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INFORMACION DISPONIBLE Al MOMENTO DE INIGIAR LA NECROPSIA
Datos del acta de inspeccion:

- Resumen de hechos: Saqan ef acta de Inspeccidn, e relato de i hija de la tallecida durante
Su denuncia y Ia epicrisis de 1a historia clinlca anexa, la falleckia, adulta mayaor, Ith & la
dinica Uros en Ia chudad de Naiva of 30 de julio del 2017, por prasentar flebre, malestar
peneral y hiporaxia, aparecida la noche antarior, dos dias anles habia estade en la clinlca
para un proceso de dialisis por una enfermedad ranal cronica hipartensiva, niega oira
sintomatologia, astando en ka alinics sufre una calda de altura no espacificada. golpeandose
la cabeza, segin relata la bila de Ia fallecids; la epicrisis anexs no registra asto evento,
tampoco explica al ragistro final del 14 de agosto en la UCH quirirgica donda dan cuenta de
contugiones hamarragicas bifromales con drenaje a sistema ventricular & inl musrte
oncoftfon, igunimente regialis slniume fabril 35001800 & cuidado de la salud, 5 ndrome de
disfuncién orgénica maltiple (encefalopatia, coagulopatia, trombocitopenia, emia),
trombosis venosa profunda braquial ¥ axilar lado no especificado; trauma de cabeza da
tejidos blandos; finalmants registra la muerts el misme 8 de agosto a las 21:00 horas. El
material anexo no registra las cirunstancias ded trauma créneo enceldlico que tania ia
paciente ni su evolucitn dentro de ta clinica los 14 digs que estuvo hospitalizada

- Hipolesis de manera aponada por la sutoridad: Por datermina |
- Hipotesis de causa aportada por 13 auloridad:Por determinar

PRINCIPALES HALLAZGOS DE NECROPSIA
La necropsia revela los siguientes hallazgosa: ‘
1- Buen estado ganeral del CUBIPO.
2- Trauma créneo encofdlico.
J- Contusidn hemorragica frontal bilsterl y edema cerebrat
‘ 4- Hematoma subdural agudo bilateral,
5- Hemoeragia intraventricular, i
6- Cardiopatia hipertrafica izquierda,
7- Hefida contusa suturada frontal derocha.

ANALISIS Y OPINKON PERICIAL

[
Los hallazgos de necropsia, |s denuncia de la hif@, 1a eplcrisis anexa permiien Mav que
la sehora NELLY CALDERON, c.c. 261 60685 musre por trauma crdneo encefalico
consigtente con calda de altura. Manera de muerts mas probable acckiental. El clerpo se
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antraga a8 la sedora CONSUELC OYOLA CALODERCN, c.c. 1075219045, hlfa da la fallecida,
par arden de Ia fiscalia tercara local de Neiva,

EXAMEN EXTERIOR \
DESCRIPCION GENERAL DEL CADAVER: Se récive el cadaver sobre una camila metdlica,
depesitado an la navara de la morgue de Medicina Legal an Neiva, embalado an bolsa
pléstica blanca, sellads con dnla de s fiscalia; rae rolulo de la palicia judicial con los datos
del caso; al abrir 1a bolsa se encuentra el cadaver de una mujer adulta mayor,
polirmumatizada, =Sn prendas, e sl patal desechiable; tene Wwha orelraqueal ¥ sonda
orogéstrica fijadas con esparadrapo al lablo Infsrior, catater subclavio d ho, fado con
pUNTEE B8 SULIMD Y BEPRRNIAND SHISIEr INQUIRS 2AUIGIDS Rsns £on PUNISS a8 SUtes v
esparadrapo, |
DESCRIPCION DE PRENDAS DE VESTIR

| e sl Cekot Yaka Mare e
| s SNTETCO | mANOD o [ [ Crnctobin. ren suvinia faral
DESCRIPCION DE ACCESORIOS DE USO PERSONAL
Accesono Calor 5 Obsenacionas
MNOUND NO TRAE PEORNACION
ACCESORINS

UESURIPUION Uk FENUMERUS CADAVERILUS: El cadéver se encuantra frio al tracio,
ricidez aebneralizada. Bvideces dorsales. no desanaracan a ka digitn praside nn hay rambine
por aulolisis, putrefaccion ni fauna cadavérica. \
RATRE AMTARASPEMETNIGSEE! Tallnt 161 108 om. Meoo: 05.0+70.0 g, Aucealiv racial
mastizo, Contaxtura robugta, f

FPIEL Y FANERAS: Sin lesiones primarias. ‘

CUERO CABELLUDO: Cabello corto,anduladn, negro entrecano, sin lesio

TARA: Corn ovalada, plel trigucsia, sajes negran, sjno cafd; puplioo diidtadas, ixocidives,
adems conjuntival; equimosis palpebral superor e Infarior darschas; he contusa de 1,5
&m suturada con aquimosis frontal derecha; nariz sin leslones; lablos, encias, mucoss oral,
paladar y lengua sin lesiones, palidos: dentadura natural Incompleta en arcada infarlor.
adéntula an arcada supecior; orefas sin lesionas.

CUELLO: Sin lasionas |

TORAX: Venopunckdn subclavis derecha. equimosis de 5 por 7 ¢m pocﬁorll deracha; axtensa
equimesis cara leteral derecha, continuacion de la equimosis dal seno ipsciataral; squimosis
én cundrantas extemos de seno zquierdo, so extiends a cara lateral del torax Ipsolateral,
GLANDULAS MAMARIAS: Blen desarroiladas, voluminosas, extensa aquimosis én
cuadrantes axternos seno deracho,

AXILAS: Vela axllar rasurado, sin ieskones.

ABDCMEN: Globoso por abundanle panioudo adiposo, aquimosis de 9 por 6 cm cara extemna

da flanco y fosa ilinca derschas; equimosis de B por 7 om care externa de flanco iZquiarco,
R leninnno

ESPALDA Y GLUTEOS: Esciriscion de 2 g; 1,5 cm escapular izquisrda, |

BENITAL EXTERIUR: FEmENIRSS 55 SABMS RETEL edérmna de lablos mayores, vello plblco
o ascasa canlidad, sin lesiones.
ANO: Sin lesiones.
EXTREMIDADES SUPERIORFS: Aumn dacarmiln mauseular, sbundonig ganiwls adipeoo,
harlda da 4 cm sulurade pliegue de codo derecho: extonsa equimosis cara anteror tercio
medlis @ infarior B0 ontobroro Aorouo, sxiviss wyElIULIs B WA U PUNIMBEEE B8 RS |
pliegue da codo izquierdos; adoma de dorso de manos, unas larmas.a §T0
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de esmalle rosado, clanbticas, sin lesiones, ‘
EXTREMIPARES INFERIORES: Dusn desarmollo muscula, ULuinusis Uy 12 por & om enm
éxiarna tarcio medio do muslo derecho; equimasis de 2 ¢m rodilla derecha v cara anterior
WG BUPEABE BISME d8Mecha. equimosls de 8 por B cm cara intema tarcio superior de muslo
derecho; axtensa equimasis an cera anterior e intarna terclo superice de muslo lzquierdo, se
extiende a regi6n Inguina! ipsalateral; equimosis de 6 por 5 am rodilla zquierda: ufas cortas.

pilidor, oin Ieaienas,
EXAMEN INTERIOR

CABEZA Y SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

GALEA Y PERICRANEO: Hematoma subgateal do 8 por 7 am frontal derecho, slider do
1afldos galeales.

CRANEO: Eamamaité la calola no presants lestones; al abrk la cavidad craneans y ratirar
ka duramadre no se santran lasisans an la haca nl hiweds cranaana,

MENINGES Y ENCEFALO: Pesa 1350 gm. meninges integras; hematoma sub | agudo
faminge ¢ amkes hemiofarion oocobrales, sy salivins 8 Lma Lasal Ut RS HITMIT Y Mmaum
bilateral; encéfalo presenta contusion hemorragica en cara anterior y basal da 16bulos
frontales, de predominio zquiardo; congestion encatalics, aplainamiento ge circumvoluciones,
al corle maceracion de corleza y sustandia bianca en Kbulos frontales, 58 extande a Bbuk
parielal y pared de ventricuiar lateral izqulerds; el resta de corteza cerebral, sustancia blanca,
niclens basales, de aspecto normal, sislema ventricutar hemoragico en ventriculo zquierdo;
sistema vascular do aspecto nommal, tronco cerebeal y cerebelo externamente ¥ al corla de
aspecto normal, sin lesiones.

COLUMNA VERTEBRAL: Sin lesiones. médula raninal no s avplors

SISTEMA RESPIRATORIO
FLEURAS 1 ESPALIUS PLEURALES: Cavidades limpias, fractura de 3.4 ¥ § arcos
costales derecho y 4, 5 v 8 arcos costales anerinms Izquinrdos consistants masajn
candlaco.
PARINGR: Aruitastira senasrosin; muoood piida, in kaluims. ,
TRAQUEA: Arquitectura conservada, mucosa edematoss y hemoeragica en tercio superior
adyecanta a la taringe, consistanta con instrumantacion médica (tubo orotragueal),
BRONQUIOS: Arquitectura consarvada, mucosa pdlida. sin lesiones. |
FULMUNES. Hasan 545 gm. rosado, creptantes, hiperinsuflados, focos hemorrdgicos en
borge libre dal 16buo superior izquierdo; af corte palidos, sin exudados, consolidaciones ni
legiones
SISTEMA CARDIOVASCULAR

PERIC»gSIO: Cavidad Bmpin, sk lssiones,

CORAZON: Pesa 397 gm. tamaio y forma normal, ventriculo fzquierdo voluminose: al cone
tavidades awrisidarn oy vontriciuko derecho de dspuuty e, U2 VERINENET 1240ierda
@aminulda por hiperirdfica concéntrica de la pared ventricular; valvulas mitral. icosnide.
Rl Y BERIES B8 B3PELlS narmal, cuerdas fendinosas normales, espesor dod vantricuysa
derecho de 0,4 cm izquierdo da 2,4 e misculo cardiaco de aspecio normal, sin lesiones,
CORONARIAS: Diletadas, permeables, sin ateromatosis, sin lesionas,

AORTA Y GRANNES VASOS: Kldatsa, planao aboromeoma 110 LuliliuaUas, Wage SvdsUy
s lasiones, ‘

VENAS: Sin lesionas.

CAVIDAD AZDOMINAL

FERITONEO: Cavidad limpia, 5in lesiones,

MEGENTEIUO: Jin fesiomes, ‘
RETROPERITONEQ: Sin leskings,

CUFHALMA! Sit lbédhes,
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LENGUA: Palida, sin leslones.

FARINGE: Hemosragis en mucosa de sringolarings del lado desecho,
CIOFAGOD. Mucosa bangueciona e aspul i, s siomy.

ESTOMAGO: Mucesa pélida, pliegues aplanados, contenido| liquigo amarillo
aproximadamente 108 c.c sin leslones.

HIGADDY: Prra 1490 pm  tamana y foema neemal' supedficin finamants geanidar, semandodn
de consistecia; ol corte pdlido, consistencia aumentada, fnamente granular, sin lesiones.
VESICULA Y VIAS BILIARES: Mida 5 por 2 om Bana de bills y presanta un cleuls ovoide da
color amarilo ocre; vias billares pemmesbles, sin lesiones.

PANCREAS. Pilidy, sl ke, !

INTESTING DELGADO: Arquitectira conservada de aspecto nomal, sin leskones,
INTESTINO GRUESC: Arquitestura conservada te aspecto nomal, gin lésiones.
APENDICE CECAL: Arquitectura conservada da aspactn nomal, sin lesiones.

APARATO GENITO URINARIO
HINUNEY: Hesan 245 gm. lamaflo y forma nomal, cApsula desprende sin diflaultad: al corte
nadidins. sin lesiones.
ES: Sin lesiones.
VEJIGA: Sin laslones. noml
UTERO Y ANEXOS: Ulare mide 7 por 4 por 2 cm tlamatio v farma al; al corte cavidad
ISR TVt ThOIg Sl LTIy Y LIVHIIS HLPDEY NI (seisnas, '

APARATO LINFO HEMATOPOYETICO
TIMO: Involucionado, sin lesicnes. |
OANOLIOS. 30 Mslunms, ‘
BAZO: Pesa 165 . externamenta y al oorto de aspacto normal, sin las#mos
SISTEMA ENDOCRINO

TIROIDED. EXies i w10 il U 18 LW Gt Tmme), B Eanee,
HIPOFISIS: Sin lesiones,

SUPRARRENALES: Sin lesiones.

CIOTEMA OOTCOMUICULOARTICULAK
Sin lesiones osteo-articulares, retomo venaso prafundo de miembros res ¢ inferioras
pormenble,

TECNICAS DEL EXPLORACION DEL CADAVER
Pragudimiantas o roolien Inopooolon ooulsr vateim pms 18 ubsevaulon ¥ eyison
morfolégicos; se abre cavidad craneana usando 1a tacnica estandar, 50 revisa encafalo v
UUNNGY BUIRUEILEYY INPRZPARBNIES, B8 BIMCNES indiion loraco abdominal an Y para el estudio
di Jes cavidades toraco-abdominales, cuallo. cavidnd oral v narad pml-znr

MUESTRAS TOMADAS Y ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS SdJCITADOS
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ROTULADA,
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EVIBENCIAS APORTADAS POR LA AUTORIDAD |
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N QRIGEN MUESTRA EMBALAJE DESTINO
1 Taceon TAOAVER | Tmgincoanis) eo taia do papel, 1 —Semvia 2
bolsa pldsioa. Estisle: ENEALADA | dectiosccpinBOGOTA D.C.) paru
Y ROTUADA mm&-i&
DOCUMENTOS E IMAGENES

i
-ACTA DE INSPECCION A CADAVER, Documento aportado por la sutoridad.
-TARJETA DECADACTILAR, DATOS ¥ HUELLAS

NECRODACTILIA,

-INFORME IDENTIFICACION LOFOSCOPIA,
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