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T.-  INTRODUCCIGN,

La literatura médica internacional, desde sus inlcios se ha visto
enriquecida ror diverses estudlos que abordan el tema de los trauma.
tismos abdominales desde i!stfntos puntos de vista, podriamos dectr=
que fue dueante el siglo pasado y el actual, que estos trabajos se ~
han multiplicado y diversificado, dhndonos con ello una visién nis -
anplia del tems quo nos ocupas

Nuestro mundo, slempre ha estado envuelto en diversos tipos de =
luchas, guerras entre los pucblos qus lo conformanj y es precisanen-
te durante 1a evolucién ds las tcnicas ¥ 1os medios para Sstas con-
Flsgractonea, que los nédlces saslizan con mayer profusion a 1os he-
ridos que de ella resultan.

Una de 1as consecuenctas del anallsts fue el tratamiento otorgado,
1a mayorfa de los médicos adoptaba la idea de que lo ideal era una -
intecvencién Innadtata en los cusos de heridos por los proyectiles -
de arma de fuego,'® fui hasta 1887 cusndo se demostrd que de un 25 a
75% de 1as lesiones ponetrantes a el abdomen no se ascclaban a lesig
nes viscerales, y ésta dib pauta para tratar de evitar los proced! -
mlentos quirurglcos, por e era mayor la mortalidad en los pactentes

intarvenidos que en 109 que no ge sonet{sn a 1a clrugla, nactendo con
1,23, 7,8 11

ello el nanejo conservadors

Como se ha visto, =1 agente stlolégizo nis fresuants orsn 13 are
yectiles de arma do fuego usados en los campos de batallaj en nuestra
Sociedad actual, en algunos nalses Estos continGan ocasionando gran-
cantidad de lesiones orgénicas. 123% En nuestra socledad actual, las
armas clviles contribuyen considerablenente a la alta frecuencia de-
heridas abdoninales an lac grandes cludades como la nuestra, > 11

Un hecho tmportante, lo constituye el nimeco slempre en aumento -
de lestones abdominales no penstrantes, resultantes de accidentes =
automovi1{sticos, causados por 1a velocidad excesiva en las carrete-
ras por un lado, y por el nlmero enormenente inportante do personas-
lesionadas al ser atropelladas por éstos autonoviles de gran veloci-
dad en las calles de las grandes cludades, > 11» 12
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Maslizando nuevamente el primer aspecto, que es el de las altas
velocidades que nos ocaslonan traumatismos abdoninales, tambien se =
ha comentado raspecto & 1a utilidad, en el aspecto de la proteccibn-
contra ste tipo de sccidente de los cinturones de seguridad que se-
Incorporaron como equipo estandar para los automoviles construldos -
en norteantrica en 1964; algunos autores estén a favor de Su uso co-
mo tales, pero otros han concluldo Gue cblo son Gtlles cuando ed im-
Pacto contra otro aotomovil es frontal o posterlor; ofracen peca o =
nula proteccién s 1a colisién cs lateral. Asinismo so ha visto que-
las en atas se deve a 1a -
contusién por desaceloractén que origina el cese brusco de la velo -
ctdaq,® 14+

£5 pertinente tomar en cusnta ol elevado nfinero de casos de lesién
abdominal por armas cortantes o punzocortantes, como en el caso de -
cuchtllos, pufiales, etc.d7s Erl0s 1y 1213

La rortalidad se relaciona directamente con el nmero de rganas-
intrasbiontnales lesionadzs, ¥ilson y Sheeman '° han puesto de mani-
fiesto que 1a lesién 1o lcs grandes vasos abdoninales se asocia con-
un 30 a 70% de mortalidad; miontras que en los traunas 1lamados ce -
rrados © no penetrantes, se ha demostrado que los Srganos més frecueg
temente afectados son €1 bazo, el Fifién, el intestino delgado y el -
higados 195151718:10,12,13,126.

La ausencls de datos estadisticos conflables en nusstros medios -

acorca de 1as a
hechos violentos, me hize pensar en la importancla de conocer con =
atos fidedignos de las mecropsias medico logales de los Serviclos -
Médlcos del Departamento del Distrito Federal, cusles y en que fre -
cuencia son 103 brganos danados, tratando de establecer una correla-
<16 con los diferentes tipos de alteracién anatbalca; considero que
&sta sportacién a 1a médicina legal serh de utilidad prictica ya que
fos permitirh conocer exactamente lo ocurrido durante el aho da 1987
en los hospltalas Dalbuena, Ruben Lefers y Villa.

Fosteriornente y & partir de ese primer objetivo, ol trabajo plap
tea datos ¢ cono es 6l de 108~
grupos de riesgo para los traumatiamos abdominales, clasifickndose -
&stos datos por sexo y 1a edad distributdas por décad:




Adents el trabajo nos enfoca més directamente a conocer el mecanls
™ lesivo mis frecuente en nuestros pacientes, y algo que: considera=
mos demasiado Gtil para 1os clrujanos y los médicos de la especlali~
dad de urgencias médico quirurglcas, y que es el hecho de conocer -
cual es en nuestro medio el brgano que més se lestona, y cual es la-
alteracién tisular més frecuentomente encontrads, datos dstos que =
enfocarfan sus manicbras diagnosticas y terapéuticas sobre una base-
mbs flcme en 1os casos de traumatismo cbdominal penetrante o no peng
trante.

Para finalizar, el estudio hace un andlisis correlativo de manera
retrospectiva entre los dlagnosticos clinicos con que los pactentes-
afe€tados de trauma abdominal ingrosan a muestros Nospltales, cen -
103 hallazgos durante 1a préctica de la nacropsia.



IT.= MATSRIAL ¥ NETODO.

Los datos fueron recabados de los archivos de los departamentos =
de patologla de 10s hospiteles Belbuena, Ruben Lefiéro y La Villa, =
Pertenectentes a los Servicios Médicos del Departamento del Distrito
Federal, y unicamente se tomaron en cuenta para el estudio, las ne =
crépsias pricticadas entre al 18 de encro y e} 31 de dlclembre de -
1997, bste material fue de aquellos estudlos médico legales de las -
dlferentes edades y causas de agresifn, indépendlentemente del tiem-
Po de estancla hospitalarta.

METODS
Conslstié en oatablecer el almero total de necrbpslas pricticadas
verfodo 4n tiermo, s identlficé el nlmero de casos con trau-
matisma abdoninal come zausa fundamental o coadyuvante de las defun~

en

clones de 2sc tipo de pactentes; &sta proporcibn se obtuvo en forma =
global con los tres hospitiles sotuidlaios y posteriormnte individua
11zads a cada uno de ellos.

Los estutios necrépsicos con lesién abdoninal se agruparon por su

das para ubtcar mejor su frecuenct

estudlo de los diferentes 6zganos intraabdominales para conocer en -
orden o frecuencle, =ial de cllos Fus el ~is laslon-to y saber cue-
les son los tipos de lastones qus predomlnaron.

Creo quo debe exestir una correlacién que 1lamark clinicownorfalf
glca entre el mecanismo de agresién y las alteraciones morfolégicas,
por lo que éste dato fue tabulado y serb mostrado en el capltulo de-
Jos resultados; en todos ellos tratd de establecer 1a posible causa
de 2a muerte, tonizndo com objstivo fundamental saber si en alguno-
do 61103 o en au toralidad, 1os dafios orgénicos fueron lo suficients
mente ara ser tos de 12 muar—
te © extati6 algln otro factor que no esth en relacién con dichas ~
alteractones.




IIT.- RESULTADOS,

Los datos cbtenidos de 2a revisién retrospectiva de los protocolos
de necrépalas del afo de 1987 serk mostrado en los siguientes cuadross

CUADRO 1.- Ralacién entre el total de necrofsias practicadas
en 1987 y los casos que correspondieron a trauma -

abdominal +
HOSPTTAL TOTAL TRAUA BDOFINAL %
Balbuena 331 92 2779
La villa 301 82 27,08
Ruben Lefiero 533 an 9.00
. ToTAL 1165 222 19,05

E1 cuadro anterlor nos muestra una desprotorcién Imortante
“ntee el nfeco de cases obs

vadns an =1 hosaital Muhen Ledect 2n -
conparacién con 1os otros 4os, 17 causa no a ce, aunque ~uedo suges
rir que sea la ublcacidn geografica de dicho hospltal, el cual tam -
blen ha sido constderado un centro de atencién a paclentes quemados;
es importante para mi sefalar que casi un 20% de pacientes nue llegan
a 1a defunclén por las diversas causas de hechas viclentos, correson
de a paclentes con traumatismo abdomlnal.
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“CUADRO 2.- Sdad promedio en los casos .ravisados, cifras en afoss

: L. HOSPITAL Noa CASOS EDAD PHOMZDIO
Balbuena 92 33.14
La villa 82 34,32
Ruben Lefiero 48 33.00
ToTaAL 222 33.48

La edad promedio de los paclentes revisados correspondid a 34 =
afios de edad, hechn que nos corrobora que correszonde a grupos de =
persnas cus tiznen cue salir a 1a calle para trabajar, estudisr, o
realizar otro tipo o actividates.

Los rangos méxino v minlmo de edad fueron de 93 y 5 afios respectl
vavente.

CUADAO 3.~ Pracuencia de casos fe acuerdo con el sexo.

HOSPITAL  MASCULINOS % %
Balbuena 75 81,53 17 18.47
La villa 77 93.90 5 5,09
Ruben Lefiero 42 87,50 s 12,50
TOTAL 194 87.38 28 1261
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Como cra'de esperarse, el sexo masculino fue el nés frecucntanente
afe.'tado con un 874, pero nes 1lama 1a atencién e siendo.el pucblo
da mextco tradicionalmente conservador en cuanto a la presencla en =
el hogar de 1a mujer, nos muestra una cifra del 133 cue-es bastante
alta para &ste t1po de lesiones, 1lamaniome poderosarente 1a ateneién
uz 1a zona correspondiente al bospltal de la Villa, &sta clfra dese
ctende al 6%.

CUADRO 4¢  La distribucién de los casos por dicadas quedb coro

siguet
AROS/DECADAS  MISCULINGS  FEMENTUOS  TOTAL %
0al0 2 2 4 1.80
1 a2 38 [ 44 19.82
21830 53 3 66 20,73
31840 36 s a 12,47
11 a 50 31 a 35
51 a 60 12 5 17
61270 8 1 9 4,05
71 a 80 2 1 3 1.35
812 % 1 1 2 0.90
91 a 100 1 ° 1 0,45
TOTAL 194 28 222 100,00




Es importante sefalar que la segunds, tercera y cuarta décadas de
1a vida fueron las nds afectadas en orden de frecuencia, siendo entre
los 21 a 30 aflos el mayor porcentaje.

CUADRO 5.~ Mecanismo de agresién en los casos revisado:

HECANISHO BALBUENA LA VILLA RUSEN LERSRO oML
Atropellados
por vehleulo 61 44 k1 135

en movimiento

Leslonados por
proyectil de 21 3 15 57
arma de fuego

Lestonados con
instrunentos 10 7 k] 20
punzacortantes.

TOTAL 92 82 8 222
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CUADRO .- Mecanlsmo de agresitn en los casos revisados y su
resultado porcentuals

HECANTSO No D3 CASOS %
Atropellados
sor vehiculo 135 60,82
en moviniento
Lestonados por
proyectil de 67 30.18
arma de fuego
Lestonados con
Anstrumentos 20 9.00
punzocortantes
TOTAL 222 100,00

Como podemos ver en los do3 cuadros anterfores, es notorlo que el=
mecantsmo de contusién por vehfculo en movimiento fue el de mayor frg
cuencta con un 50% de 1a totalidad de los casos que se revisaron,

siendo ol hospital de Balbuena el ocupente del primer lugar con 61 =
< casos.
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CUADRO  7.= Organos mis frecuentemente afectados, de acuerdo con

2os. datos obtenidos de 1a revistén.

oRaANO BALDUSNA LA VILLA  RUBEN LSFZRO TCTAL =
Higado 9 6 20 125 2,58
Bazo 21 24 i 59 1117
1. Delgado 2 22 15 51 9.55
Hesentario 16 2 5 s 6,73
pancreas 2 L 7 “ 777
Rifiones 17 10 11 38 750
Estomago 1 12 10 Ei g
Retroperitoneo 25 3 5 33 5,25
Colon 10 1 7 2 s.27
vasos L) 1 8 28 5.30
Eptplén mayor 6 3 4 13 2,45
Vejtga s 1 5 1 2.08
Diafragne 4 5 2 1 2.08
Vesfcula B, 2 2 2 5 1011
Misculo psoas 0 o 2 2

Uréter 0 1 o 1 0.19
vtero ° o 1 1 019
ToTAL 215 184 129 528 100.00
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£n 1a tabla anterior cbservanos que de 222 casos revisados, en 125
de el10s €1 higodo se lestond, es declr mbs del SO%; el bazo con 59 -
casos corresponilente al 26% ocupb el scqundo lugar, es conveniente =
hacer resaltar zue 6roanca como la veliga urinaria, 1a vesiculy biliar
onadas, ocupan a‘reximidarents el $%; es -
nen lcs vasos sanguiness do-

y el dlafragma son poco le.
notorta 13 gran proteccitr naturalue
qu2 selarenta en 28 casos { 12% ) hude le=

medtanc a gran calibre, ya
36n do ellos. La totalidad de organos afectados fue de 52, sefialo -
que un nisto pactente puto haber tenido varlas lesiones, stendo varics
casos (15 pars ser exactos ) juc presentaron lesiones en § diferentas
rgancs y estructuris. Me 11ama 1a atencién que el nlnero de casos con
lestén de intestino ds1gado fue proparcisnalmente superior en el hosw
sLtal de 1a villa en relaclén a los otros dos, y el pancreas fuf més-
agrecido en los casos rovisadas del hospital balbuens que en 105 otros
dog tamblen proporcionalmente
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CUADRO B, Corrclacibn entre el mecanisno de atropellamiento
por vehlculo en movimlento y los brganos que resul-
taron m§s frecuentensnte afectadoss

ORGINO LESTONADO  No. DE CASOS %

Higado 81 28432
Bazo 44 15.38
Mesenterio 27 9444
Retroparitoneo 2 9,10
Phncreas 25 874
Rifiones 2 8.04
1, Delgado 18 6.29
Vejiga Urinaria 10 3,50
Colon 9 3,14
Esténago 6 210
Ep1p16n Mayor 5 210
Vasos Abdominales 4 1440
Dlafragna El 1,05
Vesfcula Billac 3 1,05
Utera 1 0,35
ToTAL o 200,00
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Esta tabla muestra que el higado, el bazo y ol mesenterio fueron
los érganos y tejidos wayormente ‘dafiados.

CUADRO 9.~ Correlactén entre el mecanisno 12stonantd por droyes
Elles de arme te fuego y 1os brganos que resultaren -

afectadas.

ORGANO AFECTADO Wo. D Cas0s %"
Higado B 16,50
pelgado 32 15.51
Estbnago 23 11,22

Colon £

Vasos Abdoninales Ed
Pénceeas 1 633
Fesenterto 1 5.8
Rifiones u 5,83
Bazo 12 5.85
Diafeagna 4 3e81
Epipién Mayor 5 293
Ratropert toneo 5 2040
Vesicula Billar 3 1046
Mhsculo Psoas 2 0.98
Ve)iga Urinaria 1 0,49
uréter 1 0,49
ToTAL 205 100,00
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£1 higado, el intestino delgado, el estbmago y e2 colén fueron
los brganos mis frecuentemente afectados por las herldas por pro —
Yectil de arma de fuegs, entre ellos totalizan el S3%, es declr =
ms de 1a mitad fue ccupada por Astos brgancs, quiero resaltar que
12 vesfcula billar, los urbteres y 1a vellga urinaria con tres y un
casos fueron los de menor afecciéne

CUADRO 10, Correlacién entre el mecanismo de lesién por
instrunento punzocortante y loa brganos que =
resultaron afectados.

ORGINC \ETr %0, Mow 93 CASCS %

Moo 10 27.0;

1 18.92
. 0,81
3 8,11
3 8,11
2 .41
2 5.a1
2 S.41
1

1

1

1

2.70.
270
2.70
270

Ed 100,00

Husvamente el volcmen del higado y su proyeccidn topogrifica -
se nos nuestra como el rgeno més afectado, sin embargo es notorio
que mientras en los otros dos mecanisnos de agresién los vasos san
guineos fueron poco daados, en ste tipo de lesion alcanzaron la-
clfra de 1
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CUADRO 11.- o roseh
an 12 revisién de los cuatro hospltales.

ORGAHO AF: CONTUSION LASCERACICH . RUPTURA PSRFCRACICH
Higado ) 38 50 27
Bazo 3 2 20 15
1. pelgado 11 11 o 29
Vesenterto 17 8 o 16
Péncrras 2 4 o2 15
RiAones 13 1 7 9
Istomago 4 3 kS 21
Retrepariteneo k3 1 [ s
colon 10 o ° 2

* Vasos Abdomtnales 0 2 2 20
Eptplén Mayor 2 3 o 7
vejiga Urinarta s 1 4 1
Dlafragma 4 0 0 7
Vestcula Biltar 3 1 o 2
Kisculo Psoas 0 ) 2 0
urdter [ o ‘o 1
Uteco 1 o 0 o

TOTAL 133 103 88 201
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De las 525 crgénicas ob:

das, 201

a parforactén visceral (33%), las contusiones a 133 (25%), las

lasceractones a 103 (20%) y las rupturas viscerales a €8 (175); =
las perforaciones se establecteron en base & leslén por Lnstrumen

to punzocortante y las heridas por proyectil de arma de fuego,

sin inclulr 1as lasceraclones generalnente producidas por vehicu-

10 en movirtento.

CUADRO 12.- Relacién entre los. diferentes mecanismos de agre =
8i6n y 1as alteraclones orgénicos producidase

MECANISHO LESIVO CONTUSION LASCIRACICN RUPTURA PERFORACION
Atropellados por

vehtculo en 128 2 7 EY
movimiento
Proysctlln

roysctilzs de R o © 0
arma de fuego

Instrumentos o s ) "
punzocortantes
TOTAL 133 103 8 201

CUADRO 13.- Los proyoctiles de arma de
macrescépleas productdas.

fuego y 1as alteracione:

ALTERACION No DE CASOS %
Contusién s 3,23
Lasceracibn o 0,00
Ruptura 10 6.45
P 6 140 90.32
TOTAL 155 100400
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Los atropellamientos por vehiculo ed povimiento y
1as alteracionas macroschpicas producidas,

A TIRACION No. DE CASO3 L3
contusién 120 C o 3mre
Lasceracién 50 2727
Ruptura 75 22,73
Perforncifn 37 11.21
ToTaAL 330 100.00

CUADRO 15u= Loz y las

macroschaicas productdas

ALTERACION Mo. DS CAsOS 13
Contusién [
Lasceracién 13
Ruptura 3
Perforacién 24 60,00
TOTAL 0 100,00

Los cundros antorlorss nos permiten corroborar que el mocanismo
de agresién st en relacién directanente proporcionsl con la alte
racién, y asi 1as heridas por proyectil de arma de fuego, condicle
naron perforactén y ruptura, las de Lnstrumanto punzocortante pern
foracién y lasceracién, y las de vehiculo en movimiento contusién,
lasceracién y ruptura; es dectr que el mecanisno que mayor variedad
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de.lestones condiclond en los érgancs estudlados, fue el atropella »
atento por vehiculo en movimiento. Los porcentajes en las teblas «
individuales para cada wno do Jos Lecaniamos nos muestran osa fre =
. cuencla.
£ una revisibn de alteractonas tlaulares y orghnicas de paclented
qua han 1legado @ la defuncibn, es indispensable precksac la posible
causa de 1a alsua, 1a revisitn de los protocolos de necripsias de los
6ifarentes hospitales en algunos de 108 casos se nos mostrb confusa,
considero que es la diversidad de criterios y la falta de uniforsd -
dad en 1oa mlemos 1o qus impide que dichas causas sean precissdas ~
con exactitud, uno de 1os motlvos da &sta tesls es prosover 1a uniff
cacién de celterios para norwac los diversos aspectos que integran -
@l protocolo de necrépsia médico legal, i Intento es de sefalor cug
les fueron las alteraclones orghnicss que en nuestro material son sg
flaladas cono causa de muerts, hago hincaple en que de los 222 casos-
revisados encontré 367 posibles causas de la muerte, el mobivo es -
que en algunos protocolos se sefalan varias causas de defunciéa.

CUADRO 161 Causas de muerte.

MECANISMO €PA CPT Of TCE CH CH CONJ BRON BRON TOTAL
AV ™

Inatrimen
b T o0 @ 7 o0 o0 1 12 0o o 2
Proyactil
- da e o=z om W B 1 0 &
fusgo
Atropall

trope!
venlcalo 99 58 %0 57 16 0 0 5 5 280

TOTAL 99 58 58 57 20 8 27 6 5 367

QA - contusin profunts Avioeen T Contusién profunda tocax

TCEm

G The Crocus Traombtis ai SPw Choqua sbptico

ONY LES= Conjunto de Seatone BAON NEUM= Bronconeuson{a
BROK ASP= Broncoasplracléne
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Zn el cusdro anterior muestro a ustedss que las leslones proplas
da 1a agresibn fisica como sucede en los atropellados por vehlculo en
movimiento, proyectil de arma de fuego o instrumentos punzocortantes,
nos muestran 1as diverses causas de wuerte, y asi 1a ocupante del -~
primer lugar con 99 casos es la contusién profunda del abdomen donde
inclut la contusién pélvica, correspendiendoles un 26.97%; la contu-
816n profunda del torax y el chogue hipovolemico son ocupantes del -
sequndo y tercer lugar respectivamente. Quiero hacer notar el gran -
nfmero de pacientes que llegan o 2a muerte como consecuencla del —
choque hipovolemico, choque trausitico y el choque sbptico, lesiones
que en un nonento dado pueden ser controladas por 10s tratamientos -
adecuados, es loportante para mi sefalac este indice de pacientes
que tiene posibilldades de sobrevivir; por otro lado la mlsma tabla-
antertor nos muestra que solasente en 6 paclentes (1,63%) se sefiela-
a 1a bronconeuronia como causa de 1a muerte, desconosco sl es que el
tratamiento médico y de culdados intensivos controla ésta enfermedad
& Blen es muy baja la frecuencia de infecciones respiratérias en pa-
clantes con agrostones fisicas.

Uo némero importante de protocolos describe coma causa de 1a mer
te el conjunto de leslones tisulares obscrvadas, creo que ésto debe
pracisarse, ya que es postble que ésta interpretacién corresponda al
iniclo del llamade dafio orghnico wultiple y que corresponde a una =

del choque o que 1a-
Tevisibn de ésta entidad nos permitirh incluirla dentro de &se grupo
pero apoyindonos en otros dafios y otros anklisis morfo-
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IVe= COMENTARIO.

1 resultado del trabajo realizado nos permite tener & ls vista -
interesantes conclusiones pricticas de utilidad en el caspo médico y
estadistico para los Secvicios Médicos dol Departamento del Distrito
Federal,

Primeravente, resulta interesante renaltar que en el afio de 1987,
e realizacon en los hospitales Balbuana, La vills y Ruben Lefiero un
total de 1165 necripstas, de las cuales 222 cursarcn con trausatismo
abdominal, siendo éste la causa determinante dal deceso, o bien wna
situacién concomttante con otros, y que en conjunto deberminaron el-
fallecintento, de acusrdo con éstos datos, casi el 20% de todos los:
casos que llegaron a necrbpsias, prasantaron trausatiseo abdominal -
por diversos mecanisaos violentos.

En orden de frecuencis, la mayoria de 10s casos de mecrépsia con-
trauma abdoalnal se presentaron en sl hospltal Baibuens, La villa y
Ruben Lefiero respectivanente.

La edad promedio de loa casos revisados, fue pricticaments simi -
lar an los tres nosocomlos en estudio, acroffndonos como resultado -
une edad promedio general de 33 ahos de edads

Respecto al exo, el masculino fue ol mis afectado, y existe una
concordancia en los datos obtenides en los tres hospitales, con une
gara predontnancia en el de la villay en cuanto &l sexo femenino,
lox resultados porcentuales nos marcan a La villa como el hospital-
con en fndice mss bajo (6%), duplicindose Esta en al Ruben Lefiero ~
(120), y triplicindose en Balbuena (18%). Bn conclusién ol sexo =
misculino results afectado en ol 87% da 108 caio3, y el femenino un
13%, resulténdo con ello una proporcién de 7 masculinos por cada =~
femantno. .

Se distribuyé 1a edad por décadas, para correlaclonarla con la -
frecuencia de afactacién, encontré que la més afectada correspondib-
2 1a comrendida entre los 21 & 30 afos, Ssta o3 la década donds so~
bowos que pertanace 1a mayoria de las personas econbwicaments activas
¥ que tienen que salir a la calle por diversos motives.
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Para hacer honor al aforlsmo de que México es un pals de Jévenes,
@ orden de frecuencta, 1a segunda dbeada nis afectada resulth ser —
1a que comprendla do los 11 a 20 afios, 1a tercera fus la de 31 a 40—
aNos sequida por 1a década de 41 8 50 afos.

EL resultado anterior, sobre todo el que se reflers a la segunda-
dbcads afectada en orden da frecuencia, 1a explico por la cantidad -
slempre en ausentos de Jévenes que buscan la forma de obtaner ingre-
303 econbaicos realizando trabajos t1po lavaparabrisas, vendedorss -

cantando en 1os medlos da transporte, ayudantes de mech-
ademSis da 1a gran cantidad da pequefios abandonadas por=
atsnos que me ha tocado revisar en las delegaciones de -
policta de &sta cludad, principalmente en la 3a, y 1a 7a. delegacién
donde son 1levados acusados de drogadicelén en 1a via pGblics, robo,
lesiones, etc. Zn ambos casos stos nifios tlenen qua salir a la calle
que se canvierte en el lugar de nayor frecuencia de hechos violentos

Respacto a los mecaniswos de agreslbn encontrados en 1a revisibn,

10s mis representetivos por su frecu ncis fueron las agrasianes pore
leatones por Lnstrusentos punzocortantes, las lesiones por proyectil
o arma de fuego y los atropellamientos por veniculos en movimlent:
en orden de frecuencla estrictamente Inverso. Debo aclarar que en el
grupo de las contusiones por vehiculo en movielento que llevaron al-
paciente a la suerte, la gran mayoria de los casos correspondid a -
personas que fusron atropelladas por éstos venlculos automatores, y-
solanente tres casos de los estudlados fueron causidas por acclden ~
tes automovilisticos, perpetrindose 1as lesiones en €1 intarlor del-
vehiculo, pero por 10 poco significativs de 1a muestra, dectdf in =
clulrlo en el grupo de paclentes atropellados; tambien merece mencibn
8l hecho do que ningln pacienta de los estudiados presentd lesiones~
por sgresién {sica directa por terceras person
Todos 108 pacientes incluidos dentro del grupo do atropellados =
por vehiculo en movimlento, fuaron levantados de la via plblica, y ~
en cumto a 1a frecuencla por hospitales, Balbuena tuvo el fndice =
ks alto con 61 cas
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Eate dato concuerds con otros ya prexistentes que indican que 1a
avenida Ignacio Zacagosa es la de mayor Indice de atropellados en =
1a cfudad, debidas en perte a la complejidad de su cireulacién y
1a tmorudencta y negligencia de los peatones que tehusan a las puep
tas peatonales; en segundo lugar, se reportaron 44 casos en el hos-
Pital de 1a villa, y ol Ruben Lefiero fue e} de menor Indice con solo
30 casos, quizis debido a su ublcacidn geogrifica lajos de avenidas
de gran circulacién, Otro factor que fablen puede influlr es la edu-
cacién o cultura de las personas en lag diatintas hreas geogchficas
42 1 cludad, por ejemlo el hospital Ruben Lefiero esté clrcundado-
por dferentes tioos da escuclas, y por enda fata poblactén serh
mhs conctente de las indicaciones de proteccién y vialidad, y con ~
110 3¢ exponen menos a un accidente, mlentras que en los otros dos
hospltales el tipo de personas que habita sus alrededores puede ser
comletamente diferentes.

Lop pactentes lesionados con proyectiles do armas de fuego fueron
s frecuentes cn el hospital La villa, seguidos de Balbuena y por ~
G1timo el Ruben Lefiero.

Los instrunentos punzocortantes fueron el tercer 1po de agentes-

y constatl en con fi1o
¥ punta t1po navalas, por éste Mecaniamo encontramos predominancia -
de los casos revisados en el hospital Balbuena, seguldo de La villa
¥y & final el Ruben Lefiero.

AL hacer un anéllsis global de los érganos lesionados por 10s di=
ferentes mecanismos de agresién, tememos que en orden decrecionte el
higado fue al ms lesionado, seguido del bato, el intestino delgado,
el mesenterio y el phncreas; a su vez los menos afectados fusron el
Gitero y los ureteros.

La totalidad da 1os pacientes englobados en el grupo de loa atrops
11ados por veh{culo en movimiento, cursaban con 1o que algunos suto=
res 1lanan contusién intensa de ebdomen, contusién profunda de abdo-
men paca otros, o traumas cerrados o no panetrantes al abdomen pAra-
otros mbs, y afectaran los siguentes Grganoss higado, baso, mesents
1o, retroperitoneo y el pincreas; y los menos afectados: (itero, ve-
sicula biliar y el diafragma,
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Este nismo sscaniamo de atropellastento por veblculo en movimlents
origlnd lestones orginic: en
Cipturas viscerales y estallasientos da las atsmas, en orden decra -
clente de acuerdo con los anklisis reallzados. £s el necanisno qua -
855 cazon de leslones reporth en 1a cosulstica de los trauass sbdonl
nales.

Los proyectiles de armas de fuego lealonaron en orden decreclente
a los sigulentes brgenoat higado, Intestino delgado, estbmsqo, colon
¥ 1os grandes vasos del sbdomen, &3to de debe talvez & 1a distribu-
clén que guarden 10s brganos anterlormente descritos en el interior-
de 12 cavidad peritonesl. En el otro oxtravo, el srbter y la ve)lga-
urinaris fusron los menos afectados, Las alteraciones macroschplcas-

en orden fueron Ascerales, -
rupturas viscerales y contusiones, debidas tal ver a la onda de cho-
que que scompafa al sgente sgresor.

Los tnstrusentos punzocortantes leslonaron los slguientes brganos
en orden decrectente: higado, los vasos abdoainales de aran callbre,
ol astbnago, el bazo y el menenterio; una vez sis el higado fue el -
Bayormente afectado debido tal ves a sus dimensiones y a su ubicactén
geogrieica deltro del abdosan, le siguen los grandes vasos que surcan
o1 abdonen como 1a acrta, las artertas renales, las 1llacas primiti-
vas as{ como 1a vena cava Snferior y la vena ports, que resultacon -
ser 1as més afectadus, la lesién vasculer en dstos casos resultd ser
1a causs diracts que 1levb al paciente sl fallecinento, concordando
con 1os estudios de Wilson y Sherman que menclonan que 1a lesién de-
108 grandes vasos abdoninales se asocian a un 30 a 70% de cortaltded!®
Las lestones productdas por stos instrunentos en los Grganos afecta
dos fueron ¥ rupturas visceral

Debo reanltar, quo existen diferencias entre ol nimero de casos -
necrépstados en estutlo (222), y los resultados do los rgancs 1
nados (528), as{ cam tambien lan alteraclones viscerales encontradas
(525); &8to se debe a que un miano paclents muchas veces presentabo-
Lesién en varlos brganos, adenks de que un mismo Srgano prasentd va-
rias lestones diferentes.




Va=  CONCLUSIONES.

.- La frecuencia do lestones abdomtnales y la falta de un dato -
estadistico veraz que nos pernita conocer los érganos daados, fue -
61 motivo de elaborar ésta tesis.

2.- Los trausatissas abdominales, las heridas por proyectil da -
arma de fuego y las heridas por instrusento puncocortante, fueron =
1as causas que condicionaron los dafos que anallchid®

3.- ML colaboracién para la médicina legal y forense de nuestra
Instituciones serk lo que mostré en los rasultados.

4.~ Ravish las necrépsias practicades entre el 10 de enero y el =
31 de diclenbre de 1987, elaboradas en los hospltales Balbuenn, La =
villa y Ruben Leflero pertencciente a la Direccién de Servicios Wbdi-
cos del Departamento del Distrito Pedaral.

Se- £n total e efectusron 1165 necrépsias durante &se afio en los
tres hospitales, de las cuales 222 fueron solecclonadas para la ela-
boracién de &sta tesis por corresponder a traums abdominal, (19%)e

6.~ E1 hospital Ruben Lefero proporciond 48 casos de trauma abdo-
Rinal entrs 533 necrbpsias (9%), sin embargo los hospitales Balbuena
¥ 1a Villa con 331 y 301 necrépaias proporcionaron el 27% del total=
de estudlos efectuados, es notoria el porcenta;
dos hospltales.

tan elevado en asos

7u= Ho puedo precisar 1a causa del {ndice sefialado anteriormente,
Pero evidentemente puede sec la ubicacién geogrbfica de dichos hospl
tal

8o La edad promedio de los pacientes con trauma abdominal fue do
3.5 afios, es decir en 1a edad productiva, los rangos miximo y mini-
@0 fueron de 93 y 5 aflos respectivamentes

94- 21 sexo masculino con B7X fue el mhs afectado, estableclendo =
na proporeifn do 7 a 1 en relaclén con el sexo femenino, ain embarge
quiero hacer notar que Esta proporciin dismlnuys en el hospital Bale
buena, donde el sexo femenino es afectado en un 9%,

ESTA TESIS N9 DEBE
SALR BE Li uuiBTECA
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10.~ En cusnto a3 mecsnismo de agresién, la contusién por vehlculo
n movimlento fue 1a ms alta con 135 casos, por 67 de proyecti) de-
arma de fuego y 20 de tnstrumento punzocortants, lo anterlor aunques
1o ofrece nada nuevo nos permite corroborar 1a frecuencia de agresién
por venfculo en movimiento, corresponds a mis de GO%.

110~ Detectd que los brganos nia frecuentemente dafiados fueron hi
gade con 125 casos (23.6%), bazo con 59 casos (11.1%), Intestino del
gado don 51 cagos 19.6%), mesenterto 44 casos (8,3K) ¥ pncreas 41 ~
cason (7780

12.- Con menor frecusncla rifionss, esténago, retroperitoneo, colon
¥ vasos sanguineos.

3.~ £1 total de leslones chservadas en éstos pacientes fus do =
528 tipos do lesiones. ”

14.- Quiero hacer notar 1a voca frecuencla de dafio en vejiga uri=
naria, vesicula billac y dlafragna, al atsno tlempo la natural pro =
teccién de los grandes vasos senguineos ya que unicamente en 28 ca =
308 (12K) hubo lesibn de ellos.

50— Igualasnte ea notoric el dafio qus se observd en el pincreas
en el hospital Balbuens con leslin en 26 casos, siendo trea veces -
mayor 1a centidad que 1o observado en los hospitales de La villa y ~
Ruben Lefieros

6.~ AL analizar individualmente el mecanisno de agresibn en los-
casos de contusibn por atropellamiento por vehfculo en
Ngado, el bazo, el mesenterio, el péncreas y los rifionas ocupen los
cinco primeras lugares; a diferencia da la tabla genersl donde el ~
Intestino delgado ocupaba el bercer lugar, dats indicativo de la po-
sible reststencia de &ste 6rgano ante la contusién por vehicula en -
movintento; Igualmente s5lo en 4 casos so afectaron los Vasos arte
riales y venosos por &ste mecaniamo.

al

17.- Cusndo revish los brgancs danados per haridas de proyectil -
de arma de fuego, obsacvé que el higado algue acupando el primer luw
gar con 34 casos (16.5%), pero carbla totslmente el resto de rgancs
dafados en primera {naténcia, fueron intestino delgado, estémago, cg
1on y vasos abdouinales, e3 notorio el dafio sobre brganos tubulsres
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del aparato digestivo, qulero sefialar 1a importéncla que puede re=
presentar conocer fielwente &ste tipo de lesiones, ya que con el =
siaple mecanismo de agresién estanos sefialando los brganos que se =
afectan con mayor frecuenclae

18e- Bn la agresién por instrumento punzocortante, de los 37 ca=
105 registrados, 10 lestonaron higado y en segundo lugar los vasos-
arteriales y venosos con 7 casos, a semejanza de lo anteriormente ~
descrito es Lmportante Lnsistir la frecuencla de tejido dafado de -
acuerdo al mecantsmo da agrasién.
19.- Los dafios que observé fueron divididos en 4 tinost 133 fue
ron lesiones de contusibn, 103 de lasceracién, 88 de ruptura y 201
! casos de perforactén,
4= La contusién fue 1a lesibn més frecuante en pactentes atro=
Pellados por veniculo en movimiento, segulda por la lasceraclén con
90 casos, ruptura con 65 casos y perforacién con 37.
214~ Las herldas por proyectil de arma de fuego condiclonaron el
90% de lestones de perforactén y solamente 6% de ruptur.

224~ En' 105 casos de agresién por instrumento punzocorthnt

ol-
0% a yel3%a golamente
3 casos (7.5%) fueron rupturas.

23.- £s evidente 1a correlacién directa entre los mecanisnos de =
agresitn y las slteraciones tlsulares observadas, con lo cusl se co—
rrobora 1a relacién directs en éste renglén.

24e- Considero que tratar de establecer la causa de la muerts en-
una revisién como 1a de Esta tesis era obligatoria, por lo tanto auy
que extste una diversidad de criterfos y falta de unlformidad en la—
interpratacibn, quiero tratar de promover la unificacién da low wl:
mos para normar 1a integeacién dal protocolo de necrépsias widico =~
legal.

254 Da 1os 222 casos de contusién abdoninales encontrk 367 posts
bles causas de muerts, las cuales nos muestran que la contusién pro-
Funda del abdosen fue la mks recurrentements sefialada con 99 cados,

seguida de 1a contusién profunda del torax y del choque hipovoleaico,
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en cuarto lugar los traumatismos craneoencefilicos con 57 casos; de
4stas primeras cuatro causas considero que en la ocupante del tercer
lugar, se debe incrementar la atencién al paclente, ya que puede ser
motivo de recuperacibn.

26.- E1 choque séptico con 28 casos (12.6%), ocupa el sexto lugar
como chusa de muerte, as{ comd seRzlé para el choque hipovolenico, =
creo que 18 atenclén adecunda de éstos pacientes debo evitar que -
Lleguen a 1a wuerte por &sta causks

27- La diversidad de criterios para las posibles causas de la -
mierts, se hace s notable en el parrafo que se describe como confun
to de lesiones, considero que &stos 27 casos seben sumarse a los 29
casas catalogados como choqua traumbtica ya que seguramente son Las-
manifestaciones de un dafio orgénico multiple, precusor del choque -
traumbtico

28.-~ La bronconeumon{a con 6 casos nos indica la poca importéncla
aue tlene como causa de la uerts, quiero hacer noter que con mucha-
frecuancia insiste en los culdados ventilatorios para evitar que-
o1 pactente 1legue a 1a defuncibn, £sto puede ser motivo de una baja
incidencla o blen a la poca frecuencia de infecclones respiratbrias

ageegadas a pactontes travmatlzados.
29.- Las estadisticas axistentes respecto al trauma abdominal son
pocas, ninguna nacional, por 1o cusl poca oportunidad tengo de esta-
blecer comentarias con otras entidades, por 1o que creo que éste t
bajo aporta algo sencille, modesto, pero nuevo al conocimiento de el
stado real de las alteractones orghnicas en pacientes que concucren
para su atencién a los hospitales do la Dlreccldn de Servicios Medl=
cas del Departamento del Distrito Pederals
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