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INTRODUCCION

: No es de extrafiar la gran importancia que reviste el
.conocimiento de los requisitos indispensables para emi-
*tir un Informe Médico Forense. En los casos sometidos a
F su consideracion, el Médico no actfia solamente como cien
 tifico y técnico en la materia, sino su personalidad esti
frevestida de otro cardcter, como lo es el de funcionario pl
¥ blico en sentido lato, quiero decir con esto que, el Mé-
b dico ademés de conocer su ciencia, debe de conocer el as
- pecto jurfdico a que estd sujeta su actuacién como Médico
« Forense, a efecto de que pueda mediante y observacién y
- dictamen aportar datos indispensables para -la solucibn de
b los casos, en que se le pidi6 su intervencion. Si ajusta
|- su actuacidn a estos términos, serd de gran ayuda para el
I juzgador que conociendo poco de los medios y técnica mé-
i dica, pide su opinién.

, El médico general no puede alegar ignorancia en
- cuanto se le solicita su colaboracién como técnico y cien-
- tifico de la administracién de la justicia. Tiene la obliga
i.cibn de contribuir con el Estado a descubrir y clarificar
- los hallazgos sometidos a su consideracién, a efecto de
poder aportar. los datos indispensables para deducir con e
 llos, la responsabilidad penal correspondiente. B
Bien conocida es la situacién que en la realidad vi-
- ve el ambiente guatemalteco. EIl Médico departamental
 con frecuencia se ve Ilamado por las autoridades para con
' tribuir aplicando sus conocimientos cientificos, al descu-
< brimiento de los delitos. En estos casos son llamados -
 bien cuando desempefian algtin cargoen loshospitalesobien
| cuando ejercen su profesidn directamente a los particula-

G




res. Por esta razbn creo que el conocimiento de ciertas -
disposiciones, es de gran importancia, para que cuando se
presenten estas situaciones puedan ser resueltas.

Creo importante sefialar, que en materia jurfdica, en
el Cddigo de Procedimientos Penales vigente, en los artf~
culos 269, 270 y 271, se establece: "En todos los ca-
sos en que la instruccién tenga lugar por muerte violenta o
sospechosa de criminalidad, se procederd a la autopsia -
del caddver, alin cuando por la inspeccidn exterior pueda
presumirse la causa de la muerte. Los Médicos o exper-
tos que el Juez designe, después de describir exactamen—
te dicha operacién, informarén sobre el origen del falleci-
miento y sus circunstancias. Los Cirujanos Departamenta
les y los de los Hospitales Nacionales serdn los directa=-
mente |lamados a practicar los respectivos reconocimien--
tos; y en su defecto todo facultativo deberd prestar sus -
servicios profesionales, a reserva de la correspondiente re
tribucién. Los Jueces en tales casos podrén emplear el a
premio de multa de diez a cien quetzales por insolvencia ,
detencién de cinco dfas a un mes. Si hubiere desobedien
cia reiterada serdn procesados por desobediencia grave. -
Los Médicos y Cirujanos estén obligados a practicar todo
acto o diligencia propios de su profesidn e instituto, con
el celo, esmero y prontitud que la naturaleza del caso exi-
ja y la administracion de la justicia requiera,"

De los artfculos anteriores deducimos la importancia
que la ley ha considerado en la actuacion del Médico o Ci
rujano Departamental, para las pricticas de las diligen- -
cias sumariales que se le ordenen para el esclarecimiento
de los hechos delictuosos y afin ha previsto penas por des
obediencia a esta misién. La ley no es muy clara, pues
dice en el principio que son los Citujanos Departamentales

quienes directamente deben de practicar los recor!ocimien-
tos, y luego habla de médicos, aunque en la realidad, los
tftulos obtenidos en la Facultad de Ciencias Médicas son
los de Médico y Cirujano y por lo tanto todo profesional e=
gresado de ese centro de estudios domina relativamente am

bas ramas.

De acuerdo con la ley, ésta supone que todo médico
tiene que tener conocimientos de la Medicina Forense a €
fecto de contribuir con los Jueces y demds autoridades Ju
diciales para el esclarecimiento de los delitos.

Cabe sefialar como punto de importancia, un aspecto
y es que, el Médico General, o el Médico Forense para de
sarrollar una funcién ajustada a la verdad, tiene que ayu-=
darse del laboratorio, tal como en los casos en que incu--.
rren muertes sGbitas o envenenamientos ya que en estas si
tuaciones deberd enviar piezas para su anélisis al Labora-
torio de la Facultad de Ciencias Quimicas y Farmacia, o
bien consultar a otro técnico en la materia. Sucede tam-
bién con frecuencia, que el Médico Forense no tiene una
verdadera especialidad en materias como, Psiquiatrfa, Of
talmologfa, y Otorrinolaringologfa. En estos casos, !os
datos aportados por estos técnicos complementaran e_I dic-
tamen que emita en la esfera de sus conocimientos si asf
no lo hiciere, podrd incurrir en grave responsabilidad y -
contribuird a entorpecer el esclarecimiento del caso some=
tido a su consideracibn.

Con lo anterior no quiero decir que el Médico Gene-
ral desconozca completamente estos campos, sino pienso
que el conocimiento que tiene es general y a veces d_ete.r—
minados casos requieren un analisis o estudio especializa
do, por lo que es mejor ayudarse de un verdadero técnico,




: ,p_ara nb{fa#.lar’én:lo que se quiere esclarecer, ‘ |
BT S  BREVE HISTORIA DEL INFORME MEDICO LEGAL
| I . | 3 Y DE LA MEDICINA FORENSE.

Hacer una resefia histérica del surgimiento de la Me

» o 2 dicina Forense, serfa analizar un trabajo amplisimo, debi-

o , | do a que como toda disciplina, evoluciona bajo ciertas y

' ' ' ‘ . numerosas experiencias. Creo indispensable Gnicamente -

| : E ] indicar ciertos rasgos, que he considerado importantes, pa

’ : ra formar una simple idea de la aplicacién de la Medicina
4 B | Forense en la antiguedad y dias actuales.

| o ff En los papiros de Edwin, Smith y Ebers se revela -
: A i ya, la aplicacién de la Medicina Forense por los egipcios T
“ S f - y su uso practico. En la época del rey Zoser, IMHOTEP
“‘ ; o . desempefiaba el cargo de Jefe de Justicia, ademds de ser

N : | - Médico y Arquitecto de la Corte. Fue uno de los primeros
ut o ] que utilizd sus conocimientos médicos en la resolucion de
| S ] los problemas juridicos.

Los Chinos, 3000 afios A.de C. describieron nor-
mas para el reconocimiento de las lesiones corporales, las
causas de la muerte y envenenamientos.

] En Babilonia al ser promulgado, 2000 afios A.deC. L
| f - el Cédigo de Hammurabi, se previd el reconocimiento de - :
| BB  los caddveres y las lesiones sufridas por las personas, lle

' gando a cimentar como base de justicia compensatoria el

principio de que toda agresi6n debfa ser castigada. Es de
cit que este Cédigo Jurfdico, primer antecedente de las le
yes escritas, no justificd la gradacidn de las heridas sino
simplemente justificd el dafio sufrido por los lesionados.




Los griegos ya dieron normas de mayor conocimiento
cientffico, y ya el célebre HIPOCRATES determiné nor-
mas y procedimientos cientificos para determinar la viabili
dad de los fetos, si habfan nacido vivos o muertos, edad
del embarazo, y el reconocimiento de las lesiones. Se di6
pues ya un paso mis avanzado sobre el aspecto que trata-
mos.

Los romanos supieron aprovechar muy bien los cono=
cimientos aportados por los griegos amplidndolos y mejo--
rdndolos. Al suceder el asesinato de JULIO CESAR, se
dictamind cual de las numerosas heridas que sufriera, le
habfa ocasionado la muerte, una penetrante de térax.

En la época del Imperio Bizantino, del afio 529 al
564, se promulgd el Cédigo de Justiniano, que ya requlé
la competencia para el ejercicio y préctica de las profesio
nes, estableciendo castigos para la mala practica. -

Lo& germanos en el afio L1507, publicaron un Cédi-
go Penal bajo los auspicios del Obispo Bamberg, y mds =
tarde promulgaron el famoso Céddigo Bambergensis.  Fue
Ambrosio Paré en 1575, quien en publicaciones auspicia
das por él, di6 normas para la discusién de los nacimien—
tos de monstruos, para los simuladores de enfermedades vy
métodos para la forma de hacer reportes Médico Legales.-
Sin embargo la primera obra importante que versé sobre Me
dicina Forense, fue hecha por el médico italiano Fortuna—
to Fideli en el afio de 1602 constando de cuatro libros de
gran tamafio. M@&s tarde Pablo Sachia también italiano vy

~Médico del Papado en el afio de 1621 al 1635 di6 a co-

nocer su obra titulada "Cuestiones Médico Legales", que
contiene casi todos los problemas médico legales.

La Medicina Forense nace como una verdadera dis=-
ciplina en Alemania con Michaelis que publica en 1650 u
na serie de artfculos sobre este tema, y de'sp.ués Bo_hr} en
1689, publica su tratado "De Officio Medici, Clinici, Ni
mirum ac Forensis". Después Florentini en 1722 con su
obra "Corpus Juris Médico Legale" contribuye a  aportar
nuevos conocimientos de este aspecto a otros pa~fses euro
peos, como Francia, Inglaterra, Austria y Espana.

Ningfin otro pafs ha desarrollado tanto en Medicina -
Legal como lo ha hecho Alemania.

Francia en el siglo XVIll, principié su desarrollo en
la Medicina Forense cuyo primer representante fqe LOU!S,
a quien se le recuerda como el primer Profesor Sistemético
de Jurisprudencia Médica, publicd sus MEMORIAS en -
1788 en donde puntualizaba los signos de muerte por su-=
mersién, ahogo, suicidio y ahorcamiento. SALIN con sus
estudios con sustancias cortosivas, sefiala un gran paso =
en la Historia de la Toxicologfa. Sigue LAPHOSE, quien
sefiala los signos positivos de la prefiez, Ios_fen6menos -
post-mortem, indicando como podfan diferenciarse delos e
fectos de las lesiones pre=mortem. FODERE, en,17-96,
publica su Tratado de Medicina Legal e I_-Iigi(_a,ne Pablica ‘
que fue considerada la mds notable contribucidn a la Medi_
cina en Francia. ORFILA, médico espafiol graduado en
Paris, y mas tarde Profesor de Medicina .Legal enesa ciu
dad, publica en 1814 su Treatise on Ponsorfs.(Tratado de
Venenos) y en 1821 sus Lecciones de 'Medlcma Legal. -
DEVERGIE, también Profesor de Medicina Lc_agal en Parfs
publicé en 1836 un importante volumen, habiendo rivali—
sado en fama con Orfila, Merecen mencionarse entre los
médicos y autores franceses que contribuyeron en la rama
de la Medicina Legal a Capuron, Lecieux, Tardieu, etc.




Antonio Lechamarzo, nacido en 1888 y muerto en

1919, médico graduado en Espafia, nacido en Porac Filj-

pinas, fue profesor de Medicina Forense en Granada y enh

Sevilla, escribié muchas obras, entre ellas: en colabora~ °

cidon con el Profesor Lechamartinez su Manual de Medicj~
nahLegal_ y Toxicologfa, también en colaboracién con We|-
sch escribié su Manual de Dactiloscopfa; ademds se cuen

ta en su haber su Tratado de Autopsias y Embalsamientos;
;o

su contribucidn a la Medicina Forense fue de mucho valor

En los dfas actuales la Medicina Forense toma un -
auge enorme, pues se le considera como una verdadera -
ciencia muy especializada, con método propio y anélisis -
cnentﬁi:co. La importancia que se le ha dado en el campo
de la myestigacién Judicial ha cimentado sus principiosp
su re.Iac16n con las otras ciencias le han permitido inde-lz
pendizarse y ampliarse en aportes de alcance insospecha~
do para la investigacién de la verdad. i

ESTADO ACTUAL DEL DEPARTAMENTO ME
FORENSE EN GUATEMALA

E| Servicio Médico Forense de Guatemala, era una
dependencia del Ministerio de Salud PGblica y Asistencia
Social hasta 1945, afio en que pasd a ser dependencia =
del Organismo Judicial, el cual por medio del Acuerdo No.
1622 de la Corte Suprema de Justicia, formb el Departa-
mento M&dico Forense de la Repfiblica de Guatemala. Sus
oficinas centrales se encuentran en esta Capital y asumen
la direccién técnica y administrativa de todo el Departa- -
mento Médico Forense de la Repfiblica. Se encuentranu=
bicadas en el Hospital General y su actividad la realiza in
dependientemente de la funcibn hospitalaria, es decir que
trabaja en una forma auténoma a esta institucién, y sélore
cibe instrucciones e intercambia trabajo con el Organismo
Judicial. A pesar de la independencia con que trabaja, -
el Laboratorio Clfnico, el Departamento de Patologia y el
de Rayos X estdn obligados a contribuir con el Departa- -
mento Médico Forense, a efecto de facilitarle la funcibn -
encomendada, pues ellos poseen aspectos indispensables
para la investigacion de casos sometidos a estudio y dic-

tamen,

~ Creo importante indicar la organizaci6n administrati=
va de esta dependencia Médico Forense, la cual trabajaen

la siguiente forma:

Oficinas Centrales:

Estas encuéntranse a cargo dél Jefe del Departameg_
to Médico Forense quien es la autoridad admi’n:i‘_‘s;t!{a,ig@ de




| - | 11, iy

i mayor j N 3 ‘

3 Art{u?—; Jg:‘::?ll:cf)a.. Actualmente desempefia este cargo el Dy, ] Debido a que los Médicos Forenses desarrollan una

Jx} ]  actividad especial, en la cual interviene ademés de su co

1 4 ' nocimiento cientffico, su responsabilidad profesional, es ]
1 | indispensable, que sean nombrados mediante acuerdo dic= ]

i tado por la Corte Suprema de Justicia, pues al tomar po- 1

 sesibn de su cargo, revisten la personalidad de funciona—

| rios del Organismo Judicial.

| ‘ Auxiliares:
I D —
[

Como auxiliares del De !
| . partamento y colaboradores -
| del Jefe del mismo, encuentrdnse cuatro Médicos Foren- -

‘ ses, siendo ellos . : ; ’ ‘
| o éahueque, :be:oéiggr?tg:fisz. j:__f;i‘i‘io(i&' G_glllvezl Maria 4 v Las obligaciones del personal médico, asf como el-
| gutiar. | funcionamiento del Departamento estdn supeditados al Re-

. glamento del Departamento Médico Forense, elaborado y
propuesto por el Dr. Arturo Carrillo y aprobado por la Cor-

Médicos Forenses Departamentales: te Suprema de Justicia

Integrado por nueve Médicos Departamentales en las

vinci
principales Cabeceras Departamentales de la Repblica. Requisitos para ser Médico Forense:

De conformidad con los acuerdos dictados por la Ho
norable Corte Suprema de Justicia, los requisitos para op
tar a este cargo pliblico son los siguientes: it

Hospital Militar :

En el Hospital Militar tambi i
i ién existe un Médico que
desempefia el cargo de Forense y dictamina en los asun?:oé

relativos a personas que gozan de este fuero. a) Ser guatemalteco natural; ¥

b) Ostentar los titulos de Médico y Cirujano, gra= i
duado de la Facultad de Ciencias Médicas dela :
Universidad de San Carlos de Guatemala, o Mé

Instituto Guatemalteco de Sequridad Social :
- i

dico incorporado a este Centro de estudios. ‘;13\
i

Independiente del Departamento Médico Forense, -

funciona el Servicio Médic 1

_ o Forense del 1.G.S.S. autori SN i i ; i :~

Iz:fgacli?b;damerte por el Otganismo Judicial. Suactividad 1 ‘ ¢) Colegiado activo del Colegio Médico. H‘
iza e X E i

por dos Mécl;li;.aosclgtr)]::::lsdffs-nf'luz]'al to(:ogfa y estd integrado - S d) De preferencia haber realizado estudios sobre - i

dio de ellos directamente s’us”:i'lig el I'G'S'S‘. por me . Medicina Forense, o practicas en este Departa- ”
- ~ ic m,eﬂes aklos Tribunales YN mento Médico Forense, demostrando interés por

de Justicia. | ,,
' E esta especialidad.




EL INFORME MEDICO FORENSE

resaltaErllzr;e;gg:fatra-bajo tiene como fin primordial, hacer |
ncia que reviste el Informe M&di "
rense en la practica diari o d e o |
; ria; y como elemento de juicio, '

i uicio, de~
terminante en la solucién de los problemas médi::o forér?—e

ses.

El Médico General debe de tener en mente, que al i

ua i |
gn ;igrtitfc;?;zlos |ir:1formeds, éste debe estar distribufdo = §
, a efecto de que su ¢ i y |

_ - ontenido sea claro i
conciso, es decir, estar redactado de acuerdo a una sistez '

matizaci i
iy r:;;z:ct:gn_lt’aglca, para que concretamente explique los -
sicos, arrojados en la investigacibn forense

Las partes de que consta son ci
cinco: t -
EI&TESAy dos complementarias. Las fundamen::lseiuggi?]en
MBULO, EXPOSICION y CONCLUSIONES.

Desarrollarem ,
os cada una de éstas, para a
s
papel que desempedan;  para aclarar el

Predmbulo:

o datl:_:or; t;lelr::z:r;t)sulo, e‘lj Médico Forense debe aportar -
A que identifiquen el ca i
estudio y dictamen, tal i Ficacit o
, tales como identificacién del a
0 persona viva examinada; nomb o aeer
> ninada; nombre, sexo, edad y profe- -
: L?enél ’(\:A%rg?cgugggelnrr;port:nge ’ ;enemos erll esta eyxgosici6n
qu Iedico e, debe identificar claramente a la -
persona examinada, a efecto de evitar confusiones quelpue

:

dan producir consecuencias molestas en el futuro. Cuando
se examinan personas vivas, es muy importante que se i-
dentifiquen con su cédula de vecindad, debiendo hacerse
constar en el informe consignando sus nlimeros.

Exposicion:

En la exposicibn debe el Forense indicar que exa--
menes se realizaron, métodos empleados, y caracterfsti--
cas de las sefales de violencia o lesiones examinadas. El
empleo del mayor detalle posible, facilitara el conocimien_
to del punto de vista del Juzgador y contribuird enormemen
te a aclarar sus dudas.

Las regiones sometidas a investigacion Forense, de
be explicarse como se encontraron, cuadro que presenta--
ban, descripcion detallada de las lesiones encontradas, -
empleando métodos ascendentes, es decir describiendo las
lesiones mas pequefias primero y luego las de mayor tras-
cendencia. Los cuerpos deben también examinarse en or-
den légico, de la cabeza a los pies, de delante hacia a-
tr4s y de derecha a izquierda. Las lesiones encontradas ,
se deben referir a puntos fijos del cuerpo, por ejemplo: las

_prominencias oseas, |fneas anatébmicas, etc.

Cuando se trata de heridas hay que poner, después
de su situacién exacta, sus dimensiones y orientacion. Es
decit cuantos centfmetros mide, y si es horizontal, obli-=
cua o vertical. Esto mismo debe hacerse en el caso de -
las equimosis. En las heridas también hay que agregar, la
profundidad, planos anatémicos interesados y estado ge-
neral de la misma (si hay o no infeccibn, si estd en vfa -
de cicatrizacibn, etc.). :




15.
14,

1 . ima importan-
Conclusi L fique o que sea més eldstica, dandole la méxima imp
onclusiones: 4

S caeo de-

= cia a los comentarios que el For_ense| _I}gg:dir) 2? I\(;laésdico i

' ermi iendo al caso ejempliticaco,

- terminado. Volvien : | M -

¢ :'-('eorense debe informar, que efectivamente la lea;gta g: 2

 -'an 7 dfas de asistencia facultat!va,_;’)ero que Sedad 2 de U

na lesién grave. Con esta califncacno? de gra}\ée e

icar la sancion n

se, el Juez podrd aplic -

B e ac | ion inferid no ajusténdose
i a lesibn inferida , y

diente, mas acorde 2 f ndose

(como ’lo hace actualmente) a la rigurosa tabla de tiemp

i de Curacibn.

‘En las conclusiones el Forense debe aportar los - 1
lementos de juicio técnico forense encontrados, los cuales ]
tienen la importancia primordial de arrojar indicios raciona |
les que interesan directamente al Juez -

El dictamen sobre las lesiones, reviste ciertas parti |

cularidades, debido a que la Ley Penal ha determinado y= 3
na tabla en lo que a ellas se refiere.

Las conclusiones en esta clase de heridas

, deben a |
barcar los siguientes puntos:

. tuals
andono de Ocupacidn Habitual:
& 22 debera indicar a efecto de calcular Ia_s’ respon_
sabilidades civiles, y caracter de Ig lesidn.
a) Tiempo de Asistencia Facultativa:

En lo que a este punto se refiere, debe indicar-

‘ 1 i ar4 impedimento: ]
se, los dfas en que tardard bajo tratamiento mé- | , ¢) Si qued spesencial porque Si se produce un
dico el lesionado, hasta estar curado. Es muy 4 ’ E:tzcrigngg Zsta clase,'la pena del autor de la le-
importante tener la exactitud debida en este as- j >p 4 considerablemente agravada. Se debe
pecto, porque la ley ha previsto la pena acorde | ::,(:,r;érsse: esc Parcial o Total, en el priLnsr c:so se
con el tiempo de curaci6n. De uno a siete dfas, | | | porcentaje. También hay =
3 : ay seponeelp . ees :
serd una falta contra las personas y pasado es- | ] gzLCLijrllfozmar rs)i es Temporal o Definitivo, f{":?gz
te término un delito de lesiones. La ley en es- | . n el Gltimo caso.
te sentido es defectuosa, pues hay lesignes es |og|camflint: Eea in?;?:fs: pot cuanto tiempo habra
peciales, por ejemplo: una herida penetrante en 1 ??nmggri?nénts .
el abdomen producida por un arma punzo-cortan- 1 ] P
te que por no interesar viscera, nervio o vaso - ] i
importante, cura en un perfodo relativamente cor 1 1 . dara deformidad: : .
to, 7 dias. Aquf el Juez apegado a la Ley a- d) Si aued i quedaré o no deformidad reqwe"e_tS
plica la sancion correspondiente a falta, cuando [ D::?:;Tg?tr efiloqanatf)mico y estético, ya que ﬁr;lr
en verdad se trata de homicidio frustrado. ] gamente hay deformidad en Iosécasots ;ln %l;elg cg_
' T " ] . i eda con desfiguracion nota -
Es conveniente, por lo expuesto 7 que-la ley se modi ] 4 : sionado quect




. formi i
formidades que son corregibles, tal el caso

los que la deformidad es corregible, debe inf

marse al Juez de esta posibilidad, para mejor.f

. -plicacién de la Ley.

N : ]
) Silavida del lesionado estuvo en inminente pe

ligro:

Enlo \
En sqlu:? all)_este aspecto se refiere, hay que in}
-debido a la o las lesiones la vida del ek"i

-, -xaminado estuvo en inminente peligro. E| Medi,

4e'stszl;ftrrl:fn debe ser sumamente cauto al poner |
0 en un informe
. , ¥y cuando lo haga, -
pa?: ::f;ﬁger arglémentos s6lidos y cientffigog- ]
er su diagnostico., S |

¢ . Se puede decir, 1

por ejemplo, que e : rida

‘ , s asf, cuando ida {

P _ st, por una herida
e ﬁgle(l):aHuna arteria importante tal como la - '
".'rragia o umeral, la que producird una hemo-
o snto cederd, hasta que se efectiie la i |
“gadura o r_{ura de la arteria, siempre y cuando |

- ‘cuand% iempo. No se puede decir lo mismo

- Suands un pr9yect|.l haya pasado a 1mm de laAr !
te orta sin lesionarla. Se comprende por lo l:

tanto que al emitir un dictamen en este sentido

g:t;e aéustarse a la realidad y no a presuncio- = 1
mim.anten ;al.so de que la vida haya estado enin-
peligro, el hecho delictuoso se agrava E

4

: segﬁn e‘s‘ta legislado en nuestro Cédigo Penal.

1 ff;).;;‘g.vgi;el informe’e_s Ldefinitivo:
ebe ser definitivo siempre que sea posible, pe

- «Fa,.0 un miembro amputado o acortado. Hay 4
.+ i.Ja pérdida de pi tra 3
s+ da pé piezas dentarias, que ta~ o
4 iez con -
. miento odontolégico se reparanl . Casos asl, en

7 =¥
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ro no cuando no se pueda sostener el dictamen. -
El Juzgador necesita este dato o conclusidn,pues
mientras no exista Informe definitivo, en ciertos
casos no podrd excarcelarse al autor de tal delito,
porque al no saberse todos los extremos queé la -
ley exige, no se podra calcular la pena que le co
rresponde y por lo tanto fijar la caucidn que de-
berd depositar para fograr su libertad, También-
hay casos en los que, por el cardcter grave de la
lesién, no puede determinarse categbricamente si
habra o no complicaciones. Es aquf donde el fo-
rense debe calcular el tiempo aproximado de cura
cibn, anteponiendo el término "Salvo Complica=-

ciones".

Las partes complementarias del Informe Médico -
Forense son: ANTECEDENTES y CONSIDERACIONES.

Antecedentes:

ot colocar en muchos informes, entre-=
los antecedentes o historia=

Es de gran val

el predmbulo y la exposicion,
que rodea al caso, comprendiéndose desde todo punto de

vista que éstos servirdn y seran indispensables, para jus-
tificar los diversos analisis y examenes queé sé€ hayan prac
ticado, asf como para tener una idea mas clara del caso -
que se trata. Es importante insistir en los antecedentes,
en la forma como se practicd el reconocimiento, porqué Yy
en qué circunstancias. En los examenes a posteriori, los
antecedentes adquieren un valor incalculable porque ser=
viran para explicar las bases que sé tuvieron en cuenta p2

ra emitir las conclusiones.
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Consideraciones:

El Juez
en ;
de la Medicina nrgus(::iz ocasiones por poco conocimiento
: / ce un
se ventila, es cuadro claro de
reor eEn)fsgcszciacs_/cuan;io el Médico F orelncsisguzl:iee -
€ ibny la : a
mentos de juici 1on y las Conclusio : -
tos con unju'-c'o.y analisis que arrojan mésn?s’ clertos ele
o conjuntoc:lte”o Médico influyen en la a r:Z' ) s
mento Valios:r;?]asde:t caso el Juez, y con gntg:lces |
das, que en Cuestig allo, éstas también resolverélnlle “a
0n de conceptos médicos se prese at‘S du
nten.

De i
spués de haber emitido un Informe Médico Legal

al Forense |

e pueden solici

. icitar PP

bien efectuarle repreguntas unia ampliacién del mismo, o

émpliaciones;
uando por falt
a de bases fi 6

me Médico irmes, 8 porque e
sin argumen'trgge: s 1o es completo y se enCu'er:g'feor_
Juez pedird una °“C'l_1ye_r1tes para dictar sentenci I
der también que 3{nil lafcwn del mismo. Puede sulle:
) icho funcionari -
interpretar ci uncionario no hubi '
ers ciona;a:nilertos términos adecuadamegi!:re podido
estirar o defs:;iadas en el caso, lo solicit:ar? q:e -

t los conceptos ya vertidos cf)btrél )

’ (Sl

niendo nuevos di
s dictdmene
« . S
beneficiarse con ellos a los ya redactados para

acion que

calcaldo los p
terior, Yy ratificando los concept

desde luego que sip

19.

untos importantes vertidos en el Informe an=
os emitidos, considerando

én se hubiere incurri-

ot una u otra raz
honor de la verdad,

do en algn error 0 alguna omisibn, en
deberé rectificar el informe inicial.

Repreguntas:
Los abogados defen
nas interesadas en €

sores y a veces terceras perso--
| caso con cardcter pre-concebi_
do y con argumentos retorcidos, pueden en algunas o
casiones elaborar repreguntas con cardcter malicioso
practica que afortunadamente va desapareciendo. Es
tas tienen por objeto cambiar el criterio del Médico,
por medio de elucubraciones, que €n una gran mayo=

¢fa de los casos son ridic
tuaciones en las cuales el Médico se encuentre im—

posibilitado de ratificar su informe, incluso negando
lo que en principio se afirmb. Debido a esto el mé-
dico forense al con
puestas cuidadosa y detenidamente,
sy habilidad al hacerlo, para
presenten por ello problemas,
su criterio.

E| Médico debe contes
sy caracter malicioso pue
cibn del Juez, para que él
si proceden o no.

ulas, pretendiendo crear si

testarlas debe estudiar las res= =
empleando toda
no permitir que s¢€ le -
y hagan poner en duda

tarlas, pero en ocasiones por
de recurtir a la colabora= -
las califique y determine

Todos
redactado co: ig«)ﬂz 213?:3?; S se evitan si el Informe est4
hallazgos realizados, siend Y a'pegado completamente a los i i
a pesar de ello se i , siendo cien por ciento imparcial. Si Por su importancia haremo
Insistiere, el Médico debe informlar .rel = de MUERTE VIOLEN
- ¢ NES.

s una resefa de los casos

TA, ENVENENAMlENTOS y LESIO
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Muerte. Violent )
e RS ‘:J,;,, . a:
o (-;a;éli;;émué@édes‘de el punto de vista médi a) Heridas producidas por Armas Punzantes.
vestigue if’iggg"ef” factores; en un caso ::: q puede ser | by  Heridas producidas por Armas Cortantes
A a de muerte, deb ue se in~- eridas produciaas po ortantes.’ - !
principios sefj ¢ geben tenerse , ' :
rensespl as?ig?rllidlc;s'lp or I lTa“atologfa y Cr%l::lir;tésp los } )  Heridas producidas por Armas Punzo-Cdrtanteéf {k
e siguiendo su técnica enconrt)rar;lfaa::;a :Ut;psm' | d)  Herid ducida Armas Cort t t dente: | |
usade la TR eridas producidas por Arm orto-contundentes. y

muerte, tiemp

Fle, tiempo en que acaecid

) cid :

?iz como ocurrio. Deberd reco;dgresn' ciertos casos la for- R '
> no se puede rehacer, iempre que una Autop- e)  Heridas producidas por Armas de Fuego. !

~f)  Contusiones. : BT

Envenenamiento:
Existi - : s T I
suicidi,b us;l:g?c?idsi%sggf f::;::euna muerte accidental, un  JE Herndas producidas por armg s punzant‘es:. L P 1
33'25:"%52?’2;@ acostumbrada, r;)aer:‘;etr;tr:’ér;iesorepse se- : Al examinar este tipo de Iesion?s el Forensedebe - ‘
sia, para evitr con agua las visceras al practi pecial cuida_ o tenet presente que, éstas son producu.ias por instrumentos
viarse en'rec'ar que el toxico se pierda'. LueCar dla autop- E 0 armas provnsta':a por un extre_njo puntl_agudo, que peneu:an
que se ycreén‘ 'p~|ente§ sellados y lacrados lag,gor eberd en ] al cuerpo produclen_do una lesion pl_mtlf’ovrpje,q |-|‘n<?a‘l_\. si-=
gica, sina rconvep.e,thSI para su inves;:i a \é sceras = ‘ quiendo en este Gltimo caso Ia,s-/lfnea;de_;Laﬂgg;;,;;gig ndo
alteracioneg)egar ningiin Ifquido conservad(? cion toxicols 3 | de pequenas dimensiones, Vsu.prozfuvnd‘ld:ad es vgr:zible de-
y mejor afin, guardando en r fl‘_ (para impedir y pendiendo de la presion ejercida por el arma;, pudiendo ser
efrigeracion los supetficiales en algunas ocasiones, pem’:o‘tras’\‘/’éc‘esf inte
etrantés de las

frascos que contienen las vi
. S vis i L

('e-l'agz;it':orw. ‘.El dictamen de,ci':s mientras se envfan al - b resan planos -profqndos, e inclusive sef penetrantes de
’ en del Forense. visceras, dependiando la gravedad, de‘la tegibn” donde
et se encuentren, Presentan una aparienciaiexteridr:-quef no
De las disti corresponde siempre a la gravedad de la tgsién‘produjscida.
istintas clases de lesiones: Todos estos detalles se deben hacer constar en el tnforme
: g Médico Forense. TenemosS entre las armas que producen -

estas heridas, el florete, el pica

hielo y otras similares. =
" Estas heridas no producen deformidad ‘pevd'weﬁentfsér?-MoL
tales. R Rt son e onin 2f

boratorio complementar4 -

- .- Al practic
practicar un reconocimiento Médico Forens
e

1 n S . - . '

i
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Heridas producidas por arma cortante:

Este ti : .
mayor frefug:o'de lesiones las encuentra el Forense ¢ a
Arras e 'asma gue las anteriores, los instrumentos on=4

' producen, presentan como caracter funda?ne- !
nj

tal el filo, tal
’ es el caso de la i

sf como la : navaja, o el cuchi '
Slone IS;I :;;:das fp:lredszntan forma lineal, bordesl.lgétsz 2
profundidad en la - r~
algunas parte media, y teni '
veces en su forma exterior un extremo ldznden:jnfjo’
im

pulsd terminé al g

ue se le llama col i
tante para e cola, siendo muy impor== ]
para el Forense, pues determina la direcciéyn qup:f“e ]

ﬁ - 6

cen deformidad de la -
, ca i
funcional. ra, y en los miembros impedimento 1

Heridas producidas por armas punzocortantes:

Par ibi .
debe tene: :ri:a"? ir estas lesiones, el Médico Forense -
mas de esta fndorlleel?ue 3on heridas mixtas, pues las ar
‘ amadas - -
dos caract . punzo-cortantes

acterfsticas: punta y fil : presentan -
cuchilla de zapaterc y Ito, por ejemplo, el Puii
hilla de zapatero, el cuchillo de carnicero, etc l-measl,t'alfc,l
I4 [Y3

_.armas pri i 4
a 'com’;:lcan:led: gunza;n la piel y después la cortan. Como -
fhed orp heridague en penetrar profundamente y ocasionar :
R erida, qlue pl{eden ser leves, medianas, graves
e de!; gtin los filferentes planos interesado’s El
\ e anotar cuidadosamente los planos inter;esados

las dimensiones de la herida asf como su profundidad

23.

Heridas producidas por armas corto-contundentes:

be recordar que son he-

También aquf el Forense de
ridas mixtas, que revisten caracteres de suma gravedad en
muchos casos, debido a que son producidas por armas 0 =
instrumentos que poseen dos rasgos propios, filo y peso,=
gue asocian la accidn cortante a |a contusion, determinan=
do por lo consiguiente heridas que seg(n la intensidad de
la contundencia, pueden producir fracturas pseas, e inclu_
so la amputacion de un miembro, decapitacibn de una per=
sona, o heridas craneales con lesibn cerebral. Estas a-
demés de causar deformidad causan impedimento. En nues

tro medio el machete es el que ocupa el lugar principal, -

siendo muy numerosos los heridos o lesionados por esta =
clase de arma a tal grado que debetfa de legislarse, la por
tacién del mismo. Otras armas corto-contundentes son: el

hacha, la piocha, la guillotina, etc.

Heridas por arma de fuego:

Al Médico Forenseé le toca examinar estas heridas -

con cierta frecuencia, cuya produccibn se debe al resulta-

do de la accibn de un proyectil sobre el cuerpo humano, -
lanzado por un arma de fuego. Enel circuto Médico Legal

se presentan con mayor frecuencia heridas por armas de pe
quefio calibre y de uso corriente, tales como pistolas, es=
cuadras, escopetas, etc. La descripcidn que debe hacer
el Forense en el Informe Médico Legal comprende 3 ele--

mentos fundamentales: a saber:

a) Orificio de entrada del proyectil:
Su identificacion e
se cuenta con determina

s muy importante y para ello

dos caracteres, que son:




i.gnF::t’r:)z: genell'glmente circular;  2) sus bordes
son netos pero |gerame.nte carcomidos; 3)dig—
me : este es igual o ligeramente menor que el
a:aeapgoyectll; 4) zona de contusibn: que es ue
i : (e:gi(')lr vnolaceq, producida por el choqug
del obli)(/;ual con la piel. Cuando penetra en for
ma oblicua es mds pronunciada en la regibn que
oo ma_mferlor del &ngulo agudo formado
or o p;'oyectll y la piel, y cuando penetra per-
g) Z:)(;]ua a:jrmen?e al cuerpo tiene forma anulal?- -
>) Zor dele enjugamiento: producida por el ro'za
miento del proyectil al penetrar en los tejidos ;
e ; fn ~Ios mismos parte de la sucieda:i
° fragmento)s< ganos que Io.cubren: grasa, dxido
g fragmertos %ro-pa, recibe también el nombre
o ie eheyre y es la més importante -
para nombr:cser:l QIagnostico;, 6) tatuaje: con
este nombre 3 esigna a la incrustacidn violen
mente qur;:emaldose 3 l;qauneu I:os 'hd: pél: Orjl ‘noompleta
bustién, dando un punteado (r:l]eeg Tor arie ‘com-‘:
> olor gtis o -

gr?nssgggelj clase dg .pqlvora, y que se encurc]ai
tran a or del orificio de entrada, siendo in
e. Cuando el Médico encuentre un orifi—

~cio de entrada con tatuaj
ci uaje, puede deduci
disparo fue hecho a una distancia no ma;/:)glélie-l

35 cm:
modernz;,ln%ugl's (rjnas alla de ese lfmite lasarmas
, oducen tatuaje; 7
moderr : aje; ) ahumado: es
la ma Z}:: m(;presa en I_a piel alrededor del orifi
clo quemr?j a, producida por el humo y la p6l=
e g ?j a, que da a la piel un color oscuro
puede ser removida con suma facilidad; i
(4

e ;rgz}s‘cado: ~es la quemadura de la epider—
| ~muchas veces de los pelos que la cubren

producidas por la llama
disparar, siendo mas not
Tanto el ahuma
tan dependiendo
el disparo, nunca mayor

25.

vomitada por el arma al
oria en la piel blanca. -
do como el chamuscado se presef
de la distancia a que fue hecho
de 35 cms.

b) Orificio de salida del proyectil:

vificio es o no de salida, es u
| a veces en la practica, y por

eso el Forense debe ser muy cuidadoso, antes de

diagnosticarlo. LoS caracteres del orificio de sa
lida son los siguientes: 1) Forma: estrellada o €
Ifptica; 2) bordes irrequlares y evertidos; 3)dia
metro mayor que el del proyectil. Sin embargo, -
todo lo anterior es relativo, por fo que sus princi
pales caracteres son negativos: no hay zond de
contusidn, no hay zona de Piedelievre, no hay ta

tuaje.

Determinar si un o
na tarea muy difici

¢) Trayecto del proyectil:

sde el orificio de entrada
lida o hasta donde se en-
cuentre el proyectil en los casos en que sé quede
dentro del cuerpo. Algunas veces sigue un tra--
yecto regular y rectilineo, pero las mas de las ve
ces es muy caprichoso, pues los proyectiles pue
den ser desviados por superficies duras como las
6seas, o lisas como las aponeurosis, 0 alin  por
las visceras, tomando por lo consiguiente direc—

ciones atbitrarias
terior debe ser considerado p

Este se encuentra de
hasta el orificio de sa

ot el Forense al exa

diffciles de seguir. Todo loan




M \

- 27. o

. ' infiltracion -
. N . | "os vasos, con la in
minar un trayecto, para emitir el dictamen ajus : ruptura de fe?jzessngre en I'os planos afectados, y
tado a la verdad. ;:la)\ricién de manchas en la piel, las que re

: ' s e- :
' ] | el nombre de EqmmoSIs.d El| el\jltéuddilc% dso‘::;ase' ) N

————’ . = osis es de gran ayuda a €, - b
— 23;rrzcc)l?2ee:rata gde determinar la fecha aproxima Vo

|
- contundente, que actia chocando contra la superficie cor- N
poral. Estas armas carecen de punta o filo y.obran o ac-- ;
” tdan segiin el grado de presién con que son aplicadas con

tra el organismo y de Ia resistencia que el mismo le opone, ‘
; alterando en forma leve o grave la estructura e integridad -
J de los tejidos del organismo y brganos internos. '

E X jones, teniendo en b
Son quizés las lesiones més frecuentes en la practi- 1 da de la produccion dz:acs;l‘:rs:lidaéeo durante - “%‘f‘;
ca de la Medicina Forense, por lo que el Médico est obli ! cuenta que preser:jt?ﬂ de violaceo a verde duran w
gado a conocer, pot lo menos en forma somera, su meca~~ BB ] los primeros dos d'aSIsubsiguientes y de verde 2 i
nismo de produccidn, sus caracteres y su clasificacién a- . i te |°_5 5alos f) |;s 12 dfas consecutivos, de- : ‘31
it tendiendo a Ia violencia del golpe. Las contusiones se - 8 amanno_entredos uéSsI en forma paulatina. \\ i
‘f } producen por la accidén m&s o menos violenta de un cuerpo R sapareciendo desp 1

3) Contusiones de Tercer Grado:

e lale-

Cotresponden a este grupo aquella}f e;;n 2: enton-
© T Toion tisular es mayor afin, producién oh atomas
| ces hemorragias tisulares, Vegdader:‘gzn gg‘ la can-
. . ; e
- . . . itud y dimensiones dependen
Se les clasifica en cuatro grados atendiendo a lain- 4 Cudyil n;zg:;tnlgreyextravasadai también integran |e§
\ ; idne E tida 5 icula-
3 tensidad o fuerza de la contusién: F te grupo las contusiones que afectan las art
|

_ ) es en las mismas.
1) Contusiones de Primer Grado: ciones produciendo derram

Estas (inicamente producen tubicundez de la -
piel sin alteracion apreciable de los tejidos sub

yacentes, desapareciendo sus signos en pocas
horas,

4) Contusiones de Cuarto Grado:

ideran
Estas son las de mayor gravedad y se cogls;gc:a "
como tales aquellas en que la fuerza :jrzp 1sora
sido de tal intensidad, que es capaz p

S . i ales,y
- tupturas viscer >
i ;1 bseas, lesiones o
2) Contusiones de Segundo Grado: j Lr: (i/t:s:zz import'antes. Son en muchas oportunida
des mortales.

De mas intensidad que las anteriores, producen
| , : mayor alteracidn en los tejidos, ocasionando -




Ha i |
y ocasiones muy frecuentes en que un arma f

contun
contu gznte, chocfa con una superficie corporal
y una eminencia sea, por ejemplo en

o rs
s arcos superciliares. Es entonces cuando |
o la

” .
23; a(t)p:;suonada entre dos salientes duras se |

sga, ocasionando una herida que por sE

u

mecani i
nismo de produccién recibe el nombre de 1

HE
i gI]Q(I)ll)»za((IjONTUSA. También a veces lapiel -
e cogwssj pordun cgerpo o supetficie que ac
nando y deslizdndose a | -
ave -
2;(; eslech(l;rpo, lo que trae como consecuerzlciaso
men pequefas laceracio I
nes de i

:’l;;n:gaéi EXCORIACI,ONES, cuya situacli‘—il’)nIOlel
direccil s a veces (til para establecer la forz
proximada de como ocurrié un accidente o -

‘hecho delictivo. ,

[ Iel

Boinufior

G RNT

Haciendo una sfntesis d
como considerando las posible
ficultades de orden técnico que
sién del Informe Médico Legal, me pe

SUGESTIONES

e los factores descritos, asf

s causas de error, y las di-
se presentan para la emi-
rmito presentar las

siguientes sugestiones:

‘1.~ Es patente la

necesidad que existe en todos los de-
e la Reptiblica de la presencia de un
especializado 0 dedicado a esta ra-
6n de un Médico Forense en cada
no sélo aliviarfa esta ne=
fa a un mejor funcionamiento
gue en muchas ocasiones
forenses departamen-

partamentos d
Médico Forense
ma. La instalaci
cabecera departamental,
cesidad, sino contribuir
del Departamento Central,
tiene que resolver los asuntos

tales.

Se debe de evitar hasta donde sea posible, que se
continfie con la practica de la emisién de informes
empfricos y solicitar a los Tribunales que no sean 2
ceptados, ya que no sblo no tienen fundamento cien
tffico sino que no se ajustan en Su mayotfa a la rea=

lidad.

ario que la Honorable Corte Su-

Creo también neces
la promulga-

prema de Justicia, facilite o patrocine,

ci6n de Seminarios,
los Jueces, para la uni

entre los Médicos Forenses Yy
ficacibn de criterios.




El nombramiento de un Médico Forense no especiali
zado en esta rama, debe de efectuarse previa prepa-
racidn del mismo, por un cursillo b&sico que serd im

partido en las Oficinas Centrales del Departamento = ‘ ‘

Médico Forense,

Aungue la reciente creacién del Departamento de Me ‘
dicina Forense ha sido un gran paso hacia la supera~

cién en esta rama, no pasa inadvertida la trascenden
cia que tendrfa la formacién o creacibn del Instituto
Médico Forense, y los alcances que tendrfa para la
Justicia y la Medicina, tanto dentro de las fronteras
patrias, como fuera de ellas. ‘

SN

e o

De todo lo anteriormente

C.ONCLUSlONES -

expuesto, se puede con-=

cluir lo siguiente:

10-

E{ Informe Médico Forenseé de
datos exactos, en t§r
encuentre bien explicado,
vitando con esto que alJ

be ser redactado con
minos claros, de forma gue se
pero sin elucubraciones, €

uez se le presenten dudas.

orden légico al efectuar e(liexaxfrl ,
de mayor trascend_enma p esc‘ia .

n forma minuciosa pero C : .
la localizacibn de las e6
fijos, ya sea |fneas anatd_

Se debe seguir un
de los simple a lo
biendo los hallazgos €
anotando dimensiones;, Yy
siones referirlas a'puntos
micas o prominencias 6seas.

i forma cui
En los casos de Autopsuas,_efec?uar:)asrtzr(;ucir a ol
dadosa evitando destruir evidencias 0 p

i topsia no -
raciones, recordando siempre queiausz Zau p
puede efectuarse mas que una so

vos sblo se expediran cuando -

flarse de o0~
ueden acompana -
siones por su gravedad, P o se expedirdn Infor

Los informes definiti

en
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Dr. Arturo Carrillo

] jron Ortiz
muy escueto y en el Informe Inicial decir Ginicamente i Dr. Abel Gi

g que las conclusiones del caso se emitirdn en sy o~ | ’
It H ; g mase:
: portunidad. L \o.B°. Imprf | |
" Dr. Carlos Manuel Monsbn M. :

| Exa 4 Dr. Carlos Armando Soto
5.- El Examen Médico Forense debe ser efectuadoen |

el menor tiempo posible ya que hay lesiones que
tienden a desaparecer o modificarse segin trans ]
curren - los dfas, imposibilitando entonces dar un |
Informe Efectivo y apegado a la realidad.

3 6.- EI Médico Forense debe rodearse de ciertos cui
_dados al efectuar el examen debido al cardcter =
i ~judicial de que est4 investido, como en los e-
| xdmenes ginecolbgicos, debiéndose’ de acompa--
 _fiar de un familiar de la persona examinada al -
_practicarlo.

7.~ Deberd corroborarse la identificacién de las pet
i - . -Somas examinadas mediante la Cédula de Vecin
i .. .dad 0 en su defecto de la F& de Edad.

8.~ EIl Médico Forense debe actuar como tal y no-
- como Juez, es decir "Abriendo los ojos y ce-
- rrando-los ofdos", comportdndose asf, enuna -
-~ forma® estrictamente imparcial ,

Moises Eduardo Cortez Pac
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