Desapartci&n de los gasee y color! 

ci~n negruzca. 

e) DierJ.nucidn de volumen. 

d) ~cEecaci&n de lo no deetru!do. 

e) Queda el testimonio de loe huesos 7! 

ciendo en la tierra"(45). 

Bl doctor Casper ha dado una cronolog{a de la pu.ti',! 

facci6n por la deeaparici6n de los órgano~. 

1.- Traquea 1 Laringe. 

2.- Cerebro en el recien nncido. 

e (45) Quiror. Cuar6n. AUonso. Ob. Cit. ~g. 499. 

1 
·.•, 
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3.- Betodgo. 

4.- Intestinos. 

5.- Bazo. 

6.- Hígado. 

7.- Cerebro del adulto. 

cfrganos: 
Luego con de lentitud desaparecen loa siguientes 

l.- Coraz6n. 

2.- Pul.monee. 

3.- Riftones. 

4.- Vejiga. 

5.- Be6fago. 

6.- Panéreu. 

7.- Diafragma. 

8.- Grandes vasos. 

9.- Utero"(46). 

Bete estudio sobre la putre'f'aooicfn ee muy impor­

tante en este trabajo, ya que gracias a tfste podemos eetabl,! 

cer datos sobre la cronología de la muerte. 

(46) Otr. Ibid, p(g. 498-499. 
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3.5.4 GBRJllBtfBS Y.PRODUC!OS. 

Como 7a sabemos que: 

•Bl intestino contiene gran canti4ad -

de bacteriea en· estado normal; estile 

pronto invaden las vías eangu!neae d! 

aeminladoee por todo el cuerpo eepeci,!l 

mente cuando la enfermedad fatal fue de 

ortgen guitrointeetinal. o infeccioso. 

Una na que lGB mcrobios aerobios con­

swaen el ox{geno de loo tejidos, lee -

anaerobtoa descomponen la sustancia al­

bmlinoidea trensfora&ndola en cuerpos -

de coneUtucicSn qu{m.ca definida; eon -

elloa los agentes de la putrefacci&n ~ 

aeoea. dando dcido carb&nico, IÍcido su]; 

fh{drico, h14rogeno etc. gaaee que ee -

encuentran. en gran cantidad en el inte_! • 

tinO y dietienden la pared abdomnlll la 

que Jl'lede llegar a estallar por el hi­

drdgeno eulturado, di6xido de carbono-

1 metano, que al prenderse da una llama 

de color amarillo Terdoeo; estos gases 
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taabiln se deearr'Jllan en el tejido -

celular eubcutitDeo, cara 1 escroto -

principalmente, presentando en el e'-

daver un aapecto grotesco 1 repugnante" 

(47). 

La pitrafaccidn a~ desarrolla de diferente manera 

'; esto depende de el medio ambiente en que ee encuentre por 

ojeaplo: en el ~dio habitual, la tierra eegdn aea el terre-

no lnflufra en el proceso de la. ¡111trefaccidn cadav&rica; en ¿-

l 
loa terrenos arenosos ser& lenta 1 en loa arcilloooa ralpida, 

¡, 1 ai ademú oxieto ngetal aerd adn 1IÚ npicla, e:n el eaUl.t 
:. 

001 ioodaña sú ripida, el el cad&nr oet& mu.tllado, ae~ t! 

daña llÚ ripida. Se suman faotoree de loa cual.u UDO JmQ" 1! 

liJOri81lte ea la feraentaotdn 111.orobiana 1 la temperatura su­

perior a la del ambiente, aa:C como el del aire 1 la hÚeda4 •. 

3.5.6 RISISfllfCIA DI LOS ORGANOS, 

La reaietencia depender& de 41atintoe factores oo-



110 son: 

La cantidad de baoteriae que en cada organiemo se 

encuentre, cnlllG '18 hemos mencionado, que en el estomágo exi! 

te una gran cantidad de estlU!I baoteriae, entonces el eetomá­

go opondri menos resistencia a la putre!accL6n, 1 ei por el 

contrario existen pocas bacteria.e en el ~rganiemo como es por 

ejemplo: Bl cerebro de un adulto, la putre!acci&n tardar~ mil.e 

tiempo en darse en este organieao. 

La resistencia de loe drganoa depende tambldn de 

su colllliatenoia de cada uno o sea la dareza o blandura del º!: 

ganiemo. 

3, 5. 7 ADIPOCIRA. 

Menciona el maestro Quiroz Cuar&n en eu obra "lfed,! 

cina ~oranae" que la adipocira es un proceso tramJformati'YO -

del cadáver en una euatancia ~abonoea que da la impreeidn de 

eer un queso de color runarillO oscuro. Bn la produccidn de ee 

te fendmeno inte~enen tactoree individuales de oada sujeto 

como 1a edad. !ate fendmeno que se da má8 bien en loe infantee1 
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que en loe adultos, la obecidad, las degeneraciones vi.cera-

les tóxicas, para que se de, es importante que exista un me 

saturad~ de hilmedad o con agua en abundancia. 

1 . . 

¡ . . 
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PLCRA CADAVERTCA. 

Dentro de nuestra inveotigact~n sobre los feni<menl'ls 

ocurren un pl'ICO antes de la muerte, un pl'lco despu6s de 

lla, y tos que ocurren en tiempl'l más lejano a quP esta ha oc~ 

ido, encontraml'ls 11'1 que conoceml'ls Sl'l~o: flora y r~una cndave 

sea el eatudio de loe hl'lngos y ll'ls insectno que se pre-

en el cadáver), la cual no6 va a ml'letrar el tiempo de -

; .. currida la muerte, en baee a l.,a estudios de 'estos insectos, 
,:' 

1a quP estoe se presentan 1>n 4pocae distintas y en forma prl'l-
... 
~I 

greeiva o sea que se suceden unos de otrl'ls. Para entend~r en­
.~;: 

tonces este f~n~meno vamns a tratar de dar un pannrAma general 

$obre estos fen6menos. 
~~· 

'.~. l PLi\NTRAIHENTO. 

Bl tema de la flora cadav~rica es un tema practica-

ente inexplorado ya qup fuera del eetu~io de Tbnmae, realiza-

·iio en el afio de 1927, hubcS que esperar nuíe de treo a~cadas pa-

~· :ra que existiera un estudio sobre 1fote tema. 

De lae cosas que mlie influyen sobre la flora cada-

:várica son las cuestiones geogrttficSle 1 climliticas que deben 
'>' 
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poseer una gran atanoidn para el estudio de eate tema a.de-

úe de la atencicSn que se debe tener a lae cuestiones !iei­

coqllÍmicae de cada caMver. 

· Retomando al8QD88 ideas del maestro Emilio Federico 

Pablo Bonnet, ee debe atender tambi'n a diferentes caracte-

r!etic88 como por ejemplos 

&) Loe honsoe se desarrollan en cadáveres inhuma-

dos, no aat en ouerpoe ex¡ueetoa al aire libre 

b) Lae &UBtancias e.ntielptioaa 1 desodorantes in­

troducidas en el ataWl ~a evitar loe malee -

olores, retard811 en parte a la P'ltrefacci&n, 1 

por 10 mismo favorecen el dosarrollo de la f'l,2 

ra. 

o) ID el invierno la aparioi6n de loa hongos ea -

de retardada que en al verano. 

ID invie:rno aparecen de 10 a 14 d!u mt.entru :.. 

que en el verano ea de 4 a 6 días. 

4) U• }llltretaooidn que aparece oon rapides iapi• 

de que apere1oa los hOD«O•, pOr el contrario 11 

el oad,ver ee momifica la nora oadáv&rica se 

mantendr&. 
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4.2 ESTUDIO DR THOMAS. 

Bate autor da a conocer en 1927 en su tesis de -

doctorado que la flora cadavérica ap~rta datos ~tilee com-

plementarios respecto del diagndstico de la fecha en que ºº.!! 

rriiS la muerte de una persona, apoyando a.sí a la fauna cada-

vérica que es de gran interés para el m6dico legista. 

Observando las investigaciones que realiz~ apare-

cen tres clases o g4neros de Longos que B'lll .los que dominan 

en la flora de los cadiiveres, loe cuales son: 

a) Mucor. 

b) Penicilli\llllo 

c) Aepergillus. 

Menciona Thomaa, que el Mucor tiene como especie -

miis. repr~sentativa al Muoor •ucedo, hongo que vive sobre toda 

materia orgánica en descomposioi&n. 

Rn sus estudios Thomaa encontró alsunas otras esl>! 

ciee del género Muoor son lea siguientes: 

a) Mucor Racemoeus. 

b) Mucor Alternas. ,. 

o} Muonr Cincinoide's. 



Bl penicilliua poeee como eepeoie da caracte­

rística el penicilliwa gl.auoum, que es también más común. 

fhOmas, ha mel'l.cionado como especies de raras -

al clamidoaporo berbarwn, hOngo 111Uf difundido, 1 que vive 

eobre restos animales o vegetales. 

Otrae especies del penioilliwn son: 

a) 11. penicilliua lutewa, 1 el 

b) Penioillium bre\'iCIUllis. 

74. 

n •estro BOl:Ulet hace una refiexidn sobro la -

flora oadav&rioa 1 menciona que ee 11UJ importante eei'lalar 

que en el fanatocronodiBBJ16etico la flor~ ca4av&rica no ª! 

t& capacitada adn para dar datos cronoldgtcoe de la magnitud 

de las que suallliatran la taan.a oad.avérica.. 

Por eeo es importante impulea.r las inveatigacio­

nes tendientes a una aproximada cronolog{a tanato16gi.oa para 

poder determinar el tiempo de la muerte tanto en oll4Uveree -

al aire libre así como loa 1.nhWllBdOs en ftretroa. 

Jos 1Hnciona Bonnet que todos loa hongos eetudia­

doe por fhoaaa son vegetales inferiores de evoluci6n mayor -
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que las bacterias en la escala botanica, y n~ ee necesario 

que exista luz para au desarrollo. 

4.3 ::sruoro DE L'Bpee -1968-. 

La investigRción realizada en el affo de 1968 por 

Auger Barrau y L'Bpee, fuer6n realizadas en un cadáver enco~ 

trando dentro de una habitact6n cerrada y mu1 sAca y cuya 

muerte SP estimd, había ocurrido tres meses atrás, en el ea-

tudio se encontrd la siguiente variedad de hongos. 

"I. Mioromtcetaa: 

a) !apecie Mucorea. 

l.- Rhizopue Nigricane. 

2.- •ucor. 

b) Especie Pungi Imperfecti 

1,- ~Onilae Pulula.ns. 

2,- P.'>nilas Penicillium, 

3.- Cladoeporium. 

II. Aeomtcetae: 

Chaetomium"(48), 

~· 

'~ -(-48-)--B-.P'-.-r-. _B_o_nn_e_t. Ob •. Clt~ pág. 336. 
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FAUNA CADAVERIOA. 

PRELM NARES. 
:'1·, 

La fauna cadav6rica, dentro de nuestro trabajo es 

muchisima importancia ya que en bRae a ella p~demOR dete;: 

minar el tiempo de la muerte de una persona ya 1ue posee una 

informe.oi6n extensa e impOrtantisima para el Mdico legista, 

sin embargo sabemos que es un'tema complejo 1 con. muchos pro 
' -

blemas. Porque quizá para muchas personas pOdrá parecer una 

cuest16n sin ninguna importancia, Pero para. qtúen ejerce la 

•edicina Legal sabrá de la importancia de esta materia,:ra -

que cuando se tiene 9ue batallar frente a autopeias difíoi• 

lee, '1 cuando ea necesario mencionar a un juez, de cwúito -

~iempo data la fecha d,~ la muerte, es entonces cuando nos d,! 

moe cuenta del vaiÓr. y· la importancia que tiene un buen est~ 

dio de La fauna cadav6rica. 

Para el estudio de la fauna cadav~rica es necesario 

hacer una cronolog!a la cual se puede dividir en tres etapas · 

tomando como base los estudios .de Jean Pierre legnin, que se 

. inicían en el efio 1894. 

Bn bA.Se a lo que nos enseffa el Dr, Bmili~ P.P. Bonnet. 
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pOdemos decir que existen loa siguientes periodos: 

. a) Per:íodo anterior a llego.in. 

b) Período de Jean Pierre Begnin. 

e) Período posteri.or a MeE!:Jlin. 

4.6 PDIO:OO ANTERIOR A MBGIUB • 

.Bn el período anterior a Jean Pierre Jlegnin, en-

oontre.mos autores como Berger~t 1 l3rouardel, los cuales .~e 

basan en las leyes de l.Oe insectos 1 su desarrollo pera de:-

• terminar el tiempo de 1.a muerte de una persona 1 aa:( en el 

afio de 1872 Brovardel habla del método entomolcSgico para d,! 

terminar la ép0ca de la mu.erte del reci.en nacido, para lo -

• cual se hace ayudar por Megnin, el cua1 después de su eetu-

dio exhaustivo encontro: 

a) Acaros que s610 pertenecen al gtfoero gervaie -

•'.: 

que vive de ácidos grasos 1 ~ue vive en loe cadáveres en p11-

trl!faccidn. 

b) Después descubri.S PllPElB de agloeea, que son DI! 

· ripOsas qu~ tambi~n M alimentaban de sustancias grasas. 
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Megnin menciona el tielll]lO que ~l calcula del mo-

mento de la aparici~n de estas especies: Tiempo d.e aparici6n 

de los 'carne es de tree meses. 

Bl tiempo de le. aparicidn de graeas en el cadaver es de cin-

co meses deepuls de la muerte. Lo qu0 significa que el cadá-

ver tien& de 6 a 8 meses de exposición al aire libre. 

'l'ardieu menciona que el estudio realizado por -

Bergeret, representa el primer caso en la historia del diag­

n6stico del tiempo de muerte, en base a su teoría Rntomoldfá 

ca. 

Un ejemplo de la investigacidn basada en la Entom_2 

log!a, es el estudio realizado por Lazzaretti, nos menciona -

Bonnet que: 

Lazzaretti en el aflo de 1874 llevd a cabo el est~ 

dio de un cadliver de un recten nacido que se enct>ntraba en -

estado de momifica~i&n 1 se pre~entaba recubierto de larvae, 

se presumía que la autnl'.& del crimen era la madre dAl infante 

por lo cual- se le detuvo para ser interrogada, a lo que ella 

niega toda culpa 1 además niega ser la madre. 

Así es como Lazzaretti tuvo a su cargo desde el -

dÍa 2 de junio de 1874 establecer la época 'dol nacimtent~ del 



infante. Para lo cual. procedid a recoger las larvaa que ee 

encontraban en la cavidad cranean~, abdollli.nal 1 toñxica -

que se encontraban J9. cui sin ninguna vlcera. De&IJ'l'l!I de 

sus estudios el maestro La&zaretti llegd a la conc1us16n -

79. 

que el material ba7ado dentro de las cavidades estaba forlll,! 

dO porr 

. a) Aoaros. 

b) Insecto Lepi4&¡itero. 

c)·moaca 'DOlllatloa. 

d) l'.J&ntha Proeirata. 

Ho eo encontraba nin«una larva 'fi'WB 1 loe 1neec-

tos eataban bien comser'f&4oa. 

La oonolu.ei&l del •estro tul que el nacimiento 1 

la irmedtata ll!Altrte del reci&n nacido bab{a ocurrido en 41• 

ciembre de 1872 o en enero de 1873. Luzaretti entrega su -

intorae al ~uez el cual wel ve a interrogar a la preeunta re!. 

ponsable, haciendo le ver las evi.denoias r las fechae aproxi-

ea.das de el . .naoilld.ento J de la aerte del infante, es enton-

oea coao oaabia su aotitlld 1 aoepta haber dado a luz el 11 de 

diciembre de 1872·1 haber cAaetido deepu&a el hOmic1dio"(49). 

(49) Otr. B.IP.P. Bomi.et, Ñ• 310. 



so. 

11 estudio realizado por Laz.zaretti muestra la -

ieportancia que "f8 adquiriendo la tnveetigacidn entomoldgi-

oa cadav&rica. 

4.7 PIRIODO DI JBAR PIBBRI. 

Loe eatudioa realizados por •egnin se remontan a 

aJ.pnoa aiioe autes de 1874 llevando a cabo una tarea titan,! 

ca 1 ailencioaa &a{ en el aft.o de 1894 pdblioa a~ obra a la 

que ti.tul& •r.a faime des oo.ctávens". -Llevandose ad un ea-

~lldio cient!tico 1 serio por primera vez aobre el tema. 

Bl 1188Btro Bo1111et, nos menoiona que la 11a1oria de 

- loa eetudiOaOb de la ledioina Legal hacen mencidn a loa eet.!! 

,' d1011 realisadoa por Jean Pierre Hegrdn, pero no lo· hacen en 

forma fiel al trabajo original, lo que hace que se le de una 

interpretaoidu diterente a la que el autor quid dar. 

A contlnuaoi&n daremos un cuadro que ee baea en el 

.' estudio original. de "'¡nin OB un estudio cronoldgtco que aer­

viri taabiln para compararlo 0011 loa estudios que de11~le h,! 

t' guioa eobre el teu. 
if 
t ~ 
~¡-
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CUADRO SINOP!rco N'l2 B.P.P. BONNBf. 

PRIMBRA CU.&alILLA. 

1) IGeca domestica. 

2) Curtonevra stabulane. 

J) CaJ.l.iphpra Vomitoria. 

(110eca asui de ta carne). 

Corresponden al pez<i.odo de 

agonía 1 de cad&ver reciente. 

4) An\hoap Vicina. 

SIGUlfDA. CUA.lllILLA. 

1) LucUia caesar o. aoaca Tarde, 
oa. a) Cama.ria. 

2) Sarcophap ••••••••• b) Arnnaie. Corresponde al perl,2 
e) Laticru. 

do de P1Urefacc1dn il! 

aeoaa. 

!BROBRA 'CUADRILLA. 
a) Lardariue. Corresponden 

tribu 4• loe Deruatee. b) Priecbii. •l l do 
48 o) Undulatue. per 0 

.lSloeaa Pln¡uinalis. (polilla de la grasa) J>lltretacci&n 

but!rica e gl,ll 

eae aci4ifio&dae) 



CUAR'fA CUADRILLA. 

a) Ruficollis. 

8 OOl"JDetee o Necrobia. b) Coerulewi. 
o) Rufipee. 

j 4) Violaceue. 

Piophila •••••••••••••• a) Caeei. 

e roe b) Petaeionie. 
~: 

¡. 

J 
~·.:. 

. 8 
' 

,. 
j· 
'~ ,. 

ero e 

\de 
·~ 

Anthomra Yicina. 

QUilft'A CUADRILLA. 
a) OJD.Ophila. 

1) !yreo¡ilora •••••••••• b) Puroata. 

2) LOncha nigrimana. 
e) Antbropo¡ilap. 

a) Cadaverina • 
3) Opb1l'& ••••••••••••• b) Leucost..,,. 

4) Phora A terrima, 

1) Neoropborue hWltltor o Necrophorue. 
Poseot. 

a) Littoralis. 2) Silllba............ · 
b) Obeolll'a. 

3) Hieter cadaverinue • 
.. 

4J SAprinue rotondatu..e. 
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Corresponden· al P! 

ríodn de PUtretao-

ci6n bUt{rica y C,! 

eeos& {grasas 1 -
proteínas aciditi-

Cadas)• 

Corresponden al ~ 

ríodo de PUtrefac:­

ci&n amoniacal. 
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SBXfA CUADRILLA. 

a) Amphibius, 

l) Serrator ••••••••••• b) ffecrophagws. 

a) Sito, 

b) Longior. 

d) Parin.ae. 
2) !1rogl.1tinoe ••••••• 4) Rntoao¡i).ague. 

e) Slculue. 

t) IJ Ophagus • 

g) Urophurue. 

3) Carpogl.7JhW1. 

4) O&epoJiUaawt o ffrOBlffua e chino pus. 

5) Gl.Joiphagua., •••• a) Cureor. 

b) Spinipee. 
6) Uropoda D'IUl&l&ria.· 

7) !raohynotua oadaverinua. 

SIP!ru CUADHnLA. 

. eroe. a) A 'tt&.&tn\18 • 

b) Antbrenuo m11eeootum, 
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Corresponden al per!! 

do deeecaci~n 1 momi­

ticaci~n o&4av4rica. 

:· .1 a) Agloeea 011preoaU.a. . 'epidopteroa 

Oorrespol\den al período de 

reduoo16n de loa te~idoe 

deaecadoe, inc lllflo pe los • 
b) finoola bieeliella. 
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OCTAVA CUADRILLA. 

6pteroe 1) ~enebrio •••••••••••••• a) Malitor • IQ!-CorrespOnden al~ 
2) ptin'Q8 sano de la - r!odo de destrueeiiSn 

harina, 

b} Obacuroe. 

de los residuos tan­

to hu.manos como de 

las cuadrillas prl)­

cedentee" ( 50). 

legnin menciona ~ue para el estudio de la &poca 

de la muerte 1111 1nvestigaoi6n ee divide en cuatro períodos, 

que se suceden con una regularidad notable desde al momento 

de la muerte hasta la deeaparicidn de todas las partee blan-

das. 

11 primer período o aarcoftlgi.co, que es durante -

los primeros tres meses. 
}. 

' 
ll segundo ¡>el'ÍOdo o deameQteriano, ee de ~tres a 

cuatro meses, 

'~; . meses, 
r: 

ll tercer periodo o silfiano, es de Cllatro a ocho 

(50) B<>nnot, l~P.P. Ob. Cit. ~. 311 1 312. 



11 cu.arto período o acarino es de seis a doce 

mesee. 

btos períodos se &llceden con reBUlaridad, lo -

cual nos ayuda con ma1or facilidad para determinar con.mayor, 

exactitud la &poca de ocurrida la 181lerte. 

Megnin dice que J)lleden hallarse varias escuadras 

de períodos i.DMdiatae &cupadas en trabajar al 11:1.aDO tiempo 

awu¡ue nunca ee lee ve en el aisao sitio porque cada. una de 

elle.a se caracteriza por esia.r en aitioe diatint"8 de fer­

mentaci611. 

Para el enfoque de nuestro trabajo que sabemos es 

determinar la &poca de la mllerto. Rl estudio de loa ineectos 

que se encuentran en un cadáver ee de gran importancia ya • 

que cada especie se preaenta a su tiempo, de manera que se 

puede deterainar la fecha aproximada ~n que oourr16 la mue.!: 

te. 

Aprendiendo de los cuerpos sin vi.da, obeervaremoe 

como nos menciona •egnin, oobo inmigraciones euceeivaa. 

Bn la prin1era tase encontramos ctue se presentan .. 

\lD&S moscas lllU1 peque~as, l1U1 curtonevrae que revolntean al-



rededor del cuerpo unoo aomentoe antes de que ocurra la -

muerte, ;va que son atra!4&8 por loe olores que lee anuncia 

que exietinl un suculento alimento para eua larvas, que º!. 

r1'n depositadas en las tosas naaalee, la bOca 1 los ojos -

del moribundo 
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Unos momentos antes de la muerte acuden otros -

~itoas la mosca azul 1 el aoecardon •gran earoof~· 

Siguen luego loa d1'raates, insectos c.arniceroe -

qge producen las agl.oaae. ID este período se producell loe -

'ºidos sraeoe. 

OonUnwmdo ocn · ol .atudio de legnin en el si.;. 

ltliente período en el q11., aparecen unaa moeoas, las pidtil.as 

1 unoa coledpteroa, loe corinetea. 

La licuetacoidn negra de las carnee atrae una qui,!! 

ta invaeidn¡ formacla por moecu que reciben el ·nombro de ton• 

· oheaa, Otiree 1 Poru. 

Sigue luego •l período de deeecacidn 1 mollificacidn 

de lo que rosta dél cadiver envuelto en un líquido gelatinoso 

lo que que4a del odÁver ea devorado por otra especie, unos -

.•• Ácaros redondos 1 ganchudos, casi imvieiblee a la vista del 

r.ombre. 
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Desputfs de loe alce.ros, sucede una dptima inmi-

gr'QCidn, que es la tormaoidn de las agl.oeaa las que roen 1 

desmenuzan los tejidos, loe ligamentos 1 loe tendonee,as{ 

coao los pelos y las ropas. 

Por Último, al cabo de tres o cuatro ai'ios, acude 

el Último en~ambre 4e trabajadores de la muerte que son el 

tenebrio oscuro, loe cuales se encargan de devorar lo que -

queda del cadlinr. 

4.8 PERIODO POSTERIOR A ll!GNIN. 

lato período comtencii en el afto de 1899, 1 el pr,! 

maro deepude de legni.n, que habla sobre el te• de la fauna 

.. cadavlrica ea Gchauenatein dandi> una op1ni6n sobre una obra 

·de Jlaachka diciendoi 

•1) Loe cad,verea humanos adu.ltoa expue! 

toe al aire· Ubre, PQeden ser deetru,! 

· dos por ineectoo en brevísimo tiempo 

(doce d{aB eegl{n iapert, un mes, se­

gdn ltrahmer, dos meses eesúa DOemmee), 

hecho en verdad cierto de acuerdo a -

nuestra experiencia. 
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2) ID la .aloraci&n aproximada de la -

&poca de la muerte, en algunos caeos 

cuando se analicen con cautela 1 co­

nocimiento los insectos recogidos se 

¡qeden· alcensar conclusiones no del 

tod~ indiferente&, pero en tales ca­

sos. el 8'dico legista deber& reveo-

. ti.ne de mAxima cautela porquo ee 111\11. 

fÚil caer e el error. 

3) A igtial tiempo de muerte, no tiene -

ete•pre lu¡ar las.mismas aoditic&ei! 

nea oeda..-lricaa como_bien lo seftal•­

ba 7a Oaaper, en estricto rigor de -

t&J"llinoe de tiempo, ningdn cadllver -

1Utretacto ee aeeae~a a otro. 

4) la condiciones igual.es de tiempo y de 

lacar ee puede obsertar en los. cad~­

""ª toda claee de diterenciae tan­

to en inteneidad como en. caabios de -

estructura. Bl tiempo no es la única 
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ni la mde illportao.te causal de las -

transtormactonee de un determinado C,! 

ao. De ah{ loa capitales errores en que 

se P\ledt incurrir respecto al tiempo -

transcurrido desde la muerte aouando -

·. · a610 ae tenga en cuenta aquellas modU'i 
' -

oaoionee. 

5) In eete oap{tulo no debe nunca Olvidar-

•• la traee de Ortila "No es posible -

•xi&ir a la lledici.M Legal úa 4• lo que 

ae pu.ede dar"'( 51). 

00lll0 pOdgOa Obeel"YN' Ja en este perÍOdt> Be tl'&ta • 

i.de ser úa exacto en ea dictamen cada IAiltor, para lo que se 

:::" todos 1 cada uno ele 100 !actores que pueden infltlir sobre 
~· . 

-,, 
:l.aa Vari&CiODH c¡ue 'la a. prtHDt8Z' Ca4a oactdver 1 DO edlO al. • 

'" }_\' 

itieapo, taabiln a• debe atender as 

',• a) La edacl de la pereona fallecida. 

b) Oauea de la 111Uerte. 

¡..., 

'.~51) BOnnet, 1.r.P. Ob. Cit. pi{¡. 312 , 313. 



o) !rataatentoe inatltuídos durante 

la di.U• enfermedacl. 

el) Sastanolae de coneer'f&oidn del -

las ropas • 

. e) !eaperatura ambiente. 

t) Compoa1ci6n tfrrea. 

g) Qracle ele bWaec1a4 del lugar. 

90. 

·Al bea• a esto me poclr4 dar ua d:Lotaaen 

~- uaoto sobre la. feoba de la aMñe, coa esto ne trata de 

- M~Orta ele.e.t~s al ~gador para que pueda tener UD -. . . . . . . 

oar la.·~ttoia ~on .,or·euoUtwt. 

· · . De loa eltudioa -'8 profundos 1 úe exaotoe rea-
: . : ., . . . , 
U.sactoa· en •811e per{odo es la lnn-sttgaci&a que Uno a cabo 

t.aou•qne•. -. el ·do de 1906 la cQ8l H bua en los Ht\ldiOs 
·~ . ... 
4• ••ama a 101 oual.ta aaJ11ata news 'fRl'iedadee, &41-'8 de -

<Í.v.e t:L~a el tieapo exacto para cada ano de loa per{odoe. 

11 Dr. 11.r.P. Bonnet, noe Mnoiona en au obra "•.! 

Ucirla Legal", al eatllcliO de Lacaeaacnea 



Primer período o earoofllgioo, que tiene tres me­

ses de duraci6n 1 1118 compone de 1 Cunoanra, Stabulaae 1 -

Calli¡!lora Canaria, ca44veree que no presentan putrefaccitSn 

Roa menciona. Lacasaape, que en este primer pe-

· nodo 88l'CClf&giCO la all.mentaoicfn 88 8 b88e ele liquidOB -

. nonalee 111&tÓldgt.coe del oadtt'ftr. 
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11 segundo per!odo o deameeteriano, tiene de tres 

a cutro meses de daracidn 1 ue coapone des 

a) De ... eter lardariua. 

b) Aglossa pln&v.inalis. 

e) Corinetes o neorobia. 

me per!oclo aotdia eeta:ndo la traaetormaci&n a41-

pooirica o la llOllU'ioacid. 

· 11 tercer peñodo o •ilfiaao, tiene de cuatro a -

c:toho .. sea 4• 4ar8Ci&n 1 ae tOl'll& por la9 •1aut.eatee ~eda-

. deea 

a) Amllo.p notna. 

b) nora aterri».. 

o) SJ].pba·oecura. 

4) Bleter oadaverinua. 
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e) Saprinu rotondatu 

t) Serrator necro}tlagus. 

92. 

late per!odo ee caracteriza porque se aloja ea -
' . 
)•l intHtino de los cad&veree ~tret'actoe, mostrando afici6n 

f.por laa materias eeteroor4ceaa. 

n ouerto período o acarino tiene un tiempo de .. 

:~;duraoidn de seis a doce aeaes 1 ee tormi1 de las eiguientes .. 

,variedades 1 

a) !brOgl.Jpb.\18 ecbtnopu. 

b) GlJOiphag\18 C\ll'fJOS, 

o) Uropoda DWlllllttria. 

d) !raobJnotifl cada•erillos. 

Bata primera faee del per!odo ae caracteriza por -

}que exiate deetruccidn de te~idoe disecados 1 Pll].verul.entoa • 
. l}· 

La segunda fue se toraa por1 

''!. 
a) AA'hrenu aaaeopu. 

b) !ineola blaelliria. 

Y se caraoterill!l por la dtstrucci~ de te jidoe t.!, 
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CRITICAS A lmG!llN • 

• Una de laa principal.ea onticas que ee hicieron 

Megai.n tuer6n efectuadas por Baltbasard, quien dice que 

eguin no tenía ras6n al mencionar que la mosca domletica 

n un autintico trabajador de la mue~e 1a que aegdn est,g 

por BaUhasartl la aoaca domtfetica no d•J! 

sobre oaddveree sino que se hace sobre ta! 

m. maestro Bozme11, menoil}fla:etn embargG ••anm ... 
tJe ttqui'VOoo' del todo 7a que 11 10tnciona que la aoeca do­

tioa aparece en el período c!o a~ma 1 de cadáver recie,e 

•• 
,. 
e 
1~9.1 OlttDALt.I. 

1foe di.oe Bonnot en aq obra que este autor tu-

'' 4n haoe una obeenaoi&n ea el afto de 1922 a loa traba~os 

~. 

t11doe por legnin aonoionando que este autor ~amis apl.!, 

eua ocnooimientoe a la pr'otioa 1 dice adenute que para -

ner Wl fanatocronodiacn~etioo preciso es neceeario que • 

ente a un CBl!O dit{oil ao debe de bao•r unn auxiliar de ... 

·: , entomdlo~ y lo que u.no debe de hacer ee la recolecoidn 
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de loa inaeotos J part(sitoe b.al.ladoa •Obre ei cacb{ver 1 en-­

negarlos a clichO eapac1alieta. 

Al aportar n oxparienoia prop{a Cevidalli un-

111.- La deatru.oci&n oa4av&rioa por la .. 

acoidn 4• 1Ana9 4• ctlpteros, "1•4• .. 

OC1ll'rir on. 11UJ l)OCO Uespo 1 u uí º.! 

llO oemtat6 que ea. el "tlrmino 4e ªª~º! 

oe ctful. el cuerpo de un nUlo expuesto 

al. atre libre qu46 reclucldo aoJ.aaente 

aeeqaeleto. 

2.- In io11 oaajwrefJ inhwaadl'tf!I loa in­

•eótoe p¡e4en ~.nir no a4Lo 4• loe 

llu.nOe 4ep08ita40t'I sobre el oueriio llll­

iee de aa aepa.ltura, is.no taabiln do -

lu lanu qu eon capaCJae de penet~ 

buta aao o 408 meiroe de profwi414a4 

ea la Uern•( 52). 
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Haciendo taabiln una obaervaci&a a loe eetad1oe 

4e megnin diciendo que son •'11' esquematizados, pero que sin 

embargo son de una gran valía para el 4iagndatico del tiempo 

de suerte ra con llfllda de una eapecial.ieta. (entom61ogo) se -

puede 11.egar a dar una techa IBUJ' aproxlmacla por no decir -

exac\a de un tanatoeronodtacndatioo. 

tramos qc&e los eatu41oe real.isados por Surcollf' ele loa mú i,!! 

tenaantae para la tana1iologÍa ea el que re&lizcS en el aao -

ele 1924 cuando al in'VtHJti¡ar un cadilver aGaifica4o de un feto 

hal.16 un eole6ptero, ol •eitoctropea pannica", el insecto mide 

utre do• o tns · ld.lúMtroR do largo '1 ee de color marrh l',2. 

~tac .1 IU ~QerpG tiene forsa CilÍlldrioa, Cuando eetoe insec­

~08 nu han adquirido eu f onaa madura eetan cubiertos ele una -

-welloaidad fini81ma 1 presentan cinco eetrias.en foraa longi.-

tuclinal. awmao el inaeoto ea una lana, eo 48 color blanque-

' sino 7 lli.4• ~ifn dos all{metroe de largG J se mueetra en -

~ forma de are~, se encuentra dotada de una mandibllla que le -

r 
1· 
¡, 

~. 
~ 
f· 



permite hacer túneles, en loe tejidos deeecad~s, y que los 

~tiliza como habitación. 

96. 

Bl ciclo de este insecto, desde eu ovul.aci~n has­

ta la madurez, d~a aproximadamente tres meses 1 puede durar 

líU{s tiempo este ciclo en climas hWnedos o frí~e. 

4.9.4 ALBSSANOR!NI. 

!ate científico llevó a cabo en el ai'lo de 1927 un 

estudio sobre tranformación cadav&rica en animales, para lo 

que uso conejos. Ueaaandrini trato de colocar a loo conejos 

~n situ.acionee que fuesen lo m&s semejantes a las del ser h~ 

mano, colllO son la expneici&n del cadtiver. al aire libre dur~ 

te doce horas f el encierro fin UD8 CeJB de Bl84era e eme j&nte B 

ttD atadd y con pastillas de formalilla, tambim trato de hacer 

eeme~antee las condiciones inhumando a los ani.llales en expe­

rimentación en tierra durante lapeoe de tiempo que ~ de -

loa quince a loa ochenta días. 

te.a conclusiones a las que lle~ Aleeea.ndrini las 

11encionaremos a continQaCiÓn para lo cQ8.J. debe quedar lllll7 el! 

ro que H tirata de experienoiaa en animales. 
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Conolusioness 

w1) La deetruccitSn cadavértoa, ee t~ 

to mils completa cu.ando mile extemi~ 

es el contacto con el exterior. 

2) No existen ma7oree diferencill8 en­

tre i.nhumaci6n en tierra o en casa.e 

aortuorias. 

· 3) Bl. o.echo de ser recubierto el e~ 

.,.r con ooluci6n de toraalina tie,!! 

de a preserYBl'lO de la putrefacc16n 

1 facilita su momiticaci6n. (Bn •! 

te sentido nuestra experiencia ee • 

contraria), .,a que como se h& dicho 

antes. hemos neto cad,veroe inhUJI! 

do en ataddes, con tormal.ina o e'Wl­

\~oiae ~illilarea o reglamentaria&, 

pueetoe en bObedae 1 que al ser ex• 

· bWIRdOa pe.ra eu crema.citSn al ce.be de 

~ aflo, · s&fo eran un mag¡aa colicuau­

vo. 



4) Los insectos hayados no fueron mu1 

variados pero ei llll1Y abundantes y 

constitu:ídoe por variedades de dÍ.I? 

teros (Lucila caesar; Curtonevra -

stabulane; Phora aterrima) y co160.l? 

: teros (AnthOmya vicina)" (53). 

98. 

Por .1as difer~ncias quA exiet~n entre ser~e huma­

nos.1 los .. animales en ~xperio·entaci6n (conejo) este estudio 

tiene p0caa probaoilidadee de ser aplicado sobre cadáveres -

bwns.noe.t ya que el ser humano presenta otras caracter:!sticae 

4.9~5 Pt1RTA. 

Siguiendo las idee.e de Megnin a. lae cuales coneid! 

ra un verdadero pOstuladO m~dico-legal, en el a~o de 1929 rea 

liza experimentos en animales adultos así como en v!cerae y -

músculos humanos, Porta ll~ga a la conclusi6n de que todo ti! 

ne importancia, 1a sean larvas en sus diferentes etapas como 

el insecto adulto as{ ee hallen con vida o ya no la tengan. 

(53) Bonnet, B.11'·.P. Ob. Cit. piig. 315. 
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Dice acÍemaii "Porta que las etapas o perí"d"a ento­

mol6gicos ee suceden, pero mencionan que se debe de tener -

cuidado ya qae tambi'n se superpone los unos a los otros, lo 

que muestra que cada per!odo no ea terminante ni exclusivo. 

Porta mencionó también que se debe de tener ~n cuea 

ta la extructura de la tierra donde se encuentre el cadaver -

'J8. que cada zona presenta una clase diversa de insectos, 

4.9.6 DELLA VOLTA. 

vo'1ta eeH.ala que e.d'8máe de lao eapecies cade.vtfri­

cae seffaladas por Megnin 1 por Porta, existen otros insectos 

que scS10 son accidentales a los cuales se lee llama "Pauna -

Circunstancial" que tiempo después es estudiada por Royo Vi­

llanova, VOlta dice que ·un ejemplo de esta fauna accidental -

son las hbi'migae ~·' Volta. meqciona que i . 

· '"Bnoontro un caso de recien nacido cuyo 

cadllver preeentaba una serie de leeio­

;nee excoriativa en el ouellO que hi­

cieron sospechar que se trataba de una 



es trnngu tac i6n cianu1.ü, lo que no era 

así, sino por acci6n de lae hnrmi~ae -

del lu~ar. As! mLsmo, en este CRsn el 

estudio histopatol6gico pus6 de ~anifie~ 

to la ausencia de fen6menos hemorr'\€:icos 

de las lesiones ratifican,io así qu" se -

trR ta de les iones post rnortP.m" ( 54). 

As{ mostr6 que se de be de ten~r cuidudo en ca!' ns -

como este, en loa cuales es fi1cil caer en error, para lo cual 

dice que se deben hac~r los examenes necesarios para tener -

plena convicci<1n del origen de las lesiones qU"' presentó e 1 

cadáver, 1 dice tRmbién que no se debe de confundir a esta -

fauna circunstanciul con la "fauna cadavérica". 

4.9.7 SIMONIN. 

Establee~ una diferencia entrP tos cadáveres al -

aire libre e inhwnado, as{ como sus simllitudes en cuanto a -

la fauna cadavdrica '\SÍ cnmo sus diferencias. Este estudio lo 

( 54) Bonnet, E!.F. P. Ob. Oit, ptlg. 316. 
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llev6 a cabo en el ai'lO de 1947 haciendo una revisi6n de -

loa conceptos de •egnin. 

A continuacidn mencil)naremos la fauna cadavérica 

encontrada por Simonin en los cadáveres al aire.·libre: 

111.- Grupo oauror!ano. 

a) 1osoa domestica. 

b) lusina e1iab11lans. 

e) Oali.ipora vollli. torta. 

d) Callipora el'J'trocepha.].a. 

2.- GruPe> Sarcofigico, (l a 6 meeee de la 
muerte), 

a) Lucilo. caesa:r. 

'b) Saroophaga. 

3.- Grupo Dermeeteriano. (3 a 9 meses de 
la muerte). 

a) Deraeutte • 

b) Agloeea. 

4.- Grupo Oorineteano. (deoimo mee de la 
auerte), 

a) OOrJnetes rufipel!I. 

b) Piophila caeoi. 

5.- Grupo Silftano. (eegundn ano de la 
muerte). 

a) Opb1J'a. 
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b) Ph:lra ate?"rine, 

6.- Grupo Acariano, {segund~ y tercer -
affo de la muerte). 

e.) Acarns. 

b} Cole6pter.,e. 

lJ2. 

Ahora veremos la !auna ce.dav~rica encontrada Jl"r -

Simonin en los cadáveres inh\l!llBd.,a, para ae! compararlos y Pn 
contrar las se~0 janzas entre unos y ntros. 

Gdneros de insectos co?!!Ulles en los cadáverPS ~l air~ 

libre: 

a) Dípteros que pertPnecP.n al primer grupo del cua 

dro. anterior. 

b) D{p·teros del q11into grupo o grup<> silfiano. 

l.- Phora e.terrina. 

Ophyra antrax. 

Géneros propios de l~s cad~veree inhUlll!ld<>e en ti~r~a. 

a) co1éopterns. 

b) Género rhizophag11s. 

'( {55) Crf. Bnnnet, R.F.r. Ob. Cit. pi{g. 316~ 
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4.9.8 RO!O VILLAfiOVA. 

Al ocupare• del tema este autor ae apoya en los 

estudios hachos por Megnin 1 al realizar sus investigaci~­

nee Vlllanova llega a las siguientes conclusiOnee; 

•l) Bxieten doe clases de fauna cactaYj 

rica.. 

a) Constante, formada po-r aquellos ~, 

n•ros 1 especies CUJO_alimento ha­

bitual est' constitu!do por las -

s\\8tanoiu orgdnicas en Plltref'accii4;zi 

1 ~ue sobre diferentes cadáveres, -

eituados en condiciones idénticas, 

•on hal.lad~s en un orden regular 7 

ce.ei inmutable. Rn tal caso se tratll 

0881 eiempre de d{pteroe, coledpte­

roe 1 ltpld6pteroe¡ 

·b) Accidental., ~ue no reV16te la lmp~r­

tancia m'dtoo-legal del grupo ante­

rior, por presentar infinidad de va­

rlentee. LA cnnstituyen himendpter~s 
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y ort6pteroe, que si bien por su regimen 

alimenticio no son foraozamente necr6fa­

gos, en raz6n de circunstancias especia­

les, que varían en cada caso, pueden eer 

hallados sobre loe cadáveres y ocasiona 

en elloe modificaciones y aún lo que es 

mds trascendente a errores judiciales"(56). 

cemo hemos visto Vill.anOva hace Observacidn a la 

fauna accidental, la cual ya había sido mencionada por Volta 

en el aao de 1938 y es hasta el afio d~ 1952 cuando se vuelve 

a retomar este tema pOr Royo Villanova. 

Retos dos cient!ficoe ccinciden·al decir que sed! 

de ten~r cuidado con esta clase de tau.na accidental la CIVll 

nos puede llegar e. confundir 1 as! hacernos caer en u.n error 

que primero sería de carieter 116dico-legal pero cuando se en­

viara el peri taje médico al· j11Zga.dor para que el emita su dt.s_ 

t&men, entonces estariamos incurriendo en un error judicial. 

(56) Bonnet, B.P.P. Ob. Cit. pág. 316. 
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j 
( 

Por lo cual los dos autores aconsejan que ee de-

~be de tener llU.ChO cuidado para separar la fauna cadávlrica 
~~ 
~'; 

i de la tauna circuneta.noial, para tener la ee suridad que se 

~ oal tiril un dictamen judicial correcto. 

'~.9.9 CADAVBRES AL AIRE LIBRB. 

.t 
~j 

Para el problema que nos ocupa en este trabajo -

11' 
'que e8 el de determinar el fe11atocronodi8BJ1detico, creemos 

t: que es ialportante détenai.nar sobre tOdo la fallDa cadá•tfrica 
k 
\de loe oacltlnrea al aire U.bre, 7a que este constituye el -

;r principal problema de loe mddicoe Emcargadoe de determinar 
·" t . 
. ~·la fecha de la muerte de ma pereona ancontrada al aire 11-

.f:_:. 

:tbre '1 esto tnolUJe \od08 loe cad4nres encontrados en tierra 

i1 que no han sido inhumados. 
' 

: .. 4.9.10 OARAO!BRIS!ICAS IDBrffIPICA'fIVAS DE LAS PRINCIPALBS 
.r 

!SP!CIBS Y VARIKDAI>!S DB LA PAUNA CADAVBRICA. 

Como ,a se dijo, esta tauna es oaraoter!otica de 

i.los cadliveres al aire libre. 

Primer cuadrilla que aparece en el cadáver y que 

en el período de agonía y de caddveres frescos, 



Batos insectos ee encuentran clasificados den-
tro del sénero de loa dípteros y son: 

a) Cal.lipora vomitoria. 

b) Ala. 

e) Antena. 

el) Larva. 

e) lfinfa. 

SeBllnda cuadrilla que la encontramos en el cad'­

... r en •l per!o40 de putretaOcUn -e•oa que es •P..oxt .. d! 

mente deepuls de loe eeie meeea de ocurrida la lllllerte. 

Loe d!pteros que en aeta ipoca.aperecen eon: 

a) Sarco¡8aga C&rnaria. 

b) Ala. 

e) Antena, 

4) Lana. 

e) Ninta. 

tercera ouac1r111a que aparece dentro del. período 

;'de putretaoottln ""tCrtca (gra.,., acidUicadts), ,. 

lata Cuadrilla esta compuesta por co1edpteroa que 
!aon loe siguientes i 
1:' 
·" ,. 
1 
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a) Deruteetee lardarius, 

b) Su larva que fue deeeub1erta par ••011n, este 

doa grasos. 

Ouarta •uadr111a que apa,..,e •n el per{•d• da P.!! 

tretacct&n but{r1ca y ... e1oa ¡.,. .... 1 ,..•te{nae ae1d1flc.!! 

das) 1 son loa ei!Uientee d!pteroa: 

a) Col'Jnetee rut1~0111. 
b) Cor.Ynetes ººªl'l.ll.eUIJ. 

ªPr•x1madamente a loe 18 •eeee de haber ••urr1do la •••rta, 

ta •PRr1c1&n de ••toe insectoe •• •aJ.•uJ.a que le 

l!ata •Wldrt11a ªPRreoe en el per{odo llormeetertano (Ver ·~ 

Quinta cuadril.la aparece en el per{odo de to,..e!! 
taot&n ... Di&oal o de ••liouac1&n PUtrida, 

ta cua<1r111a esta •••puoota por loa •i8'11antaa Mpteros: 

a) O~Tra cadavertna, 

b) Antena, 

e) Ala, 

d) Ninfa. 
.; t 

107. 
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Sexta Cuadrilla, esta cuadrilla aparece en el P! 

ríodo de desecac16n 1 momtticaci6n cadav,rica. 

Se forman de loe siguientes icaros~ 
Uropoda Numalaria. 

a) lacho. 

b) Hembra. 

elu,endo el pelo. 
1 es en el período de reduce ~6n de los te3idos desecados ~ 

S'ptima Cuadrilla, esta ee la '11.tima en ªJ>flrecer 

Y ee forman con loe siguientes Uole6pterosr 

a) Anthrell!ls Qteeorum. 

b) Larva. 

Plt's de tres aftos de haber ocurri4o la muerte. 

per{odo acartno. Y 1a~ncontramoe aprllximadamente des-

!ata Cuadrilla teta claeiticada por ITeBfttn dentro 

!Btae son las prinoipaJ.ee especies 1 variedades -

~¡. de la fauna cadavlrica en. cuanto al moment,, de su aparicid'n, 

,,, de acuerdo a loe estudios de Weentn 1 Balthazar. 

'.i 

f. 
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4.10 DEPINIOION DE MUERTE: 

SegÚn el diccionario médico salvat nos la def,! 

ne como: 

•!Jctinci6n o término de la vida"(57). 

Y nos me.nciona que existen divereae ola.aes de -

m\lertee como a conttnuaci6n veremos. 

4el0.l MUBRTB KATURAL. 

La. muerte natural es la consecuencia del desgaste 

1 de la decreptitwl misma, es cuando no existe 1a capacidad 

celular para funcionar en un momento determlnado, la muerte 

natural ae llltlllifiesta prilllero por una. perturbaoi6n circutat~ 

t'ia, o por una inhibici~ úe o menos ~ilbita del sistema ner 

vi Oso. 

Por "'8 que se tenga cuidado con el organismo h! 

aano, la vida al fin encuentra absoluta -incapacidad para -

pereietir. 

Para todo ser organizado la 111\lerte nunca esta l.!, 

jana 1a que le.e prop!aa funciones que la caracterizan per­

turban, envenenllll 1 consumen sus propios elementos consti-



utivoe, para finalmente ser arrojados a la muerte • 

• 10.2 MUSR'l'B APARENTE. 

La muerte aparente ee puede confundir con la 

erte real, ya que puede e11111l.ar los eignoe de la 111\lerte. 

ero se debe de tener cuidado 7a que esto noe P\lede hacer 

aer en lamentables errores. 

no. 

•tae ente:rmedadee 'I 11ccidentee cape.cea 

de simular la muerte eoni .el hieteri! 

mo, la aefixia, la c~ngelacicSn, y al­

gunos envenenamlentoe• la conmoci6n -

cerebral, ln. anemia, el sincope, Be -

bien conocido que algunos estados hi,!! 

teriformee denominados con el tdrmino 

de catalepeia, simulan la muerte hasta 

el ptlntó, como sucedía antes, de ente­

rrar a una perenne es eee estado, ya -

que Jl()r bOrae o por d!ae la persona· en 

•eta4o oatal~ptioo permanece insensible; 

inmdvil haciendo creer en la ~eeaci&n. 
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completa de la vida"(57). 

4.10.3 MUER'fB RBAL. 

Aotual.Jlente se debe entender como muerte real al 

• proceso biol6gtco en que di-mina el ciclo vital de cada in­

' dividuo. 

La ll'ltlerte real es la que en verdad muestra lea -

· tent'fmenos cadavtfrtcos tard!oe 1 que adet!IÚ ba demostrado que 

··ni nueetro sistema nel"fioso, ni el circulatorio 1 ni el res-

4.10.4 ll!U!R!B SUBifA. 

Be. 1a que acOnhoe en wia persona que aparentemente 
•' 
! ¡osa de buna salud, 1 que ape.Hoe la 111Uertit de una manera mú 

o menos brusca 1 en forma inesperada, esta 11Uerte ea por e~ 

eeoueaoia generalmente de padecimientos del corazdn o de loa 

vaaoe o del sistema nervioso. 
(' 
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mente, tiene como cauea manifiesta un agente externo. 

Encontramos entonces que en la muerte violenta -

existe un agente externo al cual se le aplica la relaci~n 

de cauea·ef'eoto. 

bioten tree tipoa de muertee vtolentu para los 

fine• m'dico•legal.ea 1 de acuerdo con e1 maestro Quiroz.Cu! 

rlSn sons 

a) Las criminales. 

b) Las euicidao. 

o) Las accidentales. 

Debeaoa entender que aunque el elemento brwique­

dad o rapidez, q'!e ae presenta tanto en la muerte º'bita o~ 

mo en la muerte violenta, no nos debe de llevar a contundi! 

las, 111 que e6lo es un elemento secundario. Bl elemento pri!! 

oipal 1 que debe de aervir· para diterenciar a estae dos cla­

eee de mutrtea es el factor wcauaa exterior", que no se PI"! 

eenta en la werte l'lllbita, 1 por lo contrario es pe.tente 1 

olaro en la segunda, 

4.11 INHUMACION, 

Be el acto por medio del cual se le da sepultura 

1,',' 
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a un cadáver. Y para poder llevar a cabo dicho acto ee debe 

de Ctll1lplir ciertos requisitos legalee, como por ejemplo te-

ner el certificado de d~funci6n. 

4.11.1 LBGISLACION. 

La. legislaci6n eobre inhU1118c16n la encontr8Jllos 

~glamentada en el 06digo Sanitario de loe Bstadoe Unidos M!, 

xioanos en sus artículos 89,90,93,95. 

Para lo cual las transcribiremos para el mejor e~ 

tendimiento del iema. 

•Art. 89, La 1nhumaci6n o incineracidn -

de un oad&ver •610 podr' realizarse con 

la autorizacidn del encargado o del juez 

·del _Registro Civil que corresponda, pre­

vía preeentacidn ante este del certifi-

cado midico de defunciones,. 

La autorizeotdn pare la inhumaci~n o in- . 

cineraci6n de cadáveres, s610 podr' exp! 

diree un certificado médico de defuncidn 

cuBndo en le localidad en que ocurra el 

fallecimiento no exista m~dico que pue-

da expedirlo o en loe caeos de exepcidn 
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que sefiala el Cddigo Civil para el Dis­

trito Pederal en Materia comdn y toda -

la RepÚblica en Materia Pederal. 

Art. 90. LOe caditver.ee deberán inhumarse 

incinera.rae o embaleamaree entre las do-

ce 1 1.&a cuarenta y ocho horas siguientes 

a la auerte, salvo autorizacit'Sn eepeclf! 

ca de l&. qtoridad sanitaria, por dispo­

sici6n del Ministerio P11blico o de la a~ 

'ºrielad judicial"(58). 

Art. 93. La inbumaoitSn o incineracidn de 

ca4'veres atSlo pOclr4 realize.ree en celfttl,!l 

terioe autorizados por las autnri~ades -

Para establecer un cementerin, se requie-

re a11t;orizaoidn de lae autoridades ·ae.nit! 

riae correapond1~tes"(59). 

(58) 06di30 Sanitario. Ob. Cit. arte. 89 1 90. 

( 59) [bid. ª"· 93. 



"AM. 95. La Secretaria de Salud el!lta 

facultada para declarar cuando ee e!! 

cuentra saturado un cementerio, para 

el efecto de que 7a no se realice en 

11 111'8 inhU1118.C10nee"(60). 

4al2 . Jl!BALSAllJAMtU!O • 

~ el diooionariO médico Sal-nt encontramos la -

siguiente. dt!lnioidn.. 

"Ooneervaoi6n de loa cuerpos muertns; 

pre"leno16n de 1a deacomposioic1n natu-

ral. cle·lOs oa4áwree lograda antigua11 

aente por medio de btilaaao 1 reeinaa 

,, actuall'IGnte., por 1.a inyeccidn in-

traarterial de 8118taaciu alt'"18nte -

antidpticas" ( 61). 

Se entiende por embalaamlllliento talllbitfn las 41 ver­

eae donicaa o maniobras tfelceo, qu!alcas 7 quiÑrgioaa di­

rigidas a la preaervaoi&n de loe ca4'veres de acuerdo oon 1011 

diversos ttpoa 4e l!ltlerte. 

f (60) lbid, árt. 95. 

(61, SeJ.vat. Ob. Oit. p&g. 156• 

;'· 
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En loe albores del arte de embal~amar, la forma -

m.1s rústica de entre loe que se practicaban, era a baf.e dP, -

la deshidrataci6n del cadáver, exponiendo a los rqyos del 

sol. Con el correr del tiempo, se sumergían los cad~veres ~n 

tinas llenas de carbonato de sosa y cloruro de sodio; ee de-

jaban así los cadáveres durante 60 días, después se eec!'ib~ 

1 se sometían a dis~cacidn por los rayos sola.res o por m~din 

de comb11Stión de madera de la cual se aprovechaba la accioSn 

del cal.or. 

Así sP conocieron diversos y muy variados m6tndns 

a trav~s de la historia hasta llegar a loe m6todos modernos, 

que son más completos y complicados, para darnos una idea de 

esto mencionaremos algo del equipo necesario para un depart! 

mento de embalsamamiento: 

111.- Un local amplio. 

2.- La mesa de embaleRffiRmlento. 

3.- Bomba inyectora de flu!do de presi6n. 

4.- Un aspirador eléctrico. 

5.- Un conjunto completo de tubos de ir! 
,. 

na je. 

6.- Un conjunto de B"ccionadores. 

7.- Un inyector de grapas. 
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8.- Separador autoll!iltico Weitlander. 

9.- Cuchi110I de 20 y 30 cm. pe.ra e~! 

tes. 

10.- Guantee quirúrgic~e. 

11.- LIÍmpar~ f'ronial grafo. 

12.- Lupa frontal Ber!er. 

13.- Botones para inciei!Sn de tocar. etc• 

La oremacidn ae le conoce tambi&n como incinere.ci6n 

4e loa oa4áverea. 

La inctoeracicSn es e1 acto por medio del cual se de! 

tru1e un ca4'TOr, aomeU&ndolo a altee temperaturo.e en c&maras 

do oremaoidn eepecialea. 

~.13.1 LIGISLACIOJ. 

La legielacicSn sobre la cremaoidn la enc<>ntraaos -

tambi'n al igual que la inh11maoidn en e1 Cddigo Sanitario de 

los letados Ünid08 •exicanos 7 se encuentran reguladas pt>r -

(62) Quiros cuar6n. Ob. Cit. p(g. 609 1 610. 
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los artículos eiguientee: 89, 90, 93, ya tran~critoe ante­

riormente cuando hablamos sobre la legielaci~n sobre inhuma 

4.14 PULVBRIZACION, 

La pul.verizaci6n, la conocemos 001110 la tro.neforma 
1 -

oidn del organiamo h1111ano, 1 con ellos noe dice el Dr. Mar{n 

ownple el precepto b{blicoi 

"Tierra a la tierra, ceniza.e a laa cenizae ¡ polvo 

al polvo". 

Rete es un fendmeno poco comúa y es dÍficil que 

ee produzca en oad&veres conservados en ataúdes. Por el con-

trarto ea f'cil Obeervarlo en cad4veros abandonados al aire -

libre. 

Rete fen&aeno se da aproximadamente entre toe 15 -

1 20 afloe del fallecimiento, ein embargo no hay fecha exacta 

para la iniciacidn -de este proceso de P!llvertzacidn, 

4.15 TAHA!OCRONODIAGNOS!IOO. 

Co110 hemos nato a travcfo ·de nuestro trRbajo el 'l'a-
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JSatocroaodiagndetioo, ee refiere a los medios diagndetioos -

médico-legales mediante loa cual.es el perito establece de m~ 

do más o menos aproximado el tiempo transcurrido desde que -

la muerte ocurrid. 

La isportanoia de este diagn6stico se pone do re­

levancia en loe casos de muerte violenta, sea suicidio, hom,! 

cidio o accidental. 

Como hemos visto t1ste diagndstico se basa tanto en 

loe fendmenos oadilvericos tardios, ae{ como las pruebaa o do-. 

cimaoias, la flora cadav,rioa, la fauna cadavérica de lo Cl.l81 

p heaoe tratado en su oportunidad en este trabajo. 

Sin embargo queremos hacer lofasia en la fauna ca­

dav'rioa para lo cual mencionaremos la_estimaoidn hecha por -

Rayo Villanova, sobre la deterllinaci6n de la techa de la muer 

te. 

Dice que en-t&rmlnoe generales la preaeneia de cada 

u.na de las cuadrillas de Megnin, corresponden a períodos dados 

en la evolucidn cadavérica, que traduciendolae en !echaa, que 

dan de la siguiente manera¡ 

"Primer Cuadrilla, varioe dÍae a un mes. 
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Seganda Cuadrillat un mes a dos meeee y 

medio. 

Tercera Cuadrilla, trae meses a eeie me-

aes. 

euarta Cuadrilla, seis meses a ocho meeea. 

Quinta Cuadrilla. ocho lllGBes a diez meses. 

~ena Ouadrilla, uno a tres alioe. 

La aueer.:oia total. de inllectos sobre un C! 

dtlnr "T las partes blandas han desaparee,! 

do totalltente, e18ftitica que la muerte se 

remota a tres, cuatro 1 aWi mls af'los 

· (63) Bonnet, a.r.P. Ob, ct.t • .,... 317· .·. 
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CONCLUSION. 

Llegamos al final de nuestro trabajo el cual se -

avoctS a conocer el mll!ldD de la muerte deede momentos ant.es a 

que la persona expire ha.eta que el organismo queda cr>nvertidn 

en ne.da. 

As{ conocimos a trav'e de nuestro trabajo las mul 

tiploe facetas que presenta un cad~ver a lo largo de su cami­

no por la muerte. 

Ae( encontramos primero lo que es ealud o sea la 

parte contraria a la enfermedad 1 en conaecuenci6 a la muertP. 

de1pula connc1mo2 lo que ee ia agonía que ee el Último perío­

do de vida de un sujeto, Se conocio hmbiln las pruebas o rir>­

oimaciae para conooer el tiempo q,ue durcS la agonía, 

A continuacitSn conocimns dos formns especiales de -

la muerte como es la Bugeneoia y la Butanacia. conocimos dee­

puls iaultiples t'cnicae para determinar la muerte real ya que 

• hay ocactonee en que esta se puede confundir cnn una muerte -

aparente. 

Siguiendn onn el desarrollo c0nocimoe algunos prr>­

cedimi.entoe para deter111lnR.r el tiompn dP la 111UE1rtf! en base a 
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, m~todos bioquimicoe. Después vimos lo que son los fenómenos 

cadavéricos tardioe. 

Entramos despub a eetadl)e más avanzados de la -

, muerte como es la putrefacción, as! como d~ loa fenómenos que 

; esta presenta, como es la presencia ~e la flora y de la fauna 
" J cadav,rica. Encontrnm~e aquí que es un tema cnmplr.jo pero que 

.\ presenta un gran intertfo para los m~dicoe-legietas que tienen 

f que entregar su, dictamen a Wl juez sobre el tiempo de ocurri-

.:~ 

;. 

da la muerte. Contemplamos tambi&n la importancia de estudiar 

la fauna 1 la flora de loe cadáveres al aire libre, después -

dimos algunas definiciones de muerte, de inhumación, embalsa-

mamiento, cremacidn 1 pu.l.verizaci6n. 

Pero· no debemos de olvidar que el inter6s que ten! 

moe sobre el f'Studio de la Tanatolog!a y el 'ranatocronodiagnÓ! 

tico no es meramente por curiosidad, sino que debemos de apli-

car el conocimiento de este !en6meno al servicio de la justi-

cia, ya que como mencionamos al inio{o de nuestro trabajo, ·e1 

diagnóstico del tiempo de la muerte sei:virá para probar la -

' inocencia de personas acusadas de homicidio, cuando n~ coino! 

de la fecha de la muerte que lee imputan con la real, . ea en- . 
,. 
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tonoee m\Q' illlportante eete diagncSetico para preeervar a la -

justicia de t'1.1os.equ!vocoa. 

Siendo entonces la justicia motiYO de 1.nterde pe.-

ra este trabajo. Trate.aoe de acercar lllÍ8 al hecho judicial -

' ooncroto, a los adminietra4.ores de jueticia para evitar as! 

la.a deaimulacionee o eisul.acionee. La detentl.naci&n de la fe-

cba ele ocurrida la auerte sirve tambila para el mejor eaclar! 

cimiento de aquellos CB.!IOO q~e lleven implicita la comisicSn 

18 por todo lo anterior que aconsejamos que se pr! 

l' pare el pereoul 8'dioo 1 al. pereonal jwticial sabre la iapo! 

; tanoia de establecer •l fanatocroaodiap6ettco, para ciar ua -
t 
,· 

ff,l d.iotaaea certero 1' confiable9 con el cual el ~uez pueda dar -

t una eente11.cia áe apegada a los hechos concretos. As! como ea 

~· iapOrtante detend.nar la oawsa de la 11.11erte, es taabitfn iapo! 

~. tan.te cleterai.nar el fanatocroaodip&sUco. 
~ 
~' r Be entonoee que J.a mejor prepe.ra.cidn del tidico l,! 
f.; ,. r gista, u! como la eVoluoi6n. de la mediotna torenee. eerrui de 
~' 
1·' 

\i . eima importancia para la adainietracidn de justicia 711 que -
í! 
¡; soa fieles auxiliares de los jl.lZgacloree 1 ei.D su ayuda nó ae 
?i~~ 
¡i: 
r 
w 
~; 

~·· 
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lograría llegar a una sentencia ju.eta. 

Para terlllinar nuestro trabajo queremos citar al '! 

oritor Azorin, cuando habla de la muerte diciendos 

Dejemoela tranquila, 

para que ella noe de~e 

taabiln tranquilos a D,2 

eotroa. Ni la 118118Í1loa 

ni la rechacemos. Cua.g 

40 quiera, ella vendrd. 

R"eetra hora esta eecr! 

ta· en lo insondable. Y 

eeral indtil todo cuanto 

hagamos por torsar en -

\1110 u otro sentido esta 

inacripoi~n. Ro nos pre_2 

aupemos, pues, de eea h,2 

ra fatal."(64). 

f ( 64) lllar{n Rnrique • Ob. C 1t. p{g. 116 7 117. 

.. • 

,• ' ,. 
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