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Resumen

La radiologia forense nos permite esclarecer los motivos y causas que llevan al deceso de
dicho individuo, esta por medio de las diferentes disciplinas y tecnologias modernas. Los métodos
de identificacion de la medicina forense, nos ayudan a determinar el tiempo de deceso de un
cadaver mediante los signos y fendmenos cadavéricos que presenta el cuerpo como materia de
estudio en el momento de la necropsia. Sus técnicas de aplicacion por imagenes proporcionan
informacién que no es notorio a simple vista, pero que mediante ellas se puede esclarecer un buen
diagndstico, las técnicas mas comunes son la radiologia convencional, tomografia computarizada y

la resonancia magnética.

Por lo tanto, es aconsejable la importancia del uso de los elementos y las normas de
bioseguridad que debemos tener en cuenta al realizar el procedimiento en la toma de imagenes
diagnosticas, ya que al estar en contacto con un cadaver nos encontramos expuestos a agentes

infecciosos o de riesgo bildgico que nos pueden afectar la salud.

La radiologia forense en Colombia se basa en unos principios, normas y reglamentos
establecidos para llevar acabo el procedimiento de la cadena de custodia. Ya que es de gran
importancia en la recoleccion de la informacidn, evidencias fisicas y material probatorio, que son
de vital importancia para la investigacion y que deben estar al cuidado y vigilancia bajo los

principios de identidad, integridad, inalterabilidad y la continuidad.

Palabras claves: radiologia, forense, identificacion, métodos, evidencias, fendmenos,

técnicas, medicina.



Abstract

Forensic radiology allows us to clarify the reasons and causes that lead to the death of said
individual, it is through different disciplines and modern technologies. The identification methods
of forensic medicine help us to determine the death time of a corpse by means of the signs and
cadaveric phenomena that present the body as a matter of study at the time of necropsy. Its
imaging techniques provide information that is not visible to the naked eye, but that can be
clarified through a good diagnosis, the most common techniques are conventional radiology,

computed tomography and magnetic resonance imaging.

Therefore, the importance of using the elements and the biosafety standards that we must
take into account when carrying out the procedure in taking diagnostic images is advisable, since
when we are in contact with a corpse we are exposed to infectious agents or of biological risk that

can affect our health.

Forensic radiology in Colombia is based on established principles, rules and regulations to
carry out the chain of custody procedure. Since it is of great importance in the collection of
information, physical evidence and probative material, which are of vital importance for the
investigation and which must be cared for and monitored under the principles of identity, integrity,

inalterability and continuity.

Keywords: radiology, forensics, identification, methods, evidence, phenomena, techniques,

medicine.



Introduccién

Desde inicio de la historia de la ciencia y tecnologia han desarrollado herramientas que
favorecen en los diferentes campos en el que el ser humano tiene interés, la medicina forense en
los Gltimos tiempos ha incursionado en los métodos de técnicas como la radiologia convencional,
tomografia computarizada, resonancia magnética para resaltar la divinidad genética, morfoldgica y
antropoldgica con la que nacemos los seres vivos, lo cual, a pesar de los afios, son aportadores de
informacion fehaciente para realizar identificaciones veraces. Como seres humanos poseemos
dentro de nuestro organismo, estructuras que nos diferencian y nos individualizan como un ser

unico e irrepetible, por lo tanto, todos, incluso a la hora de la muerte, somos alguien.

Es significativo otorgar identidad a cada persona que se ve sometida a un proceso de
necropsia, dado que los métodos de identificacion al utilizar herramientas cientificas como la
comparacion de huellas dactilares, comparacion de rasgos odontoldgicos, esta se establece por
medio de la carta dental y la comparacion genética (ADN) nos proporcionan informacién con el

fin de identificar el cuerpo de chicho cadaver de manera clara y precisa.

De tal manera el trabajo tiene como objetivo principal resaltar la importancia de la
radiologia y sus técnicas de estudio en la radiologia forense, mediante una serie de casos que se
realizaron abarcando los diferentes métodos de identificacidn, indiciario y fehaciente. La
radiologia forense nos permite mediante la toma de imagenes esclarecer los motivos y causas que

ocasionaron las muertes en dichos casos con el fin de dar un correcto diagndstico.



Objetivos

Objetivo general

Analizar y compilar cada uno de los casos de estudio abarcados durante el curso diplomado en
radiologia y ciencias forenses de manera correcta, basandonos en los conocimientos adquiridos en

él.

Objetivos especificos

e ldentificar las posibles lesiones que se presentan en cada caso y los diferentes
métodos de estudios en la toma de imagen que nos proporcionen informacion clara
y confidencial para dar una respuesta acertada a los casos de estudio propuestos en
cada fase.

e Importancia y conocimiento de los conceptos basicos en humanizacion, integridad y
dignidad y como los empleamos en nuestro campo de trabajo.

e Establecer la vigencia de la informacion escogida para la realizacion de cotejos
odontologicos.

e Aplicar la integracion de conceptos.



Caso de estudio 4.

Meétodos de identificacion.

Cadéaver de sexo masculino con una edad estimada entre 70y 75 afios, quien se encontraba
en un asilo de ancianos bajo custodia del estado, nunca fue cedulado ni se conoce identificacion
plena, no se conoce familia, ingresa a procedimiento de necropsia para establecer manera y causa

de muerte e identificacion del mismo, para este caso.

Actividades para desarrollar con relacion al primer tema:

a. Enuncie mediante un cuadro conceptual cuales son los métodos de identificacion y de

ellos cuales priman en su pais de origen.

Link del mapa conceptual: https://www.mindomo.com/es/mindmap/metodos-de-identificacion-

eb594aa32481427193464143778632¢eb

METODOS DE IDENTIFICACTON EN.
COLOMBIA

1
METODO DE IDENTIFICAGION METODO DE IDENTIFICACION
2 FEHACIENTE

Figura 1. Gonzélez, L. (2021). Métodos de identificacion en Colombia. Archivo propio.


https://www.mindomo.com/es/mindmap/metodos-de-identificacion-eb594aa32481427f93464143778632eb
https://www.mindomo.com/es/mindmap/metodos-de-identificacion-eb594aa32481427f93464143778632eb

b. ¢En qué orden o que método de identificacion usted usaria en este caso?

Segun los datos obtenido contamos con un Cadaver de sexo masculino con una edad
estimada entre 70 y 75 afios, quien se encontraba en un asilo de ancianos bajo custodia del estado,

nunca fue cedulado ni se conoce identificacion plena, no se conoce familia.

Primordialmente se realiza el método de identificacion indiciario, respecto a ello hacemos
el uso de la identificacion fehaciente, este método es en el que se manejan documentos, carta
dental, dactiloscopia, prueba acido desoxirribonucleico (ADN), el cual permiten identificar
aspectos Unicos de cada persona dando un alto grado de convencimiento en el reconocimiento, es
fundamental ya que nos habla en si de la identidad del cuerpo objeto de estudio y se lleva a cabo

por medio de instrumentos aprobados cientificamente.

Para la identificacion se podran utilizar diferentes métodos y técnicas

e Como principal método tenemos la comparacion de huellas dactilares
(necrodactilia) este método se les aplica a las personas ya fallecida con el fin de ser
identificadas plenamente mediante el sistema de base de datos de la registraduria

nacional, ya que cada persona cuanta con una hulla diferente a las demas.

e Comparacion de rasgos odontoldgicos, esta comparacion se establece por medio de
la carta dental, este método se utiliza sobre todo cuando las personas mueren por
inmersidén o quemaduras y no se puede realizar la necrodoctilia, no se pueden
cotejar huellas y este suelen ser el inico método de identificacion, donde se toman

las placas de los dientes y lo comparan con una radiografia post morten.
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e Meétodo radiogréfico, este método se realiza atreves de los estudios radiogréaficos
que se le han tomado a la persona anteriormente, basandonos es lesiones,
patologias, cirugias que se realizé estando en vida, se comparan con las radiografias
post morten con el fin de adquirir informacién clave para el diagnéstico de muerte,

estas radiografias suelen presentarse en documentos legales como lo son las

historias clinicas.

Figura 2. Cuellar, E. H. (2019). Cortejo dactiloscdpico. Virtopsia «Radiologia Forense».

c. ¢Es pertinente usar la cremacién del cadaver en dicho caso? Argumente su respuesta.

No creo que sea pertinente usar la cremacion en este caso, ya que no se conoce la
identificacion plena del cadaver, no se conoce familiares, ni personas cercanas. En nuestro pais
rige una ley 92 de 1979, la cual es conocida como el Codigo Sanitario Nacional, en la cual se
reglamenta los aspectos relacionados con las defunciones y las diligencias de traslado de

cadaveres, inhumacion, exhumacion, trasplante y control de especimenes. Los cuerpos NN,
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victimas de homicidios y casos de muertes violentas no deben cremarse, para que un cadaver sea
cremado obligatoriamente se necesita la autorizacion de la persona escrita (cuando esté viva) o de

algan familiar.

En el caso que estamos trabajando no existe autorizacion previa por lo tanto no se puede
hacer cremacion al cadaver, al no tener la autorizacion este forma parte de un proceso
investigativo que se llevara por el fiscal o la autoridad judicial que se esta encargada del caso.
Cuando se hacen las necropsias del cuerpo también se hace automaticamente la nacrodactilia, la
cual es basicamente tomarle las huellas al cadaver, sus huellas se cotejan en una base de datos, no
es pertinente teniendo en cuenta que si cremamos la persona puede suceder la posibilidad que mas
adelante aparezca y se presente algan familiar que denuncie, si enterramos a las persona se puede
tener la opcion de exhumar el cadaver ,( lo desentierran) y le toman unas muestras de ADN para

cotejarlo y con este puede darse la posibilidad que se pueda identificar dicho cadaver.

Figura 3. Exhumacion de un cadaver. Recuperado de: https://mistramitesyrequisitos.com/wp-

content/uploads/2019/11/PSX_ 20190815 163559.jpg
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Humanizacion.

Adulto de 32 afios de sexo masculino que asiste para valoracion médico legal; quien refiere
al perito que sufrio herida por proyectil de arma de fuego a nivel de cara anterior tercio proximal
del muslo izquierdo, por lo que el perito solicita ayuda diagndstica, por consiguiente, llega al
servicio de radiologia en silla de ruedas, con dolor y limitacién al movimiento, es acompafiado por

familiar que no ofrece ningun tipo de informacion.

a. ¢Como aborda usted al paciente teniendo en cuenta su condicion fisica y emocional,

detalle un paso a paso?

Dado que el paciente llega al servicio de radiologia en sillas de ruedas y limitacion al
movimiento por el dolor, teniendo en cuenta su condicion fisica se deben hacer
seguimiento a los siguientes pasos.

e Paso 1: Primeramente, se debe verificar los datos de la persona a la que se le va a realizar
el estudio, con el fin de no cometer errores de identificacion y equivocarse a la hora de

realizar los examenes solicitados.

Paso2. Se le debe dar una buena atencion y trato al paciente con el fin de que se sienta en
confianza. Generar la informacion adecuada al paciente y si en dado caso se encuentra con
un acompafante también, se les explicara y se le dara instrucciones al paciente sobre la
prueba diagnostica que se le va a realizar, antes de iniciar con el estudio debemos

garantizar que el paciente haya comprendido el procedimiento.

Paso3. A la hora de realizar los estudios, debemos pedir ayuda a un camillero o enfermero

para poder acomodar el paciente en la camilla, la atencidn hacia estos y todos los pacientes
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debe ser correcta y eficiente, que ellos noten el compromiso que se tiene al realizar los
estudios diagnosticos.

e Paso 4. Acomodamos al paciente adecuadamente en posicion (decubito supino) o
(sedestacidn) de tal forma que se sienta comodo, para iniciar con la toma de iméagenes.
Ofrecer un buen servicio, con eficiencia que respete la dignidad e intimidad del paciente.

e Paso 5. Por ultimo, se debe respetar la privacidad del paciente y mantener la confidencialidad
de su informacion respecto a los resultados de los examenes, lograr que el estudio pueda
brindar un buen diagndstico, y podamos dar una valoracion adecuada, ya que esto nos
ayudara a que no se deban repetir las tomas y evitemos la radiacion a nuestro paciente. De
igual forma tener en cuenta las normas de bioseguridad, las medidas preventivas con

aplicacion de conocimiento, técnicas y uso de equipamiento.

b. ¢Qué piensa usted que se debe tener en cuenta en el servicio de radiologia e imagenes
diagnosticas para garantizar la dignidad del paciente?
Nosotros como profesionales de la salud contamos con un deber y principio ético, el cual
abarca la confidencialidad que debemos tener hacia los pacientes y el respeto en la intimidad y

dignidad de las personas.

Respeto a la intimidad y dignidad del paciente: cuando hablamos de intimidad y
dignidad hacemos referencia al respeto y el cuidado que debemos tener hacia las personas,
todas y cada una de ellas debe ser tratada con el mismos trato y beneficio que los demas.
En el servicio de radiologia podemos garantizar la dignidad al paciente evitando la

exposicion innecesaria de partes desnudas en su cuerpo gque en casos nuestros pacientes se
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pueden sentir incomodos a la hora de adquirir la imagen, indicarles que se retire

Unicamente lo necesario.

Confidencialidad y uso ético de las imagenes: cuando hablamos de
confidencialidad nos referimos al derecho del paciente, nosotros como radiélogos tenemos
el deber de respetar la intimidad del paciente, El uso ético de las imagenes hace referencia
de la informacién que se obtiene antes y después de realizado el estudio el cual contiene las
imagenes e informes radioldgicos, por respeto y confidencialidad estas iméagenes no se

deben compartir mediante ninguna circunstancia.

c. ¢En qué casos se aplica la radiologia forense y ponga un ejemplo de cada uno de los

casos?

La radiologia forense es un método de ayuda que se usa para la determinacion de muertes
sospechosas, bien sean desastres, maltrato infantil, muerte perinatal, accidentes de transito, trafico
de estupefacientes, cuerpos extrafios. Estos se realizan con la ayuda de imagenes radiogréaficas
convencionales, las cuales nos ayudan a tener un diagnostico mas acertado de lo sucedido, de igual
forma siendo casos mas complejos y seguin la necesidad se tendra en cuenta la tomografia, la

resonancia o incluso una ecografia.

Radiologia y balistica: Permite detectar la presencia de cuerpos extrafios, tales como: la cantidad
de proyectiles del arma de fuego, esquirlas de balas, poder determinar la posible trayectoria

anatomica causada por el proyectil.
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e Laradiologia nos ayudara a disminuir el tiempo en la busqueda del proyectil.

e Permite determinar su localizacién y profundidad, de igual forma determinar la
cantidad de proyectiles que se encuentran en el cuerpo.

e Poder obtener una mejor visualizacion acerca de los dafios que produjeron las heridas
por arma de fuego, observando los orificios que estas dejaron ocasionando dafios a el

tejido blando u érganos

Ej. Paciente de sexo femenino de 19 afios, la cual prestaba servicio como guarda de seguridad
quien se enfrentd a un robo llega a la morgue, presenta varias heridas de arma de fuego a nivel del
torax y craneo, por lo que el perito solicita ayuda diagnostica, para determinar la causa de la

muerte.

Figura 4. Radiografias torax ap. Material balistico. (Cuéllar, 2019, pags. 73, 86)

Maltrato infantil: Generalmente los signos de maltrato infantil son notorios. Las
radiografias nos van a permitir detectar los mecanismos de fuerza u objetos aplicados en las
lesiones presentes. Las lesiones 6seas mas frecuentes se presentan en husos largos con un 76% de

las lesiones mas habituales en estos casos, seguido tenemos las lesiones de craneo las cuales son
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las causas mas frecuentes de mortalidad en maltrato infantil y por ultimo lesiones en la caja

toracica.

Ej. Llega a la morgue una paciente de 8 afios de edad la cual fue agredida fisica y
sexualmente por su padrastro, presenta multiples lesiones a nivel de abdomen, térax y pelvis, se le

ordena realizar una seria de radiografias para lograr determinar cuél fue la causa de su muerte.

Mediante la radiologia se podran observar los signos o alarmas radiolégicas presentes en

nifos tales como:

e Fracturas multiples, fracturas en huesos largos y luxaciones de las superficies articulares,
fracturas de los cuerpos vertebrales
e Multiples fracturas costales.

e Presencia de abuso sexual o tortura.

e Traumatismos, bien sea una fractura de craneo, hemorragias y hematomas.

4
|

w”/

a

Figura 5. Maltrato infantil. Recuperado de: https://media-temporary.preziusercontent.com/frames-

public/0/0/0/d/5/ef0641d4395ae408a05fbchcef8768.png



https://media-temporary.preziusercontent.com/frames-public/0/0/0/d/5/ef0641d4395ae408a05fbcbcef8768.png
https://media-temporary.preziusercontent.com/frames-public/0/0/0/d/5/ef0641d4395ae408a05fbcbcef8768.png
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Desastres: Los estudios radioldgicos son importantes debido a que es probable que los
cadaveres producto de un desastre presenten multiples lesiones, quemaduras 0 mutilaciones, en
estos casos es de gran utilidad la radiologia la cual nos va a permitir identificar posibles

particularidades.

Ej. Paciente de 32 afios de edad, agente de transito el cual le reportan un accidente en la
via Catama, llega atender el caso de un vehiculo que se encuentra conducido por una persona en
estado de embriaguez, el agente ubica el vehiculo lo hace a orillar procede a pedir los papeles ,
posteriormente llega un vehiculo que no se percata porque no hay sefializacion el momento de que
el vehiculo esta detenido y en viste al agente de transito y al otro vehiculo chocandolo generando
un incendio que produce quemaduras a los conductores de ambos vehiculos y al agente de

transito.

e Mediante la toma de radiografias podemos saber e indicar el sexo del cadaver.

e Cualquier area esquelética puede ser Gtil en estos casos de identificacion, pero en si las
estructuras de interés especial son los senos frontales, pelvis.

e Enocasiones una simple peculiaridad esquelética puede ser de gran ayuda para poder
establecer la identificacion, ya que el cadaver puede presentar malformaciones 6seas,
protesis, entre otras.

e Para los casos de desastres utilizamos unas RX especificas como: craneo, maxilar

inferior, térax y pelvis.
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Figura 6. Edgar Glez (2009). Desastres. Recuperado de:
http://1.bp.blogspot.com/_61eXk9cGXVc/Sh3pBTMIg5I/AAAAAAAACUG/BOWWUG4iIR0E/s32

0/85727_2.jpg

Trafico de estupefacientes: En estos casos la radiografia nos permite ver no de una manera exacta,
pero si acertada la cantidad de droga que ingiere la persona, en otros aspectos se le conoce como

“mula”.

Ej. Hombre de 68 afios el cual se tragd 80 capsulas que contienen sustancias ya sea
(heroina, cocaina o estasis) que son un total de 1.300 gramos, las habia recubierto una a una con
trozos de preservativo atados con hilo dental ya que de esta forma es mas facil ingerirlos, el
hombre realizo un movimiento brucos por el cual tuvo que expulsarlas de forma inmediata, de las

cuales solo puedo expulsar 11 bolas y los 69 restantes tuvieron que extraérselas en el quiréfano.

La radiografia simple de abdomen, se considera como la técnica de imagen me mayor
eleccion, encontramos varios signos radiolégicos el cual nos indican la presencia de los paquetes
de droga en el tracto digestivo. Se observan multiples cuerpos radiopacos, bien definidos en forme

de cilindro u ovales y rodeados por una imagen radiolucida.


http://1.bp.blogspot.com/_6IeXk9cGXVc/Sh3pBTMIq5I/AAAAAAAACug/B0WWuG4iR0E/s320/85727_2.jpg
http://1.bp.blogspot.com/_6IeXk9cGXVc/Sh3pBTMIq5I/AAAAAAAACug/B0WWuG4iR0E/s320/85727_2.jpg
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Figura 7. Radiografias abdomen ap. Mulas. (Cuéllar, 2019, pag. 59)

Accidentes de transito: entre los accidentes de transito los automovilisticos son los mas
frecuentes, entre las cuales son comunes las fracturas de las extremidades inferiores,

caracteristicamente la tibia y el peroné.

Ej. Llegan a la morgue varios cadaveres victimas de un accidente automovilistico, al
parecer una familia y un amigo el cual se encontraba manejando el vehiculo, venian a gran
velocidad, el vehiculo sufre averiada mecéanica (falla en los frenos) colisionando de frente contra
un tracto-camidn, los integrantes de la familia sufren maltiples traumas y el vehiculo se incendia

generando graves quemaduras a las personas.

e Mediante la radiologia podremos determinar si el accidente ocasiono algln trauma
toracoabdominal debido al choque con el timon, fracturas en los miembros inferiores por el
impacto, fracturas en rodilla y del féemur.

e Nos va a permitir observar si se produjo algun dafio difuso, algin hematoma, contusion, un
trauma craneneofacial, facturas de la base del craneo ocasionado por el impacto hacia el

vidrio panoramico.
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e Nos va ayudar a saber exactitud quien fue la persona presente en el accidente, en muchos

casos el copiloto sufre lesiones mas graves o similares a las del conductor.

Figura 8. radiografia de trauma craneoencefalico. (Cuéllar, 2019, pag. 56)

Muerte perinatal: La radiografia en estos casos es util para identificar las lesiones 6seas
traumaticas producidas por el canal de parto, poder determinar si la causa de muerte del neonato
ocurrié intra o extrauterinamente. Ej. Paciente femenina de 20 afios quien acude al servicio de
urgencia al cumplir las 38 semanas de gestacion, mediante el proceso de parto el medico no se
percata que €l bebe viene con el cordon umbilical enrollado en su cuerpo, procede a halarlo de
manera brusca pero involuntaria produciéndole la muerte al bebe de forma inmediata y afectando

psicolégicamente a la madre.

Se realiza la docimasia radioldgica consiste en la demostracion radioldgica de la ausencia
de respiracion. Es una prueba que se hace directamente desde el pulmon del cadaver para
determinar si hubo respiracién antes de la muerte, estas deben ser interpretadas en conjunto con los

hallazgos patologicos durante el proceso de necropsia.

Existen dos casos uno cuando el pulmén de un cadaver que ha respirado vamos a observar

zonas radiolucidas, que corresponden a los alveolos pulmonares con aire. En cambio, en un
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cadaver que no ha respirado la muerte ocurrié intrauterinamente, se vera un pulmén totalmente

opaco. (Cruz Cuellar, 2019, p. 54).

Figura 9. Muerte perinatal. Docimasia radioldgica. (Cuéllar, 2019, pag. 54)

Asfixia mecanica (estrangulacién o ahorcamiento)

Las muertes asociadas a asfixias mecanicas son de suma importancia para poder esclareces
si la asfixia se produjo por un homicidio (estrangulacién) o fue ocasionada por la misma persona
suicidio (ahorcamiento). Mediante la radiografia vamos a poder identificar con exactitud de cuél

de las causas se trata, mediante las lesiones presentes en el cuello.

Figura 10. Jorge Carrillo Rivera-Héctor Mastranzo Corona-Veronica Sanchez Pozos

(2009). Radiografia lateral de cervical fractura en hueso hioides.
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Antropologia forense.

Es la exhumacidn de los restos del cadaver, el cual se encarga de recolectar y analizar los
restos del esqueleto humano, para luego poder realizar los respectivos estudios que nos van a
permitir saber la identificacion de la victima los cuales suelen ser complejos debido a que en estos

restos no existe tejidos.

Figura 11. Antropologia forense. restos 6seos. (Cuéllar, 2019, pag. 55)

Estudios radioldgicos en accidentes de transito.

Mujer de aproximadamente 65 afios, encontrada en via pablica, quien ingresa a la morgue
debidamente embalada rotulada y con su respectiva cadena de custodia. Al abrir el embalaje, el
perito encuentra al examen externo hematoma peri orbitario bilateral, maltiples abrasiones y
escoriaciones de predominio dorso lateral izquierdo en regién toracoabdominal izquierda que se
extiende hasta el muslo izquierdo también se aprecia deformidad a nivel del tercio medio del

muslo izquierdo.
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a. ¢Queé tipos de lesiones internas esperaria encontrar en este cadaver y mediante que

técnica diagndstica se podrian identificar?

El tipo de lesion interna presente en este caso es un hematoma peri orbitario bilateral,
cuando nos referimos a hematomas hacemos referencia a la acumulacion de sangre ,que se podria
haber generado por una contusién y que podria ocasionar una equimosis peri orbitaria (ojos de
mapache)que son manchas en la piel, el cual sugiere una fractura que afecta a la fosa craneal
anterior, este tipo de lesiones suelen producirse por impactos en la cabeza lo que afecta a algunos
huesos de los cuales estan ubicados en la base del craneo, produciendo asi no solo lesiones en el
piso de la fosa craneal sino también en los nervios o vasos sanguinea presentes que recubren esa

Zona.

La técnica diagnostica utilizada en primer plano es una radiografia convencional de orbita
antero posterior -lateral, y de Waters esta puede ser la proyeccion mas adecuada para las fracturas
en las paredes orbitales de dicho caso dado que es la prueba diagnostica mas rapida, y nos va a
condescender obtener un primer diagndéstico, nos va a permitir localizar en donde se ocasiono la
fractura. Como segunda técnica y para obtener un mejor resultado la técnica diagndstica seria una
tomografia computarizada orbito craneal para asi poder valorar si se afectd de pronto algun nervio
Optico la cual nos va a permitir obtener una valoracion de las estructuras 6seas para descartar
posibles fracturas, observar la presencia de hematomas, hemorragias o acumulaciones de liquidos

anormales.
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Figura 13. Sebastian Mufioz G. (2014).

Figura 12. Hematoma peri orbital. Recuperado de: . . .
'gu pertorol up Radiografia de orbita. Recuperado de:

https://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/
thumb/1/18/Black_eye %283%29.jpg/245px-

https://scielo.conicyt.cl/fbpe/img/rmc/v143n
2/art14-fig2.jpg

b. En este caso cual es la probable manera, causa y mecanismo de muerte, y defina los

conceptos.

La manera de muerte probablemente es un accidente de transito, en el cual se ve
involucrada una mujer de 65 afios de edad que se encontraba caminando en la via publica, y fue

atropellada por un automévil que al parecer no se percatd e iba a gran velocidad.

Causas: debido al fuerte chogue que este presento le ocasiono graves lesiones a la mujer
en su cuerpo, entre ellas encontramos un hematoma peri orbitario bilateral, en la region
toracoabdominal izquierdo multiples abrasiones y escoriaciones de igual forma encontramos a

nivel del tercio medio del muslo izquierdo una deformidad.

Mecanismos de muerte: hace referencia a las alteraciones fisiologicas del organismo
capaces de producir la muerte son llamados mecanismos de muerte ya que estos suelen ser en su
mayoria comunes para la muerte por enfermedades, en este caso se produce por un fuerte golpe

directo en la cabeza de la mujer que le ocasiono un trauma craneoencefalico como lesion primaria,
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también presentdndose una lesion secundaria que se desarrolla como consecuencia de la primaria
desarrollando un sangrado, este se podria ver relacionado con el hematoma peri orbitario

bilateral.

c. ¢De acuerdo con a los hallazgos reportados en las iméagenes diagndsticas y asociado al
relato de los hechos, cual es la hipétesis de la causa de muerte mas probable en este

caso?

La posible causa de muerte en el cadaver pudo ser provocado por el hematoma el cual se produjo
por el golpe en la cabeza, como bien sabemos este tipo de hematomas se deben a la acumulacion
de sangre dentro del craneo, en el momento en que la persona fue arroyada por el automaévil sufrio
un fuerte impacto en esa zona causando la ruptura de algin vaso sanguineo o traumatismo
provocando un sangrado en el tejido cerebral ocasionando una posible presion en el cerebro que

causaria la muerte inmediata.

d. Qué clase de lesiones Gseas esperaria usted encontrar en este cadaver, dependiendo

del impacto primario.

Fractura de la a nivel de la orbita: Esta lesion se produjo por el golpe directo que tuvo la
paciente en la cabeza produciendo asi el hematoma peri orbitario, segun las fracturas pueden
presentarse ya sea en el techo, piso o paredes laterales de las drbitas.

Las lesiones en esta region son ser externas o internas, pueden presentarse bien sea en los
arcos superciliares, bordes superiores de las orbitas derecha e izquierda, la parte fronto nasal, el

cual abarca el techo de la 6rbita y el seno frontal.
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-Superior

-Externa
-Interna

Figura 14. Paredes de la Orbita. Recuperado de

https://unefmmedicinac.files.wordpress.com/2019/04/tema-vi-cavidad-orbitaria-quia.pdf

Lesion 6sea del fémur. Esta fractura es consecuencia de la lesion primaria por el golpe
directo en el hueso femoral la cual se presenta por el fuerte impacto en el momento en el que el

vehiculo arroya a la mujer, causandole una deformidad a nivel del tercio medio del muslo

izquierdo.

Figura 15. Genotipica (2019). Fractura atipica de fémur. Recuperado de:

https://genotipia.com/wp-content/uploads/2019/03/AFF-Figl-Neus-roca-e1497614002218-

768x1318.jpg


https://unefmmedicinac.files.wordpress.com/2019/04/tema-vi-cavidad-orbitaria-guia.pdf
https://genotipia.com/wp-content/uploads/2019/03/AFF-Fig1-Neus-roca-e1497614002218-768x1318.jpg
https://genotipia.com/wp-content/uploads/2019/03/AFF-Fig1-Neus-roca-e1497614002218-768x1318.jpg
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e. ¢Como se clasifican las fracturas en el cuerpo humano? Apdyese en imagenes

radioldgicas

CLASIFICACION DE FRACTURAS

FRACTURA ABIERTA

IMAGEN RADIOLOGICA

Recibe el nombre de fracturas
expuesta o abiertas cuando el hueso

roto sobresale a traves de la piel

causando dafios en los tejidos blandos.

Tiene un alto grado de severidad, y de
infeccidn es mucho mayor que en las

fracturas cerradas.

Figura 16. Juan. Gris (2016). Fractura abierta.)
Recuperado de: https://www.radiologia2cero.com/wp-
content/uploads/2019/06/Rx-Pierna-P-PreQx.jpg

FRACTURA CERRADA

IMAGEN RADIOLOGICA

Es aquella en la que el hueso roto no
ha traspasado la piel, la piel en estos
casos recubre la zona del hueso
fracturado y no ocasiona heridas, de
igual forma la persona presenta dolor

e inflamacion.

Figura 17. Juan. Gris (2016). Fractura cerrada.
Recuperado de:
https://i.pinimg.com/564x/ec/9b/80/ec9b80884846h
ef527b08dbdd10bb5d8.jpg



https://www.radiologia2cero.com/wp-content/uploads/2019/06/Rx-Pierna-P-PreQx.jpg
https://www.radiologia2cero.com/wp-content/uploads/2019/06/Rx-Pierna-P-PreQx.jpg
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FRACTURA POR PATOLOGIA

IMAGEN RADIOLOGICA

Este tipo de fracturas se producen por
un debilitamiento del hueso debido a
alguna patologia, por lo que el hueso
se debilita y tiende a romperse incluso
en la realizacion de fuerzas leves.
Benignos: tumores, células grandes,
encondromas.
Malignos: sarcomas, osteorsarcomas,

mielomas.

Figura 18. Fractura patolégica osteocondroma.

Recuperado de: https://somacot.org/wp-

content/uploads/2019/02/1.jpg

FRACTURA ALA DE MARIPOSA

IMAGEN RADIOLOGICA

Es un trazo tipico cuando se producen
fuerzas de doblado sobre el hueso.

Se caracteriza por que se observan dos
lineas de fractura oblicuas y demarcan

un fragmento de forma triangular.

Figura 19. Juan. Gris (2016). Fractura ala de
mariposa. recuperado de.
https://image.slidesharecdn.com/fracturasein

movilizaciones-160301223435/95/fracturas-e-



https://somacot.org/wp-content/uploads/2019/02/1.jpg
https://somacot.org/wp-content/uploads/2019/02/1.jpg
https://image.slidesharecdn.com/fracturaseinmovilizaciones-160301223435/95/fracturas-e-inmovilizaciones-29-638.jpg?cb=1456871735
https://image.slidesharecdn.com/fracturaseinmovilizaciones-160301223435/95/fracturas-e-inmovilizaciones-29-638.jpg?cb=1456871735
https://image.slidesharecdn.com/fracturaseinmovilizaciones-160301223435/95/fracturas-e-inmovilizaciones-29-638.jpg?cb=1456871735
https://image.slidesharecdn.com/fracturaseinmovilizaciones-160301223435/95/fracturas-e-inmovilizaciones-29-638.jpg?cb=1456871735
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OBLICUA

IMAGEN RADIOLOGICA

En el tipo de fracturas oblicuas
tenemos las oblicuas son
desplazamiento, la cual se caracteriza
por ser una rotura del hueso en forma
inclinada.

Y las fracturas oblicuas sin
desplazamiento, esta se caracteriza por
la rotura del hueso en forma inclinada,
pero a comparacion de la fractura son
desplazamiento es que existe una
separacion de los extremos de la

fractura

Figura 20. Fractura oblicua helicoidal. (Cuéllar, 2019,
pag. 87)

EN TALLO VERDE

IMAGEN RADIOLOGICA

Este tipo de fracturas ocurre
principalmente en nifios ya que los
huesos estan en constante crecimiento,
los cuales por el poco desarrollo de
tejido 6seo en cuanto a clasificacion y
resistencia los huesos son mas
debilites y tienden a astillarse.

El hueso se fractura, por un lado, pero

no atraviesa todo el hueso.

Figura 21. Fractura tallo verde cubito y radio.
Recuperado de: https://www.pediatriaintegral.es/wp-
content/uploads/2019/xxiii04/06/n4-221e1-

14 JorgelLopez.pdf



https://www.pediatriaintegral.es/wp-content/uploads/2019/xxiii04/06/n4-221e1-14_JorgeLopez.pdf
https://www.pediatriaintegral.es/wp-content/uploads/2019/xxiii04/06/n4-221e1-14_JorgeLopez.pdf
https://www.pediatriaintegral.es/wp-content/uploads/2019/xxiii04/06/n4-221e1-14_JorgeLopez.pdf
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CONMINUTA

IMAGEN RADIOLOGICA

Es una de las fracturas mas graves,
debido a que su forma es como ver
esquirlas de un vidrio roto, el hueso
tiende a quebrarse en varios pedazos,
suelen ocurrir por traumatismos o
golpes.

Estos suelen deberse si a si el golpe es
directo o no directo, la fractura del

hueso se divide en tres 0 mas

Figura 22. Fractura conminuta.

fragmentos. Recuperado de:
https://i.pinimg.com/564x/b3/de/18/b3de18
TRANSVERSA IMAGEN RADIOLOGICA

Son aquellas que son provocadas por
un golpe directo o una fuerza directo
en la zona del hueso, vamos a observa
que en la fractura el angulo es recto
con el eje del hueso.

Este tipo de fracturas suelen ser de
facil reduccion la cual se debe a que se
ajustan los fragmentos del hueso, so
suelen ser tan graves y suelen ser
estables por lo que los fragmentos del
hueso no tiendes a desplazarse, lo cual
hace que de esta forma el tratamiento

sea mas favorable.

Figura 23. Juan. Gris (2016). Fractura transversa.

Recuperado de: https://mba.eu/blog/wp-

content/uploads/2018/04/Trazos-de-fractura.jp



https://mba.eu/blog/wp-content/uploads/2018/04/Trazos-de-fractura.jp
https://mba.eu/blog/wp-content/uploads/2018/04/Trazos-de-fractura.jp
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SEGMENTARIA

IMAGEN RADIOLOGICA

Son aquellas en las fracturas estan
compuestas de al menos dos lineas de
fractura en un contexto mas claro
quiere decir que el mismo hueso se
fractura en dos lugares, las cuales
aislan un segmento de hueso, esta
suele suceder en huesos lagos tales
como la tibia, peroné, radio, cubito,

fémur. etc.

Figura 24. Juan. Gris (2016). Fractura segmentaria.
Recuperado de: https://mba.eu/blog/wp-
content/uploads/2018/04/Trazos-de-fractura.jp

FRACTURA ESPIRAL

IMAGEN RADIOLOGICA

Este tipo de fractura también es
conocida como fractura por torsion,
esta se debe a que el extremo Gseo del
hueso esta fijo y el otro da una
rotacion o en ocasiones cuando ambos
han cursado una rotacion en sentido
contrario afecta a los huesos largos en
la parte de la diafisis principalmente.
El hueso tiende a retorcerse sobre si
mismo hasta que la fuerza aplicada
supera su resistencia elastica y se

rompe.

Figura 25. Bernell Marquez (2016).Fractura

espiroidal. recuperado de.

https://image.slidesharecdn.com/fracturasein



https://pt.slideshare.net/bernellmarquez?utm_campaign=profiletracking&utm_medium=sssite&utm_source=ssslideview
https://image.slidesharecdn.com/fracturaseinmovilizaciones-160301223435/95/fracturas-e-inmovilizaciones-29-638.jpg?cb=1456871735
https://image.slidesharecdn.com/fracturaseinmovilizaciones-160301223435/95/fracturas-e-inmovilizaciones-29-638.jpg?cb=1456871735
https://image.slidesharecdn.com/fracturaseinmovilizaciones-160301223435/95/fracturas-e-inmovilizaciones-29-638.jpg?cb=1456871735
https://image.slidesharecdn.com/fracturaseinmovilizaciones-160301223435/95/fracturas-e-inmovilizaciones-29-638.jpg?cb=1456871735
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FRACTURA PARCELAR

IMAGEN RADIOLOGICA

Es aquella que trata de roturas en las
apartes no fundamentales o
estructurales del hueso, no suelen ser
son muy graves, pueden ocasionarse
por una flexion brusca plantar o dorsal
del pie.

Este tipo de fracturas se presentarse a
nivel del pie y el tobillo afectando el

astragalo, la tibia o el escafoides.

Figura 26. Juan. Gris (2016). Fractura en espiral.
Recuperado de: https://mba.eu/blog/wp-
content/uploads/2018/04/Trazos-de-fractura.jpg

FRACTURA INCURVACION

IMAGEN RADIOLOGICA

Este tipo de fracturas no son
habituales, son mas comunes en nifios,
hace referencia a una deformidad en el
hueso el cual provoca que este se

€ncorve.

Figura 27. Lopez Olmedo (2019). Incurvacion.
Recuperado de:

https://continuum.aeped.es/ima/pantallas/imaagen

FRACTURA IMPACTADA

IMAGEN RADIOLOGICA

Es aquella que ocurre dentro del
mismo hueso, es parte de las fracturas
cerradas, es tipo de fracturas ocurre
cuando se aplica presion en ambos
extremos del hueso, provocando que
el hueso se quebré en dos fragmentos

(ue se comprimen.

Figura 28. Fractura impactada. Recuperada de
https://mba.eu/blog/wp-
content/uploads/2018/04/Trazos-de-fractura.jpg
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Caso de estudio 5. Carta dental.

Se recibe en la morgue cadaver semi esqueletizado con prendas masculinas recuperado de
la orilla del rio, a quien al momento de la necropsia no se le pudo tomar necrodactilia; al momento
de la exploracion de la cavidad oral se encuentran ausencias a nivel de incisivo lateral superior
derecho, usencia antigua del segundo molar superior izquierdo e inferior derecho, fractura oblicua

a nivel del primer premolar derecho superior.

Trabajo para desarrollar

1. Cuél seria el metodo siguiente en este caso, con que realizaria el cotejo y cuél es la

vigencia de dicha documentacion.

El método de identificacion que se debe utilizar para este caso es el fehaciente el cual nos
aporta la certeza de la identidad de la persona que se le va a realizar el estudio, en ellos se manejan
documentos tales como: el material genético ADN, las huellas dactilares y comparacion de rasgos
odontologicos, el cual nos va a permitir identificar aspectos unicos de cada persona, dando un alto
grado de convencimiento en el reconocimiento.

Como principal método tenemos la comparacion de huellas dactilares (necrodactilia) este
método se les aplica a las personas ya fallecida con el fin de ser identificadas plenamente mediante
el sistema de base de datos de la registraduria nacional, ya que cada persona cuanta con una hulla
diferente a las demas. Dado que no se le pudo tomar la necrodactilia, ya sea porque el cadaver se
encontraba en total descomposicion y semi esquletizado, se procede a realizar la comparacion de

rasgos odontoldgicos, esta comparacion se establece por medio de la carta dental, ya que este
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cumple con la descripcidn de las caracteristicas de las estructuras dentales de una persona
incluyendo las perspectiva anatomica, morfologica y topografica con fines de identificacion de las
caracteristicas del cadaver. este método se utiliza sobre todo cuando las personas mueren por
inmersion como lo es en este caso en el que el cadaver fue recuperado de la orilla del rio, o
quemaduras y no se puede realizar la necrodoctilia, no se pueden cotejar huellas y este suelen ser
el inico método de identificacion, donde se toman las placas dentales y lo comparan con una
radiografia post morten.

La carta dental es una herramienta la cual a través de ella podemos diagnosticar y elaborar
un plan de tratamiento odontologico, mediante la carta dental se van a poder obtener elementos de
materias de prueba en los procesos de identificacion de cadaveres que suelen ser de gran
importancia cuando no se obtienen otros métodos, en los cuales determinan los rasgos intra y extra

orales de una persona ya sea viva 0 muerta.

El cortejo odontoldgico en este caso tiene como finalidad el establecer la posible edad del
cadaver y su identidad, mediante la carta dental, claramente siempre y cuando haya un registro de
historia clinica, basdndonos en anomalias, ausencia de piezas dentarias, fracturas en las piezas

dentarias, manchas, protesis o tratamientos odontologicos presentes.

Odontograma

El odontograma, es el primer examen clinico que se realiza a todos los dientes, en donde se
describen todas aquellas caracteristicas de las formas dentales, bien sea si estan sanos, alguna
ausencia, patologias, resinas, fracturas. todo esto para ir generando una carta dental, todas estas
caracteristicas y formas propias que pueden ser diferentes de una persona a otra, que en casos de la

justicia ayudan para la identificacion de los cadaveres, para evitar impunidad.
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Figura 29. Oral Drive (2018). Odontograma digital. Recuperado de: https://oraldrive.com/137-

importancia-del-odontograma-digital/

Rugoscopia

La rugoscopia, es el método de identificacion de las estructuras anatomicas mediante las
rugas palatinas, por su numero, forma tamafo y ubicacion. las cuales se presentan en la parte
superior del paladar, justo detras de los dientes anterosuperiores y de la papila incisiva, bilaterales
a la linea media. Este tipo de rugas son Unicas en cada persona y estan protegidas por los labios,
dientes, por la bolsa adiposa de Bichat en carrillos y por los huesos maxilares, lo cual es de gran
ayuda lo que hace que sean menos afectadas por la descomposicidn e incineracion, que nos van a

permitir la identificacién del cadaver.

Estas rugas pueden clasificarse segln sus formas: ya sean rectas, onduladas, curvas,

circulares e inespecificas.
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Figura 30. Grimaldo-Carjevschi Moses (2009). Rugas dentarias. R: rectas, O: onduladas, Cu:

curvas, Ci: circulares, I: inespecificas

Queiloscopia.

Segun corre citado por Negre 1. Es el estudio, registro y clasificacion de los rasgos labiales
considera su forma, grosor, si son labios delgados, medianos, gruesos o0 muy voluminosos, huellas
labiales y comisuras. Son dibujos especificos de cada persona, son inalterables y de facil

obtencion.

Estimacion de la edad

Mediante la carta dental se pude correlacionar la edad cronoldgica y bioldgica del cadaver,
la maduracion dentaria y principalmente el brote de los dientes son los recursos mas eficientes
para estimar la edad ya sea en personas adultas o nifios, basandose en unas caracteristicas segun

las edades.
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Radiografia post morten
Es el examen que se realiza en el lugar de los hechos y continua su exploracion en la
morgue, para determinar y valorar los rasgos intra y extra orales y los demas elementos
complementarios como registros radiograficos, modelos de estudio, fotografias con el fin de

obtener informacién relevante sobre la muerte del individuo.

Figura 31. G.M. Fonseca; P. Vigano y A. Olmos (2010). Carta dental post morten.

Recuperado de: https://scielo.isciii.es/img/revistas/cmf/v16n4/original2_fig03.jpg

Radiografia ante morten.

Es la carta dental que se realiza en las primeras citas odontoldgicas de los pacientes que
asisten a consulta, mediante la cual se lleva un registro. Esta etapa consiste en el proceso de
identificacion de un individuo vivo, es decir una identificacion destinada a conocer la identidad de

una persona.

Figura 32. Jiménez Quijano, A. et al. (2015). Radiografia panoramica
(ortopantomografia).


https://scielo.isciii.es/img/revistas/cmf/v16n4/original2_fig03.jpg
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Historia clinica dental

La historia clinica dental es el método en general de identificacion forense que consiste en
la comparacion pre- morten de los pos- morten, donde nos ofrece un registro de los trabajos
dentales de cada persona el cual suelen ser muy Utiles en las particularidades de la identidad.
Dentro de la historia clinica tenemos el expediente clinico, el cual esté bajo custodia del
estomat6logo y es de caracter legal y confidencial, a la hora de realizar la identificacion
odontoldgica el medico perito debe realizar un protocolo respecto a los datos odontoldgicos
obtenidos en el cadaver para no tener problemas de identificacion fallida, el cual puedan afectar el
proceso. La cual consta de un dentigrama, ficha dental u odontograma, un documento incluido en
la historia clinica de operatoria dental, en la cual se registran mediante simbolos los tratamientos y

afecciones presentes en el paciente.

Vigencia

En caso de fallecimiento de personas sin identificacion que requieran necropsia médico-
legal el funcionario que practica el levantamiento, ademas de la descripcion de las caracteristicas
fisicas, anotara en qué estado encontro la dentadura, y ordenara al médico que proceda con la
necropsia, examen y descripcion de los dientes. (LEY 38 DE 1993 y Formato Carta Dental)
teniendo en cuenta la siguiente resolucion el cortejo odontoldgico debe tener un afio de vigencia,
para ello siempre se realiza el cortejo con la Ultima radiografia o0 documentacion dental, puesto que
la persona se pudo haber realizado en los Gltimos afios algun tratamiento odontolégico el cual

genera modificacion de las estructuras y morfologia oral.
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2. Ubique en el plano correspondiente la dentadura enunciada por el perito.

El sistema de nomenclatura digito 2, aprobado por la Federacién Dental Internacional, es el
mas utilizado para el registro de la carta dental en Colombia. Su nombre obedece a que el nimero
del cuadrante se acompafia del nimero del diente examinado. La cavidad oral se divide en cuatro
cuadrantes numerados del 1 al 4 iniciando por el cuadrante superior izquierdo, mirando de frente al
examinado. Los dientes van numerados de 1 a 8 por cada cuadrante; se inicia por el incisivo
central, hasta el tercer molar que seria el diente nimero 8. Instituto Nacional de Medicina Legal y

Ciencias Forenses (Colombia). (2009).

Ausencia incisivo lateral- 12

Fractura primer premolar- 14

Ausencia segundo
molar- 27

Ausencia segundo
molar- 47

Figura 33. Vanessa Cordero (2016). Formato de carta dental para identificacion. Recuperado de:
https://img.yumpu.com/49719280/1/500x640/formato-carta-dental-para-identificacianpdf-
criminalistica-0dg.jpg



https://img.yumpu.com/49719280/1/500x640/formato-carta-dental-para-identificacianpdf-criminalistica-odg.jpg
https://img.yumpu.com/49719280/1/500x640/formato-carta-dental-para-identificacianpdf-criminalistica-odg.jpg
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3. Identifique las piezas dentales que se encuentran en la siguiente radiografia.

Radiografia panoramica dental

‘Borde inferior de la
mandibula

Figura 34. Recuperado de:
https://campus109.unad.edu.co/ecisa34/mod/forum/discuss.php?d=19868

En la siguiente radiografia panoramica podemos obtener un vistazo general de toda la boca
espacialmente las articulaciones, piezas dentarias y algunas estructuras de la cara.

I Ausencia del primer molar superior derecho.

I Ausencia del primer y segundo pre moral inferior derecho.

B Ausencia del segundo premolar inferior izquierdo.

Cuadrante Superior Derecho e Izquierdo Cuadrante Interior Derecho e Izguierdo
11-21 Incisivo central

12-22 Inci ?;'rvo lateral 31- 41 Incisivo central

13-23 Canino 32- 42 Incisivo lateral

14-24 Primer premolar 33- 43 Canino

15-25 Segundo premolar 34- 44 Primer premolar

26- Primer molar 36- Primer molar

17-27 Segundo molar 3747 Segundo molar

18-26 Tercer molar 38-48 Tercer molar.



https://campus109.unad.edu.co/ecisa34/mod/forum/discuss.php?d=19868
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Caso de estudio 6. Integracion de conceptos.

Se recibe en la morgue, un cadaver con herida localizada a nivel del hemitorax derecho, de
borde lineales equiméticos, atipica, sin anillo de contusidn perilesional, ni restos de pdlvora, para
lo cual el médico prosector solicita una radiografia como ayuda diagnostica, en la radiografia
antero posterior de torax, se observa un cuerpo extrafio lineal y en la proyeccion lateral, se aprecia

un material radiopaco de aproximadamente dos centimetros.

Trabajo para desarrollar

a. Defina radioldcido y radiopaco apoyandose en una imagen radiografica de cadera.

Radiolucido

Radiopaco Radiopaco
Radiolucido

Radiolucido Radiopaco
Radiopaco Radiolucido

Radiopaco

Figura 35. Miguel Angel (2014). Radiografia de pelvis.
Recuperado de: http://4.bp.blogspot.com/-
CL9iceG6zRQ/UIXRQOCsIbI/AAAAAAAAYSY /wbhS6CSE]hQM/s320/imagen.jpg



http://4.bp.blogspot.com/-CL9iceG6zRQ/UiXRQ0CsIbI/AAAAAAAAY5Y/wbS6CsEjhQM/s320/imagen.jpg
http://4.bp.blogspot.com/-CL9iceG6zRQ/UiXRQ0CsIbI/AAAAAAAAY5Y/wbS6CsEjhQM/s320/imagen.jpg
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Radiolucido: Es el término que se le emplea a la atenuacién de los rayos X, es decir, estos
son tejidos blandos, es toda aquella estructura del cuerpo que la energia radiante logra atravesar,
en la radiografia se va a observar como una zona de color negro, como, por ejemplo. (Aire,
agujero obturador, sinfisis pubica)

Radiopaco. Este término es todo lo puesto a lo radiolucido, todo aquel cuerpo al que la
energia radiante no logra atravesar, ya que estas estructuras ofrecen resistencia, un alto grado de
absorcion, en la cual recibe la radiacion, pero no deja que pase.

En la radiografia se va a observar como una zona blanca, en la siguiente imagen podemos
observar las siguientes estructuras con una densidad radiopaca. ( Ilio, cresta iliaca, fémur, pubis,

columna dorsal

b. ¢Qué caracteristicas radiologicas tiene un hemotdrax y un neumotorax? argumente

sus respuestas y apoyese en imagenes diagnosticas optimas.

Hemotorax: El hemotorax es la presencia de sangre en la cavidad pleural, es decir entre la
pared toracica y el pulmdn, esta formada por la cavidad pleural es un espacio virtual que separa la
pleura visceral y la parietal, al entrar aire en el espacio pleural este provoca una pérdida de la
presion y el pulmon inmediatamente tiende a colapsar. Pueden ocurrir hemotorax espontaneos que
son aquellos que ocurren en ausencia de antecedentes traumaticos tales como herida con arma de

fuego, caidas de una altura elevada, golpes producidos directamente en el torax.

Hemotorax masivos: son aquellos que ocurren como consecuencia de una lesion
penetrante o una ruptura el cual produce un sangrado en la cavidad toracica que es dificil de

controlar.
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Hemotorax progresivos: Hace referencia al sangrado de los vasos en la pared abdominal,

suele ser similar a los masivos, pero de una menor magnitud.

El hemotorax espontaneo generalmente es secundario a tumores malignos, de igual forma

al uso de anticoagulantes, trombolismos, infartos pulmonares entre otros.

Caracteristicas radiol6gicas Hemotorax
e Derrame pleural
e Elevacion del hemidiafragma comprometido
e Desplazamiento del mediastino al hemitdrax contralateral a la lesion.
e Ensanchamiento entre la burbuja aérea gastrica y el diafragma.
e Acumulacion de sangre en el espacio pleural

e Produce shock hipovolémico que es la pérdida de sangre o liquido, la cual hace que el

corazon sea incapaz de bombear la suficiente sangre a todo el cuerpo.

En la siguiente imagen podemos observar en el pulmén izquierdo en la parte media inferior una

opacidad esto se debe al liquido (sangre) que se encuentra en la cavidad pleural.

Figura 36. Fabian Gonzalez V. (2013). Hemotorax izquierdo. Recuperado de:

https://scielo.conicyt.cl/fbpe/img/rchcir/v66n5/art14-figura0l.jpg



https://scielo.conicyt.cl/fbpe/img/rchcir/v66n5/art14-figura01.jpg
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Neumotdrax: el neumotorax se define como la presencia de aire en el espacio pleural, el
cual se encuentra entre los pulmones y la pared toracica. Los neumotdrax espontaneos son
aquellos que ocurren en ausencia de antecedente traumatico, se pueden presentar primario y

secundario.

Neumotdrax iatrogénico: se suelen producir como consecuencia de procedimientos
invasivos toracicos, como toracentesis, biopsia pulmonar, biopsia pleural, lavado bronco alveolar,
puncidn transtoracica o cateterizacion de la vena subclavia, no obstante, pueden ser también una
complicacion de otros procedimientos invasivos que involucran el cuello o el abdomen. (C.

Pefialver Mellado, Lorenzo Cruz., 2015)

Neumotorax traumatico: este tipo de neumotorax suelen producirse por causas externas
del propio organismo ya sea por caidas de altura, heridas por arma de fuego o arma blanca,
lesiones mecéanicas o aplastamiento de torax, se subdividen en traumatismo toracico abierto o
cerrado. Cuando nos referimos al neumotorax traumatico abierto se hace referencia a las
consecuencias penetrantes del térax, que pone en comunicacion el espacio pleural y la atmosfera
exterior (entrada de aire atmosférico) y a su vez suele lesionar también el pulmon (salida de aire
alveolar), el neumotorax traumatico cerrado esta causado habitualmente por una fractura costal,

roturas branquiales o lesiones esofagica. (C. Pefialver Mellado, Lorenzo Cruz., 2015)

Caracteristicas radiologicas de un neumotdrax

e La existencia de una linea fina, que se produce por el margen externo de la pleura visceral,
la cual representa el limite del pulmon, separada de la pleura parietal a nivel de la pared

costal por un espacio lleno de aire, esto se ve en la proyeccion AP
e Apariencia de doble diafragma debido al aire trazado del Angulo costofrenico anterior.

e La parte superior de la linea se incurva hacia el 4pex pulmonar,
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e Hiperclaridad, secundaria a un espacio interpleural

e Ausencia de vasos entre el limite del pulmén y la pared toracica

En la siguiente imagen radiografica podemos observar que en el pulmén derecho se

observa una densidad radiopaca, esto se debe a la presencia de aire en el espacio pleural.

Figura 37. Richard W. Light (2019). Neumotorax. Recuperado de:

https://www.msdmanuals.com/es/professional/trastornos-pulmonares/trastornos-

mediast%C3%ADnicos-y-pleurales/neumot%C3%B3rax

c. Enun estudio radiografico de torax que cumpla con los criterios de evaluacion y

haciendo uso del par radioldgico, identifique la anatomia radioldgica de este.

El par radiolégico consiste en realizar dos proyecciones radiolégicas que son una antera
posterior(AP), posteroanterior (PA)y una Lateral, el par radiolégico nos va a permitir contar con

dos o tres tomas y poder tener una perspectiva completa, con ayuda de estas se va poder realizar y


https://www.msdmanuals.com/es/professional/trastornos-pulmonares/trastornos-mediast%C3%ADnicos-y-pleurales/neumot%C3%B3rax
https://www.msdmanuals.com/es/professional/trastornos-pulmonares/trastornos-mediast%C3%ADnicos-y-pleurales/neumot%C3%B3rax
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obtener un estudio mas acertado y poder evaluar con claridad todas las estructuras en la zona del
torax.

Proyeccion posteroanterior (PA) de torax el paciente debe estar en posicion decubito
prono, se acomoda el chasis al abdomen del cuerpo, codos flexionados con ambas manos sobre las

caderas, con las palmas abiertas hacia afuera.

Clavicula derecha Clavicula izquierda
ler. Arco
Traquea
2do q
3er Escapula izqg
Vena cava Cayado aortico

Aorta descendente

Hilios pulmonares

Auricula izquierda

Auricula derecha Ventriculo izquierdo

Angulos
cardiofrenicos

Angulos costofrenicos

Figura 38. (s. f.). sochradi. Radiografia de Térax. Recuperado 2 de marzo de

2021, de https://www.sochradi.cl/wp-

content/uploads/infopacientes examen toraxycardio rx torax.jpg



https://www.sochradi.cl/wp-content/uploads/infopacientes_examen_toraxycardio_rx_torax.jpg
https://www.sochradi.cl/wp-content/uploads/infopacientes_examen_toraxycardio_rx_torax.jpg

Proyeccion lateral de térax el cadaver va a estar en decubito esta posicién puede estar

acostado o erguido apoyado de lado ya sea el derecho o el izquierdo, el rayo central entra a la
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estructura perpendicularmente con un angulo de 90°, el lado que se encuentre apoyado al chasis va

a tener mayor definicion que el otro.

Esternén

Espacio retro
esternal

Auricula
derecha

Ventriculo
derecho

Angulo
cardiofrenico

Esofago

Tragquea

Vértebra

Lumbar

Auricula izq.

Ventriculo
izquierdo

Angulo
costofrenico

Figura 39. (s. f.). sochradi. Radiografia de Torax. Recuperado 2 de marzo de 2021, de

https://www.sochradi.cl/wp-content/uploads/infopacientes examen toraxycardio rx torax.jpg



https://www.sochradi.cl/wp-content/uploads/infopacientes_examen_toraxycardio_rx_torax.jpg
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d. ¢Qué ventaja tiene la radiologia convencional sobre la resonancia magnética en dicho

estudio de caso, argumente su respuesta?

Radiologia convencional: es una técnica de imagen que se generan cuando el haz de rayo
de luz pasa atreves del paciente, en si la region anatémica a estudiar que nos permite observar el
interior del cuerpo mediante radiaciones ionizantes, se utiliza como receptor una pelicula
radiografica que constituye una forma de registro permanente. Las zonas que observamos oscuras
son conocidas como radiolucidas, son en las cuales se han atenuado menos radiacion. Las zonas

mas claras radiopacas seran las que han atenuado mas la radiacion.

Resonancia magnética: es una técnica de estudio que utiliza imanes y ondas de radio para
obtener imagen detallada de los 6rganos y estructuras del cuerpo, nos permite generar una toma y
analizar el cuerpo en su totalidad, este es de gran utilidad para la valoracién de maltiples lesiones,
el cual nos ayudan a esclarecer un diagnostico mas claro y asertivo.

Ambas técnicas son de gran importancia, para este caso la radiografia convencional seria la
adecuada y es la que el médico prosector solicita como estudio a realizar, ya que esta es accesible,
nos permite obtener un primer diagndstico de lo sucedido para luego escoger la siguiente prueba
que se debe realizar para la obtencién de un diagnostico mas a fondo, en el caso hacen referencia
que en el cadaver se presenta un objeto radiopaco posiblemente un electo metalico presente en la

cavidad toracica, al hacer uso de la resonancia magnética esta podria ocasionar un posible dafio.
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Conclusiones

Como conclusidn al presente trabajo cabe resaltar el papel de la radiologia en el &mbito
forense en los procesos investigativos, dadas gracias a las tecnologias por imagen ha llegado a
revolucionar las autopsias convencionales que se resultan con un caracter subjetivo. Estas técnicas
de imagen proporcionan informacidn no perceptible a la vista que en la mayoria de los casos

resulta ser fundamental para conocer las causas de las muertes.

La carta dental en conjunto a la radiologia forense como método probatorio nos permite
analizar las caracteristicas de la estructura dentales, suelen ser utilizados como métodos de
identificacion fiable, ya que cada ser humano cuenta con caracteristicas diferentes y particulares en
la cavidad oral, esta técnica de identificacion se usa especialmente cuando el cuerpo se halla en
total descomposicion o semi esqueletizado y no se pueden realizar cortejos dactilares ni

comparacion genética ADN.

Durante la resolucion del caso de estudio nos presenta hallazgos que nos permiten
establecer mediante las densidades radioldgicas (radiopaco, radiolucido) a identificar las
estructuras afectadas ya que mediante ellas puede ser mas certera la visualizacién de las
caracteristicas especificas del cadaver, en las cuales determinamos cual puedo haber sido la causa

de dicho suceso y demas informacion que aportaron a la resolucion del mismo, es decir del caso.
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