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Resumen
Palabras esumen. - _
claves: Introduccion: Alrededor del mundo las muertes por ahogamiento

sumersion, llamadas asi en el ambito clinico y asfixias mecanicas por

asfixia, sumersion en el médico legal, revisten un tema trascendental por

necropsia, el nimero de muertes que se producen, constituyéndose en un

medicina legal. problema de salud publica, las caracteristicas en la victima por
sumersion varian mucho entre paises; Ecuador presenta regiones
geogréficas diversas que hacen que cada una de ellas presenten
particularidades especificas de las victimas fatales por cuanto se
realiz6 una caracterizacion de los mismos. En la region sierra
predomina la agricultura como actividad econémica por lo cual
existen mdaltiples reservorios, estanques, acequias, canales de
riego, sumado a las cuencas hidricas que transcurren por esta area
geogréfica, los cuales constituyen un factor de riesgo para esta
poblacion. Objetivos: Evaluar la presentacion de signos externos
e internos de asfixia mecanica por sumersion descritos en la
literatura clasica afectos de determinar su relacion de dependencia
o independencia entre si contrastandolos con su fisiopatologia.
Resultados y analisis: Cianosis se present6 en el 100% de los
casos, petequias en el 95,5% de los casos, hongo de espuma
45,5%, maceracion palmar 38,6 %, liquido en vias respiratoria
93,2%, signo de Niles en el 38,6% signo de Vargas 6,8%
Alvarado lesiones vitales en el 52,3%, lesiones posmorten en el
4,4%. Conclusiones: ElI mayor porcentaje de cadaveres presentd
signos generales de asfixia tanto en su valoracion externa e
interna en la necropsia médico legal.

Keywords: Abstract
drowning, Introduction: Around the world the deaths due droning has a

asphyxia, transcendental issue due to the number of deaths that occur,
necropsy, becoming a public health problem, the characteristics of the victim
medicine legal due to submergence, they vary between countries. Ecuador has
diverse geographical regions that make each one of them present
specific characteristics of the fatal victims, since a characterization
of them was conducted. In the sierra region, agriculture
predominates as an economic activity, which is why there are
multiple reservoirs, ponds, ditches, irrigation channels in the
region, added to the water basins that pass through this
geographical area, which constitute a risk factor for this
population. Objectives: To evaluate the presentation of external
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and internal signs of mechanical asphyxia by submersion
described in the classical literature, affecting to determine their
relationship of dependence or independence among themselves,
contrasting them with their pathophysiology. Results and analysis:
Cyanosis appeared in 100% of the cases, petechiae in 95.5% of the
cases, foam fungus 45.5%, palmar maceration 38.6%, liquid in the
respiratory tract 93.2%, Niles sign in 38.6% Vargas sign 6.8%
Alvarado vital injuries in 52.3%, postmortem injuries in 4.4%.
Conclusions: The highest percentage of corpses presented general
signs of asphyxia in their external and internal inspect in the
medico-legal autopsy.

Introduccion

En Ecuador se producen maltiples decesos cuya causa de muerte se determina como
asfixia mecanica por sumersion, en el Centro Forense de Ambato localizado en la regién
sierra el 5% aproximadamente de muertes al afio son consignadas con esta causa, la
topografia del pais es muy accidentada y difieren las circunstancias de muerte segun la
region geogréfica en que se produzcan, asi en la Sierra Ecuatoriana en la cual la
actividad agricola es una de las principales actividades econdémicas, en torno a ello
existen un gran namero de reservorios de agua, canales de regadio y acequias
distribuidos por toda la region constituyéndose los sitios donde se producen
generalmente los decesos, en la region Costa e Insular primordialmente las muertes
ocurren en sitios turisticos, como playas a causa de los oleajes, sumado a las nulas
medidas preventivas existentes, rios caudalosos y en menor medida en piscinas, la
Amazonia se caracteriza por rios muy corrientosos y extensos, también el medio de
transporte fluvial parece predisponer a la presentacion de este tipo de muertes, a ello
debemos sumar que en todas las regiones las sumersiones en el &mbito domiciliario
relacionados con nifios de corta edad también son frecuentes.

Por otro lado, se reportan decesos de buceadores profesionales jovenes, militares y
policias que se encuentran realizando pruebas fisicas en sus instituciones, la
investigacion llevada a cabo en torno a este tipo de muerte requiere un examen
exhaustivo de parte del médico forense y las entidades investigativas adscritas a Policia
Nacional para dilucidar la manera y etiologia de la muerte; especialmente en estos casos
se integra en los ultimos afios la etiologia del “shallow water blackout”.

La importancia de considerar en nuestro analisis médico legal la etiologia “shallow
water blackout” es que mediante el conocimiento de esta entidad se puede orientar de
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mejor manera en el aspecto judicial y hacer una distincion de una manera de muerte
homicida que es el principal cuestionamiento cuando el evento sucede durante pruebas
fisicas en instituciones pertenecientes al estado.

Por lo ya mencionado, surge la necesidad de conocer los signos externos e internos de
necropsia y evaluar la prevalencia de presentacion en el medio local de los mismos para
conociendo profundamente la fisiopatologia de la sumersion dar un dictamen adecuado
que ayude fehacientemente a la administracion de justicia.

La asfixia mecanica por sumersion en un cadaver fresco es posible determinarla con una
evaluacion detallada en cuanto a su examen externo e interno, el verdadero reto del
forense deviene cuando existen dudas en cuanto a la etiologia ya que muchas veces esto
es practicamente imposible de demostrarlo, algunos autores clasicos mencionan el uso
de drogas en etiologia homicida, pero hay que tomar en cuenta que la presencia de ello
en un examen toxicolégico no confirmaria la misma, al contrario que los signos de
violencia extrema o de sometimiento.

Es importante por ultimo tener en cuenta que un medio acuatico puede servir de
depdsito de un cadaver con el objetivo de desaparecerlo, siendo lo mas usual el
arrojamiento de un cadaver con objetos pesados, de ahi la importancia del estudio
médico legal para dilucidar si existio sumersion o existe otra causa de muerte principal
o contribuyente

Fundamento tedrico
Asfixia

Las asfixias incluyen muiltiples causas y maneras de muerte que en la mayoria de los
casos revisten interés judicial y pueden ocurrir por variados mecanismos los cuales
tienen un comun denominador el cual es finalmente la interrupcion de la hematosis (1).

Asfixia Mecanica

Las asfixias mecanicas, son aquellas que afectan a la ventilacion es decir al factor
mecanico del intercambio gaseoso. El aporte del oxigeno a los tejidos va a tener un
impedimento, porque la cantidad de oxigeno medioambiental sea baja o bien porque
existe un impedimento en los mecanismos respiratorios que frena la llegada del oxigeno
a los pulmones (2).

Autores latinoamericanos y de habla hispana de relevancia como es el caso de Vargas
Alvarado, Teke, Patitd Y Calabuig en sus textos presentan la siguiente clasificacion
siendo una de las mas utilizadas (1) (3).
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Asfixia mecanica por sumersion

La definicion de asfixia mecanica por sumersion es muy variada y tomando como
referencia la uUltima revision del afio 2015 del congreso mundial sobre asfixia por
sumersion se la puede definir como “el proceso de experimentar insuficiencia
respiratoria por la sumersion o inmersién en un medio liquido, de modo que el fluido
que rodea a la victima llega a bloguear las vias respiratorias e inhibir la respiracion. La
victima puede vivir o morir después de este proceso (4)”

El concepto médico legal de sumersion corresponde a todos los trastornos ocasionados
por la introduccion de un material liquido en las vias respiratorias y es el cominmente
utilizado en el &mbito judicial (5).

Es importante acotar también los conceptos de inmersion y sumersion el primero se
refiere a que un individuo entra en un medio liquido pero sus vias respiratorias se
encuentran por encima de este, al contrario, la sumersion hace alusion a que las vias
respiratorias se encuentran por debajo de dicho medio liquido (6).

Etiologia

La etiologia mas relevante de sumersion alrededor del mundo esta encabezada por la
accidental, seguida de la suicida y en una minima fraccion se reportan muertes
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homicidas siendo estas ultimas generalmente mediadas por sustancias que disminuyen
el nivel de conciencia o por el uso de fuerza excesiva en el cual el hallazgo principal
seran traumatismos especialmente contusiones simples que denoten sometimiento,
ataque o defensa (7).

Las etiologias suicidas y homicidas revisten especial complejidad ya que en la mayoria
de los escenarios es imposible determinarla por un procedimiento de necropsia
Unicamente.

La etiologia de acuerdo con los paises en algunos casos puede ser muy discordante a lo
que se ha descrito, tal es el caso de Irlanda en donde un gran porcentaje de estas muertes
corresponden a la etiologia de tipo suicida, en Finlandia el 70% de los decesos
accidentales estuvo ligado a alcohol y Australia tuvo un porcentaje significativo de
muertes de personas de la tercera edad.

Por altimo, a nivel mundial se detalla que las personas que tienen un diagndstico de
epilepsia multiplican su riesgo en 10 veces de ahogarse con respecto a una persona sana

(6).
Epidemiologia

El informe de la Organizacion Mundial de la Salud establece que se producen en el
mundo al menos 42 defunciones por ahogamiento cada hora, cada dia, donde su mayor
porcentaje se encuentran en paises en vias de desarrollo y son considerados factores
predisponentes ser nifio, varon y personas con facil acceso al agua, lo descrito es
practicamente un retrato exacto de lo que sucede en nuestro pais (8).

Se reporta que los hombres tienen el doble de posibilidad de ahogarse que las mujeres,
las victimas fatales son generalmente personas menores de 25 afios y la mortalidad en
paises en vias de desarrollo triplica a los paises desarrollados, un dato importante que
acotar es que la sumersién constituye la segunda causa de muerte accidental en nifios
superada Unicamente por los sucesos de transito (9).

Segln el portal WORLDHEALTHRANKINGS las muertes por ahogamiento en el
Ecuador ocupan el lugar namero 34 alcanzando un porcentaje de 0.66% del total de las
muertes por todas las causas, alcanzando una tasa de mortalidad del 2.91 por cada
100000 habitantes significa que esta en el lugar nimero 106 dentro del rango mundial
con relacion a esta entidad.

A pesar de los intentos de la Organizacion Mundial de la Salud de estandarizar
diagndsticos y causas de muerte a través de la clasificacion internacional de
enfermedades CIE10, es indiscutible que se necesita también incluir las muertes que se
presentan en el contexto médico legal para asi tener una aproximacion mas real y
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evaluar de una mejor manera el problema.
Shallow water blackout

El sincope o pérdida de conciencia en aguas superficiales “Shallow water blackout” es
una muerte que se produce durante maniobras de buceo generalmente en piscinas no
profundas, en las cuales el individuo realiza una hiperventilacion o respiraciones
profundas con el falso objetivo de lograr una mayor oxigenacion, pues al contrario
generan hipercapnia que al momento de iniciar el apnea voluntaria logra retardar la
estimulacion del centro respiratorio y por ende prolongar el tiempo de buceo, en
ocasiones esta practica produce la pérdida de conciencia, respiracién dentro del agua y
el consecutivo fallecimiento por sumersion (10) (11).

Sindrome asfictico

El sindrome asfictico mal llamado “sindrome” ya que no se acopla a la definicion
semioldgica clasica porque lo valoramos en un cadaver y podemos Unicamente
evidenciar signos, se puede presentar en el cadaver que ha fallecido por un mecanismo
asfictico, aunque no son signos especificos, son orientativos por lo cual a pesar de haber
sido puesta su utilidad en tela de duda hace ya algunas décadas por algunos autores
llegandolo incluso a llamar “el quinteto obsoleto” su utilidad perdura hasta la actualidad
y sigue siendo descrito en prestigiosos libros de medicina legal (2).

Las petequias 0 manchas de Tardieu son hemorragias puntiformes de no mas de dos
milimetros que se presentan en la piel, escleras, conjuntivas o en las membranas
viscerales como el pericardio y la pleura visceral, se producen por la ruptura de vénulas
consecutiva el aumento de la presion venosa, por dicho mecanismo pueden estar
ausentes en asfixias por sumersion, las petequias pueden desaparecer conforme la data
de la muerte avanza (12).

La congestion y edema es el aspecto tumefacto y enrojecido de algunos sitios
anatémicos como son cara labios y lengua, se produce basicamente por la obstruccion
del retorno venoso, el edema se produce por la trasudacion a través de capilares y
vénulas por el mismo mecanismo ya mencionado, generalmente se presenta cuando
existe una compresion en el cuello o impedimento de expansion de la caja toraxica (12).

La cianosis se presenta como el color azulado de la piel, mucosas y 6rganos internos, se
produce por el aumento de los niveles de hemoglobina reducida y reduccion de la
oxihemoglobina, la cual esta relacionada directamente con el aporte de oxigeno. Para
ser evidente en la piel los niveles de hemoglobina reducida deben ser menores a 5g/ml
de sangre, es importante recalcar que la cianosis y las hipostasias viscerales en los
6rganos deben ser valoradas con cautela ya que a menudo suelen confundirse.
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La fluidez de la sangre puede ser descartada de manera categorica como hallazgo de
asfixia ya que los procesos de coagulacion inmediatos a la muerte son muy erréaticos y
estan mediados por accidn fibrinolitica post-mortem (2).

La ingurgitacion de las cavidades derechas del corazén no es especifica y se presenta en
algunas muertes congestivas de etiologia natural (12).

Necropsia en sumersion

La necropsia médico legal constituye un procedimiento indispensable en casos de
muertes violentas es decir en las cuales ha intervenido un agente exdgeno de tipo
biologico, quimico o fisico como es en este caso el agua que ingresa a las vias
respiratorias y causa la muerte, en la literatura clasica se detallan multiples signos que
se evidencian tanto en el examen externo como interno del cadaver que nos orientan de
a determinar la causa de muerte.

Es ampliamente conocido que la sumersion es una muerte violenta accidental por lo
general, el problema radica en el pequefio porcentaje de muertes que suceden en
circunstancias que despiertan sospechas de delictividad por citar un ejemplo se dan
muertes de personas jovenes previamente sanas durante entrenamientos militares,
personas que son excelentes nadadores y fallecen en aguas poco profundas, personas
que fallecen en sus tinas de bafio.

La necropsia en este tipo de casos debe ser muy exhaustiva y debe sumarse un objetivo
el cual es descartar signos de ataque, defensa o sometimiento para de esta manera
contribuir a dilucidar la etiologia.

Examen externo

Las vestimentas se pueden presentar himedas, con material terroso o restos vegetales y
cuando el cadaver se encuentra en aguas correntosas pueden aparecer las puntas de los
zapatos desgastados (13).

Al examen externo se pueden evidenciar signos del sindrome asfictico como es cianosis,
petequias 0 manchas de Tardieu en menor intensidad que en otro tipo de asfixias.

Las livideces no son marcadas debido a la permanencia del cadaver en un medio acuoso
y baja temperatura sumado a la hemolisis que inicia desde el deceso, por esta misma
razon las palmas de las manos y plantas de los pies se presentan arrugadas y de color
blanco por maceracion de la piel que posteriormente se puede desprender a manera de
guante y esta relacionada directamente al tiempo de permanencia en el medio liquido,
en Latinoamérica se lo conoce como manos de lavandera.

El cutis anserino se debe a la contraccion de los musculos piloerectores, pero sin
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embargo no es signo de una reaccion vital.

El hongo de espuma es un indicativo de reaccion vital y emerge por los orificios
respiratorios en forma de una espuma de burbujas blanca fina constituida por liquido,
aire, surfactante, moco y en ocasiones puede tornarse de color rosado o rojizo por su
mezcla con sangre, se produce por la composicion de estos elementos a través de los
movimientos respiratorios. (3).

Las lesiones que se pueden encontrar en estos cadaveres son generalmente contusiones
que pueden ser excoriaciones y heridas contusas de caracter posmorten, que se
encuentran en sitios prominentes del cuerpo y region frontal, dorso de manos, rodillas y
dorso de pies, aunque para asegurarnos seria tributario realizar un examen
histopatologico ya que el agua corriente puede lavar la herida y crear una falsa ausencia
de infiltrado hemorragico (1).

La presencia de heridas cortantes o por arma de fuego es posible y debemos determinar
la vitalidad de estas para establecer cudl es la causa basica de la muerte el traumatismo o
la sumersion por cuanto los cadaveres pueden ser lanzados a un medio liquido con el
objetivo de “desaparecerlos”.

Examen interno

En términos generales podemos encontrar hallazgos del ya mencionado sindrome
asfictico los cuales son fluidez sanguinea que es mas intensa que en otros tipos de
asfixia, congestion y edema e ingurgitacion de las camaras derechas del corazon las
cuales se producen basicamente por los fenOmenos que se presentan cuando ingresa un
medio liquido a los pulmones.

El hallazgo de espuma blanco o rojiza en la traquea es concordante con lo ya detallado
cuando nos referimos al hongo de espuma que se exterioriza.

Los pulmones en la mayoria de los casos se presentan en enfisema acuoso de Brouardel
que son pulmones aumentados de tamafio, tumefactos que a la palpacion dejan fovea
que a menudo logran solapar el pericardio por la intensidad de la tumefaccion, en la
superficie se puede observar manchas de Paltauf que son equimosis subpleurales, al
corte emanan abundante fluido espumoso.

El agua en estdmago reviste importancia en la necropsia médico legal cuando se
presenta en un volumen mayor a 500 cc porque se considera ingesta vital, valores
menores a este volumen pueden ingresar pasivamente mientras el cuerpo se encuentra
en el medio liquido, es importante también la valoracion de la mucosa de los cardias, en
caso se encuentren lesiones como laceraciones, porque nos revela vitalidad, que es
producida por los violentos vomitos provocados por la entrada de agua.
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Los clasicos signos de Niles y Vargas Alvarado que hace algunos afios eran
considerados patognomonicos de asfixia mecanica por sumersién han ido de a poco
mermando en su importancia, siendo en la actualidad signos orientativos mas no signos
especificos de sumersion ya que se presentan en las muertes que presentan algun grado
de hipoxia (14).

El signo de Niles se lo observa en la base de craneo en la porcion petrosa del temporal
como una coloracion violacea la cual se debe a una hemorragia de las celdillas
mastoideas debido al cambio brusco de presiones en el oido medio por cuanto la
membrana timpanica debe estar integra para que se produzca este signo (15).

El signo de Vargas Alvarado es una hemorragia en las celdillas etmoidales que se
observa como una coloracion violacea en la region aledafia a la crista Galli en la base de
craneo anterior.

El signo de Svechnikov es la presencia de liquido libre hallado en los senos esfenoidales
y se puede considerarlo como reaccion vital una cantidad mayor a 0,55 ml demuestra
que el individuo estuvo vivo cuando tuvo contacto con el medio liquido (16).

El fendbmeno de diente rosado es otro hallazgo que como su nombre lo denota es
referente al color rosado que se presenta en las piezas dentales, los mecanismos de
produccion descritos por algunos autores son muy diversos como el aumento de presion
intracapilar, hipoxemia, degradacion y filtracion de hemoglobina a la pulpa dentaria
entre los principales, por lo tanto no puede considerarse un hallazgo patognoménico de
asfixia mecénica por sumersion pero al igual que los otros signos descritos puede tener
valor orientativo (17).

Metodologia

Se aplicé un método de investigacion tipo documental por cuanto se examind todos
los informes de necropsia cuyas causas de muerte fueron consignadas como asfixia
mecénica por sumersion en el periodo 2018-2020 del Centro Forense Zonal 3 de la
provincia de Tungurahua, se tomd en cuenta todo el universo porque acorde a la
ubicacion geografica no existe un nimero extenso de casos, la informacion recolectada
fue tratada con el debido sigilo teniendo en cuenta que es informacién confidencial y
bajo ningun concepto se utilizé identidades.

Resultados

La valoracion de los signos de asfixia descritos en libros clasicos de medicina legal se
presentd de la siguiente manera, los cadaveres presentaron cianosis en el 100% de los
casos; las petequias fueron valoradas en las conjuntivas, piel, cuero cabelludo epicardio,
pulmones y se obtuvo que el 95,5% de los cadaveres las presentaron en algun sitio de
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los descritos y unicamente el 4,5% no las presentaron; el hongo de espuma se presentd
en menos de la mitad de los casos con una presentacion en el 45,5% de los casos
mientras que en el 54,4 % estuvo ausente; la maceracion palmar se evidencio en el
38,6% de los casos mientras que en el 61,4% no se presentd; el liquido en vias aéreas
especificamente en traquea y bronquios se presento en un porcentaje de 93,2% mientras
que unicamente el 6,8% presentd vias aéreas permeables; liquido en el estdbmago
mezclado en la gran parte de casos con restos alimentarios se presentd en el 70,5% de
los casos mientras que en el 29,5 % de los casos se evidencié Unicamente restos
alimentarios o estomago vacio; la fluidez sanguinea fue valorada mediante observacion
al realizar las incisiones especialmente la mastoidea cuyos resultados arrojaron que un
97,7% de los casos la presentaron y un escaso 2,3 % no; el edema pulmonar
basicamente se lo valord con la descripcion macroscopica de los pulmones es decir la
presencia de pulmones tumefactos, con presencia de manchas de Paltauf y la valoracion
del fluido que emanan al realizar una seccion en el mismo presentandose como signo
positivo en un 97,7% de casos en contraposicion de un 2,3% de casos que no lo

presentaron.
Tabla 1.
Signos de sumersién en necropsia
Signosde Si 6,8 % Excoriaciones 25 %
atencion L
médica No 93,2 % _ Equimosis 13,6 %
. Si 100 %] Lesiones practyras 23 %
Cianosis Vitales L
No 0 % Equimosis 'y
- 5 e 11,4 %
Petequias Si 955 % excoriaciones
No 45 % Ausentes 47,7 %
Hongode Si 455 %] Lesiones Si 45 %
espuma  No 54,5 % |Posmorten No 955 %
Maceracion Si 38,6 % /| Signo de Si 38,6 %
palmar No 61,4 %| Niles No 61,4 %
— . 5 . 5
qu\u/:,g: en Si 932 % Signo de Si 6,8 %
respiratorias No 6,8 % | Vargas A. No 93,2 %
Fluidez Si 97,7 % thll#do Si 70,5 %
sanguinea No 2,3 % estémago No 29,5 %
Alteracion Si 4,5 % | Edema Si 97,7 %
cardiaca  No 95,5 % | pulmonar No 2,3 %
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Conclusiones y Discusion

e EIl mayor porcentaje de los cadaveres fallecieron por un mecanismo asfictico
presentandose en ellos cianosis, petequias, fluidez sanguinea, liquido en la
via aérea y edema pulmonar.

e La cianosis, petequias, fluidez sanguinea y edema pulmonar del sindrome
asfictico estuvieron presentes en un porcentaje mayor a 95% de los
cadaveres.

e EI sindrome asfictico es de gran utilidad orientativa en las muertes por
asfixia mecanica por sumersion.

e EIl signo de Niles se presentdé en un porcentaje menor al 50% y Vargas
Alvarado en un porcentaje menor al 10% a pesar de que los cadaveres
presentaron un mecanismo netamente asfictico no fueron una constante de
presentacion.

e [Existi6 un porcentaje alto de cadaveres que presentaron agua en vias
respiratorias pese a lo cual no en todo el hongo de espuma se exteriorizo.
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