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La presentacion hace un recorrido acerca del concepto de lesion, sus formas de evolucién y su relacion
con la muerte del sujeto desde el marco médico legal.
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Las lesiones son alteraciones del organismo que pueden
responder a diferentes origenes y fundamentalmente son

de caricter dinAmico y no estitico. En efecto, una vez
generadas el organismo intenta repararlas por lo que
sufren modificaciones constantes.

Por otro lado, esas modificaciones dependen de factores
externos y de factores internos propios de cada individuo.
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r e
La mujer con el mejor flSlCO del mundo.

RAE: fisico, ca.
(Dellat. phys cus, y este del gr. _ snatural).
1. adj. Perter ite o relativo a la fisica.

2. adj eneciente o relativo a la constitucion y naturaleza corpirea, en
contraposicion a moral,

3. m. y f. Persona que profesa la fisica o tiene en ella especiales conocimientos.

4. m. Exterior de una persona; lo que forma su constitucion y naturaleza.
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LESION. f. f. La herida, uel dano d detri-
mento que refulta della u del golpe. Sale del
Latino Lefie. Cerv. Quix. tom. 2, cap. 55.A
‘poco masde tres eftddos di6 fondo el ricio,

él fe hallo encima dél, fin haber recibido
fisn i dafio alguno. Vauverp. Vid. de
Chrift. lib. 2. cap. 23. Contiﬁo hablo, levdn-
tate lano, coge tu cama al hombro, y vete
tuego fin le/lém alguna 1 ta cafa. R

Lesion. Metaphoricamente fignifica el dafio &
perjuicio recibido en qualquict materia,Lat,
Lafio. Ber1ss. Guichard. lib.6. pl.265. Y Vee
necianos tenian a merced no recibir Jefidn de
tantas machinaciones a fu detrimento. Cavp.
Aut, Las Ordenes Militares.

Fecunda, doncella intails .
Madre, fin gus por ferloy

}l integridad padecieffs

wi lefion i desrimento,

CUERPO MEDICO FORENSE DE LA JUSTICIA NACIONAL ‘

EESIONES SIN SECUELAS CON SECUELAS

GENERACION CURACION

NO CURACION

MUERTE

EVOLUCION

FACTORES FACTORES
PREVIOS CONCURRENTES
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CONDICIONES DE LA
LESION
PROPIAMENTE
DICHA

COMPLICAC
DUR:
TRATAM
MALA PRAXIS MEDICA
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COMO ERA LA LESION

QUE VIO EL MEDICO

QUE ESCRIBIO EL MEDICO

A LA PRAXIS
MEDICA

MUERTE

EVOLUCION

PATOLOGIAS

INTERCURRENTES
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EN QUE MOMENTO LO ESCRIBIO EL MEDICO

FACTORES QUE MODIFICAN LA EVOL
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FRACTURAS

EXPUEST

FRACTURAS

CERRADAS
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herida contaminacidn dfectacion partes daito dseo
blandas

+ 1 cm limpia minimo simple, minima conminucion

T 1em moderada moderada conminucion moderada
Afecta algin

Musculo

T 10cn alto aplastamiento severo | comminuta, se puede cubrir
T 10cem alto | grave, perdida de | cobermra pobre

cobertura

lesion vascular cobertura pobre

Nerviosa
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COMPLICACIONES DE LAS FRACTURAS

INFECCIONES - GANGRENA GASEOSA
TROMBOEMBOLISMO PULMONAR - EMBOLIA GRASA - TVP
PSEUDOARTROSIS

SINDROMES COMPARTIM ES — CRUSH SYNDROME

DR.GUILLERMO MACIA
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INFECCIONES - GANGRENA GASEOSA
La gangrena gaseosa se presenta rapidamente, es progresiva y devastadora.
Se caracteriza por una necrosis muscular y una grave toxicidad sistémica.

El periodo de incubacion, contado desde que se produce el traumatismo
hasta la aparicion de los sintomas suele ser de 1 a 4 dias (6 h a 3 semanas).
Generalmente, el comienzo es brusco, con un fuerte dolor en el lugar del

trauma que, al principio, puede presentarse sin otros sintomas locales.

La enfermedad progresa ripidamente y, en minutos u horas.

DR, GUILLERMO MACLA
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TROMBOEMBOLISMO PULMONAR — EMBOLIA GRASA

Embolia grasa:

Son las gotas de grasa provenientes de la médula ésea de la zona
fracturada que ingresan al torrente venoso, las cuales al llegar a los
capilares finos, taponan la circulacion distal, ocasionando un cuadro
bien definido segiin la zona que es afectada.

Cuando setrata de los pulmon obs agitacion
! isnea, tos con espector
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TROMBOEMBOLISMO PULMONAR EMBOLIAGRASA

La incidenciade SEG en fracturas inicas de huesos
largos oscila entre un 0,5 -2%; en cambio, si se asocia
a fracturas multiples de huesos largos y pelvis la
incidencia oscila entre un 5 -11%.

La escala de Shier cataloga el riesgo emboligeno graso

de las fracturas. Es mas frecuente en fracturas
cerradas que abiertas.

La mortalidad global varia entre un 5 -15%

DR GUILLERMO MACLA
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PSEUDOARTROSIS

FALTA DE CONSOLIDACION DE LA FRACTURA
PUEDE RESPONDER A DIFERENTES FACTORES QUE SE DEBEN
ANALIZAR EN ESE CASO.

TRATAMIENTO PROLONGADO Y CIRUGIAS REPETIDAS

DR.GUILLERMO MACIA
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SINDROMES COMPARTIMENTALES — CRUSH SYNDROME

Es el aumento de la presion en un espacio delimitado por las fascias o
tabiques aponeurdticos llamados "compartimientos’ que existen en las
extremidades. Pueden ocurrir tanto en fracturas cerradas como abiertas.
Este aumento de la presion intracompartimental altera la adecuada
perfusion tisular, llevando a la isquemia de los tej alli contenidos,
principalmente nervios y misculos.

Si no se actaa riapidamente, la isquemia se transforma en necrosis
irreversible, que dependiendo de la magnitud, puede llegarse hasta la
amputacion. Es tan importante, que su reconocimiento debe hacerse con
tiempo para su tratamiento, que co te en hacer amplias fasciotomias
del compartimiento afectado, a fin de lograr la descompresion tisular.

DR GUILLERMO MACTA

NOSOTROS NO TENEMOS LOS PLANOS ORIGIWALES DE HUMANT
CORPORIS FABRICA POR LO CUAL, SIEMPRE PUEDEN EXISTIR

| LIMITACIONES PARA DETERVINAR EL MECANISMO DE UNA
| LESION, SUEVOLUCION O LA CAUSA DE UNA MUERTE |
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De la Lesion a la Causa de Muerte

Afio de Bicentenario Primer Ateneo Pericial Anval
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Salud

Es el completo estado de bienestar fisico, mental y
social,y no solamente la ausencia e enfermedad o
dolencia (OMS).

Salud Fisica

Es el mismo concepto de bienestar, pero limitado al
aspecto fisico corporal.

\_ /
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Cuerpo

Es el componente organico (material)de un determinado ser vivo.

Dafiio Fisico Corporal

Es cualquier alteracion dafiosa (perjuicio) producida en el cuerpo

de una persona por una causa extema, y manifestada

Q’ una alteracion anatémica o funcional. }

Dano Corporal

El concepto de dafio corporal engloba un amplio espectro de

entidades o cuadros clinicos, desde aquellos con minima
relevancia desde el punto de vista médico, hasta las que
representan un potencial o concreto riesgo de vida para el

organismo del damnificado .

Lesion

Médicamente

Se define como “el producto de un traumatismo, su
correspondiente secuela organica o funcional, o
cualquier cambio patolégico ocurrido en un organismo

como consecuencia de la accién de una noxa determinada”.

Juridicamente

Se considera al “dafio en el cuerpo o en la salud de una

wrsona". /
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Clasificacion

Considerando el elemento productor:
# Mecanicas (producidas por elemento vulnerante de consistencia

dura mévil o fijo aplicado con violencia contra el cuerpo).
# Fisicas (frio, calor, fuego, electricidad, radiacion, etc ).

» Quimicas (sustancias con capacidad toxica, imtante o caustica).

/

Considerando la intencionalidad:

» Dolosas
+ Culposas

¥ Autoinfligidas
+ Accidentales

Se consideran lesiones accidentales a aquellas sobrevinientes a

hechos fortuitos e imprevistos, o aquellos que si bien son previsibles,

wudiemn ser evitados. /

Considerando el mecanismo productor:

¥ Contusa en sus diferentes variantes
+ Punzante

¥ Cortante

\_ /
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Punto de vista médico legal

Reconocer:

+Formay circunstancias de produccion
rdentificaciondel elemento vulnerante.

wCaracteristicas y topografia de asiento de las mismas.

Objetivo de la Peritacion

1. Determinar fehacientemente la existencia de lesiones.
2. Definir relacion del dafio evidenciado con el hecho investigado.

3. ldentificarcausal de muerte en el damnificado fallecido.

Determinar fehacientemente la

existencia de lesiones

Con damnificado vivo:

Anadlisis y valoracion de documentacion médica
(constancias de autos).

Valoracion presencial del damnificado.

Con damnificado fallecido:

Analisis y valoracion de documentaciéon médica
(constancias de autos).

Qutopsia meédico legal. /
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Objetivo de la Peritacién

1. Determinar fehacientemente la existencia de lesiones.
2. Definir relacion del dafio evidenciado con el hecho investigado.

3. Identificarcausal de muerte en el damnificado fallecido.

Determinar fehacientemente la /

existencia de lesiones

Con damnificado vivo:

Analisis y valoracion de documentacion médica
(constancias de autos).

Valoracién presencial del damnificado.

Con damnificado fallecido:

Analisis y valoracion de documentacion médica
(constancias de autos).

Qutopsia médico legal. y

Determinar:

¢ Debilitamiento o pérdida de 6rgano, funcion o sentido.
¥ Secuela e incapacidad.

+ Deformacion permanente del rostro.

w4 Existencia de riesgo de pérdida de vida.

¢ Tiempo estimado produccion.

+ Tiempo estimado de curacion.

¥ Inhabilitacion para el trabajo.

Tipificar:

(C riterio cronoldgico laboral. /
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Determinar fehacientemente la

existencia de lesiones

Con damnificado vivo:

Analisis y valoracion de documentacion médica
(constancias de autos).

Valoracién presencial del damnificado.

Con damnificado fallecido:

Analisis y valoracion de documentacion médica
(constancias de autos).

Qulopsia médico legal.

Damnificado vivo

Analisis y valoracion de documentacion médica (constancias
de autos)

Criterios de validez de las mismas.
Informar:

+ Caracter, localizacion y tiempo evolutivo estimado de las

lesiones.

Estimacion del tiempo de curacién e inhabilitacion laboral.

Mecanismo productor de las mismas.

Existencia de riesgo de vida.

Secuelas e incapacidad.

Deformacion permanente del rostro.

v Debilitamientode 6rgano, funcion. /

legegiegogieg

Damnificado vivo

Valoracion presencial del damnificado
En sede extrajudicial

¥ Hospitalaria
¥+ Domiciliaria

En sede judicial (C.M.F.)

\_ /
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Damnificado fallecido

Anélisis y valoracion de documentacion médica (constancias

de autos

Criterios de validez de las mismas.
Informar:

+Lesiones mortales

+Lesiones no mortales

w Causa de muerte (presuncion clinica)

KAutopsia médico legal

¥ Lesiones mortales:

Son aquellas capaces de producir la muerte del damnificado por
accion directa o indirecta, en formainmediata o mediata, pero
manteniendo la secuencia de continuidad entre la lesidn inicial y
el resultado final (TCE grave).

Son lesiones que por si mismas (localizacion y extension del
dafio) son aptas par producir el 6bito del paciente.

\_

¥ Lesiones no mortales:

Son aquellas que presentan una gravedad variable, pero que en
si mismas

adoptan generalmente una evolucion no fatal, pudiendo
evolucionarcon restitucién parcial o completa (TEC simple).

Son lesiones que por criterio estadistico no hacen prever la
muerte como resultado final.

- /
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Establecer relaciom entre:daino

evidenciado y el hechoinvestigadoo

Causa adecuada:

Se considera causa adecuada de un hecho dafoso, a aquella
que normalmente, y seglin su curso natural u ordinario produce un
efecto determinado como el evidenciado en el damnificado.

Se consideran clasicamente 3 factores de causalidad
necesarios para relacionar el hecho investigado con el resultado.

* Factor topografico
* Factor cronolégico.

4 Factor etiologico.

-

Criterios de imputabilidad total
(Simonin)

1.- Naturaleza del Traumatismo

2.- Naturaleza de la afeccion

3.- Concordancia de asiento

4.- Ligazén anatomo -clinica

5.- Condicién de tiempo

6.- La Afeccion no existia antes del accidente
QExclusién de una causa extrafa al accidente

Concausa:

Es aquella condicion o circunstancia, sin el

concurso de la cudl la evolucion y/o las secuelas presentadas no se
hubieran producido, o se habria verificado de modo diferente al
ocurrido.

Es el factor que modificala evolucién normal o la secuela

producida por la causa.

- )
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Concausa preexistente

Es el estado previo del damnificado independiente del accidente
sufrido. Es la condicién clinica previa del individuo.

Concausa sobreviniente

Es una intercurrencia presentada con posterioridad al accidente.

\_ /

Identificar causal de muerte::

En caso de muerte del damnificado, con documentacion médica

valida se podra inferir la causal de muerte (presuncion clinica), pero

la certificacionde la misma surgira de la autopsia médico legal.

\ /






