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ABORDAIJE MEDICO LEGAL Y ANALISIS FORENSE EN CASOS DE SUMISION QUIiMICA

Y DELITOS FACILITADOS POR SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

(MEDICO-LEGAL APPROACH AND FORENSIC ANALYSIS IN CASES OF CHEMICAL SUBMISSION

AND CRIMES FACILITATED BY PSYCHOACTIVE SUBSTANCES)

RESUMEN

El presente articulo realiza un analisis y propone un abordaje médico legal
sobre los delitos facilitados por sustancias psicoactivas o también
denominados por sumisidon quimica, los cuales constituyen un problema
creciente con importantes implicancias forenses, sanitarias y judiciales. Las
caracteristicas que hacen a una sustancia idénea para la sumisioén son: su facil
obtencion, efectos similares al alcohol, depresién del sistema nervioso central
(SNC), induccion de amnesia, rapida absorcion y eliminaciéon, asi como
propiedades que permitan pasar inadvertidas para la victima. En el manejo
forense de casos en sujetos vivos debe priorizarse la atencién sanitaria
integral, la adecuada documentacion, el consentimiento informado, la toma
precoz de muestras bioldgicas y la preservacion de la cadena de custodia. En
situaciones de sospechas de sumision quimica seguida de muerte, resulta
fundamental la investigacion exhaustiva de la escena, examen externo e
interno detallado del cuerpo, la toma de mdltiples matrices postmortem para
estudio toxicologico, estudios histopatolégicos, genéticos y radiograficos. Para
realizar el abordaje integral de estos casos es necesario contar con protocolos
estandarizados, el trabajo interdisciplinario, la capacitacion profesional y
politicas pUlblicas para mejorar la deteccion, la proteccion de victimas y el
servicio de justicia.

PALABRAS CLAVE: sumision quimica, drogas psicoactivas, agresion sexual,
toxicologia forense, autopsia médico legal, protocolos forenses.

ABSTRACT: This article analyzes and proposes a medico-legal approach to
crimes facilitated by psychoactive substances, also referred to as chemical
submission, which constitute a growing problem with significant forensic,
healthcare, and judicial implications. The characteristics that make a substance
suitable for chemical submission include easy availability, alcohol-like effects,
central nervous system (CNS) depression, the induction of amnesia, rapid
absorption and elimination, as well as properties that allow the substance to go
unnoticed by the victim. In the forensic management of cases involving living
individuals, priority should be given to comprehensive healthcare, proper
documentation, informed consent, early collection of biological samples, and
preservation of the chain of custody. In cases where chemical submission
followed by death is suspected, a thorough scene investigation, detailed
external and internal examination of the body, collection of multiple
postmortem specimens for toxicological analysis, and histopathological,
genetic, and radiological studies are essential. A comprehensive approach to
these cases requires standardized protocols, interdisciplinary collaboration,
professional training, and public policies aimed at improving detection, victim
protection, and the administration of justice.

KEYWORDS: drug-facilitated sexual assault, substance abuse detection, forensic
toxicology, autopsy, protocols.
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INTRODUCCION

Los delitos facilitados por sustancias
psicoactivas, también denominados
delitos cometidos mediante sumisiéon
guimica, constituyen una problematica
creciente a nivel mundial Y,
particularmente, en nuestro medio. De
igual manera existe una falta de registro
de los mismos con particular impacto en
los delitos contra la integridad sexual, la
libertad y el patrimonio.

Estos delitos se caracterizan por la
administracion deliberada y no consentida
o el oportunismo ante el consumo
voluntario de sustancias que alteran el
estado de conciencia, la voluntad o la
capacidad de prestar consentimiento o
resistir de la victima, con el objeto de
facilitar la comision de un delito y, de este
modo, también disminuir la posibilidad de
oposicion o de recuerdo del evento.

La naturaleza farmacolégica de estas
sustancias -que incluyen el alcohol, las
benzodiacepinas, psicoestimulantes, hip-
néticos, sedantes, opioides y nuevas
sustancias psicoactivas- representan un
desafio para su deteccion, investigacion y
abordaje judicial.

Desde el punto de vista forense los delitos
facilitados por sustancias psicoactivas
plantean complejas dificultades
probatorias. La rapida metabolizacion y
eliminacion de muchas de estas
sustancias, la habitual demora en la
denuncia, la sintomatologia inespecifica y
la frecuente coexistencia de consumo
voluntario  dificulta la  confirmacion
toxicologica y la reconstruccion de los
hechos. Asimismo, las alteraciones de la
memoria inducidas por estas drogas
obstaculizan el testimonio de las victimas.
No es menos importante la falta de
denuncia por verguenza, culpa o temor de
las personas que han sido victimas a ser
estigmatizadas por lo que es determinante
un abordaje integral y respetuoso de las
personas y sus elecciones como asi

también de sus derechos.

En consecuencia, el analisis sistematico
de los delitos facilitados por sustancias
psicoactivas, no sélo tiene implicancias
cientificas y técnicas, sino también un
marcado impacto en la proteccién de las
victimas y en la optimizaciéon del servicio
de justicia. El sistema de justicia se ve
fortalecido cuando se realizan abordajes
protocolizados, sistematizados, oportunos
y respetuosos de los derechos y garantias
de las personas.

DEFINICIONES

El término sumision hace referencia al
sometimiento de una a otra persona; la
sumisién quimica sera, entonces, la
situacion en la que una persona pierde
total o parcialmente su autonomia,
capacidad de decidir, consentir o resistir
como consecuencia de la administracion o
el consumo voluntario de sustancias
psicoactivas que permiten que se ejerza
control sobre ella, generalmente sin su
consentimiento y con fines ilicitos.

Las sustancias psicoactivas afectan tanto
las funciones mentales como las
sensaciones de dolor y placer, el estado
de animo, la conciencia, las percepciones
de la realidad, la capacidad de pensar, la
motivacion, el estado de alerta u otras
funciones psicolégicas o conductuales.
Estas incluyen el alcohol, sustancias
recetadas potenciadoras como pastillas
para dormir y analgésicos, solventes y
sustancias ilegales como el cannabis, la
cocaina, la metanfetamina, el éxtasis, la
dietilamida de acido lisérgico (LSD) y la
heroina.l

También se han definido como “aquellas
sustancias quimicas o naturales que, por
sus caracteristicas farmacologicas, tienen
la posibilidad de ser consumidas por
varias vias, ser absorbidas, concentrarse
en la sangre, pasar al cerebro, actuar
sobre las neuronas 'y modificar
principalmente el funcionamiento del
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sistema nervioso central y crear depen-
dencia fisica o psicoldgica”.2

Dentro de este contexto encontramos
otras definiciones que es necesario dar en
relacion a los delitos facilitados por drogas
0 sustancias psicoactivas, expresion
general que abarca la violacion y otras
agresiones sexuales, el robo con violencia
o intimidacion, la extorsiéon por dinero y los
malos tratos deliberados de ancianos o
ninos bajo la influencia de sustancias
psicoactivas o la toma de imagenes no
consentidas.3

Hay autores que han utilizado el término
para referirse a la administracion de un
producto a una persona Sin su
conocimiento con el fin de provocar una
modificacion de su grado de vigilancia, de
su estado de consciencia y de su
capacidad de juicio. Esta vulnerabilidad se
provoca deliberadamente con el fin de
causar a la victima un perjuicio secundario
como robo, firma de documentos y, sobre
todo, abuso sexual.*

Segln Martinez,® la sumision quimica
podra ser de tres tipos:

- Sumisién guimica oportunista: cuando la
victima ingiere de manera voluntaria y
consciente sustancias como alcohol o
drogas y el victimario aprovecha la
vulnerabilidad para cometer estos delitos
o aprovecharse de ella.

- Sumisién quimica activa: donde el
victimario administra a la victima la
sustancia en forma deliberada y sin su
conocimiento con dicho fin.

- Sumisiébn gquimica mixta: cuando al
consumo voluntario se agrega consumo
involuntario, por ejemplo, cuando el
victimario coloca alguna sustancia
psicoactiva en la bebida de la victima sin
Su conocimiento.

Una situacién especial y particularmente
actual, donde pueden ocurrir con mayor
frecuencia este tipo de delitos, son las
denominadas “chemsex”. Estas se han
definido como el “consumo sexualizado de
sustancias vinculado a la cultura sexual

gay y se caracteriza por ser un consumo
de drogas con fines sexuales, dando lugar
a largas sesiones de sexo, que pueden
prolongarse durante horas, o0 incluso
varios dias”.®

La sumisién quimica que ocurre durante
este consumo sexualizado se da con el fin
de cometer abuso sexual o bien delitos
contra la propiedad (robos) generalmente
entre hombres. La sumisiébn quimica
cometida en contra de las mujeres por
victimarios hombres suele tener como
objeto el abuso sexual o delitos contra la
integridad sexual, incluso trata de
personas, mientras que el cometido
contra hombres cuyas victimarias son
mujeres tienen como objeto el robo o los
delitos contra la propiedad; en nuestro
pais se conoce a estas mujeres como
“viudas negras”.

INCIDENCIA

Si bien existen dificultades para conocer
acabadamente la incidencia de este
problema, se observan en la literatura
algunos datos que ponen en la relevancia
que amerita los casos de sumision
quimica.

En un articulo de revision sobre el tema se
recogen algunos datos de interés: en un
estudio realizado en Estados Unidos en el
que se registraron 1.179 episodios, se
detect6 una alta prevalencia de los casos
positivos a alcohol, seguidos de
cannabinoides, benzodiacepinas, anfeta-
minas y gammahidroxibutirato (GHB). En
un alto porcentaje de registros la victima
habia consumido voluntariamente alguna
sustancia y el agresor, frecuentemente
conocido, se habia aprovechado de esa
situacion de debilidad. Segln Hurley,
Parker y Wells (2006) durante los anos
2003-2004 los casos de sumisién
quimica en Australia supusieron el 17,5%
de todos los registros de agresion sexual
siendo el 95% de las victimas mujeres, las
que en un 77% admitieron el consumo
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voluntario de alcohol, el 46% consumo de
psicofarmacos y el 25% consumo de
drogas recreativas. Otros estudios en
diferentes paises indican que hasta un
17% de las agresiones sexuales podria
incluirse como caso de sumision quimica
por exposicion involuntaria a una sustan-
cia psicoactiva. Un alto porcentaje de las
victimas admite el consumo voluntario de
alguna sustancia previamente (lsorna
Folgar & Rial Boubeta, 2015).”

Segln resenas periodisticas en nuestro
pais los casos de sumisiéon quimica con
fines de robo, generalmente cometidos
por mujeres, llegaron a 5000 denuncias
en 2025 registrandose 25 muertes y con
pérdidas por unos 1000 millones de
pesos en el AMBA (area metropolitana de
Buenos Aires, comprende la Ciudad
Autonoma de Buenos Aires y los
municipios de la Provincia de Buenos
Aires que rodean a la ciudad), 1o que pone
el tema como de alto impacto en la salud
y en la economia.®

También existe un creciente nimero de
abusos sexuales cometidos contra
mujeres -en su mayoria adolescentes o
jovenes- en fiestas privadas o en locales
de esparcimiento.

DROGAS UTILIZADAS

Las drogas utilizadas para facilitar la
comision de delitos mediante sumisién
guimica deben presentar caracteristicas
toxicolégicas que las hagan idéneas para
dicho fin, ya sean administradas por el
victimario o consumidas voluntariamente.
Alguna de las propiedades que tornan a
una sustancia apta para ser utilizada en la
comision de delitos son:

- Ser de facil obtencién: es una
caracteristica que torna ideal a la
sustancia; el alcohol, los farmacos
habitualmente prescriptos, los medica-
mentos de venta libre o bajo prescripcion,
las drogas ilicitas de consumo habitual

(marihuana, cocaina, MDMA 3,4-metilen-
dioximetanfetamina), son algunas de las
utilizadas en estos casos.

- Tener efectos similares a los del alcohol:
estas drogas deben producir efectos
inespecificos que puedan simular
intoxicacion etilica o algin trastorno
organico.

- Ser depresoras del sistema nervioso
central y producir alteraciones del estado
de conciencia: esta caracteristica permite
colocar a la victima en una particular
situacion de vulnerabilidad.

- Producir amnesia: la amnesia,
particularmente la que produce la
incapacidad de recordar hechos nuevos o
recientes, impide que la victima pueda
reconstruir lo ocurrido y por consiguiente
dificulta su testimonio posterior.

- Tener rapida absorcién y eliminacion:
ademas puede agregarse la capacidad de
ser activas a dosis bajas, esto permite la
accion del victimario con rapidez y la
dificultad para la deteccion de la sustancia
en posteriores examenes toxicologicos.

- Poder pasar desapercibidas: idealmente
deben ser incoloras, inodoras e insipidas
ademas de ser solubles en medios
acuosos. Esto contribuye a que Ila
administraciéon en la victima sea discreta o
puedan ser anadidas a las bebidas.

En la Tabla 1 se mencionan las principales
drogas que se han descripto en casos de
sumisién quimica o delitos facilitados por
drogas y sus efectos en relacion a éstos.
Las victimas también pueden presentar
otros sintomas asociados al consumo o
administracion de sustancias como, por

ejemplo, nauseas, vomitos, mareos,
trastornos de la marcha, paralisis,
incoordinacibn motora, cefalea, alte-

raciones de la vista, pérdida de la
conciencia, etc.

Siempre que aparezcan sintomas tales
como amnesia completa o parcial, pérdida
de la conciencia, discurso empastado o
bradilalia, alteraciones visuales, mareos,
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SUSTANCIAS EFECTOS

Alcohol

Benzodiacepinas

Cocaina

Escopolamina

MDMA

Nitrito de amilo

Ketamina

GHB

Sedacidn y amnesia.
Somnolencia.

Euforia y aumento de energia.

Confusion, desorientacion y
amnesia.

Euforia, desinhibicién
confusion.

Euforia, aumento del deseo
sexual.

Anestesia y amnesia.

Euforia, somnolencia y
confusion.

Tabla 1. Principales drogas utilizadas y sus efectos en relacién a su uso para sumision

quimica. Elaboracion propia.

cefalea, nduseas, vomitos, alteracion de la
marcha o del equilibrio, somnolencia,
confusion, desinhibicién, agitaciébn o
alucinaciones, alteracion del juicio, etc.
debe sospecharse la intervencion de algin
tipo de sustancia. Si la victima tiene la
sensacion de que ha sucedido algo que no
puede explicar o no habitual debe
abordarse la situacion como un posible
caso de sumision quimica. No debe
descartarse la probabilidad de ocurrencia
siendo que la mera sospecha justifica la
intervencion y abordaje del caso (Tabla 2).
Los recuerdos de la victima en relacion a
haber sufrido una agresion fisica o sexual
son determinantes, a veces la victima

tiene la sensacion de que “algo ha
sucedido” pero no puede explicarlo
claramente. Puede haber signos mas
objetivos como la desnudez parcial, ropas
rotas o desgarradas, presencia de
lesiones (en diferentes regionesy en la
region genital), sangrado vaginal o anal,
lesiones en la mucosa oral, marcas de
ligaduras, ataduras o mordeduras o
presencia de fluidos en las ropas o en la
superficie corporal. También puede
suceder que la victima haya sido hallada
en un lugar extrano o con desconocidos y
no pueda explicar como llegdé hasta alli o
lo que alli sucedid.
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SINTOMAS

Amnesia completa o parcial.

Paralisis.

Pérdida de conciencia o “desmayo”.

Habla empastada o lenta.

Alteraciones visuales.

Somnolencia, estupor, confusion.

Mareos o vértigo.

Alteraciones de la movilidad o el equilibrio.

Nauseas y vomitos.

Desinhibicion.

Agitacion, alucinaciones o delirio.

Alteracion del juicio.

Tabla 2. Sintomas que pueden vincularse a sumision quimica en los servicios asistenciales.

Elaboracion propia.

ACTUACION EN CASO DE SOSPECHA EN
SUJETOS VIVOS

La actuacion en estos casos debe priorizar
la atencién sanitaria integral. Esta debe
comprender la asistencia médica integral
(fisica, psiquica y social), los registros
adecuados, la toma de muestras, la
profilaxis de enfermedades transmisibles y
embarazo no deseado, la documentacion
del caso, la peritacion médico legal y el
acompanamiento posterior. Siempre debe
obtenerse el consentimiento informado de
la victima dando espacio a que exponga
sus dudas y solicite explicaciones.

La sospecha diagnéstica es esencial para

la deteccion de estos casos ya que el
retraso de la sospecha limita
sustancialmente la  posibilidad del
hallazgo de la o las sustancias utilizadas,
de lesiones o de otros elementos que
permitan aportar datos de relevancia para
la solucién judicial del caso. Los datos de
la anamnesis y los hallazgos de Ia
exploracion fisica deben ser registrados
detallada y adecuadamente. Siempre de-
be consignar consumo de drogas y
medicamentos anteriores, tratamientos
médicos previos, sintomatologia referida y
en curso, signos de intoxicacion, fecha y
hora aproximada del suceso, contexto del
mismo, etc. Es fundamental un adecuado
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registro de todas las acciones médicas
que se lleven adelante confeccionadas
ordenadamente en la historia clinica.
Debe hacerse una descripcion detallada
de todas las lesiones que incluya el tipo de
lesion, su  apariencia,  coloracion,
dimensiones, localizacion, patrén, etc. Son
de especial interés lesiones de tipo
defensivo, marcas de sujecion o lesiones
figuradas. Si se sospecha agresion sexual
debera realizarse el examen fisico de
acuerdo a los protocolos propuestos vy
vigentes incluyendo el examen de la
region genital si procede, paragenital y
extragenital. Estos protocolos deben
reducir las situaciones de estrés que
atraviesan las victimas, optimizar las
oportunidades para obtener pruebas
validas, confiables y de calidad adecuada
durante la investigacion.®

La toma de muestras para estudio
toxicolégico (cuali y cuantitativo) esta
indicada cuando existe sospecha clinica o
cuando la paciente refiere ingestion de
sustancias o tiene esa inquietud. Si la
victima requiere atencion urgente pueden
tomarse muestras de sangre y orina para
el laboratorio asistencial que las proce-
sard inmediatamente y posteriormente
utilizar el remanente para las
determinaciones forenses.

Todas las muestras deben tener la
correspondiente cadena de custodia que
es el procedimiento que garantiza que la
muestra tomada es aquella que es
procesada sin haber sido alterada,
sustituida o manipulada.

La orina es la muestra de eleccion en este
tipo de casos, es una muestra que suele
resultar abundante y evidencia consumo
relativamente reciente con ventanas de
deteccion superiores a la sangre y se
recolectara cuando no hayan pasado mas
de 5 dias de ocurrido el presunto delito. La
sangre informa consumo  reciente
permitiendo hacer una correlacion entre
concentracion y efecto clinico, debe

obtenerse en un plazo de menor de 48
horas respecto del consumo. El cabello o
vello se reserva para consumos de vieja
data.

La toma de muestras, para casos
recientes, comprendera la recoleccién de
sangre y orina. La sangre debe tomarse
por puncidon venosa (no debe utilizarse
alcohol para la desinfeccion de la zona de
puncion): dos tubos de 5 ml (mililitros),
uno con conservante (fluoruro de sodio
(FNa) 1-2%) y otro con EDTA (acido
etilendiaminotetracético). La orina debera
recolectarse en un frasco estéril con al
menos 10 ml sin conservantes. Puede
tomarse cabello, dos mechones cortados
al ras del cuero cabelludo de la region
occipital de unos 7 mm (milimetros) de
diametro cada uno, en este caso cuando
el tiempo de evolucion sea mayor a 5 dias.
Las muestras de orina y sangre pueden
ser conservadas en refrigeraciéon entre 2°
y 8° C y ser remitidas lo antes posible al
laboratorio. Los cabellos pueden
conservarse en entorno seco y al abrigo
de la luz. Otro tipo de muestras aptas son
el lavado gastrico y el hisopado nasal
(detecciéon de sustancias inhaladas como
la cocaina).

En caso de sospecha de abuso sexual
podran tomarse hisopados de las
cavidades oral, vaginal y anal segln
corresponda para detecciéon de fluido
seminal, en este caso se recomiendan
tres tomas en hisopos individuales de
algodon o material sintético colocados en
tubos estériles sin conservantes. En el
caso de observarse mordeduras, ademas
de la detallada descripciéon de la misma,
de la regién anatémica donde asienta y de
su registro fotografico con testigo métrico,
podran tomarse hisopados; en este caso
se recomienda humedecerlos levemente
con solucion fisiolégica estéril y pasar el
hisopo haciéndolo rotar alrededor y sobre
la mordedura con el fin de recuperar
células de descamacion del victimario.
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También pueden analizarse muestras no
biolégicas aportadas por la victima o
recogidas en el lugar de ocurrencia del
suceso como pastillas, polvos, ampollas,
liquidos, bebidas, jeringas, recipientes
(botellas, vasos, copas, etc.). En este caso
deben ser remitidas a los laboratorios de
toxicologia en adecuadas condiciones de

conservacion (envases herméticos o
sobres  de papel adecuadamente
sellados).

Las ropas de las victimas deben ser
recolectadas para su analisis

criminalistico con el objeto de proceder a
la blsqueda de rastros del victimario
(pelos, manchas hematicas, manchas de
fluidos corporales) y en busca de
evidencia de violencia sobre las mismas
como orificios, roturas o desgarros. Deben
conservarse en forma separada, secas y
en sobres de papel sellados
adecuadamente.

También debe tomarse y conservarse una
muestra para ADN, ya sea sangre (por
puncién digital o vascular) sobre papel de
filtro o FTA que puede conservarse en un
sobre de papel o bien pelo con bulbo o,
también, hisopado bucal.
SOSPECHA DE _ SUMISION  QUIMICA
SEGUIDA DE MUERTE

En el caso de sospecha de sumision
guimica seguida de muerte se debe
considerar que la misma pudo haber sido
causada por la toxicidad de la o las
sustancias utilizadas, violencia, patologias
individuales del sujeto o la combinacion
de cualquiera de éstas. El estudio del
cadaver debe hacerse de manera integral,
metodica, completa y documentada.

Cobra especial relevancia el estudio del
lugar del hecho donde debe hacerse una
acabada descripcion de los hallazgos. La
ubicacion del cuerpo, posicion,
vestimenta, temperatura, presencia de
lesiones, secreciones, etc. Para su

remision deben preservarse las manos
(mediante sobres de papel sujetos con
cinta) y la region genital mediante la
colocaciéon de un panal. La ropa debe
manipularse solamente para realizar
operaciones basicas. Debe realizarse el
registro fotografico, filmico y planimétrico
completo y el levantamiento de todos los
rastros hallados. En todos los casos debe
asegurarse el correcto levantamiento de
rastros y la cadena de custodia.

En estos casos resulta de gran utilidad la
determinacién del intervalo postmortem
(IPM) por lo que es vital contar con la
temperatura en el lugar del hecho y la
temperatura del cadaver al momento del
hallazgo. Deben registrarse los fenémenos
de transformacion que presente el cuerpo,
del mismo modo debera realizarse el
calculo mediante la concentracion de
potasio en el humor vitreo (KHV).10

Una vez remitido el cadaver a la sala de
examinaciéon y autopsias, el examen
externo del cuerpo sera fundamental.
Deben buscarse y describirse las lesiones
que pueda presentar dando cuenta del
tipo de lesién, morfologia, tamano y
localizacion, debe documentarse cada una
de ellas mediante fotografia con testigo
métrico, siempre tomando una fotografia
general y luego un detalle. Son de especial
interés las lesiones de tipo defensivo
(generalmente se asientan en los miem-
bros superiores, particularmente en ma-
nos y antebrazos), lesiones figuradas o
bien, lesiones consistentes con ligaduras
o ataduras. Hay que prestar atencién a la
presencia de marcas de agujas (punturas)
0 instrumentos similares para la admi-
nistracion de drogas. El examen de la
mucosa en las cavidades bucal, vaginal y
anal también debe hacerse exhausti-
vamente en busca de lesiones, no sélo las
producidas por abuso sexual, sino
erosiones mucosas que puedan
evidenciar consumo de sustancias por esa
via o lesiones traumaticas como por
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ejemplo improntas dentales. Debe
realizarse un exhaustivo examen de la
region genital documentando los hallazgos
y siempre tomar hisopados para la
deteccioén de liquido seminal (hisopado de
fauces, vaginal y anal), ademas de tomar
hisopado subungueal de los dedos de las
manos al que se puede sumar, una vez
terminado, el recorte del borde libre de las
mismas si se considera oportuno.
También debe prestarse atencién a
elementos depositados en los espacios
subungueales (restos de tejidos, cabellos,
etc.).

Siempre debe tomarse muestra de sangre
para determinacion de enfermedades de
transmisiéon  sexual (VIH Virus de
Inmunodeficiendia Humana, hepatitis
virales, sifilis, etc.), si se sospechan
infecciones bacterianas se pueden tomar
hisopados uretrales, por ejemplo, para
examen directo y cultivo, del mismo modo
orina si se sospecha infeccion del tracto
urinario. Si bien de manera recurrente en
los cadaveres existe contaminacion
polimicrobiana, deben tomarse |las
muestras en forma lo mas estéril posible
para su procesamiento. En el caso de
personas con capacidad de gestar debe
realizarse prueba de embarazo (beta-hCG
gonadotropina coriénica humana).

Los exadmenes toxicolégicos (cuali y
cuantitativos) son centrales en los casos
de sumisién quimica seguida de muerte y
deberan tender a determinar la presencia
del téxico y la cantidad del mismo en el
organismo.

Existen mdultiples matrices que son de
utilidad en el estudio toxicologico del
cadaver: sangre, orina, fragmentos de
visceras, contenido gastrico, pelo, humor
vitreo, bilis y liquido pericardico. La
sangre debe tomarse de las cavidades
cardiacas (central) y/o por puncién
vascular (periférica) asegurando una
cantidad adecuada, al menos 30 ml
conservadas en tubos plasticos
herméticos con FNa 1-2% evitando que se

forme una camara de aire.

La orina puede ser remitida sin
conservantes y mantenerse refrigerada en
un recipiente hermético, debera obtenerse
la mayor cantidad posible, siendo 6ptimo
al menos obtener 50 ml. Del mismo modo
deberd remitirse y conservarse el
contenido gastrico, la bilis y el liquido
pericardico.

El humor vitreo es una matriz que suele
estar disponible y es de facil obtencién
(punciéon  del globo ocular). Las
concentraciones de sustancias en el
mismo suelen reflejar las concentraciones
que habia en sangre circulante al menos
una o dos horas antes de la muerte.10-11
Los fragmentos viscerales de utilidad
toxicolégica son los de rinén, higado y
cerebro, deben remitirse en envase
hermético, sin conservantes, al menos 50
gramos de cada viscera. Este tipo de
muestras es de especial utilidad en
cadaveres putrefactos en los que también
se puede remitir muestra de putrilago en
un envase hermético sin conservantes.

En los casos donde se sospeche agresion
sexual y violencia de género es
imprescindible tomar radiografias de todo
el cuerpo (craneo, térax, abdomen, pelvis 'y
los cuatro miembros) ademas del block
laringo-traqueal para detectar lesiones
Oseas recientes o de larga data. Si hay
lesiones en donde existan dudas en
relacion a la vitalidad debe tomarse
muestras para estudio histopatolégico. El
estudio histopatolégico completo abarca:
cerebro, meninges, pulmones, higado vy
rinones y cualquier otra alteracion en el
examen interno de un érgano o lesion, es
imprescindible.

La anatomia patoldgica ayudara a explicar
la causa y manera de muerte brindando
soporte a la hipétesis fisiopatoldgica que
se plantee en relacion a la deteccion de
una o mas sustancias.'?

También debe fotografiarse y preservarse
la ropa que traiga colocada el cadaver o
que acompane al mismo. La ropa debe ser
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secada y embalada por separado en
sobres de papel.

Debe realizarse toma de muestras para
ADN, sangre en papel de filtro o FTA
preservados en un sobre de papel o bien,
puede tomarse un fragmento de hueso o
piezas dentales (al menos dos,
preferentemente molares o premolares) si
el cadaver se encuentra putrefacto. Estos
pueden reservarse en  recipientes
herméticos o bien, si quedaron restos de
tejidos, pueden ser colocados en un
recipiente con sal y ser mantenido a
temperatura ambiente.

CONCLUSIONES

Los delitos facilitados por sustancias
psicoactivas son un problema creciente
con alto impacto en la salud publica, la
seguridad y la justicia; muchas veces no
son valorados, ya que existe un
subregistro debido a barreras en la
denuncia y dificultades en su deteccion.

Las particularidades farmacocinéticas de
las sustancias y la frecuente demora en la
denuncia complican la deteccién
toxicolégica; por lo cual la eleccion
oportuna de la matriz biolégica y tiempos
de recoleccién son criticos para obtener
evidencia valida. Nunca debe
subestimarse el relato de la victima. Por

ello el abordaje forense requiere
protocolos estandarizados e
interdisciplinarios para optimizar la
sospecha temprana, recoleccion de

muestras, cadena de custodia, analisis y
peritaje.

En los sujetos vivos la prioridad es la
atencion sanitaria integral (salud fisica,
salud mental y contencion familiar y
social), la documentacion detallada, la
toma inmediata de muestras y aplicacion
de profilaxis segln protocolos vigentes;
siempre con el consentimiento informado
de la victima.

En casos de muerte por posible sumision
guimica o secundaria a ésta, se exige la
investigacion minuciosa de la escena o

lugar de los hechos, el examen externo e
interno exhaustivo del cuerpo, la toma de
multiples matrices toxicolégicas y estudios
histopatologicos, genéticos y radiolégicos
para determinar causa y manera de la
muerte.

Los laboratorios forenses deben contar
con metodologias validadas y capacidad
para detectar una amplia gama de
sustancias, incluidas nuevas drogas
emergentes, garantizando la calidad
analitica y la cadena de custodia. Es
imprescindible fortalecer la capacitacion
de profesionales, la articulacion
interinstitucional y las campanas de
sensibilizacién para mejorar la deteccion,
la denuncia y la proteccion de las victimas,
ademas de promover politicas publicas
dirigidas a prevencién y control.

La mejora de los protocolos y las
capacidades de los diferentes actores no
s6lo aumenta la calidad de la prueba
pericial, sino que contribuye a una
respuesta judicial mas eficaz y a la
proteccion integral de las victimas.
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