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1. Introduccion.

El estudio de necropsia es un examen técnico-cientifico, externo e interno, de la
persona fallecida que tiene como finalidad primaria determinar la causa de la muerte
y la identificacion. Es una actividad profesional que requiere, para su correcta
realizacion e interpretacion de los hallazgos, de la combinacién de conocimientos
médicos en el ambito forense, experiencia en el diagnéstico morfolégico y una

adecuada habilidad técnica.

En el ambito de la investigacion de los delitos contra la integridad fisica, sexual y la
vida, este estudio postmortem del cuerpo humano es fundamental, ya que permite, a
través de diagnosticos médicos y estudios complementarios, auxiliar a la autoridad

ministerial o judicial a establecer la causa- efecto en la comision de un hecho delictivo.

La utilidad de la necropsia en la investigacion cientifica de los casos de homicidio, es
que, a través de un procedimiento completo, de la correcta descripcion de las lesiones
que presenta la persona fallecida, de la interpretacion de los resultados y la causa de
muerte, aporta los elementos necesarios para que las demas areas periciales puedan
establecer la mecanica de lesiones, la posicion victima-victimario, el intervalo

postmortem, aunado a cumplir con los fines estadisticos que son utiles para el sistema

de salud y juridico del pais. \

Ademas de lo anterior, con la entrada en vigor del Sistema Penal Acusatorio y su
incorporacion al orden juridico de la Ciudad de México, cambian los requerimientos

de las investigaciones forenses, es por ello que el Tribunal Superior de Justicia del

Poder Judicial de la Ciudad de México, a traveés del Instituto de Servicios Periciales y

Ciencias Forenses advierte la necesidad, de que el personal que reallz

necropsias en esta materia, sean personas médicas especialistas en medicina legal

y/o forense (siguiendo nuestro contexto educativo y legal), que se apeguen a los
lineamientos y estandares de calidad nacionales e internacionales, que incorpora la &

Guia Técnica para la realizacion de este procedimiento postmortem,
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independientemente del sexo o identidad de género de la persona fallecida.

El Instituto de Servicios Periciales y Ciencias Forenses del Tribunal Superior de
Justicia del Poder Judicial de la Ciudad de México, como instituciéon de vanguardia,
realiza estos estudios en todos aquellos casos de muerte violenta o poco clara, e
incluso muerte natural o patolégica que la autoridad ministerial o jurisdiccional ordena,
con el objetivo de llevar a cabo una investigacion y deslindar las responsabilidades de
las personas e instituciones que se vean involucradas; en un contexto de pleno

respeto a la dignidad de la persona fallecida.

Cabe mencionar que, por razones de logistica de la investigacion criminal en la Ciudad
de México, la perita o el perito médico forense adscrito al Instituto de Servicios
Periciales y Ciencias Forenses no tiene la facultad para acudir al lugar de la
investigacion (antes denominado lugar de los hechos y/o del hallazgo) para el
levantamiento del cadaver, Unicamente realiza la necropsia de ley, lo cual, limita su
actuacion, al no poder corroborar de propia vista los hallazgos obtenidos en dichos
sitios, por lo que es indispensable que la autoridad solicitante del procedimiento le
haga llegar a la perita o el perito médico forense adscrito al Instituto de Servicios
Periciales y Ciencias Forenses toda la informacion obtenida en la fase preliminar de
la investigacién, para que esté en posibilidades de emitir un diagndstico técnico y q&

cientificamente sustentable.

En este contexto y atendiendo a las necesidades actuales que se exigen para la %\
investigacion criminal y tomando como fundamento los diversos protocolos forenses '
aceptados nacional e internacionalmente, tales como el “Manual para la investigacién

y documentacion eficaces de la tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o
degradantes” (Protocolo de Estambul), el “Manual sobre la prevencién e investigf:iéy
eficaces de las ejecuciones extralegales, arbitrarias o sumarias” (Pro Minnesota), la
Convenciodn Interamericana para prevenir, sancionar y erradicar la violencia contra la Q

mujer “Convencién de Belem Do Para”, la Convencién Sobre la Eliminacién de todas
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las formas de Discriminacion Contra la Mujer (CEDAW), la Ley General de Acceso de
las Mujeres a una Vida Libre de Violencias, la Ley General para la igualdad sustantiva
entre mujeres y hombres, la Ley de acceso de las Mujeres a una vida libre de violencia
de la Ciudad de México, la Ley para Prevenir y Eliminar la Discriminacién de la Ciudad
de México y la Ley de Igualdad Sustantiva entre Mujeres y Hombres en la Ciudad de
México; tomando en cuenta los estandares internacionales de la Norma ISO/IEC
17025:2017, la Norma ISO/IEC 17020:2012, y la adopcion de los Requisitos y
Criterios de Acreditacion para laboratorios de ensayo y verificacion (inspeccion)
en el proceso de realizacion de la necropsia, es que el Instituto de Servicios
Periciales y Ciencias Forenses ha actualizado la “Guia Técnica para la realizacion de

Necropsias”.

Esta labor de actualizacion tuvo lugar para dar cumplimiento al mandato contenido en
la Constitucion Politica de la Ciudad de México en el articulo 1° donde refiere que es
una entidad integrante de la Federacién, sede de los Poderes de la Union y capital de
los Estados Unidos Mexicanos donde la soberania reside esencial y originariamente
en el pueblo, quien la ejerce por conducto de sus poderes publicos y las figuras de
democracia directa y participativa, a fin de preservar, ampliar, proteger y garantizar
los derechos humanos y el desarrollo integral y progresivo de la sociedad; donde todo

poder publico dimana del pueblo y se instituye para beneficio de éste.

Aunado a lo anterior, la Ciudad de México adopta para su gobierno la forma
republicana, democratica, representativa, laica y popular, bajo un sistema de division
de poderes, pluralismo politico y participacién social, para la construccion de un futuro

acorde a las necesidades sociales e impulsa a la sociedad del conocimiento, a la

"
S

educacion integral e inclusiva, a la investigacion cientifica, a la innovacion tecnolégica
04

y a la difusién del saber, asi como toma en consideracién lo contenido en el arti ‘
constitucional, referente a las normas y garantias de los derechos humanos, donde
menciona la proteccion de estos y sus principios rectores, asi como la garantia de
igualdad y no discriminacion.
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2. Objetivo.

Establecer los principios, lineamientos y criterios técnicos-cientificos requeridos para
la realizacion de la necropsia médico legal en el Poder Judicial de la Ciudad de México,

a efecto de unificar y homologar el procedimiento, sin que sea limitativo.

El objetivo principal de la necropsia médico legal es que a su término, la perita o
el perito médico forense adscrito al Instituto de Servicios Periciales y Ciencias
Forenses determine en lo posible la causa de muerte Mediante el estudio de la
persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales, siguiendo los
lineamientos establecidos en esta Guia Técnica; que abarca desde su recepcion
hasta la entrega del peritaje; y en caso de no ser posible cumplir dicho objetivo a
través del estudio macroscoépico, se cuente con los requisitos minimos necesarios
para su posterior determinacién, ampliacién y analisis mediante examenes

complementarios.

Lo anterior se llevara a cabo apegados a los estandares de calidad nacionales,
internacionales y bajo la obligacion del Estado de adoptar las medidas necesarias
para la proteccion de los derechos humanos, de acuerdo al parrafo tercero del
articulo 1° de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, en el que
se cita: “...el Estado debera prevenir, investigar, sancionar y reparar las
violaciones a los derechos humanos, en los términos que establezca la ley...".

La necropsia médico legal debera ser realizada por la perita o el perito medico
forense en observancia a los principios internacionales para la atencién y trato de
personas en situacion de vulnerabilidad y de victimas de delitos y abuso de poder
estatal/victimas de violaciones a derechos humanos y que se encuentran
contenidos en la Declaracién sobre los Principios Fundamentales de Justicia para
las Victimas de Delitos y Abuso de Poder, las Reglas de Brasilia sobre Acceso a
la Justicia de las Personas en Condicion de Vulnerabilidad (referente a la
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asistencia a victimas y la identificacion de vulnerabilidad social) y el Protocolo de
Estambul (numeral 66; referente a la doble obligacién de la persona profesional
de la salud: ante la persona paciente de promover sus mejores intereses y ante |a
sociedad de asegurar que se haga justicia e impedir violaciones de los derechos
humanos) y el Protocolo de Minnesota (relativo a la ética, profesionalismo y
dignidad), los cuales ademas, regulan el actuar de las autoridades que realizan el
primer contacto con las victimas de delitos mortales y de violaciones a derechos
humanos y sus familiares, que ademas garantizan la proteccion y respeto de los

derechos y de las garantias procesales basicas.

La presente Guia Técnica también tiene como objetivo referir los principios a los
que, las peritas y los peritos médicos forenses del Instituto de Servicios Periciales
y Ciencias Forenses, deben apegarse al llevar a cabo el procedimiento de
necropsia médico legal, tomando en cuenta el contexto historico, social, politico,
juridico, del estado que se encuentra nuestro pais, sin dejar de considerar las
circunstancias, laborales, éticas y profesionales de las peritas y los peritos
médicos forenses, los alcances de su independencia, criterio y autonomia, si

perjuicio del cumplimiento a las recomendaciones y buenas practicas referidas en

otros instrumentos internacionales.
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3. Alcance.

La presente Guia Técnica es de observancia obligatoria para todas las personas
servidoras publicas que laboran en el Instituto de Servicios Periciales y Ciencias
Forenses del Tribunal Superior de Justicia del Poder Judicial de la Ciudad de
México y que participan en el desarrollo del procedimiento de necropsia médico
legal en una persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales, cdh el

fin de determinar su causa de muerte.
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4. Marco Juridico.

VI.

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

Fecha de publicacién en el Diario Oficial de la Federacion el 5 de febrero de
1917, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 02 de
junio de 2026.

Convencién sobre la Eliminacion de todas las formas de
Discriminacion contra la mujer.

Aprobada por la Asamblea General de las Naciones Unidas el 18 de
diciembre de 1979 y entrada en vigor el 3 de septiembre de 1981. México la
firmo6 en 1980 y la ratificd el 23 de marzo de 1981.

Convencioén Interamericana para prevenir, sancionar y erradicar la
violencia contra la mujer “Convencion de Belem Do Para”.
Organizacion de los Estados Unidos Americanos.

Adoptada en Belem Do Para, Brasil el 9 de junio de 1994, entrada en vigor
el 5 de marzo de 1995. México la firmé el 4 de junio de 1995 vy la ratifico el
19 de junio de 1998.

Protocolo de Minnesota sobre la investigacion de muertes
potencialmente ilicitas (2016). Manual sobre la prevenciéon e
investigacion eficaces de las ejecuciones extralegales, arbitrarias o
sumarias.

Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos
Humanos, Nueva York y Ginebra 2017.

Protocolo de Estambul. Manual para la investigacion y documentacion
eficaces de la tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o
degradantes.

Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos
Humanos. Presentado a la Alta Comisionada de las Naciones Unidas para
los Derechos Humanos 9 de agosto de 1999.

Declaracién sobre los Principios Fundamentales de Justicia para las
Victimas de Delitos y Abuso de Poder.

Adoptada por la Asamblea General de las Naciones Unidas en su resolucién
40/34, de fecha 29 de noviembre de 1985.
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Vil.

VIII.

XI.

XIl.

XHI.

Reglas de Brasilia sobre Acceso a la Justicia de las Personas en
Condicion de Vulnerabilidad.

Aprobadas en la XIV Cumbre Judicial Iberoamericana, que tuvo lugar en
Brasilia del 4 al 6 de marzo de 2008.

Ley General del Sistema Nacional de Seguridad Publica.

Fecha de publicacion en el Diario Oficial de la Federacion el 2 de enero de
2009, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 16 de
julio de 2025.

Ley General de Salud.

Fecha de publicacion en el Diario Oficial de la Federacion el 7 de febrero de
1984, ltima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 15 de
enero de 2026.

Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencias.
Fecha de publicacién en el Diario Oficial de la Federacién el 1 de febrero de
2007, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 15 de
enero de 2026.

Ley General para Prevenir, Sancionar y Erradicar los Delitos en Materia
de Trata de Personas y para la Proteccion y Asistencia a las Victimas
de estos Delitos.

Fecha de publicacién en el Diario Oficial de la Federacién el 14 de junio de
2012, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacién el 14 de
noviembre de 2025.

Ley General en Materia de Desaparicion Forzada de Personas,
Desaparicion Cometida por Particulares y del Sistema Nacion e
Busqueda de Personas.

Fecha de publicacién en el Diario Oficial de la Federacion el 17 de noviembre
de 2017, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacién el 16
de julio de 2025.

Ley General para la igualdad sustantiva entre la Mujer y Hombre.
Fecha de publicacion en el Diario Oficial de la Federacion el 2 de agosto de
2006, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacién el 15 de
enero de 2026.
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XIV. Ley General de Victimas.

XV.

XVI.

XVII.

XVIII.

XIX.

XX.

Fecha de publicacion en el Diario Oficial de la Federacién el 9 de enero de
2013, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 01 de
abril de 2024.

Cédigo Nacional de Procedimientos Penales.

Fecha de publicacion en el Diario Oficial de la Federacion el 5 de marzo de
2014, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de
noviembre de 2025.

Codigo Penal Federal

Fecha de publicacién en el Diario Oficial de la Federacion el 14 de agosto
de 1931, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 13
de marzo del 2026.

Coddigo Penal para el Distrito Federal

Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 16 de
julio de 2002, ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad de
México el 23 de julio de 2026.

Constitucion Politica de la Ciudad de México.

Fecha de publicaciéon en la Gaceta Oficial de la Ciudad de Mexnco el 5 de
febrero de 2017, ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad
de México el 23 de julio de 2026.

Ley Constitucional de Derechos Humanos y sus Garantias de la Ciudad

febrero de 2019, ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la Cju
de México el 7 de junio de 2019.

Ley Organica del Poder Judicial de la Ciudad de México.

Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 4 de
mayo de 2018, ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad
de México el 13 de julio de 2026. %

de México. %
Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 8 de
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XXI.

XXII.

XXIII.

Ley de Proteccion de datos personales en posesion de sujetos

obligados de la Ciudad de México.
Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 13 de

julio de 2026.

Ley de Responsabilidades Administrativas de la Ciudad de México.
Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 1 de
septiembre del 2017, ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la
Ciudad de México el 13 de julio de 2026.

Ley de Transparencia para el Acceso y Socializacion de la Informacion
de la Ciudad de México.

Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de Mexico el 13 de
julio de 2026.

XXIV. Ley de Victimas para la Ciudad México.

XXV.

XXVI.

XXVII.

Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 19 de
febrero de 2018, ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad
de México el 13 de julio de 2026.

Ley para Prevenir y Eliminar la Discriminacion de la Ciudad de México.
Fecha de publicacién en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 24 de
febrero de 2021, ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad
de México el 23 de julio de 2026.

Ley de Igualdad Sustantiva entre Mujeres y Hombres de la Ciudad de é\
México.

Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 15 de

mayo de 2007, ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad R
de México el 27 de agosto de 2025.

Ley de acceso de las mujeres a una vida libre de violencia de la Ciudad

de México.

Fecha de publicacién en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 29 de

enero de 2008, ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad

de México el 23 julio de 2026. ”‘%
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XXVIIL.

XXIX.

XXX.

XXXI.

XXXII.

XXX,

XXXIV.

Ley de Busqueda de Personas de la Ciudad de México.

Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 31 de
diciembre de 2019, dltima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la
Ciudad de México el 09 de abril de 2021.

Protocolo de Investigacion Ministerial, Policial y Pericial con
perspectiva de Género para el Delito de Feminicidio. Procuraduria
General de la Republica.

Fecha de publicacion del extracto y el enlace electrénico en el Diario Oficial
de la Federacién, el 3 de marzo de 2015.

Protocolo para el Tratamiento e ldentificacion Forense. Procuraduria
General de la Republica.

Fecha de publicacion del extracto y el enlace electrénico en el Diario Oficial
de la Federacién, el 3 de marzo de 2015.

Protocolo de Investigacion, Ministerial, Policial y Pericial de los delitos
de feminicidio y transfeminicidio de la Fiscalia General de Justicia de
la Ciudad de México.

Fecha de publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 07 de
marzo de 2025.

Protocolo nacional de actuacién para el personal de las instancias de
procuracion de justicia del pais, en casos que involucren la orientacion
sexual o la identidad de género. Procuraduria General de la Republica.
Fecha de publicacion del extracto y el enlace electrénico en el Diario Oficial
de la Federacion, el 2 de febrero de 2018, ultima publicacién el 28 de agosto
de 2018.

Protocolo de actuacion del personal del Tribunal Superior de Justicia;
de la Secretaria de Salud y de la Procuraduria General de Justicia, todas
de la Ciudad de México, en materia forense.

Aprobado mediante acuerdo 32-42/2018 de fecha 10 de diciembre de 2018.

Reglamento Interno del Instituto de Servicios Periciales y Ciencias
Forenses del Tribunal Superior de Justicia del Poder Judicial de la
Ciudad de México.
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XXXV. Reglamento de la Ley General de Acceso de las Mujeres a una vida libre
de violencia.

Fecha de publicacién en el Diario Oficial de la Federacion el 11 de marzo de
2008, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 14 de

marzo de 2014. :
XXXVI. Norma Oficial Mexicana NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002 manejo de

residuos peligrosos biolégicos-infecciosos. Clasificacion y
especificaciones de manejo.

Fecha de publicacion en el Diario Oficial de la Federacién el 17 de febrero
de 2003.

XXXVIl.Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012 del expediente clinico.

XXXVIIL.

XXXIX.

XL.

XLI.

XLII

Fecha de publicacion en el Diario Oficial de la Federacion el 15 de octubre
de 2012.

Guia Nacional de Cadena de Custodia.
Fecha de publicacion en el Diario Oficial de la Federacién el 26 de noviembre
de 2015.

Clasificacion Internacional de Enfermedades y Problemas
Relacionados con la Salud CIE-11.
Publicada en 2022, por la Organizacién Mundial de la Salud, 11.a revision.

Acuerdo de Cadena de Custodia A/009/15.
Fecha de publicacion en el Diario Oficial de la Federacion, el 12 de febrero
de 2015.

Manual de Procedimientos del Instituto de Servicios Pencnales
Ciencias Forenses.

Manual de Técnica Fotografica para Medicina Forense.

Aprobado mediante Acuerdo 49-40/2017, de fecha 29 de septiembre de
2017.
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XLIII. ISO/IEC 17025:2017. Requisitos generales para la competencia de los
laboratorios de ensayo y calibracioén en los numerales 6.2.5, 7.7, 7.10, y
8.7.

XLIV. ISO/IEC 17020:2012. Evaluacién de la conformidad — Requisitos p
funcionamiento de diferentes tipos de unidades (Organismos), que
realizan la verificacion (Inspeccién) en los numerales 6.1.8 6.1.10.
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5. Definiciones.

VI.

Analisis: Examen detallado de una cosa para conocer sus caracteristicas o
cualidades, o su estado, y extraer conclusiones, que se realiza separando o
considerando por separado las partes que la constituyen. Para efecto de esta
Guia Técnica, se debera diferenciar lo que compete al item y lo referente a la

conclusion del caso.

Antropometria: Medicion de las dimensiones fisicas del cuerpo humano.

Autonomia: Denota el arbitrio que tiene la perita o el perito médico forense,
conforme a su capacidad cientifica en la toma de decisiones para establecer el
abordaje y desarrollo del procedimiento de necropsia, misma que debera
basarse en criterios técnicos, cientificos y competencias aplicables al caso en
estudio, ademas, de estar apegado a protocolos y estandares nacionales e
internacionales, libre de cualquier injerencia que comprometa o pueda

comprometer la objetividad de los resultados del analisis.

. Auxiliares: Personal especializado del Instituto de Servicios Periciales y

Ciencias Forenses, supervisado por la perita o el perito médico forense que

interviene en el procedimiento de necropsia. /

Cadena de custodia: Sistema de control y registro que se aplica al indicio o
elemento material probatorio, desde su localizacion, descubrimiento o
aportacion, en el lugar de intervencién, hasta que la autoridad competente

ordene su conclusion.

Caracteristicas individualizantes: También conocidas como sefas
particulares. Se refieren a las caracteristicas especificas, congénitas o

adquiridas a lo largo de la vida por enfermedad, ocupacién, traumatismos,
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tratamientos médicos, intervenciones quirlrgicas, tatuajes, cambios estéticos y

estigmas de consumo de estupefacientes; que particularizan a una persona.

VIl. Causa de muerte: Enfermedad, afeccién o estado patolégico, que inicia los

hechos que conducen a la muerte.

VIll.Central de equipos: Area destinada para obtener, centralizar, preparar, clasificar
y distribuir el material de consumo y canje, de instrumental médico quirdrgico al
anfiteatro. El objetivo es asegurar la distribucién adecuada de equipo, material e

instrumental de manera oportuna y con la optimizacién de tiempo y recursos.

IX. Cliente: En correspondencia con la norma ISO/IEC 17020:2012 y la NMX- EC-
.17020-IMNC-2014; se refiere a la organizacién o persona que solicita el proceso

forense; en el caso propio se solicita por orden ministerial.

X. Competencia: Capacidad de movilizar y aplicar correctamente recursos propios,
como habilidades, conocimientos, actitudes y recursos del entorno para producir un

resultado definido en determinado contexto.
XI|. Documento: Todo soporte material que contenga informacién sobre algun hecho.

XIl. Embalaje: Conjunto de materiales que envuelven, soportan y protegen al %
indicio o elemento material probatorio con la finalidad de identificarlos, E‘\
garantizar su mismidad y reconocer el acceso no autorizado durante su tras%ﬁ |
y almacenamiento. El embalaje constituye un refuerzo del empaque vy, en 's\

X

algunos casos, podra fungir como empaque del indicio o elemento material

probatorio.

Xlll. Formato de necropsia: Documento designado como formato de trabajo de
necropsia médico legal que utiliza el Instituto de Servicios Periciales y Ciencias
Forenses para registro en la realizacion de necropsias.
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XIV. Guia Técnica: Documento que establece la conceptualizacion, la base legal y
el proceso para la realizacién de las necropsias, y que toma en cuenta los
componentes del Manual de Procedimientos del Instituto de Servicios Periciales
y Ciencias Forenses del Tribunal Superior de Justicia del Poder Judicial de la
Ciudad de México.

XV. Identificacion: Método o mecanismo, mediante el cual es posible establecer
igualdad o diferenciacion de una persona fallecida, restos humanos y/o

segmentos corporales ya filiados.

XVI. Indicio: Todo material sensible significativo que es percibido a través de los

sentidos y que tiene relacion con un posible hecho delictivo.

XVII. Instituto: Instituto de Servicios Periciales y Ciencias Forenses del Tribunal

Superior de Justicia del Poder Judicial de la Ciudad de México.

XVIll. Intervalo postmortem: Estimacion de un rango de tiempo aproximado entre,
el momento de la muerte hasta el estudio de la persona fallecida, restos

humanos y/o segmentos corporales.

XIX. Necropsia: Examen técnico-cientifico, externo e interno, de la persona
fallecida,restos humanos y/o segmentos corporales, que tiene como finali
primaria determinar la causa de muerte y/o la identificacion de la persona

fallecida.

XX. Perita o perito: Persona profesional adscrita al Instituto de Servicios Periciales
y Ciencias Forenses con puesto de perita o perito o de administrativo
especializado, que cuenta con los estudios profesionales y especialidades en
antropologia, fotografia, odontologia, quimica, patologia, geneética o
entomologia, necesarias para participar en los procedimientos de necropsia, en
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XXI.

XXII.

XX,

XXIV.

XXV.

XXVI.

XXVII

el ambito de sus respectivas competencias.

Peritaje: Documento emitido por una perita o un perito médico forense, necesario
para la investigacion del hecho, para los efectos de la presente Guia Técnica, se

refiere al peritaje de necropsia médico legal.

Persona fallecida: Cuerpo humano en el que se haya comprobado la pérdida

de la vida.

Persona fallecida segmentada: Persona fallecida cuyo cuerpo presenta la
separacion de una o mas partes o segmentos anatémicos, que requiere el
estudio, descripcién, documentacion y, en su caso, correlacién e integracion de

los segmentos corporales para su identificacion y valoracion médico-forense.

Persona prosectora: Persona servidora publica del Instituto de Servicios
Periciales y Ciencias Forenses que desempena su labor en el anfiteatro y asiste a
las distintas especialidades forenses para el andlisis de la persona fallecida, restos

humanos y/o segmentos corporales.

Personal médico responsable: Persona médica mujer u hombre designado para

realizar el procedimiento de necropsia médico legal (perita o perito meédico forense).

Residuos Peligrosos Bioldgico-Infecciosos (RPBI): Aquellos materiales
generados durante los servicios de atencién médica que contengan agentes
biolégico-infecciosos (cualquier microorganismo capaz de producir enfermedddes
cuando esta presente en concentraciones suficientes “inéculo”, en un ambiente
propicio “supervivencia”, en un hospedero susceptible y en presencia de una via de

entrada); y que puedan causar efectos nocivos a la salud y al ambiente.

.Restos humanos: Cualquier parte del cuerpo de una persona fallecida, que puede

incluir desde un cadaver completo hasta restos esqueléticos parciales, tejidos
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descompuestos o fragmentos oOseos, independientemente de su etapa de

descomposicion.

XXVIIl. Segmento(s) corporal(es): Estructuras anatomicas o extremidades especificas

que se encuentran desprendidos o separados del cuerpo.

XXIX. Sellado: Consiste en cerrar el embalaje empleando medios adhesivos o térmicos

que dejen rastros visibles cuando sea abierto indebidamente o sin autorizacion.

XXX. Sexo: Hace referencia a los cuerpos sexuados con sus caracteristicas biolégicas
que pueden ser hombre o mujer. Las caracteristicas bioloégicas no son unicamente

anatémicas (genitales), abarcan también las genéticas, hormonales y fisiologicas.

XXXI. Violencia obstétrica: Accion u omision por parte del personal del Sistema Nacional
de Salud que cause un dafo fisico y/o psicolégico a la mujer durante el embarazo,
parto y puerperio y que se exprese en la falta de acceso a los servicios de salud
reproductiva, a un trato cruel, inhumano o degradante o en el abuso de medicacion,
menoscabando asi, la capacidad de la mujer para decidir de manera libre e

informada sobre los procesos reproductivos.

XXXIl. Violencia sexual: Toda accién u omision que amenaza, pone en riesgo o lesiona
la libertad, seguridad, integridad y desarrollo psicosexual de la mujer, como miradas
o palabras lascivas, hostigamiento, practicas sexuales no voluntarias, so,
violacion, explotacién sexual comercial, trata de personas para la explotacion

sexual o el uso denigrante de la imagen de la persona.
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6. Personal que participa.

Para la realizacion del procedimiento de necropsia de la persona fallecida, restos
humanos y/o segmentos corporales, el Instituto deberd contar con el personal

competente para ello.

Las personas servidoras publicas del Instituto que, participan en la realizacion de la

necropsia segln sea el caso, en el ambito de sus respectivas competencias son las

siguientes:

I La perita o el perito médico forense, que debera coordinar y supervisar
permanentemente las actividades del resto de las personas expertas que
intervengan en el examen e investigacion de la persona fallecida.

il La persona titular de la Jefatura de la Unidad Departamental de Patologia y
Anfiteatro.

. La perita o el perito en antropologia.

IV. La perita o el perito en fotografia.

V. La perita o el perito en odontologia.
VI.  La perita o el perito en quimica.
VII. La perita o el perito en patologia.
VIll. La perita o el perito en genética.

IX. La persona técnica en radiologia.
X. La persona prosectora adscrita al anfiteatro. (administrativos especializados).

XI.  El personal administrativo del area de relaciones publicas y oficinas
generales. (administrativos especializados).

AN
,@
Xll.  Las personas auxiliares. /\
Dichas personas servidoras publicas tendran en cuenta la importancia de su funcién
en sus respectivas competencias, para garantizar que la misma sea adecuada, completa!

e ilustrativa para la autoridad investigadora en todos los casos.
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7. Requerimientos.

Para la realizacién del procedimiento de necropsia de la persona fallecida, restos

humanos y/o segmentos corporales, el Instituto debera contar con la infragstructura,

instalaciones, equipamiento y materiales necesarios, conforme a lo siguiente:

Infraestructura. Instalaciones y equipamiento.

Dos salas de necropsia principales.

Sala de radiologia.

Central de equipos.

Bascula gramera digital.

Tres camaras de conservacion.

Carros de transporte y mesas de diseccion.
Montacargas.

Escaleras de altura.

Lamparas quirurgicas.

Bancos de altura.

Estaciones de trabajo con mezcladores de agua.
Contenedores negros para basura.
Contenedores rojos para R.P.B.l. y para punzocortantes.

Equipo de proteccion personal. Nivel de bioseguridad Il y lIl.

Pijamas quirurgicas.

Trajes de bioseguridad Tyvek o bata quirurgica.
Googles de seguridad o careta de seguridad.
Cubre bocas.

Mandil PVC, dieléctrico.

Guantes de latex y nitrilo.

Gorros quirurgicos.

Cubre calzado.

. Instrumental y equipo de necropsia.

Mangos de bisturi no. 4.

Navajas para bisturi.

Cuchillos quirurgicos, o de acero inoxidable.
Costotomos o instrumental que cumpla con la funcién.

]
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o Tijeras metzenbaum rectas y curvas.

+ Pinzas Kelly curvas y rectas.

» Pinzas de diseccién con dientes y sin dientes.
o Sierras de autopsia manual.

e Zbcalos cervicales.

o Escoplos en T (Virchow skull breaker).

« Bases para corte de polietileno color azul.

» Hilo para sutura de cadaver de cafiamo.

» Agujas para suturar en “S" italica.

» Caja de herramientas con compartimentos.

IV. Material para recoleccion, embalaje, etiquetado y sellado de muestras para
estudio toxicoldégico, genético, histopatolégico, entomolégico vy
antropolégico.

« Jeringas con agujas.

o Pipetas Pasteur desechables.

« Laminillas portaobjetos escarchada para microscopio.
» Hisopos de algodén de madera estériles individuales.
» Tubos de ensayo de plastico con tapa de torn.

« Contenedores de plastico de boca ancha con tapa de rosca de medio galon.
« Bolsas transparentes con cierre hermético.

e Bolsas mortuorias.

o Pulsera de Identificacion.

» Etiquetas de indicios.

o Tarjetas de solicitud de estudios.

V. Insumos para higiene y limpieza. b\
N}

e Solucién de hipoclorito de sodio,
e Jabén quirurgico (ANTIBENZIL).
e Fibras de plastico.

e Bolsas rojas para R.P.B.I.

e Bolsas negras para basura.

« Desengrasantes.

» Jabédn en polvo.

e Cubetas.

o Escobas.

« Jaladores.
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8. Lineamientos generales para el procedimiento.

El procedimiento de necropsia se realiza y/o dirige por la perita o el perito médico
forense, quien tendra autonomia en la realizacién de su funcion, la cual debera
ser objétiva, profesional, imparcial, ética y sustentada en bases cientificas, para
que su actuacion sea eficiente, eficaz y expedita, sin menoscabo de observary

cumplir los criterios y estandares establecidos en la presente Guia Técnica.

La perita o el perito médico forense sera responsable del procedimiento de
necropsia y del actuar del personal auxiliar durante el mismo, como son la
persona prosectora, la perita o el perito en fotografia o de cualquier otra

intervencion que se requiera durante el desarrollo del procedimiento.

La perita o el perito médico forense debera ser asistido por la persona
prosectora siempre bajo tutela y supervisién continua y permanente de la perita
o el perito médico forense asignado, en la movilizacién, traslado y preparacion
de la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales, asi como
para la realizacion del examen externo (toma de medidas, descripcion
antropométrica, hallazgos, datos tanatologicos, revision de orificios naturales,
genitales externos y lesiones) y para el abordaje interno, considerando la
diseccién de planos blandos, 6seos, érganos y en la busqueda de elementos

balisticos, en los casos que aplique.

El desarrollo del procedimiento de necropsia sera bajo perspectiva de género y
enfoque en derechos humanos, considerando los casos que tengan relacion
con violencia obstétrica, incluyendo los estandares minimos para asistir a
victimas en México que estan dispuestos en la Constitucion Politica de los

Estados Unidos Mexicanos; en los articulos 17 y 20, los Tratados
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Internacionales de los que el Estado mexicano sea parte, asi como en la Ley
General de Victimas referente a los principios de operacién para los
mecanismos, medidas y procedimientos para brindar asistencia a victimas; y la
Ley General para Prevenir, Sancionar y Erradicar los Delitos en Materia de
Trata de Personas y para la Proteccion y Asistencia a las Victimas de éstos
Delitos; donde indican los principios béasicos relacionados con la proteccion y

asistencia a victimas, personas ofendidas y testigos.

V. Para llevar a cabo la necropsia, es indispensable la orden por escrito de la
autoridad investigadora ministerial o judicial, debiéndose acompafar de las
actuaciones con que se cuenten hasta el momento (por ejemplo, acta de
levantamiento del cadaver o cualquier otra derivada del examen de la escena
del crimen, actuaciones ministeriales, resumen o expediente clinico en caso que

aplique, la respectiva cadena de custodia, entre otros).

VI. La perita o el perito médico forense por conducto de la Jefatura de Unidad
Departamental de Patologia y Anfiteatro solicitara a la autoridad
correspondiente, la informacion relacionada con el caso y los elementos médico
legales e informacion contenida en la investigacion, incluso cuando lo considere

indispensable, estara en posibilidades de diferir el estudio durante el tiempo

el panorama general de lo acontecido, sin que esto implique algun tipo de
responsabilidad profesional o en el retraso en la procuracién e imparticion de la

justicia.

q . / .
gue sea necesario, hasta contar con los antecedentes que le permitan con\ofge’r \
(\Q
En caso de que a la autoridad no le sea posible obtener la informacién \
solicitada, o no la envie por alguna razon, la perita o el perito médico forense /\

previa autorizacién de la Jefatura de Unidad Departamental de Patologia y

Anfiteatro, podra iniciar el procedimiento de necropsia con los documentos que
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cuente al momento y dejara constancia de ello en el formato de necropsia y en

su peritaje.

VIL. En caso de que la persona fallecida provenga de una institucién de salud donde
se le haya brindado algun tipo de atencién médica o quirtrgica y durante la
misma haya fallecido, serd necesario que se acompafne del resumen o
expediente clinico, donde se haga una descripciéon detallada de la atencion

meédica proporcionada.

VIII. La perita o el perito médico forense responsable del procedimiento de necropsia
informara personalmente a las y los deudos, en caso de que los haya, sobre la
situacion que guarda el examen de necropsia y el motivo de la suspension
temporal de ésta, permaneciendo la persona fallecida en las camaras de
refrigeracion del Instituto hasta que se tenga la informacién completa requerida.
Lo anterior de conformidad con la Ley General de Victimas y la Ley de Victimas
para la Ciudad de México, asi como los estandares internacionales de atencion
a victimas como la Declaracion sobre los principios fundamentales de justicia

para las victimas de delitos y del abuso de poder.

IX. Elingreso de la persona fallecida es responsabilidad del personal del Instituto que

asegurandose que este sea el mismo que refieren en la orden de necropsi

otorgada por la autoridad solicitante. |

lo recibe (la persona administrativa especializada, y/o la persona prosectQra) \
N

Para el caso de ingreso de personas fallecidas de identidad desconocida, ademas
de la intervencion de las peritas y los peritos médicos forenses, lo hara el personal
especializado adscrito a la Jefatura de la Unidad Departamental de Identificacion

del Instituto.
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XI.

XIl.

XIII.

La perita o el perito en fotografia asistira a la perita o el perito médico forense en

el registro fotografico y de video filmacién del procedimiento de necropsia.

La perita o el perito médico forense debera informar por escrito en el formato de
necropsia, y a la Jefatura de la Unidad Departamental de Patologia y Anfiteatro
por los medios de comunicacién acordados, si las condiciones para la practica
del procedimiento de necropsia no fueron las idéneas, a fin de manifestar los

incidentes que impidieron el desarrollo 6ptimo de la investigacion.

La técnica de abordaje, apertura y diseccion de la persona fallecida, restos
humanos y/o segmentos corporales, cavidades, tejidos y 6rganos sera de
acuerdo a las condiciones que guarden y el tipo de caso, por ejemplo, se podra
hacer diseccion in situ en casos de personas fallecidas infectocontagiosas que
impliquen un riesgo profesional para las personas integrantes del equipo

multidisciplinario.

En el peritaje de necropsia en el apartado de identificacion, el sexo de la
persona fallecida se debe citar considerando el aspecto bioldgico (genitales);
cuando sea pertinente, en el apartado de hallazgos se podran consignar
aquellas caracteristicas que infieran un género diferente al sexo biologico e
independientemente de la identidad de sexo que la persona haya manif
antes de fallecer. Lo anterior, con la finalidad de apegarse al aspecto médico,
aunado a no emitir juicios subjetivos y que la ultima no puede ser determinada
por el estudio de una persona fallecida considerando en sentido estricto su

definicion.
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9. Etapas del procedimiento.

El procedimiento de necropsia se llevara a cabo en cuatro etapas:

L Preparacion de la
" persona fallecida, restos

F humanos y/o segmentos
corporales

A. Integracion del
equipo
multidisciplinario.

B. Registro
documental,
video filmacién y
fotografico.

C. Retiro de
embalaje.

Il. Examen externo

. Antropometria.
. Hallazgos.

. Datos

tanatologicos.

. Orificios

naturales.

. Genitales

externos.

. Lesiones.

. Descripciones

especiales en

caso de
personas
fallecidas
segmentadas
y/o segmentos
corporales.

. Elementos

Il Examen interno

. Diseccidon y descripcién

de tejidos, cavidades y
organos.

. Recoleccion y envio de

muestras bioldgicas.

. Sutura de la persona
fallecida, restos humanos
ylo segmentos
corporales.

. Fijacion fotografica, cierre

de la necropsia y
formalizacion de la causa
de muerte.

Resguardo y/o entrega
de la persona fallecida,
restos humanos vy/o
segmentos corporales.

ESPECIFICACIONES
EN CASOS
PARTICULARES

Especificaciones en caso
de muertes extralegales
(Protocolo de Minessota).

médico
legales de la necropsia
en la documentacion de
tortura y otros tratos o

penas crueles,
inhumanos o]
degradantes (Protocolo

de Estambul).

. Especificaciones en caso

de muertes perinatales.

A

C.

IV. Peritaje e
integracion del
expediente

Elaboracién
del peritaje.

Integracion y
resguardo
del
expediente
de caso.

Ampliacién

del peritaje
de necropsia.

~=_
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Las peritas y los peritos médicos forenses, las personas prosectoras y todo el personal

que ingresa al anfiteatro deberan:

«» Utilizar obligatoriamente el equipo de proteccién personal y apegarse a las normas,

asi como a los reglamentos aplicables a dicha area.

» Realizar el correcto manejo de residuos peligrosos biolégico-infecciosos (RPBI) de
acuerdo a la NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002, referente a Proteccion Ambiental
- Salud Ambiental - Residuos Peligrosos Biolégico - Infecciosos. Clasificacion y

especificaciones de manejo.

» Realizar todas las actividades con apego a los principios éticos y valores

institucionales.

o Si se tratara de una persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales
con antecedentes infectocontagiosos o en estado de putrefaccion; se recomienda
colocarlo en una sala que se encuentre aislada para su analisis.

Queda prohibido al personal del Instituto:

» Usar dispositivos electronicos de fotografia y video de cualquier tipo, que sean

ajenos al Instituto cuando se encuentren dentro del anfiteatro. .
» Laentrada a todo personal ajeno al anfiteatro.

« Interrumpir una vez iniciado el procedimiento de necropsia.

X

<

AN
‘Q\ ‘
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I. Preparacion de la persona fallecida, restos humanos y/o
segmentos corporales.

A. Integracion del equipo multidisciplinario.

Para dar inicio a la necropsia, la perita o el perito médico forense solicitara la asistencia
de la persona prosectora y/o auxiliar y de la perita o el perito en fotografia. En caso de
que requiera la asistencia de otras especialidades, bastara con ponerse en contacto

con el personal del laboratorio correspondiente.

B. Registro documental, video filmacion y fotografico.

En caso necesario se recomienda llevar a cabo toma radiografica de la bolsa que
contiene a la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales, previo a su
apertura con la finalidad de localizar indicios (por ejemplo, en casos con heridas por

proyectil de arma de fuego).

El registro en el formato de necropsia correspondiente al caso en estudio se hara con &
los datos obtenidos de la solicitud de necropsia y del expediente adjunto, para lo cual

se debera documentar lo siguiente:

1. Fecha y hora de recepcién. ‘4
N

2. Nombre y edad de la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos
corporales.

1

3. Carpeta de investigacion.
4. Expediente ISPCF.
5. Lafechay hora de inicio del procedimiento de necropsia.

N
6. Nombres de las personas servidoras publicas integrantes del equipo Q\
interdisciplinario.
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Se solicitara a la perita o el perito en fotografia que coloque la camara de video e

iniciela video-filmacion y el registro fotografico de todo el procedimiento.

Registro fotografico.

En todas las personas fallecidas, restos humanos y/o segmentos corporales, el registro

fotografico debe contar con tomas de:

El embalaje al exterior y al interior al momento de la apertura.

El cuerpo en su superficie anterior, posterior, lateral derecha e izquierda.
La supefficie facial frontal, y lateral derecha e izquierda.

La superficie facial frontal con rostro limpio y pelo organizado.

20 oo

Todas las tomas fotograficas deberan:

« Tener fondo contrastante (excepto en las tomas generales y segmentos
corporales amplios donde no sea posible colocar el fondo de contraste).

« Presentarse sin reflejos.

o Presentar testigo métrico o identificador fotografico.

Las tomas fotograficas deben ser segun el caso:

o Planos generales.
o Planos medios.

e Primeros planos.
« Planos de detalle.

En todas las tomas fotograficas se debe evitar la presencia de cualquier elemento/jeng
al objeto de estudio y el fondo de contraste debe encontrarse limpio y seco; apoyandose
de la persona prosectora y/o auxiliares que intervengan en el procedimiento de

necropsia.

Las tomas fotograficas deberan documentar de forma secuencial el procedimiento,

ademas los elementos mas significativos (criticos) y de importancia pericial para la

g — T

investigacion:

Pagina 31 de 110

,’

=



PODER JUDICIAL DE LA CIUDAD DE MEXICO

» 5 TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA
F PJCDMX gg&m&%ic'é,\l : INSTITUTO DE SERVICIOS
s 5 PODER JUDICIAL PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES

oAb DEvaxco | JUDICIAL

GUIA TECNICA PARA LA REALIZACION DE NECROPSIAS

« Superficie externa, apertura, revision interna y retiro del embalaje.
« - Del examen externo de la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos
corporales.

- Hallazgos.

- Datos tanatologicos.

- Orificios naturales.

- Area genital, paragenital y extragenital (segln sea el caso).
- Lesiones.

« Del examen interno de la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos
corporales.

o Los dérganos en su superficie y a los cortes.

» Resto de los tejidos con hallazgos significativos y qUe impacten en la causa
de muerte.

« Larecolecciéon de muestras biolégicas y de otros indicios.

« La persona fallecida suturada y limpia, que enmarca el término del
procedimiento de necropsia.

C. Retiro de embalaje. é\

La perita o el perito médico forense en conjunto o con asistencia de la persona
prosectora y/o auxiliar realizard la apertura de la bolsa mortuoria en la mesa de

necropsias, verificando que dicha bolsa no contenga ningun indicio o elemento de

importancia, en caso contrario, se extraeran y procesaran dichos indicios segun el

apartado referente a la recoleccion y envio de muestras biolégicas segun corresponda;

se observaran las condiciones del interior del embalaje y se anotaran los hallazgos
encontrados en el mismo en el formato de necropsia y se solicitara a la perita o el perito
en fotografia el registro fotografico del interior del embalaje; posteriormente la bolsa

mortuoria se manejara como R. P. B. I.
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ll. Examen externo.

La perita o el perito médico forense con asistencia de la persona prosectora y/o auxiliar;
deberan actuar siempre bajo indicacion y supervision de la o el primero, y realizaran las

actividades sefialadas durante el examen externo.

Si estos sugieren muertes por cuestion de género, muertes bajo custodia, personas
fallecidas no identificadas y otras que indiquen la necesidad de toma de muestras
biologicas; estas se deben realizar previo al lavado de la persona fallecida y quedaran

asentadas en el formato de necropsia en el apartado de laboratorios.

Se realizara el lavado de la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos
corporales con agua comln, para retirar cualquier sustancia o restos de elementos que

limiten su correcta observacion.

La perita o el perito médico forense solicitara a la perita o el perito en fotografia el
registro fotografico de la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales *

en la superficie externa segun lo descrito en el apartado correspondiente.

Realizara la medicion y descripcion antropometrica, asi como la descripcion de los
hallazgos, de los datos tanatolégicos, de los orificios naturales, de los genitales
externos y de las lesiones encontradas en la persona fallecida, restos humanos y/o

segmentos corporales, registrandolo en el formato de necropsia.

Se sugiere llevar a cabo el examen externo de la persona fallecida, restos humanos y/o
segmentos corporales por regiones, de arriba hacia abajo (cabeza y cara, cuello, térax,

abdomen, pelvis, miembros superiores e inferiores) de derecha a izquierda y de
adelante hacia atras, vigilando que no se excluya algin aspecto esencial para la

necropsia.
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A. Antropometria.

o Talla: Preferentemente se mide por la parte posterior del cuerpo sobre la mesa
de necropsia.

« Perimetro toracico: Se mide colocando la cinta métrica a nivel de las tetillas
en el hombre y en las mujeres por abajo del surco submamario.

o Perimetro abdominal: Se mide colocando la cinta métrica a nivel de la cicatriz
umbilical.

» Longitud del pie: Se mide del pternion al acropodion.

Nota: En algunos casos las medidas antropométricas no son valorables o pueden estar
modificadas, tal es el caso en los procesos de putrefaccion.

Para los casos de lactantes se recomienda registrar:

e« Peso.

o Longitud coronilla-rabadilla.
o Longitud coronilla-talén.

+ Perimetro cefalico.

o Longitud de fémur.

e Longitud del pie. &
B. Hallazgos. %

Se describe:

o« Marcas o datos clinicos de alteraciones y/o enfermedades, por ejemplo:
ictericia, cianosis, palidez, purpuras, petequias, estado de higiene, entre otros.

« Marcas o elementos de procedimientos medicos previos al deceso, por
ejemplo: huellas de puncion, heridas quirurgicas, marcas de reanimacion, entre
otros.

o Dispositivos de uso médico, por ejemplo: sondas, catéteres, marcap \
drenajes, prétesis, entre otros.

e Otros: como ausencia de dérganos, segmentos corporales, malformaciones,
alteraciones producidas por flora y fauna cadavérica, caracteristicas que
puedan manifestar un género diferente al sexo biolégico, entre otros.

En el caso de fetos o recién nacidos(as) se describiran signos de madurez o inmadurez &
(Capurro o Usher), como, por ejemplo:
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e Forma de la oreja.

« Tamarnio de la glandula mamaria.

o Formacién del pezén.

o Textura de la piel.

« Pliegues plantares.

o Caracteristicas del cabello.

e Pabellén auricular.

+ Descenso de testiculos.

« Caracteristicas de genitales femeninos.
o Caracteristicas del cordén umbilical.

« En su caso: caracteristicas de la placenta.

Ademas, los hallazgos antropométricos se describiran como se cité previamente.

En caso de lactantes se recomienda anotar:
« Habito higiénico.
» Maceracion cutanea.
o Presencia/ausencia de lanugo.
C. Datos tanatoldgicos.

Se describen con base en la fase en la que se observen:

o« Tempranos.

o Tardios:
- Destructores.
- Conservadores.
Tempranos.

« Deshidratacion: opacidad corneal, mancha negra escleral, hundimiento Qculas;
tela glerosa corneal, deshidratacion labial o apergaminamiento escrotal.

« Livideces: coloracion, distribucion anatémica y grado de fijacién.

» Rigidez: distribucion y grado de reduccion con maniobras de movilizacion.
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Tardios Destructores.

« Cromatica: mancha verde, red venosa podstuma indicando la distribucion
anatomica.

« Enfisematosa: protrusion ocular, lingual y anal, enfisema subcutaneo, toracico,
abdominal y escrotal.

« Colicuativa: flictenas putridas, desprendimientos dérmicos, de cabello y ufias, o
presencia de putrilago.

« Reduccién esquelética: donde se describiran las caracteristicas de los restos
6seos (tipo, desarticulaciones, restos de tejido blando, fracturas, presencia de
polvos 6seos, o pulverizacion).

Tardios conservadores.

« Momificacion: describir caracteristicas (aspecto desecado de la piel, piel adosada
al hueso, decoloraciones y describir si se mantienen los rasgos fisicos).

« Corificacion: describir caracteristicas (aspecto de cuero curtido, color y
caracteristicas de la superficie).

« Adipocira: describir caracteristicas (especificar si es pura o combinada y se puede
describir el aspecto de la piel, olor rancio, entre otros).

Estimacion del intervalo postmortem.

Esta actividad se realizara unicamente a solicitud escrita de una autoridad (Ministerio
Publico y/o persona juzgadora), para ello, la perita o el perito médico forense debera
contar con las diligencias del levantamiento del cadaver, especificando las
caracteristicas de éste en ese momento, como lo son la posicion, los datos
tanatolégicos, la temperatura (ftomada via rectal o del conducto auditivo e indicando la
fecha y hora de mediciéon), tipo de ropas que vestia, entre otros); ademas de la
descripcion del entorno y la temperatura ambiental.

7

En caso de que la perita o el perito médico forense no cuente con estas diligew;iﬁsﬂ
podra solicitarlas a la autoridad investigadora para estar en posibilidades de establecer
el intervalo postmortem, en caso contrario, dicha estimacion sera de poca utilidad y con!
un rango mayor. '

Se recomienda utilizar la siguiente tabla para la recoleccién de datos:
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Fecha y hora del hallzgo:
Fecha y hora de intervencidn:

Caracteristicas de la persona fallecida: Lugar del hallazgo (domicilio):
Temperatura (especificar donde fue| Temperatura ambiental:
tomada):

Posicion de la persona fallecida: Caracteristicas del lugar:

Tipo de ropas:
Peso de la persona fallecida:
Datos tanatologicos:

D. Orificios naturales.

Se deberan explorar:

+ Fosas nasales.
o Cavidad oral.
o Conductos auditivos externos.

La descripcién de sus caracteristicas incluye:

o Permeabilidad: en casos de obstruccion describira el origen de la misma y ante
la presencia de un cuerpo extrafio o indicio; se extraera y procesara como
indicio segun el apartado referente a indicios balisticos y otros, ademas de
describirse en el apartado del documento(s) correspondiente(s).

» Alteraciones.

e Derrames y/o escurrimientos.

» Restos de otros elementos (entomofauna, tierra y otros).

E. Genitales externos.

Se deberan describir considerando el aspecto biologico, independientemente del
género y/o identidad de género que pudiesen manifestarse y revisando las siguientes
estructuras:

e Elvello pubico.
o Los labios mayores, los labios menores, el clitoris, la horquilla, el meato uretral,

el himen o carunculas mirtiformes y el conducto vaginal. .
« El pene, el meato uretral, las bolsas escrotales y los testiculos cuando estén
presentes en la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales.
e Ano.
o Periné.
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La descripcion incluye:

o Caracteristicas anatémicas.

o Alteraciones.

« Lesiones.

e Secreciones.

« Artefactos y cualquier otro elemento de importancia médico legal.

+ Ante la presencia de un cuerpo extrafio o indicio; este se describira, se
extraerd y procesard como indicio segun el apartado referente a indicios
balisticos y otros.

En caso de advertir hallazgos en genitales externos, se puede utilizar el siguiente
esquema:

INSTITUTO DE SERVICIOS PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES

MODELOS ANATOMICOS
Nombre de la persona failecida, restos humanos y/o segmentos:
Perito (a) médico forense:
Expediente ISPCF: Fecha:

F. Lesiones.

La descripcion de lesiones se debe realizar de forma metddica, iniciando
preferentemente por la lateralidad (derecha a izquierda), de la regién anterior a la
posterior y en orden céfalo-caudal; en toda la superficie corporal.
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Se recomienda agruparlas de acuerdo con la gravedad (mayor a menor o
viceversa) y/o ubicacién anatomica.

En caso de lesiones en regiones con abundante pelo; se recomienda rasurar el
area para la observacion de forma correcta.

Se puede utilizar la siguiente tabla como pauta para la descripcion de lesiones:

Excoriacion B hubleral. costras, descamaciones, efe.
Equimosis y Color Forma | Dimenslones | Localizaclin | Otras caraclerisiicas {si las hubiera) distintas tonalidades. o agregados de otras iesiones.

hematomas |
Heridas | Mecanlsmo| ! ‘ I
| Por contusion Forma | Dimensiones | Localizaciin | Planos que jnteresa | Otras caraclerishicas (sl las hutrera).
| Cortante Forma Dimensiones  Poslcidn Caracterfsticas Localizacién Planos | Otras caractarfsiicas (si las hubiera).
de sus extremos | anatémicos
| | que interesa
Punzacortante Foma [Xmenswnes Posicion Caracterisicas Localizackon | Penetrante o Relerencias | Otras caracteristcas |
| A : ‘desusextremos ‘ f lesionante | anatémicas | (sllas hubiera).
Punzantes ~ Forma | Dimensknes Locahzact/)n Planos Refarencias | Penetrante 0 Otras caracleristicas (5l |as hubiera).
| W s o anatbmicos | anatdmicas u lesionante
Corto Forma  Dimenslones  Locallzaclén | Plancs Pengtrante o Otras caracteristicas (silas | Direccidn y trayecto
! contundentes anaibmicos lesionante Rubiera): equimosis ;
| ! | | clrcundants, fracturas, ete. |
Porarmade  Onficlo do Caracteristicas generales Caracteristicas Direccidny
fuego entrada * edpeciales (silas rayecto
| =211 hubiara}. | :
Forma | € | Caracleristicas dela { Equimost i
cinlilla contuso erosiva o anatomicas | quemadura, granos ;

escara de polvora.
ahumamiento, efc

Onficlo de Forma Tamarto Locaiizacién Refererclas | Otras caracleristicas (st las hublera)

_ salkda i anatbmicas | ey |
Fracturas Cerradas | Locallzacln | Caracteristica de la fractura | Otros agregacos (s los hublera). circingate, idad, ac lesiones
) = : i 2o vasculates o nerviosas, elc.
Abiertas Locallzacin - Caracteristica de la fractura | Hertda de Otros agregadas (st los hubleva) { clrcd !
| ! exposicidn acortamientos, leslones vascula:esonemmas ex.
Surco de Numero | Ubicacion = Direccion = Continuidad | Longlud y reglones Duroo Anchura Caracleristicas AQregados |
cuello | quecitunda ‘ blando Fondo Bordes i

Quemaduras Grado de profundidad Superficie corporal quemada Locaizackn | Qbus agregados silos hublera). tejido cicalnzal, Kfeccion, eic. |

De advertirse alguna lesion o lesiones, se puede utilizar el esquema sigui

\ \
INSTITUTO DE SEAVICIOS PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES
MODELOS ANATOMICOS
Nombre de {a persona fallecidn: Expadiante ISPCF:
Fecha: _ Perito (n) Médico Foranse: ~ I _ ] $
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G. Descripciones especiales en caso de personas fallecidas segmentadas y/o
segmentos corporales.

Cuando se trate de personas fallecidas segmentadas y/o segmentos corporales, se
siguen los mismos lineamientos establecidos previamente para el examen externo, se
puede anotar la descripcién de éstos en el apartado de lesiones al exterior o en una
hoja blanca; unicamente se debe sefalar el nimero de expediente y la numeracion
consecutiva para adjuntarlas al formato de necropsia.

Por cada segmento anatomico se debe anotar:

« Tipo de amputacion.
- Quirdrgica.
- Traumatica.

« Nivel de amputacion.
- Considerar lineas y puntos topograficos, anatémicos y articulaciones.

e« Medidas.
- Longitud.
- Perimetro mayor y menor.

« Bordes de seccion.
- Tipo o caracteristicas del corte.
o Exposicién y caracteristicas de los tejidos.

« Blandos.

o Oseos.

« Superficie de la piel o tejidos blandos.
- Color.
- Aspecto.

- Caracteristicas.
- Alteraciones.
- Lesiones.

Nota: En estos casos, se recomienda tomar muestras de tejido de los bordes de seccid
para determinar la vitalidad de estos al momento en que fue realizado el corte, por médio
de la presencia de reaccion inflamatoria y coagulacion a través del estudio histopatolégico.
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lll. Examen interno.

Los hallazgos encontrados en este, deben tener correspondencia y ampliar la
informacion del examen externo en lo referente a las lesiones o hallazgos de
importancia; ademas, de detectar y definir las enfermedades presentes de forma
macroscopica, para ello:

« La perita o el perito médico forense responsable debe dirigir, supervisar y/o realizar
la diseccion de los tejidos blandos, la apertura de cavidades y la extraccion de
érganos; con apoyo de la persona prosectora y/o auxiliar.

« La perita o el perito médico forense responsable realizara la descripcion y corte de
érganos; aunque también puede realizarlo la persona prosectora y/o auxiliar
siempre y cuando sea bajo las indicaciones y supervision de la perita o el perito
médico forense responsable; siguiendo lo sefialado en el formato de necropsia.

« Enlos casos de personas fallecidas, restos humanos y/o segmentos corporales con
antecedente de VIH, tuberculosis, meningitis meningocécica, desnutricion severa,
sepsis, putrefaccion y otros que se consideren un riesgo profesional; la perita o el
perito médico forense definira la necesidad de limitar el ndmero y tipo de
participacion de las personas integrantes del equipo multidisciplinario.

« El examen interno se debe hacer de forma completa, sistematica, metddica,
ordenada, ilustrativa, descriptiva y objetiva; se recomienda realizarlo por regiones
anatomicas o por aparatos y sistemas (cardiovascular, respiratorio, digestivo,
pancreatico-biliar, genitourinario, endocrino, fagocitico-mononuclear, locomotor y
nervioso); sin embargo, la técnica de abordaje, apertura, el orden del estudio y
diseccién de cada uno de los segmentos, cavidades, 6rganos y tejidos, quedara a
criterio de la perita o el perito médico forense responsable, segun el ri€sgo
profesional y las necesidades del caso. Por lo que, puede modificarse siempre y
cuando, cumpla con el estudio completo de la persona fallecida.

« Ladescripcion de los tejidos debe incluir el tipo, las caracteristicas, el aspecto y los
hallazgos del mismo; en los érganos macizos debe incluir. el peso (en caso
necesario), dimensiones, forma, caracteristicas de la superficie, color, aspecto,
consistencia, caracteristicas del parénquima y en los 6rganos huecos se puede
agregar, espesor de pared, caracteristicas de la mucosa y contenido de la cavidad,
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A.

1.

ademas de la descripcion de hallazgos y otros elementos especiales segun sean
las particularidades del tipo de 6rgano o tejido, como por ejemplo: en encefalo el
poligono de Willis, en el corazén las medidas valvulares y caracteristicas de las
coronarias, en el pulmén la luz bronquial, en los rifiones la relacion médula-corteza,
en el utero el endometrio, entre otros.

Se deben registrar las caracteristicas de los fluidos contenidos en los 6rganos
huecos o de las cavidades tales como tipo, color, volumen y hallazgos.

El registro de hallazgos en cualquiera de las estructuras mencionadas (tejidos,
organos y fluidos) debe incluir la descripcién de distintos elementos de importancia
como, por ejemplo: lesiones, hemorragias, edema, tumoraciones, neoplasias,
isquemias, infartos, intervenciones quirurgicas, anomalias o alteraciones.

Es importante localizar todas las lesiones en los érganos previo a su evisceracion
o extraccion y posteriormente su analisis afuera de la cavidad (si fuera el caso).

La recoleccién y envio de las muestras biolégicas es responsabilidad de la perita
o el perito médico forense (salvo que requiera la intervencién de otra persona
especialista).

Si es necesario se pueden realizar otras disecciones especiales o variantes que
mas convengan a la perita o el perito médico forense para el caso en estudio.

Se recomienda que la diseccion, se lleve a cabo como se indica a continuacion;
sin embargo, como se mencioné anteriormente quedara a criterio de la perita o el
perito médico forense responsable, segun el riesgo profesional y las necesidades
del caso.

ik

La perita o el perito médico forense responsable debe realizar el registro dé las
caracteristicas delos segmentos corporales, organos y tejidos de acuerdo al
formato de necropsia.

Diseccidn y descripcion de tejidos, cavidades y érganos.

Craneo.

Diseccidén y descripciéon de la cavidad craneal:

Se coloca un z6calo para posicionar el craneo y el cuello en una situacién superior
al resto del cuerpo para su diseccién.
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Se incide la piel cabelluda: haciendo un corte con bisturi en la region retroauricular
a nivel de las apéfisis mastoides, en diadema de un lado al contralateral hasta llegar
al periostio pasando por el vértice. Posteriormente, se separan los tejidos blandos
entre el periostio y la galea aponeurdtica con la ayuda del bisturi, de tijeras o de
forma manual (por traccion), formando dos colgajos, uno anterior que se retrae
hasta la regién supraciliar y uno posterior hasta la protuberancia occipital, dejando
al descubierto los huesos de la boveda craneal. Se realiza la diseccion de los
musculos temporales para visualizar las estructuras dseas subyacentes, se
procede a retirar la calota haciendo un corte en el hueso en forma circular y en
posicion horizontal con una sierra manual o eléctrica, por arriba del borde orbitario
a dos centimetros y del arco cigomatico a cuatro centimetros, bajando la linea del
corte por arriba del inion, evitando realizar el corte profundo y lesionar el encéfalo.

Nota: Se recomienda hacer una muesca triangular con el vértice a nivel de la sutura
interparietal, misma que sale a manera de cresta del resto del corte circular, con la
finalidad de que, al cierre del craneo, la boveda se ajuste, evitando asi su movilizacion.

La descripcion de esta region debe contener los hallazgos y/o alteraciones de la
siguiente forma:

« En los tejidos blandos; el aspecto (palido o congestionado) y los hallazgos
encontrados (como, por ejemplo: hemorragias, infiltrados, entre otros).

« En la calota; hallazgos (como: fracturas, hundimientos, tumores, hematomas
epidurales y otros).

2. Extraccion, diseccion y descripcion del encéfalo.

Al abrir la cavidad se observa la superficie de las meninges, se realiza el corte de
las meninges con tijeras o bisturi, siguiendo dos lineas parasagitales a cad
del seno longitudinal superior y uno coronal; se separa la meninge de la superficie
del encéfalo para exponerla. Se continia y se corta la inserciéon de la hoz del
cerebro a nivel de Ila crista Galli y con una mano toma el cerebro por su lébulo
frontal y se reclina hacia atras, dejando al descubierto el quiasma 6ptico, arterias
carodtidas y la hipofisis las cuales se seccionan a nivel del borde 6seo, hasta donde
se visualiza la tienda del cerebelo, la cual se secciona de ambos lados a nivel del
borde de la porcion petrosa del temporal, visualizando los pares craneales los
cuales se seccionan a nivel del borde éseo, por ultimo se secciona el tronco
cerebral colocando las tijeras o bisturi; en posicion oblicua con el cuerpo pegado al
clivus; se extrae el encefalo traccionando sutiimente.
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Se procede a colocar el encéfalo en la mesa de necropsia sobre un fondo de
contraste. Se observa con minuciosidad la superficie de los hemisferios cerebrales
y la regién ventral en busqueda de alteraciones, traumatismos, hematomas, entre
otros. Se explora el poligono arterial (de Willis) y en caso de existir datos que
orienten a un hallazgo critico, se debe disecar y colocar sobre el fondo de contraste.
Se corta el encéfalo; iniciando con la seccidon de los pedunculos del mesenceéfalo,
para separar el cerebro del tronco cerebral y cerebelo. Se coloca en la bascula el
primero y se registra su peso.

En el cerebro se realizan cortes coronales de 1.5 a 2 centimetros de espesor
(recomendable) y el tejido se coloca en orden en un fondo de contraste para poder
ver el parénquima.

La descripcién del cerebro debe incluir:

e Peso.

« Caracteristicas de la superficie; tanto de los hemisferios, como de la region
ventral (si es necesario puede describir las circunvoluciones, los surcos, los
espacios intercisurales; porejemplo: en casos de atrofia corticalcerebral focal
o difusa).

« El estado de los vasos sanguineos (en caso necesario).

« Consistencia del parénquima y describir hallazgos de la sustancia gris y
blanca, los ventriculos y otros, en caso necesario.

3. Cerebeloy tronco cerebral. %

Se pesan ambas estructuras y posteriormente se separa el cerebelo del tronco
cerebral, seccionando este ultimo de forma oblicua a nivel de los pedunculos \e
cerebelosos, lo que permite valorar el piso del cuarto ventriculo. 4

Se colocan en un fondo de contraste y el cerebelo se corta de forma transve
nivel del pedunculo cerebeloso superior para observar estructuras como el vermis,
la lingula y el cuarto ventriculo. Se acomodan los cortes para su registro fotografico.

petequias y otras alteraciones. Se coloca sobre un fondo de contraste para su
fijacion fotografica y por ultimo se corta de forma transversal a nivel del
mesencéfalo, puente y médula oblongada, para identificar las estructuras
principales, dichos cortes se organizan para su fijacion fotografica.

El tronco cerebral se inspecciona en la superficie buscando infiltrados hematicos, Q\
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Al igual que el cerebro; el cerebelo y el tronco cerebral se deben describir:

e Peso en conjunto (cerebelo y tronco cerebral).

« Caracteristicas de la superficie (color y aspecto) y del corte (describir
consistencia y presencia de alteraciones de las estructuras).

o Alteraciones morfolégicas (herniaciones, edema, hematomas, tumoraciones,
entre otros). '

4. Meninges.

Las meninges de ser posible se separan completamente de los huesos de la base
del craneo, traccionando las mismas de forma manual o instrumentada (con pinzas
o legra de hueso).

Se debe de describir:

o Caracteristicas de la superficie.

« Color.

» Aspecto de la serosa.

e Presencia de calcificaciones, infiltrados, hematomas y otros.

« Identificar los senos longitudinales superior, inferior y transverso.
o Anotar cualquier alteracion.

5. Base de craneo y macizo facial.

En estas estructuras se debe hacer la busqueda de alteraciones y posteriormente \\
evacuar cualquier elemento que impida la correcta visualizacién de la cavidad

craneal. Se recomienda revisar manualmente la integridad del macizo facial; si el =
analisis orienta hacia hallazgos criticos en esta area, puede ser necesario realizar \
una diseccion facial. N

6. Cuello.

La diseccién de esta regién anatomica se debe realizar de acuerdo a las
caracteristicas del caso:

o cualquier otra variante segun la necesidad del caso), siempre manteniendo una
adecuada exposicion de los elementos anatomicos de la regién.

La incision de abordaje es a eleccion de la persona médica responsable (Y, T, 1, U, \\
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La diseccion para la extraccion de la lengua, de la laringe y de la traquea se lleva
a cabo desde los planos blandos del borde mentoniano a la base de la region. Se
disecan los paquetes neurovasculares y se describe su superficie, en caso
necesario se expondra la luz de los vasos. Se observa la regién prevertebral en
busqueda de infiltrados en la fascia y en los musculos contiguos, asi como se
verifica de forma manual la integridad o no de los cuerpos vertebrales. Se hace un
corte en el eséfago, en la laringe y la traquea, para observar las caracteristicas de
la mucosa y de la luz de los mismos. \

Se deben describir las caracteristicas de las estructuras anatoémicas disecadas,
tales como:

« Aspecto de la superficie y hallazgos de los tejidos blandos.

« Aspecto de la superficie, mucosa, contenido del lumen de la faringe,
laringe, traquea y esoéfago; y los hallazgos encontrados.

o Caracteristicas de la superficie de los paquetes neurovasculares.

e Integridad y/o alteraciones de la columna cervical.

La diseccién y descripcion de las estructuras anatomicas sera exhaustiva para la
busqueda de hallazgos y/o alteraciones que sean de importancia para el caso, tanto
en los planos subcutaneos, en los musculares y en las demas estructuras como lo
son, la glandula tiroides (punto numero 7), las osteocartilaginosas (puntonumero
8), los paquetes neurovasculares (punto numero 9) y la columna cervical (punto
numero 10); para esto, se recomienda la apertura en “Y” modificada, aunque queda
a eleccién de la persona médica responsable.

Nota: Si se trata de un caso con antecedentes documentales o con datos que
orienten a un hallazgo critico en cuello (por ejemplo, datos de asfixia
compresidon o trauma cervical), es recomendable que el abordaje se realice tras la
extraccién del encéfalo y de los érganos toracicos, con la finalidad de que los vasos
se drenen y evitar que se formen falsos infiltrados.

7. Glandula tiroides.

La diseccion y descripcidn se recomienda en los casos criticos y a eleccion de la
perita o el perito médico forense.

Se extrae disecando con tijeras y separandola de la cara anterior del cartilago
cricoides y de la traquea. Se coloca en un fondo de contraste con la cara anterior
hacia arriba y se secciona de forma coronal.
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Se deben de describir sus caracteristicas respecto del:

o Color.

e Aspecto de la superficie.

e Consistencia al corte.

e Alteraciones y/o hallazgos.

8. Diseccion de las estructuras osteocartilaginosas del cuello.

La diseccion y descripcidn meticulosa de tales estructuras se recomienda en los
casos criticos y a eleccion de la perita o el perito médico forense.

Se extrae la lengua disecando a nivel del borde mandibular interno en toda su
extensién, en forma semicircular, de un lado al contralateral. Se diseca la
retrofaringe en su pared posterior. Se retrae el bloque faringeo disecando la pared
posterior de la laringe y el tercio superior del eséfago de la fascia prevertebral. Se
pinza el extremo superior del eséfago y se separa de la traquea, quedando al
descubierto las estructuras osteocartilaginosas. Se diseca el hueso hioides, el
cartilago tiroides con el cricoides y la traquea y se colocan en un fondo de contraste
en su cara anterior, posterior y su luz para su correcta visualizacion y descripcion.

Nota: Para permitir la diseccion de las estructuras osteocartilaginosas, se
recomienda pinzar la traquea a nivel del segundo y tercer anillo traqueal, después
se separa por encima de la pinza; de este modo se evita que el contenido de la
traquea y bronquios se derramen. \

9. Diseccion de paquetes neurovasculares. $

La diseccion y descripcion se recomienda en los casos criticos a este nivel y a
eleccidn de la perita o el perito médico forense.

Se inicia disecando el musculo esternocleidomastoideo, a partir de la region |nfer|or
hasta el nivel esternoclavicular en ambos vientres, para visualizar y aislar la a
la vena y el nervio. Se realiza la busqueda intencionada de infiltrados y laceraciones
en la superficie (tunica adventicia) de cada uno de los elementos del paquete y se
realiza la apertura de la pared con la finalidad de documentar alteraciones en la
intima.

Para la fijacion fotografica es necesario colocar un fondo de contraste.
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10. Columna cervical.

Es recomendable en casos criticos el abordaje posterior y/o cualquier otro, a
eleccion de la perita o el perito médico forense.

Para el abordaje mencionado, se incide la piel de manera vertical sobre la linea
media posterior; disecando por planos y buscando infiltrados, desgarros u otras
alteraciones hasta llegar a la columna cervical, en donde se verificara la presencia o
no de desviaciones, luxaciones, fracturas, herniaciohes, escalonamientos y otras
alteraciones.

11. Diseccién de los tejidos blandos del térax y abdomen y apertura de
cavidades.

Para su estudio, se extiende la incision de la linea media hasta la sinfisis pubica, y
se continta con la diseccion por planos (piel, tejido graso subcutaneo, glandulas
mamarias y musculo) hacia cada lado hasta llegar a los bordes laterales del tronco,
para exponer y observar las caracteristicas de los tejidos blandos del torax 6seo.

Se separa el cuerpo esternal desarticulando las uniones esterno-claviculares,
posteriormente se seccionan los arcos costales de cada lado a nivel de la linea
axilar anterior, utilizando un costotomo o cualquier otro instrumento que cumpla la
funcién.

En el caso de personas fallecidas, restos humanos y/o segmentos corporales en
calidad de desconocidos, se deben seguir los lineamientos mencionados para la
obtencién de la muestra costal para antropologia.

Para la separacion de la pared abdominal se prolonga la seccion del térax hacia la
cara anterior en sus extremos laterales en forma de “U” llegando hasta las crestas
iliacas y el vértice inferior a nivel del pubis. '

Nota: En el caso de personas fallecidas con lesiones por arma blanca y por pro 1
de arma de fuego, o en cualquier otra situacion que asi lo requiera, antes de la
extraccion de los o6rganos, se debe verificar in situ los trayectos y se deben
recuperar los indicios balisticos o de cualquier otra indole segun sea el caso y
deben ser procesados segun el apartado referente a indicios balisticos y otros.

Teniendo expuestas las cavidades toracica y abdominal se observan las
caracteristicas y disposicion anatomica de los érganos, se expondra el peritoneo,
las correderas parieto-célicas y el hueco pélvico.
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Ademas, se deben de documentar y describir los hallazgos y/o alteraciones
encontradas en:

« La piel, tejido graso subcutaneo, glandulas mamarias, planos musculares
y térax éseo.

« En las cavidades y describir la presencia de liquidos o colecciones libres
en las mismas, senalando:

- Tipo.
- Cantidad.

Nota: Es importante dejar constancia de elementos relacionados con maniobras de
reanimacion.

12. Revision de estructuras toraco-abdominales.

El tipo de diseccién y extraccion de los 6rganos pueden realizarse conforme al
apartado correspondiente o a eleccion de la perita o el perito médico forense
responsable en cada caso en particular(Virchow, Rokitansky u otros), siempre y
cuando se revisen, extraigan y/o expongan, se corten y se describan en su
totalidad, asi como cualquier otro elemento anatémico referido en este apartado.

En caso de que se decida hacer diseccidn en bloque se recomienda: una vez que

se disect la parte superior del esofago y de la traquea, se retraen estas estructuras

y se seccionan los vasos sanguineos (carotidas y subclavias) a nivel de la base del

cuello. Se continuia disecando con tijeras, bisturi o de forma manual la fascia de la &

region prevertebral del térax para separarla de la aorta, hasta llegar al diafragma a

nivel de su insercion costal de cada lado. Se realiza la diseccién del retro peritoneo

por encima de ambos musculos psoas, hasta llegar al hueco pélvico mediante

diseccién roma, en la regién anterior se separa la vejiga y la prostata del borde A

interno del pubis, quedando en ese momento fijo tnicamente el recto; mismo Que

se debe ligar para su posterior seccion y separacion completa del bloque. En el ‘

caso de personas fallecidas mujeres, ademas se secciona el conducto vaginal a

nivel del tercio medio. ‘\
W

Se extrae el bloque completo y se coloca en un fondo de contraste, ademas se
debe realizar el examen de las cavidades (torax, abdomen y pelvis) y de la columna
toracica, lumbar y la pelvis 0sea.
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Sin importar el tipo de abordaje realizado, se deben observary anotar los hallazgos
y/o alteraciones de la cavidad toracica y abdominal, del térax 6seo, de la columna
toracica y lumbar; asi como de la pelvis 6sea (previa limpieza de dichas
estructuras).

13. Diseccidén del bloque cardiopulmonar.

La diseccion de los 6rganos del bloque cardiopulmonar puede realizarse conforme a
este apartado o a eleccion de la persona médica responsable; siempre y cuando se
observen, se realicen cortes del parénquima y se describa la totalidad de los
organos y otros elementos anatémicos referidos en este apartado.

Para ello, se coloca el bloque de forma que se vea la superficie posterior. Se separa
el eséfago de la traquea hasta llegar al borde superior del diafragma. La aorta se
secciona por debajo de su cayado realizando un corte horizontal, para separarla de
su porcién toracica. Se ubica el pericardio y se secciona en su superficie posterior
para exponer su contenido (incluyendo el corazén). Se continia con la seccion del
pericardio hasta separar el diafragma (incluyendo la vena cava superior e inferior),
de esta manera se obtiene el bloque cardiopulmonar separado del resto del bloque
enterico y urinario.

Una vez que se tiene el bloque cardiopulmonar; se coloca en un fondo de contraste,
para la adecuada observacion de la superficie del corazén, pulmones y grandes
vasos. Se secciona con tijeras la traquea, los bronquios principales y sus
ramificaciones; hasta llegar al parénquima pulmonar para visualizar la luz y su
contenido; en caso de encontrar elementos extrafios (por ejemplo, en muerte subita
de la o el lactante) no se debe lavar ni retirar dicho contenido, ya que en caso
necesario puede ser muestreado para histopatologia. Se separan los bronquios
principales y la carina del bloque cardiopulmonar, evitando lesionar los vasos
pulmonares mismos que quedaran expuestos para visualizar la luz.

Nota: Si el caso lo amerita, al corte de los vasos pulmonares se realiza la busqueda
intencionada de trombos.

Se separan ambos pulmones, los cuales se deben pesar y colocar en un fondo de
contraste; se hace un corte en cada uno de los Iébulos, en una sola ocasién o en
forma de libro, dependiendo de las necesidades del caso o a eleccion de la perita
o el perito médico forense responsable.
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Se deben de anotar las:

Caracteristicas de las pleuras (la descripcion del mismo queda a eleccion de la
perita o el perito médico forense responsable y se recomienda en casos de hallazgos
criticos):

» Aspecto de la superficie y color.
« Hallazgos y/o alteraciones a la superficie.

Caracteristicas del pericardio:

e Aspecto de la superficie y color.

« Hallazgos y/o alteraciones a la superficie y al corte.

» Caracteristicas del liquido pericardico, contenido u otros y en caso
necesario cuantificarlo.

En los pulmones se debe describir:

* Peso.

= Aspecto de la superficie y color.

= Consistencia al corte.

= Caracteristicas del parénquima.

= Hallazgos y/o alteraciones a la superficie y al corte.
= Arbol bronquial derecho e izquierdo.

» Contenido en la luz.

» Hallazgos y/o alteraciones.

14. Diseccién y descripcion de corazén.

Una vez que el corazén se encuentre aislado, se pesa y se coloca en un fondo de
contraste y se examina en la superficie anterior y posterior. En casos de muertes de
origen cardiaco se debe de localizar el nacimiento de las arterias coronarias y re@
cortes trasversales seriados a cada dos o tres milimetros aproximadamente para
visualizar su luz.

Se coloca el corazon en posicion anatémica y se realizan cortes trasversales seriados
paralelos al surco auriculoventricular posterior de uno a dos centimetros
aproximadamente que abarquen todo el espesor, iniciando desde el apex a los
musculos papilares de la valvula mitral hasta llegar aproximadamente dos centimetros
por debajo del surco auriculoventricular. Los cortes se colocan en un fondo de contraste
de forma sucesiva, para poder examinar el parénquima.
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Medicion de valvulas.

Es necesario realizar cortes en libro para la correcta visualizacion de las estructuras
valvulares:

La auricula derecha se diseca desde la desembocadura de la vena cava inferior a la
punta de la orejuela, para preservar el nodo sinusal. Se secciona el borde lateral del
ventriculo derecho. Se examina la auricula derecha, la valvula tricuspide y el ventriculo
derecho. Se abre el tracto de salida del ventriculo derecho y la arteria pulmonar en la
regién paraseptal anterior.

La auricula izquierda, se secciona entre las venas pulmonares derechas e izquierdas y
posteriormente el ventriculo izquierdo a nivel del borde libre mediante un corte
longitudinal. Se examina la auricula izquierda, la valvula mitral y el ventriculo izquierdo.
Se abre el tracto de salida del ventriculo izquierdo mediante una incisién oblicua en la
pared anterior préxima al tabique (se recomienda realizar una orejuela triangular),
respetando la valvula mitral ya que por la disposicion anatdmica y su proximidad se
puede seccionar.

Por ultimo, se realiza la apertura del arco adrtico a partir de la seccion de la valvula y
se inspecciona, asi como los senos de valsalva y la aorta ascendente. Se miden los
espesores de los ventriculos y del septum interventricular a nivel del ultimo corte
realizado (aproximadamente a dos centimetros de las valvulas auriculo-ventriculage
De igual forma se deben medir las valvulas auriculo ventriculares y de los grandes
vasos.

Se deben anotar del corazon:

+ Peso.
e Aspecto de la superficie y color.
o Permeabilidad de coronarias.
o Consistencia al corte.
o Diametro de las valvulas.

- Tricuspide.

- Pulmonar.

- Mitral.

- Adrtica.
o Espesores de las paredes.

- Ventriculo derecho.

- Ventriculo izquierdo.

- Septum.
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15. Diafragma.

La diseccién y descripcién queda a eleccion de la perita o el perito medico forense
responsable y se recomienda en casos de hallazgos criticos a este nivel.

El diafragma se separa del higado seccionando los ligamentos falciforme, redondo,
coronario y triangular derecho e izquierdo. Se separa del eséfago realizando una
seccion posterior sobre la linea media hasta llegar al hiato esofagico y circundando
al mismo. Se separa del estdbmago seccionando el ligamento gastro-frénico.

Se deben anotar las:
» Caracteristicas, aspecto de la superficie y color.
» Hallazgos y/o alteraciones.

16. Diseccion y descripcion del higado y vesicula biliar.

El higado se diseca a nivel de la cara visceral seccionando el conducto colédoco,
vena porta, arteria hepatica y vena cava inferior, asi como el ligamento redondo yel
omento menor (ligamento hepato-gastrico). Una vez que se extrae el érgano, se
pesa y se coloca en un fondo de contraste, tanto para observar la cara
diafragmatica como la visceral. Se abre la vena porta, la vena cava inferior y la
arteria hepatica. Se coloca el érgano sobre un fondo de contraste con la superficie
diafragmatica hacia arriba y se realiza un corte transversal seccionando a
l6bulos a nivel de la region mas convexa en todo su espesor. Ademas, se realizan
cortes seriados de 1.5 a 2.5 centimetros aproximadamente para obtener un corte
de demostracion, el cual, se coloca sobre un fondo de contraste.

Si fuera necesario, la vesicula biliar se diseca a nivel del lecho vesicular, separando
con tijeras y elevando con pinzas de diseccién el fondo de la misma hasta cortar el
conducto hepatico comun. Una vez separada, se coloca en un fondo de contraste
para su inspeccion. Se incide de forma longitudinal a partir del cuello exponiendo el
contenido y este se retira para poder observar la mucosa.

Nota: La observacién, descripcion y apertura de la vesicula biliar se puede realizar,
aunque no se separe del higado.
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En el higado se debe anotar:

o Peso (se puede omitir en diseccion in situ).
» Caracteristicas de la superficie.

o Color.

» Consistencia al corte.

« Caracteristicas del parénquima.

« Hallazgos y/o alteraciones encontradas.

De la vesicula biliar se debe anotar:

e Dimensiones.

» Caracteristicas de la superficie.

e Color.

» Espesorde la pared.

o Caracteristicas de la mucosa.

o Contenido de la cavidad

e Hallazgos y/o alteraciones encontradas.

17. Esodfago y estbmago.

Su diseccidn inicia cortando con tijera el ligamento gastro-esplénico y gastro- colico

a nivel de la curvatura mayor del estomago hasta llegar al duodeno. Se ligaa nivel

de duodeno a 3 centimetros del esfinter pilérico, el cual se debe localizar tras
palpacion para su separacion del resto del intestino, evitando la salida del \
contenido. Una vez separado el estbmago y esoéfago se colocan en un fondo de \

contraste. /\

Se secciona longitudinalmente el es6fago continuandose por la curvatura mayo
estbmago hasta el esfinter pildrico para observar el contenido gastrico y
posteriormente se retira para valorar la mucosa; (en casos de muerte subita de la
o el lactante no se retira el contenido gastrico).

Nota: La observacion, descripcion y apertura del eséfago y estomago se puede
realizar in situ.
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Se deben anotar en el esofago:

« Aspecto de la superficie.
e Luzy contenido.
« Hallazgos y/o alteraciones encontradas.

En el estomago:

« Caracteristicas de la superficie.

o Color.

» Espesor de la pared.

« Caracteristicas de la mucosa.

o Contenido de la cavidad.

« Hallazgos y/o alteraciones encontradas.

18. Bazo.

Su diseccion inicia con la separacion de la cola del pancreas, lo cual se hace,
seccionando la arteria y vena esplénicas. Una vez separado, se pesa y se cqloca
sobre un fondo de contraste, para posteriormente hacer cortes trasversales, se
recomienda que tengan un espesor promedio entre 1 a 1.5 centimetros.

Se debe anotar en el bazo:

e Peso (se puede omitir en diseccion in situ). §

o Caracteristicas y aspecto de la superficie.

« Color.

« Consistencia al corte. \\
« Caracteristicas del parénquima. h
» Hallazgos y/o alteraciones encontradas.

19. Pancreas.

Se diseca en conjunto con una porcion del duodeno, el cual se liga a nivel de la
cuarta porcién en la flexura duodeno-yeyunal (angulo de treitz); separandolo del
resto del yeyuno.
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Una vez hecha la diseccién el érgano se pesa y se coloca en un fondo de contraste
para observar la superficie. EI duodeno se secciona por la curvatura mayor y el
pancreas se corta en sentido sagital y medio o transversal de forma seriada,
procurando que el corte sea a nivel del conducto pancreatico (si es necesario se
localiza y se corta con tijeras).

Nota: Se sugiere en casos criticos (por ejemplo: pancreatitis biliar) verificar la
permeabilidad del conducto pancreatico y la apertura de este junto con el coledoco.

Se debe anotar en el pancreas:

« Peso (se puede omitir en diseccion in situ).
« Caracteristicas de la superficie.

« Color.

+ Consistencia al corte.

« Caracteristicas del parénquima.

« Hallazgos y/o alteraciones encontradas.

20. Glandulas suprarrenales.

La diseccién y descripcion de estas, queda a eleccién de la perita o el perito médico
forense responsable y si las condiciones de la persona fallecida, restos humanos
y/o segmentos corporales permiten su identificacion.

Se pueden localizar en el borde posterior del diafragma o en el polo superior de
ambos rifiones (en la grasa perirrenal). Se pesan y colocan en una superfici
contraste y se realizan cortes seriados de forma longitudinal para observar la
medula.

Se debe anotar en las glandulas suprarrenales:

e Color.

» Caracteristicas de la superficie.

« Consistencia al corte.

» Caracteristicas del parénquima.

o Hallazgos y/o alteraciones encontradas.
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21. Aorta toracica, abdominal, arterias iliacas y uréteres.

En caso de no realizar la diseccion como se menciona en este apartado; se puede
realizar la observacion y apertura de los vasos in situ, desde la porcion toracica,
pasando por la region retroperitoneal (abdominal), hasta llegar a las arterias iliacas.

La descripcion y diseccion de uréteres queda a eleccion de la perita o el perito
médico forense responsable segun las caracteristicas del caso y la finalidad del
mismo.

Antes de la extraccion de los rifiones se sugiere que se revise la aorta y sus
principales ramas.

Para su diseccion, el bloque se coloca con la cara posterior hacia la persona
examinadora, se secciona la aorta de forma longitudinal sobre la linea media hasta
llegar a las arterias iliacas para observar su luz y localizar el nacimiento de las
arterias principales.

Las arterias renales se inspeccionan y seccionan para observar su permeabilidad
y cualquier otra alteracion. Una vez realizado esto, los rinones se extraen de la
capsula y se localizan las pelvis renales y los uréteres, en estos ultimos y en caso
necesario se hara un corte para su observacion en busqueda de alteraciones u

obstrucciones en su luz. %\

Respecto de los grandes vasos se debe describir hallazgos y/o alteraciones (placas
ateromatosas, aneurismas, disecciones y otros).

Nota: en casos criticos se recomienda disecar y describir la vena cava inferior

sus vasos iliacos. ' N\

22. Rinones.

Los rifiones se separan a nivel del hilio, se pesan y colocan sobre un fondo de l

contraste para su observacién y se seccionan con un corte sagital desde la
superficie convexa hasta el hilio. Se observa el parénquima identificando la corteza |
y médula, asi como sus principales estructuras y hallazgos.
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Se debe anotar en los rifones:

» Peso (se puede omitir en diseccion in situ).
» Caracteristicas de la superficie.

« Color.

» Consistencia al corte.

e Caracteristicas del parénquima.

« Hallazgos y/o alteraciones encontradas.

23. Vejiga.

La diseccion de la misma queda a criterio de la perita o el perito médico forense,
responsable, y ésta se recomienda en los casos criticos, en caso contrario, se
observa in situ, se describe la superficie y el corte de su mucosa, anotando los
hallazgos indicados.

La extraccion de la vejiga en los casos que se realice, se hace separandola de los
organos contiguos; en el caso de los genitales masculinos, se debe separar del
tabique recto-vesical para no perforar la ampolla del recto. En el caso de los
genitales femeninos, la vejiga se separa del Utero a nivel del saco vesico-uterino,
realizando el procedimiento ya referido. &

Una vez separada la vejiga; se coloca en un fondo de contraste para la observacion
de la superficie; posteriormente se procede a la apertura, la cual se realiza de
preferencia en “Y” con tijeras a partir de la uretra, se secciona de formalongitudi
hasta la parte media del cuerpo vesical y de ahi se extienden dos cortes divergernites
que van hacia los extremos laterales del fondo.

Se debe anotar en la vejiga:

o Caracteristicas de la superficie.

e Color.

» Espesor de la pared.

+ Contenido de la cavidad.

» Caracteristicas de la mucosa.

» Hallazgos y/o alteraciones encontradas.
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24. Proéstata.

La diseccion y descripcién de la misma queda a criterio de la perita o el perito médico
forense responsable y se recomienda en los casos criticos a este nivel.

Para ello se separa el tejido de la vejiga, se mide en sus tres dimensiones, se coloca
en un fondo de contraste para su observacion y después se secciona de forma
transversal en cortes seriados, los cuales, también se exponen en orden enel fondo
de contraste.

Se debe anotar en la prostata:

e Dimensiones.

» Caracteristicas de la superficie.

e Color.

« Consistencia al corte.

o Caracteristicas del parénquima.

» Hallazgos y/o alteraciones encontradas.

25. Utero, anexos y conducto vaginal.

Para realizar la separacién de estas estructuras, se seccionan los ligamentos
anchos, redondos y tubaricos por sus bordes utilizando las tijeras, en la region &
posterior se separa del recto a nivel del saco recto-uterino hasta la pared posterior

del conducto vaginal, evitando perforar el recto.

Una vez separadas estas estructuras se pesan en conjunto, el Utero se mide en

tres dimensiones y se coloca en un fondo de contraste para su observacion, se e
corta longitudinalmente con las tijeras partiendo del conducto vaginal a nivel de las \
regiones laterales hasta llegar al cérvix, continuando sobre el canal cervical hasta

el fondo uterino, obteniendo asi dos mitades. En casos donde no es posible cortar

el érgano con las tijeras, se recomienda introducir en el orificio cervical una pinza Q
de diseccion hasta llegar al fondo uterino y colocarla en posicién vertical, para
seccionarlo en forma coronal colocando el cuchillo entre las ramas de la pinza. A

Los dos fragmentos obtenidos se colocan en un fondo de contraste para observar
la cavidad uterina y determinar si se encuentra ocupada o presenta alguna
alteracion, ademas se mide el grosor del endometrio.
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Anexos.

La descripcién de las tubas uterinas y ovarios queda a criterio de la perita o el perito
médico forense responsable y se recomienda en los casos criticos.

Las tubas uterinas y los ovarios se seccionan longitudinalmente a partir de las
fimbrias.

En caso de personas fallecidas con un utero gravido, la diseccién del mismo se
recomienda a nivel cuerpo por medio de una incisién vertical sobre la linea sagital
anterior, para exponer las membranas del saco amniético, el producto y la placenta
y se describen las caracteristicas de cada uno de estos elementos.

La placenta y el cordon umbilical en estos casos se pesan y se miden, ademas se
cortan para describir los hallazgos encontrados.

Del producto se debe de estimar la edad gestacional (de acuerdo a lo referido en
el examen externo) y se debe realizar la necropsia del mismo.

Nota: Al término de la necropsia el producto se coloca al interior de la cavidad

pélvica de la madre, y la descripcion de dicho procedimiento se hara dentro del

mismo peritaje, quedando como hallazgo en caso de no tener relacién directa con la

muerte materna, de lo contrario, se deberan hacer las especificaciones necesarias
conforme al caso y bajo las especificaciones de la perita o el perito médico forense é\\
responsable.

Lo anterior, puede cambiar si la solicitud de la persona agente del Ministerio Publico
especifica otra condiciéon o destino del producto y/o manejo de caso.

Se debe hacer la descripcion de hallazgos considerando el tipo de érgano o tejido,
como a continuacion se marca.

2

e Peso.
o Dimensiones.
» Caracteristicas de la superficie.
» Color. J
» Caracteristicas del cérvix y medida del orificio cervical (en caso necesario y
a criterio medico).

=

Pagina 60 de 110

\/



PODER JUDICIAL DE LA CIUDAD DE MEXICO

R : TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA '
FI%% ggf,m%%iam INSTITUTO DE SERVICIOS /
PoDER A | JUDICIAL PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES

GUIA TECNICA PARA LA REALIZACION DE NECROPSIAS

Consistencia al corte.

Espesor de endometrio.

Contenido de la cavidad.

Hallazgos y/o alteraciones encontradas.

Tubas uterinas (a criterio médico):

« Las caracteristicas de la superficie, consistencia al corte, asi como las
alteraciones encontradas.

En los ovarios (a criterio médico):

« Las caracteristicas de la superficie, consistencia al corte y las alteraciones
encontradas. En los casos de quistes o tumoraciones se miden en sus tres
dimensiones, se describe el contenido, las caracteristicas de la mucosa, el
espesor de pared, asi como otros hallazgos.

26. Intestino delgado, colon, peritoneo y mesenterio.

Se realiza una exploracion de la superficie de estas estructuras y se ubica el ciego y
el apéndice para poder delimitarlas, posteriormente se realizan cortes en algunos
segmentos intestinales (duodeno, yeyuno, ileon, colon ascendente, trasverso y
descendente), para poder visualizar su contenido, las caracteristicas de la mucosa.

Cuando existan hallazgos criticos en estos 6rganos (por ejemplo: sospecha de

paquetes ilicitos en el intestino, obstrucciones, sangrado de tubo digestivo o

necrosis mesentérica), se recomienda la apertura y observacién de todo el

conducto intestinal, para ello. % X
Y

El intestino delgado se secciona a nivel del borde mesentérico y el colon se "

secciona siguiendo una de las tenias. Se recomienda dejar unido el mesenterio al \

intestino para correlacionar lesiones de ambas estructuras. El apéndice se puede %

seccionar de forma transversal o sagital.

En caso de tener lesiones o datos sugerentes de desgarros o quemaduras en
regién anal en el examen externo; es necesaria la revision del recto.

En las asas intestinales se deben describir:
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» Caracteristicas y aspecto de la superficie.
e Color.

« Contenido y caracteristicas del mismo.

» Caracteristicas de la mucosa.

» Hallazgos y/o alteraciones.

En peritoneo y mesenterio, se describe:

Caracteristicas y aspecto de la superficie.
« Color.

Consistencia al corte.

Hallazgos y/o alteraciones.

27. Oftros.

En casos de personas fallecidas, restos humanos y/o segmentos corporales en los
que existen datos que orienten a un hallazgo critico en otras regiones anatémicas,
se realizara la diseccidn y descripcidén segun sea el caso.

B. Recoleccion y envio de muestras bioldgicas. .

La perita o el perito médico forense a cargo del estudio de necropsia para cumplir §
con este apartado, debera realizar:

« La toma de muestras bioldgicas; salvo que requiera la intervencién de otra
persona especialista.

e La solicitud, asi como requisitar en los formatos correspondientes los
estudios requeridos, en los formatos y especificaciones del laboratorio
(quimica: ISPCF-01 e histopatolégicos: ISPCF-40), siguiendo también lo
establecido en el manual de procedimientos para cada uno de ellos.

- ISPCF -011 Estudios histopatolégicos.

- ISPCF-018 Estudios quimico- toxicolégicos en muestras biolégicas,
solicitados por instancias no judiciales.

- ISPCF-019 Estudios quimico- toxicolégicos en cadaveres o fragmentos
corporales.
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« El etiqguetado y embalaje.

e Llenar el formato de registro de cadena de custodia ISPCF-43.

o Registrar el tipo de muestras y los estudios solicitados en el formato de
necropsia.

e Colocar las muestras biolégicas en el area de transfer para su entrega.

» Hacer entrega de la solicitud de estudios y cadena de custodia al personal
encargado del laboratorio, quien: debe sacar las muestras del transfer,
cotejarlas con la solicitud, firmar y dar continuidad a la cadena de custodia,
ademas de firmar de recibido y anotar sus iniciales en el formato de necropsia
en el apartado de solicitud de estudios de laboratorio.

Nota: La perita o el perito médico forense responsable podra solicitar a los
laboratorios correspondientes la toma de muestras y sera el mismo el que debera
realizar la cadena de custodia correspondiente.

1. Estudio quimico-toxicolégico.

Especificaciones.

« Ellaboratorio de quimica puede determinar la presencia de drogas de abuso,
medicamentos, plaguicidas, sustancias quimicas corrosivas (acidos y bases)
y plantas venenosas, asi como alcohol etilico y sustancias volatiles: metanol,
derivados del benceno, gases venenosos (acido cianhidrico, monodxido de %\
carbono).
» Cuantifica exclusivamente solventes, alcohol etilico y cocaina.
« Si se solicita la determinacién de algun farmaco; se debe especificar el
nombre del mismo.
|
|

Recoleccion.

N

La toma de muestras biolégicas para ‘el estudio quimico-toxicolégico se hara
considerando la solicitud de la persona Agente del Ministerio Publico y el criterio de

la perita o el perito médico forense; este ultimo tomara en cuenta para ello, la ﬁ\
informacién de los antecedentes del caso y el examen de la persona fallecida,

restos humanos y/o segmentos corporales, justificando tal decision.

« La recoleccion de muestras durante el examen externo se hara por medio de ;
puncion.

Pagina 63 de 110 \



B

PJTIDMX | ORGANO DE

PODER JUDICIAL DE LA CIUDAD DE MEXICO
TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA

PODERJUDIClAL ADMINISTRACION INSTITUTO DE SERVICIOS

au

JUDICIAL PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES

ABEIRESE GUIA TECNICA PARA LA REALIZACION DE NECROPSIAS

La recoleccion de las muestras durante el examen interno se hara después
de la apertura de las cavidades y previo a la extraccion de los organos o
durante esta y se deben obtener por punciéon o pipeteo y podran ser de
sangre, de orina y de bilis; en caso de requerir contenido gastrico e higado,
estos se obtienen a través de la extraccién y seccién de érganos.

El orden de prioridad recomendado para la eleccién del tipo de muestra util
para los estudios quimico-toxicoldgicos es el siguiente:

Sangre.

Orina.

Humor vitreo.
Contenido gastrico.
Bilis e higado.

El orden de prioridad antes citado podra cambiar, conforme al criterio de la
perita o el perito médico forense responsable y considerando las necesidades
del caso en estudio y a la disponibilidad del fluido, érgano y/o tejido.

La sangre periférica (vena femoral) se considera el estandar de oro, seguido
de subclavias y cavidades cardiacas por medio de puncién; En ultimo lugar
de preferencia se situa la sangre libre en las cavidades; misma que debe de
ser extraida con jeringa estéril o con una pipeta. En ambos casos se debe
colocar en tubos de plastico con tapa de rosca.

La orina se puede obtener directamente de la vejiga mediante puncién con
jeringa en la region supra-pubica o directamente en el érgano posterior a la
apertura de la cavidad abdominal y se coloca en tubos de plastico con tapa
de rosca.

El humor vitreo se obtiene mediante puncion del globo ocular con jeringa.

El contenido gastrico; se toma ya aislado el estomago y esdéfago y
recomienda verter el contenido a partir del eséfago hacia un tubo para evitar
contaminacion.

La bilis se obtiene por extraccién con jeringa la vesicula biliar y se coloca en
tubos de plastico con tapa de rosca.

Se indica obtener un fragmento de higado cuando las demas muestras
biologicas no se encuentren disponibles y se coloca en tubos de plastico con
tapa de rosca.

Pagina 64 de 110

N



PODER JUDICIAL DE LA CIUDAD DE MEXICO

] Fates toca: | ADNSTRACION TN SSTITUTO DE sERvIcios
c1UDAD DE Mexico | JUDICIAL PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES

GUIA TECNICA PARA LA REALIZACION DE NECROPSIAS

Nota: Para ver las cantidades recomendadas para la toma de muestra remitirse a
la “Tabla guia para envio de muestra biolégicas'’.

2. Toma de exudados para busqueda de espermatozoides (laboratorio de
Patologia) y determinacion de proteina P30 fraccion prostatica (laboratorio
de quimica); de cavidad oral, vaginal y anal.

La recoleccion de exudados biolégicos de cavidad oral, vaginal y anal para
busqueda de espermatozoides y para la determinacion de proteina P30 fraccion
prostatica para efectos de esta Guia Técnica son de observancia obligatoria.

Recoleccion

o La recoleccién de estas muestras se hace una vez abierto el embalaje y
previo al lavado de la persona fallecida.

« Es necesario preparar los hisopos y laminillas necesarias para tales efectos,
previo a la toma de las muestras.

« Se toman muestras de cada una de las regiones.

« En la cavidad oral: con el hisopo se circundan los carrillos y el paladar duro.

e Para la toma de los exudados vaginales, la persona fallecida se coloca en
posicidén de decubito dorsal con las rodillas flexionadas, las cuales se separan
para observar la region genital, posteriormente, con el hisopo se circundan
las paredes de la vagina hasta llegar al fondo de saco de Douglas.

« Para la toma de muestra de la cavidad rectal, se coloca a la persona fallecida
en posicion de decubito ventral separando las extremidades pélvicas y con el %
hisopo se desliza desde los pliegues radiados del ano hasta la mucosa a nivel
de la region de la linea dentada.

« Una vez tomadas las muestras con los hisopos, se procede a realizar los
frotis, para ello se deslizan los hisopos sobre la laminilla marcada

previamente como oral, vaginal o anal (segun sea el caso), en una sgl \
direccion evitando pasar por el mismo lugar. : >

« Las laminillas se dejan secar a temperatura ambiente y se les aplica fijador,;
se colocan en un sobre de papel o en tubos con tapa de rosca para su Q
embalaje, se cierran herméticamente y se etiquetan con los datos de
identificacion solicitados por el laboratorio.

e Los hisopos se colocan en tubos con tapa de rosca, se cierran
herméticamente y se etiquetan con los datos de identificacién solicitados por
el laboratorio. 1/\

! Ver pégina 70 de la presente Guia Técnica
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3. Estudio histopatologico.
Especificaciones.

Este estudio es de gran importancia en las muertes de origen natural o clinica y para
corroborar los hallazgos macroscopicos.

La requisicion para la solicitud de estudios histopatoldgicos (ISPCF-40), se debe
anotar de acuerdo al procedimiento ISPCF-011 Estudios histopatoldgicos que se
encuentra en el manual de procedimientos del Instituto; sefalando:

» Los tejidos y/o 6rganos enviados para estudio.

« Los antecedentes relevantes para el caso respecto de la persona fallecida en
estudio.

« Establecer los diagndsticos probables a corroborar con el analisis
histopatolégico solicitado.

» Citar la causa de muerte.

De acuerdo al tipo de busqueda y antecedentes de caso, se recomienda enviar
los siguientes tejidos:

« En la ingestion de causticos: esoéfago, vias respiratorias superiores y §
estomago.

» En muertes inesperadas o subitas: encéfalo, corazén, pulmén, higado, rifién,
pancreas y otros; segun los hallazgos encontrados. ﬂ

« Enmuertes subitas de la o el lactante: tubo digestivo (el eséfago, el estémago \ ’
con contenido gastrico y la primera porcion del duodeno, sin lavar), las vias o
respiratorias en su totalidad, ademas de los seis 6rganos vitales: encéfal '
corazén, pulmones, higado, pancreas y rifiones. m

« En asfixias mecanicas: los érganos ya referidos en muerte subita (en el caso
de los pulmones: un fragmento de cada Iébulo de la zona hilar y distal).

« En compresién de cuello (ahorcamiento y estrangulacién) donde no se
puedan observar elementos macroscépicos (por ejemplo: en putrefaccion) se
podra enviar un muestreo bilateral de: los vientres musculares y las arterias

caroétidas.
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« En casos de antecedentes hematopoyéticos o presencia de esplenomegalia;
se recomienda ademas de los érganos ya referidos en muerte subita, enviar
el fragmento de un cuerpo vertebral.

« En muerte materna: ademas de los 6rganos ya referidos en muerte subita, se
debe de enviar la hipdfisis, la placenta, el cordon umbilical, el Gtero con su
contenido y los anexos.

Recoleccion.

o Los fragmentos de érganos y tejidos deben ser seleccionados y medir
preferentemente 2 por 2 por 5 centimetros e incluir zonas problemas
rodeadas de sanas; en caso necesario y a criterio de la perita o el perito
meédico forense responsable, podran enviar fragmentos de mayor tamafio o
incluso érganos completos.

« Las formas de los fragmentos tomados de érganos pares deben ser cuadrada
la del lado derecho y triangular la del izquierdo.

« Los 6rganos y tejidos muestreados deben ser colocados en un recipiente de
plastico con formol al 10%, y este cubrirlos completamente en una proporcion
de 1:10, para su adecuada fijacién, ademas de cerrar herméticamente el
contenedor con su tapa respectiva.

4. Muestras bioldgicas para identificacion.

La perita o el perito médico forense a cargo del estudio de necropsia debera realizar
en las personas fallecidas, restos humanos y/o segmentos corporales que se
encuentren en condicion de no identificadas, la toma de muestras biolégicas para
apoyo en su identificacion y podra requerir la intervencion de otra persona
especialista, si lo considera pertinente.

La perita o el perito médico forense, responsable sera el encargado de embalar las
muestras en bolsas de plastico transparentes de cierre hermético y rotularlas,
mismas que deberan ser recolectadas por el personal del laboratorio
correspondiente.
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Genética.

Para el procedimiento que realiza el laboratorio de genética, la muestra ideal para
fines de identificacién es un fragmento de cartilago costal, preferentemente el
correspondiente a la ultima costilla verdadera (7°) o de las costillas falsas (8°, 9°
y10°) de cualquier lado, que se extraera de forma manual y que debe medir por
lo menos 7 centimetros de longitud.

En caso de que se trate de restos humanos (osamentas) se debe tomar un
fragmento de forma triangular (en cufia) de cualquier hueso sin diafisis, que mida
por lo menos 5 por 3 por 1 centimetro, para que estos, en caso necesario, puedan
ser analizados posteriormente por la especialidad de antropologia.

Antropologia.

Para el procedimiento que realiza el laboratorio de antropologia, la muestra ideal
es un fragmento de 10 centimetros de longitud de arco costal, el cual debe incluir
3 centimetros de tejido cartilaginoso y 7 centimetros de tejido éseo; la region
anatémica idénea para ser muestreada es del 4to arco costal izquierdo; en caso
de que no se encuentre disponible o en condiciones adecuadas para su estudio
(por ejemplo, en caso de presentar fracturas, calcinamiento, u otros.) se
recomienda el del lado derecho; si este tampoco se encuentra disponible; se
podra enviar el 3er arco costal izquierdo o derecho y como ultima opcion; el 5to
arco costal izquierdo o derecho.

Nota: La preferencia para muestrear sera del lado izquierdo.

5. Estudio entomoldgico.

Para el procedimiento en materia de entomologia y con fines de establec
intervalo postmortem, la muestra debera cumplir con los requisitos sefalados a
continuacion:

Recoleccion.

e Las muestras de fauna cadavérica (larvas) deben tomarse de los orificios
naturales de forma manual, evitando el uso de instrumentos rigidos para no
lesionar o alterar la morfologia de los especimenes.
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« Las muestras de fauna cadavérica en personas fallecidas y/o restos humanos
encontrados desnudos, ademas del punto anterior deben tomarse de la region
genital.

« En restos humanos (osamentas) se deben buscar especimenes en el cabello y
en las ropas si las hay, con el debido cuidado para evitar destruir, lesionar o
alterar la morfologia de ellos.

« Las muestras deben ser embaladas por separado, segun el tipo o el ciclo de
vida de la fauna cadavérica encontrada (larvas, moscas fase adulta y
escarabajos).

« La muestra debe ser heterogénea, es decir, que contenga larvas pequefas y
grandes; de la superficie y de las cavidades de la persona fallecida.

» La cantidad idonea de muestra, es un tubo de 15 a 25 mililitros lleno de fauna
cadavérica util para el caso.

» En los tubos con muestra, no se debe colocar fragmentos de higado ni tejidos
para alimentacion del material bioldgico, ya que no se realizan cultivos de los
especimenes en este laboratorio. :

« En caso de que se observe especimenes biolégicos con diferencias
morfolégicas macroscépicas (ejemplo, que presenten patas), se deben enviar
en tubos por separados.

« En el formato de registro de cadena de custodia ISPCF-43; en el apartado de
observaciones se debe sefalar que la muestra requiere refrigeracion inmediata
y que se dé aviso al area de entomologia; misma indicaciéon que se hara de g
forma verbal a la entrega de esta al personal del laboratorio.

« La muestra se envia por el area de transfer de muestras. A
» Lamuestra se debe entregar con su cadena de custodia al personal encargado \\\
del laboratorio correspondiente. ~
N

Nota: La refrigeracion induce un periodo de latencia a las larvas, evita el | Q
canibalismo y la muerte de las mismas. La solicitud y procedimiento de envio al
laboratorio sigue los mismos lineamientos referidos en la solicitud de estudios
guimico-toxicolédgicos.

[
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Tabla guia para envio de muestra biolégicas.

Estudio Muestra Cantidad Embalaje Sitio de recoleccién

Arteria femoral,

Sangre 15 ml. corazon, cavidad craneal u
ofra cavidad.

Humor vitreo 1 ml. de cada ojo Globolpcular

Quimico Toxicolégico. |.Orina 10ml. Tubo de plastico con Vejiga
Bilis 10 ml. tapa de rosca, Vesicula biliar
y Kl 2548l mlidiiol|li=sel il
Contenido géstrico e Esdfago/estébmago
Fragmento de higado 30-40g.

Histopatoléglco.

Fragmentos de zonas
problemas rodeados de
zonas sanas

2x2x5cm. ode
mayor volumen
(seglin sea el caso)

Recipiente de plastico
con tapade rosca
sellado con formol.

Genética.

Cartilago costal (7°,
8°,9°y 10°).

7 centimetros  de
largo.

Huesos largos

5 por 3 por 1
centimetro.

Bolsa de cierre
hermético

Antropologia

4to arco costal (03ro
o 5to)

10 centimetros de
longitud (7cms
hueso y 3 cm. de
cartilago).

Bolsa de cierre
hermético

Examen interno

Espermatozoides
(patologia).

Frotis (laminillas).

Una laminilla por
exudado.

Sobre de papel o tubo
de plastico con tapa de
rosca.

Cavidad oral, vaginal yanal.

Proteina P30(quimica).

Frotis
(hisopos)

Tres hisopos por frotis

Tubo de plastico con
tapa de rosca.

Cavidad oral, vaginal yanal.

Entomologia.

Entomofauna

15-25ml

Tubo de pléstico con
_ tapa de rosca.

Cavidad oral, nasal, ética,
oftdlmica, regién genital,
cabellos y ropas.

6. Indicios balisticos y otros.

A~

Ante el hallazgo de cualquier indicio en el proceso de necropsia, se debe:

« En el formato de necropsia, registrar en el apartado correspondiente (por
ejemplo: en el embalaje, en el examen externo o interno), el momento y lugar
en que se encontrd, ademas de:

- La hora de hallazgo.

- La descripcion de las caracteristicas generales del indicio.

- Enindicios balisticos, citar la localizacion anatémica del o los indicios de
acuerdo a los planos anatomicos, con medidas de puntos fijos (siempre
gue sea posible).

- Eltipo de identificacién o numeracion que se designo en el embalaje.
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Ante un indicio se procedera su manejo de la siguiente forma:

« Se realiza una limpieza gentil del area anatémica de ubicacién e indicio
encontrado, con la finalidad de visualizarlos de forma adecuada.

« Se realizan tomas fotograficas in situ para su documentacion.

« Se extrae el indicio, con instrumental que no lo modifique, de forma manual o
con pinzas con punta de goma o plastico.

« Una vez que se extrajo el indicio se hace la limpieza del mismo, con agua
corriente y de ser posible secar con una compresa.

« Se le realizan tomas fotograficas en un fondo de contraste no reflejante,
colocando junto al este, un testigo métrico con una separacién no menor a un
centimetro; para poder dejar documentado el nimero de caso y caracteristicas
generales del indicio (es conveniente tomar acercamientos en diferentes
angulos).

« Elolosindicios obtenidos se embalan de manera unitaria, en bolsas de plastico
transparentes de cierre hermético, con etiquetas marcadas con nimeros y que
sigan la congruencia de la descripcién de la perita o el perito médico
responsable del procedimiento.

» El o los indicios ya embalados, se colocan en otra bolsa con las mismas
caracteristicas, pero de mayor tamafo, misma que se cierra y se rotula con una
etiqueta de Identificacion con los datos del caso y con la que se termina de

sellar completamente dicho embalaje. §

La etiqueta para la identificacidn del y/o de los indicios debe contener:

- La carpeta de investigacion.
- Elnumero de expediente ISPCF. i
- Lafechay hora de extraccion. -/ 5\
- Los datos del indicio encontrado con el numero progresivo que la perita
o el perito médico forense responsable asigna a cada elemento. "
- El nombre y firma o rdbrica de la perita o el perito médico forense \
responsable. N
Se realiza el registro de cadena de custodia de los indicios conforme a la Guia p
Nacional de Cadena de Custodia DOF 26/11/2015, para entregar junto con ellos al
area correspondiente. \
Pagina 71 de 110 \



PODER JUDICIAL DE LA CIUDAD DE MEXICO

PRPICDX [orommon: THGUNAL SUPERio D STy
ADMINISTRACION
S rooci o | ADwins

GUIA TECNICA PARA LA REALIZACION DE NECROPSIAS

C. Sutura y aseo de la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos
corporales.

Al finalizar el procedimiento; realizara la sutura y lavado de la persona fallecida, asi
como del aseo de la mesa de necropsia y el area de trabajo.

Para la restitucidén y cierre de la persona fallecida, se debe cumplir con los
siguientes pasos:

» Una vez que se da término a la diseccion de la persona fallecida por el
procedimiento de necropsia, todos los érganos que se extrajeron de las
cavidades (incluyendo la craneana), se reintegraran al mismo; posteriormente
se procede a posicionar las estructuras ¢seas y las partes blandas que se
separaron previamente (cuerpo esternal con el tejido muscular de la pared
abdominal si fuera el caso).

En caso de personas fallecidas que posean prétesis de cualquier tipo
incluyendo las mamarias, estas deberan restituirse a la persona fallecida y de
ser posible posicionar en la regiéon anatdmica correspondiente.

« Para el cierre de la cavidad craneana, cuello, térax, abdomen y pelvis, se &
procede a afrontar la piel para la sutura de la persona fallecida; con una aguja
en “S” italica montada con hilo de cafamo para el manejo manual, se
recomiendan utilizar para esta accién suturas continuas (surgete continuo, en
greca, en cadena o surgete invaginante); ya que tienen la ventaja de ser
técnicas de cierre sencillas, rapidas y herméticas, con lo que se evita el
escurrimiento de liquidos.

.

La sutura se lleva a cabo pasando la aguja e hilo por cada uno de los bordes ‘ N

de la piel de forma sucesiva (con una separacidon entre puntos de

aproximadamente 1 a 2 centimetros de un extremo al otro); se tiene que

mantener el hilo tenso entre cada punto de sujecion hasta realizar el siguiente,

al terminar de afrontar los bordes se debe cerciorar que este haya quedado

uniforme, sin que existan eversiones o protrusiones de tejidos y érganos y/o

salida de liquidos; también se debe realizar un ultimo tensado del hilo y un nudo

con el ultimo punto, el cual se tiene que reforzar al menos con tres nudos mas. %
\ .
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» Cuando se requiera suturar la region facial es recomendable utilizar suturas
quirurgicas, cuidando la estética de la misma en la medida de lo posible.

« En personas fallecidas, restos humanos y/o segmentos corporales, que
correspondan a menores de edad; se podran utilizar suturas quirtrgicas curvas,
bajo el manejo de instrumental con porta agujas y pinzas de diseccion.

o En caso de existir otras disecciones necroquirirgicas y heridas traumaticas
amplias, también deben ser suturadas.

o Alterminar con la sutura y manejo de personas fallecidas, restos humanos y/o
segmentos corporales, estos se deberan lavar con agua corriente, al igual que
la mesa de necropsia y area de trabajo.

D. Fijacion fotografica, cierre de la necropsia y formalizacion de la causa de
muerte.

Una vez que se termina la sutura y el lavado de la persona fallecida, el mismo se
coloca en posicion anatomica sobre la mesa de trabajo para que la perita o el
perito médico forense pueda:

» Solicitar a la perita o el perito en fotografia la toma fotografica final de Ila &
persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales.

« Solicitar la conclusion de la videograbacion del procedimiento.

o Dar por concluido el procedimiento de necropsia, y anotar la fecha y hora de
ello.

» Determinar la causa de muerte y acudir al area de relaciones publicas
revisar el certificado de defuncién y la firma del mismo. ‘\

\

E. Resguardo y/o entrega de la persona fallecida, restos humanos y/o
segmentos corporales. %

~

Para el resguardo y/o entrega de la persona fallecida, restos humanos y/o
segmentos corporales la perita o el perito médico forense: Indicara a la persona
prosectora, colocar a la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos
corporales en las camaras de refrigeracion para su resguardo por la Jefatura de
Unidad Departamental de Patologia y Anfiteatro (en espera para su Identificacién
o su destino final) y/o entrega a deudos.
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ESPECIFICACIONES EN CASOS PARTICULARES

F. Especificaciones en casos de muertes extralegales (Protocolo de
Minnesota)

Una ejecucidon extrajudicial o extralegal es, segun el Derecho internacional
humanitario, un caso de violacién a los derechos humanos que consiste en el
homicidio de manera deliberada de una persona por parte de una persona
servidora publica que se apoya en la potestad de un Estado para justificar el
crimen, sin pasar por ningun proceso judicial.

La muerte en custodia se refiere a aquella que sucede en personas que se
encuentran bajo cuidado, tutela y/o proteccion de una institucion del Estado, y esta
puede producirse en circunstancias derivadas de una o durante una detencién
policial, en un enfrentamiento con la autoridad y dentro de una institucién
carcelaria; sin olvidar las diligencias de traslado entre estas.

El protocolo de Minnesota, es un documento que se utiliza en la investigacion de
toda muerte potencialmente ilicita y con sospecha de desaparicion forzada de
personas; ademas en él, se preveén tres situaciones, en razon de que:

» La muerte pudo haber sido causada por actos u omisiones del Estado, de sus %\
6rganos o agentes, o puede ser atribuible al Estado, en violacion de su
obligacion de respetar el derecho a la vida.

» La muerte sobrevino cuando la persona estaba detenida, o se encontraba bajo
la custodia del Estado, sus 6rganos o agentes.

« La muerte podria ser resultado del incumplimiento del Estado de su obligacién
por proteger la vida.

En dicho protocolo tambien se establecen las buenas practicas y las directrices

aplicadas a las personas participes en el proceso de investigacién. En este orden \\\*
de ideas y considerando lo citado, la intervencién de las personas expertas debe

alinearse a los principios éticos, mismos que en el caso propio se refiere a que:

“...todo médico forense que participe en la investigacion de una muerte
potencialmente ilicita tiene responsabilidades ante la justicia, los familiares de la

persona fallecida y, en general ante el publico...y deben actuar con independencia

e imparcialidad...”.
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Los objetivos de la investigacién de una muerte potencialmente ilicita son:

1. ldentificar a la(s) victima(s).

2. Recuperary preservar todo material probatorio de la causa, de las circunstancias
de la muerte, y de la identidad de la persona autora o autoras del delito.

3. ldentificar posibles testigos y obtener sus testimonios en relaciéon con la muerte
y las circunstancias que la rodearon.

4. Determinar la causa, la manera en que se produjo, el lugar y el momento de la
muerte, y todas las circunstancias del caso. Al determinar el modo en que se
produjo la muerte, en la investigacion se debera distinguir entre la muerte por
causas naturales, la muerte por accidente, el suicidio y el homicidio.

5. Determinar quién estuvo involucrado(a) en la muerte y su responsabilidad
individual en ella.

En este sentido y con enfoque a nuestra practica forense, la necropsia contribuira
de forma significativa al cumplimiento de tales objetivos; para ello la tarea de las
peritas y los peritos médicos forenses son:

1. Contribuir para que se determine la identidad de la persona occisa.
2. Contribuir para que se determine la causa de muerte.

3. Realizar su labor con cuidado y habilidad. g

El desempenfo de esas funciones exige comprender los elementos basicos que
debe tener la necropsia para cumplir con esos objetivos y que son:

1. Descubrir y registrar las caracteristicas que permitan identificar a la

persona fallecida (de ser necesario).
2. Descubrir y registrar todos los procesos patolégicos presentes, incluidas :

las lesiones. \
3. Extraer conclusiones acerca de la identidad de la persona fallecida (en

caso necesario)
4. Extraer conclusiones acerca de la causa de muerte y los factores que
contribuyeron a ella.

Para cumplir con esos elementos es importante fijar las prioridades de acuerdo a
las circunstancias del caso y de esta forma establecer el orden del procedimiento.
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Ademas de los lineamientos referidos en la presente Guia Técnica, se deben
agregar otros elementos para cumplir con las directrices sefialadas en el protocolo
de Minnesota, sin embargo, algunos de ellos no son competencia del Instituto,
considerando los alcances de la misma, asi como el contexto logistico y juridico
en el cual se labora en nuestro pais.

Es de mencionar que en la investigacion criminal en la Ciudad de Mexico
intervienen tres instituciones, de manera enunciativa de la siguiente forma:

« Fiscalia General de Justicia de la Ciudad de México: Realiza el levantamiento
de cadaver, analisis del lugar de los hechos, el examen de la ropa, la toma de
muestras para analisis de residuos por disparos de arma de fuego en manos, la
busqueda de ADN en la superficie corporal, la toma de muestras de uiias y
raspado de esta.

e Secretaria de Salud de la Ciudad de México. Lleva a cabo la certificacion de
muerte.

o Poder Judicial de la Ciudad de México a través del Instituto: Realiza el
procedimiento de necropsia, cuya finalidad es determinar la causa de muerte. En
la realizaciéon de la necropsia se hara énfasis en la descripcion detallada de las
evidencias y lesiones presentes en el cuerpo, de manera que el examen de la *
persona fallecida debera ser minucioso, cuidadoso, sistematico y completo.

Por ello y conforme al alcance institucional, se hacen recomendaciones para el
manejo de personas fallecidas, restos humanos y/o segmentos corporales durante
el procedimiento de necropsia, en los que se sospeche una muerte en custodla o]
de tipo extra-legal.

Al examen externo se recomienda ademas de lo referido en la presente Guia
Técnica:

1. Registrar y fotografiar con una escala las cicatrices, tatuajes nuevos, \}
regiones de hiperpigmentacién e hipopigmentacion de la persona fallecida.

2. Realizar incisiones en los hematomas para delimitar su extension.

3. El abordaje colegiado con la perita o el perito en odontologia, para el
analisis de la dentadura y en caso de mordeduras.

Pagina 76 de 110 Lo-



PODER JUDICIAL DE LA CIUDAD DE MEXICO

PRICOVX | oo g
JPODERJUD'C'AL ADMINISTRACION PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES
ciunnd DF mexico | JUDICIAL ERICIA

GUIA TECNICA PARA LA REALIZACION DE NECROPSIAS

4. En caso de encontrar quemaduras por diferentes agentes (como, por
ejemplo: sélidos al rojo, por electricidad, por fuego directo, entro otros), se
recomienda resecar un fragmento de la regién para estudio microscoépico.

5. Disecar y describir las lesiones.

6. La revisién de los dedos de las manos y pies, los lechos ungueales, las
articulaciones de las extremidades toracicas y pélvicas; también se
recomienda la diseccion subcutdnea de la espalda, los gliteos, las
extremidades y articulaciones, en caso de sospecha de lesiones en estas
regiones anatéomicas.

7. El examen vaginal realizarlo con un espejo vaginal para la revisiéon de las
paredes y del cérvix para la toma de muestras.

Al examen interno ademas de lo referido en la presente Guia Técnica, se
recomienda registrar y revisar el espesor de la grasa subcutanea en térax y
abdomen.

Nota: En este tipo de casos es importante establecer en el peritaje, los elementos
exhaustivos para intentar determinar la causa de muerte.

El protocolo de Minnesota ademas menciona que la perita o el perito medico

forense haga manifiesta su opinion respecto a la identidad, las lesiones, las
patologias y si estas, pudieron producir o contribuir para la muerte.

G. Elementos médico legales de la necropsia en la documentacion de tortura y K\\
otros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes (Protocolo de
Estambul).

Los estados estan obligados por el derecho internacional a investigar con prontitud,
imparcialidad y eficacia los incidentes de tortura denunciados.

Las personas investigadoras deben documentar hechos relacionados con tortura y \
otros tratos o penas crueles; disponer que se realice una autopsia respecto a las

normas internacionales (Protocolo de Minnesota sobre la investigacion de muertes
potencialmente ilicitas) en el caso de las presuntas victimas que hayan muerto como

resultado de este tipo de actos o después de haber sido sometido a este tipo de

abusos.

En la literatura internacional se establecen elementos periciales especializados

aplicables durante el procedimiento de necropsia médico legal, para la adecuada
documentacion de este tipo de actos.
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Existes patrones caracteristicos de tortura:

e Traumatismos por contusion

o Traumatismos eléctricos y térmicos

* Lesiones por suspension y posiciones de estres
Por lo que se recomienda realizar disecciones musculo cutaneas especificas en
areas criticas:

o Cara posterior de térax (lesiones por contusion)

o Extremidades pélvicas y toracicas (lesiones tendinosas y musculares)

¢ Articulaciones de hombros y rodillas (suspensiones y posiciones de estrés)

¢ Regiones plantares (golpes directos “falanga”)

Esta bien documentado que la suspensién prolongada al causar estiramiento excesivo
y necrosis de elementos musculares, tendinosos y articulares del hombro, genera
rabdomidlisis lo que se refleja como mioglobinuria y consecuentemente insuficiencia
renal aguda.

Se deben evidenciar todas la lesiones externas e internas con documentacion
fotografica, ya que constituye un elemento grafico complementario para interpretar la
probable relacion de hallazgos fisicos de la posible tortura y malos tratos, de acuerdo

a los niveles de consistencia establecidos en el protocolo de Estambul (numeral 380).

Los estudios de imagen (radiografias) también son elementos complementarios de la
necropsia médico legal en este tipo de casos para detectar la posible existencia de

cuerpos extrafios (ejemplo: indicios balisticos), fracturas antiguas o recientes, &
deformidades 6seas, entre otros.

Si bien es cierto, la realizacion del procedimiento de necropsia médico legal en todos
los casos debe ser completa, la valoracién de hallazgos en casos de tortura y otros
tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes debe realizarse bajo un esquema
holistico; la persona investigadora que realice el estudio y documentacion del ca
debe integrar la historia de detencién y tortura respecto al contexto, analizafr los
hallazgos fisicos de la necropsia, realizar la correlacion entre los hallazgos y los
métodos de tortura documentados y por ultimo la evaluacion de la consistencia entre
las evidencias fisicas y el testimonio.

La literatura internacional recomienda considerar los elementos antes referidos, en
casos donde las personas detenidas mueren bajo custodia, para esclarecer si la
muerte tuvo relacion con tortura.
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H. Especificaciones en casos de muertes perinatales.

Se considera como muerte perinatal, todo fallecimiento del producto de la
concepcion entré la vigésima semana de gestacion y el vigésimo octavo dia
posterior al nacimiento.

Es decir, esta ocurre alrededor del nacimiento y puede dividirse en dos periodos,
el primero incluye la muerte fetal intermedia (20 a 28 semanas de gestacion) y la
muerte fetal tardia (mas de 28 semanas de gestacién). El segundo periodo
comprende la muerte neonatal temprana (menos de 7 dias después del
nacimiento) y la muerte neonatal tardia (que va del dia 7 al dia 28 posterior al
nacimiento).

Las causas de muerte mas frecuentes en estos casos, son:

Antepartum:

Malformaciones congénitas y anomalias cromosomicas.
Infecciones.

Hipoxia antepartum.

Ofros trastornos antepartum.

Trastornos relacionados con el crecimiento fetal.
Muerte antepartum de causa no especificada.

Intrapartum:

Malformaciones congénitas y anomalias cromosdmicas.
Trauma al nacimiento.

Evento intrapartum agudo.

Infeccion.

Otros trastornos intrapartum.

Trastornos relacionados con el crecimiento fetal.
Muerte intrapartum de causa no especificada.

Neonatales:

Malformaciones congénitas y anomalias cromosomicas.
Trastornos relacionados con el crecimiento fetal.
Trauma al nacimiento.

Complicaciones de eventos intrapartum.

Convulsiones y trastornos del estado cerebral.
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e Infeccion.
« Trastornos respiratorios y cardiovasculares.

« Ofras condiciones neonatales (trastornos hemorragicos y hematolégicos del feto
y recién nacido(a), trastornos transitorios endécrinos y metabdlicos especificos
del feto y recién nacido(a), desordenes del sistema digestivo del feto y recién
nacido(a), condiciones que implican la regulacion y la temperatura de la piel del
feto y recién nacido(a), otros trastornos originados en el periodo perinatal).

« Bajo peso al nacimiento y prematurez.
e Miscelaneos.
« Muerte neonatal de causa no especificada.

Ademas de los objetivos comunes a toda necropsia, en los casos de muerte perinatal
se agrega lo siguiente:

1.

Documentar las caracteristicas morfolégicas anormales ya sea por modificaciones
posmortem o de etiologia fetal o neonatal. Se puede deber a malformaciones que

ocurre durante la organogénesis (primeras 8 semanas de gestacion); y puede ser

agenesia, disgenesia, aplasia, displasia, hipoplasia o hiperplasia. Disrupcion que es
el resultado de una alteracion estructural posterior al inicio de su formacion.
Deformacioén que resulta de un moldeamiento de una estructura por fuerzas
mecanicas después de iniciado su formaciéon. Secuencia; patrdon de multiples
anormalidades a partir de una Unica. Asociacion; es un patrén idiopatico de
multiples anomalias partir de la blastogénesis. Trauma, antropofagia cadavérica y

otros.

. Elmomento de la muerte con relacién al parto; puede ser intrauterina o extrauterina.

En la muerte intrauterina ocurren fenémenos relacionados con el medio liquido en
el que se encuentra inmerso el producto, tales como: la maceracién, el cambio

coloracion de los érganos internos, colapso y desarticulacion de estructuras
cartilaginosas y Oseas; asi como las modificaciones placentarias y del cordon

umbilical.

materno.

y caracteristicas de desarrollo morfolégico.

. Determinar el sexo biolégico.

. Dar su opinion en relacion a, si el producto de la gestacion, respiré fuera del seno

. Determinar la edad gestacional; se hace con base en las medidas antropométricas
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IV. Peritaje e integracion del expediente.

A. Elaboracién del peritaje.

En el formato del peritaje, se establecen los apartados en los que la perita o el perito
médico forense debera requisitar, conforme al ANEXO | de la presente Guia Técnica,

en el que también se detallan las instrucciones para su llenado.

Los apartados del formato de peritaje no son limitativos.

La determinacién de causa de muerte sera conforme a lo establecido en la
Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE 11) y problemas relacionados con
la salud vigente, si fuera el caso; ya que existen diagndésticos médico legales que no

se encuentran en dicha clasificacion.

Se recomienda referir por escrito en el formato de necropsia en el apartado de otros
hallazgos o elementos, si las condiciones para la practica de la necropsia fueron o no

las idoneas, a fin de manifestar los incidentes que impidieron el desarrollo 6ptimo de &
la investigacion.

|
La perita o el perito médico forense debe entregar el formato de necropsia al personal
administrativo de anfiteatro para su transcripcién e integrar el documento final; y sera
responsable de revisar y validar que la informacién vertida en el peritaje sea correcta. \
Si el formato de peritaje tiene errores; la perita o el perito médico forense responsable \

los debe sefalar al personal que realizoé la transcripcion para que se hagan las

correcciones en forma inmediata.

Si el formato de peritaje esta completo y correcto, se imprimira en tres tantos y la perita

o el perito médico forense responsable plasmara su firma en los mismos.

& 2
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B. Integracion y resguardo del expediente del caso.

Una vez terminado el peritaje de necropsia, la perita o el perito médico forense
responsable o el personal administrativo de anfiteatro hara entrega al personal

administrativo del area de archivo los documentos del caso, incluyendo:

o La solicitud de necropsia.
o Elformato de entrega a familiares.
o Las actuaciones adjuntas por la autoridad solicitante.

o Los formatos generados institucionalmente desde el momento de la
recepcion, el seguimiento del registro de cadena de custodia de la persona
fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales.

» Los formatos de trabajo y del peritaje de necropsia.

Todos estos documentos seran integrados para formar parte del expediente de
caso del Instituto, mismo, que quedara bajo resguardo de la Jefatura de Unidad

Departamental de Servicios de Tanatologia en el archivo del Instituto.

En los casos que se hayan obtenido indicios durante el procedimiento de
necropsia, también seran entregados al personal del area de archivo junto con los

documentos antes sefalados y quedaran en resguardo en esa misma area.

Las personas servidoras publicas de dicho departamento seran las encargadas
de dar continuidad con los procedimientos administrativos pertinentes y aplicables

para los mismos.
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C. Ampliacion del peritaje de necropsia.

En los casos que se hayan solicitado en el peritaje de necropsia estudios
complementarios, una vez reportados los resultados por los laboratorios del
Instituto, correspondientes; la perita o el perito médico forense responsable del
caso, debera realizar la ampliacion del peritaje de necropsia, mediante una
correlaciéon anatomopatélogica y/o toxicoldgica de los resultados de estos estudios
con los hallazgos macroscopicos, previamente descritos en su peritaje de

necropsia, y en caso necesario se establecera la causa de muerte.

&
)
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10. Supervision en el cumplimiento de la Guia Técnica.

La supervision y verificacion de la presente Guia Técnica se realizara

conforme a lo establecido en las siguientes normas:

e ISO/IEC 17025:2017, Requisitos generales para la competencia de los
laboratorios de ensayo y calibracion en los numerales 6.2.5, 7.7, 7.10, y
8.7.

o ISO/IEC 17020:2012, Evaluaciéon de la conformidad — Requisitos para el
funcionamiento de diferentes tipos de unidades (Organismos), que

realizan la verificacion (Inspeccion) en los numerales 6.1.8 6.1.10.

e Requisitos y Criterios de Acreditacion para laboratorios que realizan

ensayos y verificacion (inspeccion).
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11. Anexos \§\
N
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. Formato de trabajo de necropsia médico-legal.

PErICIVYX TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE LA CIUDAD DE MEXICO E’ -~
dponm,r,.m INSTITUTO DE SERVICIOS PERICIALES ¥ CIENCIAS FORENSES J
: FORMATO DE TRABAJO DE NECROPSIA MEDICO-LEGAL -
__ Codigp Autorizacian electronica - ae e n [ Reuision _ | Fechadeemisién
EAR-NEF-008 {CF202605080 b [= 3 _Of-me-2026 |

Expediente ISPCF:

INSTRUCCIONES. Marca con una Hen los cuadros, y/o consigne el dato segin sea el caso, y/o cancele con una linea diagonal si fuera necesario. Se pueden
adjuntar hojas blancas si fuera necesario, Gnicamente se anota el numero de expediente ISPCF.

| Fecha y hora de recepcion de la persona fallecida ylo fetos humanos: Fechay hora de inicio de necropsia;

arpla e inveigacién:

Auxiliares:

Fotégrafoa):

Incisién y técnica:
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wpjayyy | TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE LA CIUDAD DE MEXICO Fi
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i, FORMATO DE TRABAJO DE NECROPSIA MEDICO-LEGAL :
P Agm%m i Amg[%;%%g’{:énfbﬂl&_l Documento controlado y confidenclal } RO!%QLQQ) F.&Tﬂ‘dﬂ;ggzzm"‘“ ==
- Expediente ISPCF:
EXAMEN EXTERNO
Longitud | DERECHO cm
Talla: em | Perimetro tordcico: em | Perimetro ebdominal: cm | deple
| 1ZQUIERDO: em
En caso de reclén nactdos o fetos: 7] |N/A: []
..... : SRt $w , O ey
Peso: g Perlmetro cefalico: ¢m  Longitud del fémur; em
Formaclén del pezén; Textura de la plel: Formadel pabelion auricular: Tamano del nédulo mamarlo; Surcon plantares:
::;3:-3[562” {ebieno Fina, gelatinosa []0 Planas, sin forma (] 0 Puntiforme o no hay[T]0  No pliegues []0
Pazén bien definido, Parte del borde incurvada [_] Débiles marcas rojas encima de la

arecla, <ds 0.75 cm [ ]5 LR ;

Areola punloada, hace  Suave, de mediano espesor,

8 Diémetro < 0.5cm[]5

 Parcielmente incurvadoen - Diémeto 058 1 cm ] ,Marcas dofinidas en milad anerir,

mitad anterior [ 5

relieve, >0.75cm [[]10  descamacion superficial [] 10 foda {a parta superior 16 10 ~ surcos en tercio anterior [7] 10

Levemente engrosada, : o
Areghion-iehete 0.3 dascamacion y grietas superficiales RarystapRigeurvacdn Didmetro >1 em[7]15 Surcos en la mitad anterior [ 15
em[]15 . del pabelion[ ] 24

en manos y pies [ 15 v

: Muescas profundas en las de la
! B R PR o 120 -~ mitad anterior [ ] 20
Crecimiento de las ufas de las manos; | Caracleristicas del caballo: Caractarfslices del cordén umbllical: . Estrlas escrolales:
Descenso da testiculos: Caracleristicas de genitales femenincs!  Ofros;
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............ n
ICF 2026?0 Documento controlado y confidenclal

06-may-2026

Cédi
PARNEF-008

Expediente ISPCF;

HALLAZGOS

E Otro:

Lechos ungueales: Pélidos [ ] Con cianasls []

De procedimienios
medicos y dispositivos de. | Nea[] TR

iisa Midica: ‘ jemplo protesis, sondas, drenajes, efe. ) $\

Deshidratacien = NA[]

Signos Tardios:
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PODER JUDICIAL
CUGAI 0L #2200

20X
4

wtorizacién efectronica |
ICF20260506a

11" sper
195COMX

PARNEF008 Documento controtado y confidenclal

| Cromatico: l]

Enfisematoso; [ ]

lﬁ)s_e'rﬁciones:

Putrefaccién |

~ Observaciones:
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s
Il 1spck
1SICOMK
emision |

ﬁggg!@}]g?lﬁ;ﬂ ica 1 Documento controlado y confidenclal

PAR-NEF-008 ICF2026050

Cavidad Oral | E]i O I ” LEI

dilivos T

equerdo | =
**loo o| o
)
Caracterlsticas del vello  Presento [ | Disirbucion. Android ']
| Ausente:[ ] |

| Gmeconda ]

'] (‘ T

Elementos anatémicos materacones ‘ Caracterlslicas ylo hallazgos Elementos anatémicos | Sina eracines ] Caracteristicas y/o hallazgos

N

"~ Labios menores ) [Tl Surco balano- U
prepucial

—

Himen o carunculas | ‘Boisa escrotal
mirtiformes,

Otras caracterlsticas: |

T : N
LESIONES AL EXTERIOR:
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wPCOVX A
F :o’{,ig?,mch INSTITUTO DE SERVICIOS PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES Eﬁ '.i?'ﬁﬁ
o FORMATO DE TRABAJO DE NECROPSIA MEDICO-LEGAL i
P Ag:?é?om Aw»lié:;l{;%;%cr:;énlca { Documento controlado y confidencial JI RM;IM F'&’:_‘ﬂ?ﬂ’y;’:;

Describir tipo, mecanismo (heridas), color (equimosis), forma, dimensiones, localizacion anatémica, caracteristicas especiales (planos

Expediente ISPCF:

anatomicos, puntos de referencia, etc.),

Note: Se pueden adjuntar hojas blancas si fuera necesario, tinicamente se anota el nimero de expediente ISPCF.
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Meninges Superﬁie:l.isa[]Rugosd]; Brilla'nth 'SpECIOvﬁbIOSODF  Color:

\
Cerebro | Peso " Superfiie: Lisa[ ] Brilante [] : "~ Aspecto: P4lido[ ] Congestionado[ ]
|
i

Pagina 92 de 110

=T
\



PODER JUDICIAL DE LA CIUDAD DE MEXICO

$ ORGANO DE TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA
ADMINISTRACIO INSTITUTO DE SERVICIOS
JEB&@%EBI&?}} JUDICIAL A PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES

GUIA TECNICA PARA LA REALIZACION DE NECROPSIAS

TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE LA CIUDAD DE MEXICO
INSTITUTO DE SERVICIOS PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES
FORMATO DE TRABAJO DE NECROPSIA MEDICO LEGAL

PODZR JUDICIAL
QUCND [ 40

[ Cedigo | ummﬂ@ D trolado y confidencial
PAR-HEF-008 1CF 20260506 i = -
Expediente [SPCF
Faringe. ' Laringe. ' Traquea. | ~ Esofago.

' Aspeto:» Palidos [ |

Torax 6seo: S/Alt.[] ! Columna toracica: SIAIL[ ] ,_, “Columna lumbar: S/AR[ ] &

Cavidad toracica: ibre[]Ocupadapor: Jominal: libr

Aspeco forosol] | Ocapatapor.
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r'l'.l"'%\!X TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE LA CIUDAD DE MEXICO F-
v PODCR ADICIAL INSTITUTO DE SERVICIOS PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES ;&g 'I-S—P%x
FORMATO DE TRABAJO DE NECROPSIA MEDICO-LEGAL B
P A;‘:fﬁlg%oe Auto?;;lg;ﬁ;?&t;ﬂnlu jl Documento controlado y confldencial |[ Rev;sldn Fe;,‘:md;;';l;slm
Expediente ISPCF:
Peso derecho: Superficie: Lisa[ ] Brillante] ] | Color:
~ Consistencia: Firme[T]Bland™] ~ Aspecto: fioroso[] esponjosea] ~ Parénquima: SIAIL[
Mucosa bronquial; SIAI: ], Luz fibre: [ Ocupada por;
Hallazgos:
Bulmones Peso izquierdo: Superficie: Lisa[ ] Brillante[] | Color: -
. Consistencia: Firme{']Bland ]~ Aspecto: fibroso ] esponjoso[] Parénquima: S/Alt: ]
Mucosa bronquial; S/Alt: [ , Lz lbre: (] Ocupada por:
Hallazgos:
- ' o i i 7
Peso: Superficie: Lisa[_]Brilante [] | Color: Consistencia: Firme[ ]
Cavidades: SIA{ | : - Coronarias S/AIt[ ] Grandes vasos: §
Vélvulas(cm) T P. M: A ~ Espesores (cm): | Vi: S.
Corazon | Hallazgos:
Diafragma Superficie: L Lisa 0 Brillante '] Opaca[ ] Color: » SIAt( ]
NA[] Hallazgos: i T i 2
Higado  Peso: Superficie: Lisa[ ] Nodular| } Brillante [ ] Opaca ] Aspecto: Fibroso| ] Adiposo| ]
~ Congestionado [Palidd]  Color. ~ Consistencia: Firme[]Blanda[]  Parénquima SIAt]
Hallazgos:
Vesicula  Dimensiones: Superficie: Lisa[ ] Brillante ] Opaca[ ] Color:
NAL] ; : e e,
: sl Mucosa aterciopelada: { ] Cavidad; vacla[ ] con bilis: []
Hallazgos:
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F3PCOVX TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE LA CIUDAD DE MEXICO p'
) Ea ] INSTITUTO DE SERVICIOS PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES e
FORMATO DE TRABAJO DE NECROPSIA MEDICO-LEGAL
Pmcj;’égom Autor:;;g;l;;;ﬁnlu 1 Documento controiado y confidenclal I[ Revl;i = Fegg&g%m
Expediente ISPCF:
Superficie: Lisa[] ~ Brillante[ ] Opaca[ ] ' Color: Espesor de pared (mm):
Mucosa: SIAR. []. Cavidad: vacia[] ~ Ocupada por. S e LEEE
Estomago  Hallazgos:
Peso. Superficie: Rugosa[] Opacal} Aspecto: Reticular ]
Bazo Color. Consistencia; Firme{ ] Blanda[l Parénqwma SIAL[]
- Hallazgos; , |
Peso: : Superficie; lobulada [] Opaca [] Color:
Consistencia: Firme[] ~ Blanda[] Parénquima: SIAlt: []
Péncreas Hallazgos: =
esoderecho; ~ Superficie: Lisa[ ] Brillante[ ] - Color;
e Consistencia: Fime[ ] BlandaD Relacion corteza-medula; normal [] Parénqmma SIA[ ]
- Hallazgos:
hores Peso izquierdo: Superficie: Lisa [ ] Brillante[ ] ~ Color
Consistencia; Fime{"] Blanda[']  Relacitn corteza-medula: normal [ "Parénquima: SIAR{]
Haflazgos: *
Umfas‘ Superficie: lisa [ ] Brillante; [] Opaca: [ ] SIAIL[] Hallzgos;
‘ Osea: SIAM: [] Cavidad pélvica: liore ] Ocupada por:
Pelvis,  Hallazgos: '
Supeﬁicie: Liéa[] \ Brillante[jOpécdj | Colof: T m Espesb'r' de paredi:(mm)}
Vejiga - Mucosa: SIAR[] i CaVEQad: vacta[] _y::0cupadbab: por .
Hallazgos:
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I‘“HVQ!X TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE LA CIUDAD DE MEXICO !l .
JPODERJUDICIAL INSTITUTO DE SERVICIOS PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES @%7}(
Secaio | FORWATO DE TRABALO DE NECROPSIA NEDICOLEGAL
x - - Documento controlado y confidencial S s

Expedients ISPCF:

rillantel 1 Opz

" Peritoneo | Superficie: o ‘ Brlante:[]  Aspecto:
Mesenterio Superficie:isa[ ] brilante:[]  Aspecto: adiposo[ ]

Itestino | Superficie: Lisa [ ] | Brilante[] Opaca[]

Mucosa: S/AR. [] - Cavidad: vacl{ ] ‘|‘Ocu§
I -

ao;gyEg"'iais 1 Ateriasiliacas: SAL | %
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»p ] BUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE LA CIUDAD DE MEXICO 14 cacr
.—Jmm, i INSTITUTC DE SERVICIOS PERICIALES Y CIENCIAS FORENSES ol —
FORMATO DE TRABAJO DE NECROP SIA MEDICO-LEGAL
Codigo Autorizaci énica_ | N . . | Revi Fecha de emisién
PARKEF-Q03 \CF202605088 | y [ 3 08-may-2020

Expediente ISPCF:

Otros hallazgos, elementos (por ejemplo: tiroides, mediastino, glandulas suprarrenales, prostata, placenta, etc.}, placas radiograficas, disecciones
___ especiales, incidencias, omisiones o desviaciones del proceso y procedimiento, etc.

Laboratorios Muestra ] ~Estudio sohcltado

I Quimical_l i SangreLI Orinall "~ Humor vitreo L] Alconm sustancias volaties y drogas de abuso L_Plaguicidas
' e D """ Contenido géstricoJ Biis (] Higaso [l [ Sustancias. quimicas comosivas 1. Gases venenosos [
v Hisopos: orailJ Anal Clvaginal [ p3oL]
| otros: ~ Otros (en caso de medicamentos; especificar):
- Patologial| | Muestra: Encéfalol] PuménLl Corazon LI Higado LI Pancreas LI Riion LI utero L
Frotis: Oral (] Anal d vaginal [
NAD)
Otro:
Blisqueda de:

OtI'OS estudlos

el U _ FINALIZAPROCEDIMIENTO i T
Anglisis médico ‘I 'Hora - - Fecha
legal: '
NAT Firma de fa Perita o el Perito. |

~ Médico Forense
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Il. Formato de peritaje de necropsia médico-legal.

Asentar la leyenda que autoriza cada afio el Organo de Administracion Judicial

PJEDMX

»
VJE
PODER JUDICIAL F ISPCF

CIUDAD DE MEXICO TSICDMX

NOMBRE:. (1)
CARPETA DE INVESTIGACION: (2)EXP. IN. CI.
FO. NUM: (3)

Asunto: Peritaje de Necropsia. (4)

LIC. (5)
LA PERSONA AGENTE DEL MINISTERIO PUBLICO
DE LA AGENCIA INVESTIGADORA (6)

La o el que suscribe Perita o Perito Médico Forense: (7), adscrito(@) al Instituto de Servicios
Periciales y Ciencias Forenses del Tribunal Superior de Justicia del Poder Judicial de la Ciudad de México y
a solicitud de la persona Agente del Ministerio Piblico; siendo las (8) horas del dia__(9) se inicia el
procedimiento de Necropsia de la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales de:
(10), relacionado con la

Carpeta de Investigacién citada al rubro, finalizando el estudio de Necropsia siendo las (11) horas
del dia (12); ante usted emito el siguiente:
PERITAJE DE NECROPSIA

L Planteamiento de! problema: (13)
I Método: (14)
. Técnica: (15)

V. Antecedentes: (16)

V. Recepcion de Anfiteatro: (17)

EL RESULTADO ES EL SIGUIENTE:

EXAMEN EXTERNO

Lo ANroPOMEtria: (18) e et eeeeeeeeenneaan

I Hallazgos: (19) ______._....... .
118 Datos tanatoldgicos: (20) .. .
Iv.  Crificios naturales: (21) ____... .

V.  Genitales externos: (22) ___ .
VL [R=LTeT gL ¢4 )
EXAMEN INTERNO
L O - = o -
o CUNO: (25) e e e e ee e e 7

IR Torax, abdomen y pelvis: (26) ____

v, Disecciones @speCiales: (27) ... e
Solicitud de estudios complementanios: (28) e
ANAlisis (29) s
Conclusion: (30) ...
Referencias bibliograficas: {31) ___
Nombre y firma de la Perita 0 el Perito Médico FOrense (32) e e e
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DESCRIPCION DEL FORMATO

Nombre: ’ | Peritaje de Necropsia.

il Registrar los elementos observados en el examen externo e interno de la persona fallecida,
restos humanos y/o segmentos corporales, asi como los resultados del procedimiento
1 de Necropsia, a efecto de conocer las causas que provocaron el deceso de la persona
| objeto del estudio.

Objetivo:

INSTRUCTIVO DE LLENADO
SE DEBE ANOTAR
Nombre con el que se registré la persona fallecida restos humanos y/o segmentos corporales al

1 ingresar al Instituto de Servicios Periciales y Ciencias Forenses.

2 Numero de la carpeta de investigacion emﬁléa por [a Agencia Investigadora del Ministerio Publico.

3 EXP.ISPCF.NUM: Numero interno que le asigna la Jefatura de Unidad Departamental de Servicios de
Tanatologia al expediente.

4 Indicar que se rinde Peritaje de Necropsia.

5 Nombre de la persona Agente Investigadora del Ministerio Publico que remite a la persona|
fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales.

6 Numero de la Agencia Investigadora.

7 Nombre completo de la Perita o ! Perito Médico Forense que rinde el Peritaje de Necropsia.

8 Senalar la hora de inicio de la Necropsia.

9 Senalar la fecha en la que se realiza la Necropsia.

10 Anotar el nombre de la persona fallecida, restos humanos y/o segmentos corporales, como se registrd
o registraron al ingreso del Instituto de Servicios Periciales y Ciencias Forenses.

11 Senalar 1a hora de finalizacion de Ta Necropsia.

12 Senalar la fecha de finalizacién de la Necropsia.

13 Descripcion tomada de la solicitud de la persona Agente del Ministerio Publico.

14 Tipo de metodologia aplicada; por ejemplo: método cientlfico. *

15 Describir la técnica de apertura y diseccion.

Breve resumen de la informacion obtenida de la Carpeta de Investigacion, incluyendo documentales

13 medicos, si fuera el caso.

17 Describir las caracteristicas de recepcién, fecha, hora, tipo de embalaje e identificacién y personal que
lo recibio. g
Describir las medidas corporales de la persona fallecida en centimetros: Talla, perimetro toracico,

18 perimetro abdominal, longitud del pie derecho e izquierdo.

En caso de ser necesario, se pueden agregar otros elementos antropométricos, tales como restos
humanos y/o segmentos corporales, por ejemplo, en fetos o recién nacidos(as).

19 Describir lo anotado en las hojas de trabajo: Marcas o datos clinicos de alteraciones y/o enfermedades,

de procedimientos médicos previos al deceso, presencia de dispositivos de uso médico y otros.

20 Describir los tempranos y tardios destructores o conservadores, segun corresponda.

Describir la permeabilidad y hallazgos encontrados en las fosas nasales, la cavidad oral y los conductos|

= auditivos externos.

Describir las caracteristicas del vello pubico, de los genitales femeninos o masculinos segun

- corresponda, del periné y ano y sus correspondientes hallazgos.
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23

SE DEBE ANOTAR

Describir el tipo, color, forma, dimensiones, localizacion anatémica y otras caracteristicas dependiendo
del caso.

24

Describir los tejidos blandos: aspecto y hallazgos, componentes 6seos calota, base y macizo facial
hallazgos. Meninges: superficie, aspecto, color y hallazgos. Cerebro: peso, superficie, color, aspecto
consistencia, poligono de Willis, caracteristicas del parénquima y hallazgos. Cerebelo y tronco cerebral:
peso, superficie, color, aspecto, consistencia, caracteristicas del parénquima y hallazgos.

25

Describir los tejidos blandos: aspecto, alteraciones o hallazgos, en faringe, laringe, traquea y esoéfago
su aspecto, luz y hallazgos. En estructuras osteocartilaginosas, paquetes neurovasculares y columna
cervical los hallazgos (considerar si es critico el caso para realizar una revisién exhaustiva).

26

Describir los tejidos blandos: aspecto y hallazgos, en térax 6seo, columna torécica y lumbar los
hallazgos; en las pleuras la superficie, color y los hallazgos; en el pericardio la superficie, el color el
aspecto y los hallazgos; en pulmones el peso, la superficie, el color, la consistencia, el aspecto, las
caracteristicas del paréngquima y los hallazgos; en el corazén el peso, la superficie, el color, las
caracteristicas de las cavidades, de las coronarias, de los grandes vasos, las medidas valvulares
(tricuspide, pulmonar, mitral y aorta), los espesores de los ventriculos (el derecho, el izquierdo y el
septum) asi como los hallazgos. En diafragma (si fuera el caso) la superficie, el color y los hallazgos.
En el higado el peso (si fuera el caso) la superficie, el aspecto, el color, la consistencia, las
caracteristicas del parénquima y los hallazgos; en vesicula las dimensiones, espesor de pared,
superficie, aspecto, color, consistencia, caracteristicas del parénquima y hallazgos; el estomago la
superficie, el color, espesor de la pared caracteristicas de la mucosa, contenido de la cavidad y los
hallazgos; en el bazo el peso (si fuera el caso), la superficie, el aspecto, el color, la consistencia, las
caracteristicas del parénquima y los hallazgos; en el pancreas el peso (si fuera el caso), la superficie,
el aspecto, el color, la consistencia, 1as caracteristicas del parénquima y los hallazgos, en los riflones
el peso (si fuera el caso), la superficie, el color, la consistencia, la relacion medula-corteza, las
caracteristicas del parénquima y los hallazgos; en los uréteres (si fuera el caso) la superficie y los
hallazgos; en la pelvis 6sea y cavidad pélvica su contenido y los hallazgos. En el atero (si fuera el caso)
el peso, dimensiones, caracteristicas de la superficie, el color, la consistencia, el espesor del
endometrio en milimetros, contenido de la cavidad y los hallazgos; en el peritoneo la superficie, el
aspecto, el color, la consistencia y los hallazgos; en el mesenterio en el peritoneo la superficie, el
aspecto, el color, la consistencia y los hallazgos; en el intestino delgado la superficie, el color, la
mucosa, el contenido de la cavidad y los hallazgos; en el colon en el intestino delgado la superficie, el
color, la mucosa, el contenido de la cavidad y los hallazgos; en |a aorta toracica, abdominal y las arterias
iliacas los hallazgos. Ademas, podra agregar otros érganos o tejidos de interés segun sea el tipo de
caso (por ejemplo: tiroides, mediastino, retroperitoneo, glandulas suprarrenales, préstata, anexos
uterinos), o anotar direcciones o trayectos de elementos vulnerantes o cualquier otro elemento que
considere necesario como la descripcion de placas radiograficas, entre otros.

27

En caso de que se hayan realizado, se debera sefalar cuéles o de que region anatdmica se trata. /

28

Listado de estudios que se soliciten (histopatoldgicos, toxicologicos, entre otros), asi como la
muestra correspondiente enviada para el estudio solicitado.

29

Breve sintesis de los elementos mas relevantes de los antecedentes, del examen externo y del
examen interno, y su correlacién médico legal para llegar a la causa de muerte, asi como de
cualquier ofra peticién realizada por la persona Agente del Ministerio Publico en su oficio de solicitud
de practica de Necropsia.

Asi mismo, en el caso de personas no identificadas la perita o el perito médico describird de forma
concreta los hallazgos anatomopatoldgicos que tengan relacion con la individualizaciéon de la persona
fallecida, restos 6seos y/o segmentos corporales (por ejemplo: colelitiasis, apendicetomias, genu valgo
u otros).

30

Diagnostico de las lesiones o enfermedades que ocasionaron el deceso.

31

Textos medico legales que apoyen el estudio de Necropsia.

32

Nombre completo y firma de la perita o el perito médico forense responsable del estudio de Necropsia.
la perita o el perito médico forense, debera firmar al margen y calce de todas las hojas que integren|

el Peritaje de Necropsia.

.
\
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,' INSTITUTO DE SERVICIOS PERICIALES ¥ =
Falic CIENCIAS FORENSES B i
s ER SR L ISTA DE COTEJO PARA NECROPSIA .~ T g7 o
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Instructivo: Marque con unakl SI CUMPLE (56 o NO CUMPLE (KO}, o senalar no aplica (NfA) en los espacios de
revision; realizar anotaciones en el area de observaciones. §ino ccupa todos los espacios de revisicnes se
cancelan con una diagonal.
Fecha: | No. De expediente: | Hora de inicio:
Observadcres(as):
Perita o Perito Médioo Forenss:
Prosectortia):
Fotderatola):
Auxiliares:
Otros{as) Peritas o Peritos:
Reactivas. | s | no | n/a| obseraciones.
PREPARACION PARA LA MECROPSIA.,
1. La persona médica verifica los antecedentes del czso.
2. Todo =f perscral usa equipo de protaccicn.
3. verificacdn de aseo y funcionalidad de instalacianes
(infraastructura).
Se verifica el instrumental y maberizies para necropsia. &
Sz prapara ¥ colaca a la persona fallecida y/o restos
humanes, & instrumental y material necesesio; con
respetn, de forma andenada y as=ada.
&  Ensituarionss de ascs complgjos que sacesiten un mayor Al e el

nivel de bioseguridad, ze mmplementm |as medldas
necesarias para su analisis. : .

e

DATDS GENERALES.

7. Anota fos datos de recepaion (fecha y horal. i - .

&. Anctz los datos de identificacian de fa persana fallecida y/o ]
restos humanos (nombre, edad, carpeta de investigacion y
nimsro de expedients},

& Ancta el inicip de! procedimiento (fecha y hara).

10. Anotz 3 las pessonas integrantes del equipe

| ouisizardsciplioatia.

11 Seinicia 1a grabz-idn del pracedimienta de necropsia.

>
CONDICIOMNES DEL EMBALATE
12_ Anota lzs oondiciones dsf embalaje.
13. Se realiza el registro fotografico del embalzje.
14. 5e retira el embalaje.
15. Se realizan [3s tomas de muestras, previa al Iavado dela

persona fallacdda yfo_rastas hwumanne  scpiin cea el
caso, [exudados, en5Gmaliauna v otras).
16 5e rezdiza el Iavado de |3 personz falf=cida.
LINEAMIEMTOS FOTOGRAFIODS, SE REALIZARON LAS SIGLIENMTES TOMAS FOTOGRAFEAS,
17. Tomas Generalzss {frantal, 1atarales, postesior).

18 Tcma de la region facial.

EXANEEN EXTERNO.

\ -~
/ 4
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Antropametria,

19. Talla.

20. Perimetro toracico iy abdaminal.

21. Longitud de pies

22. tadidas esgeciales an recién racidos o fetos.

23. Otrcs

Hallazpos.

24. MAarcas, estigmas o datas clinicos de enfermedad y atros.

25. Ce precedimientes médicas.

2& De dispesitivos de use medico.

27. Otros.

28. Realiza &l registra fotogrifioo cam fondo de contraste
limpia ¥ dastigo meékrica.

Datos tanatoldgicos. Describe Ios elementos, 25t coma las caractensticas pregias de cada una de elias.

29. Tempranas.

30. Tardics destructores.

31. Eotruafaune

32. Tardics consarvadares.

33. Realiza el registro fotagrdfico can fondo de contraste
limpia y testiga mstrico.

Orificios naturales, Describe permeabilidad, alteraciones y/o derrames, 2scurrimientos y otros.

34. Fosas nasales, cavidad oraly conductas udithvas.

35. Realiza el registra fotogrifico con fondo de contraste
limpia y destigo meétrico.

Geniales externos, Desaribe alteracionas, lesianes, seareciones,

arvefactas y otros.

38, Caractenstizas delvello.

37. Ganitales fameninos.

38, Genitalas masculinos.

b

33. Ano.

A0 Pering.

41. Realiza e registrg fotografico con fondo d2 contraste
limpic ¥ testigo matrico.

Lesiones: de farma metodica, cumpliendo con las parametres de la semicdogia.

42 Realiza la daseriprion de todas [as [esicnes.

43. Realiza el registro fotogrifico com fondo de contraste
limpia y testigo metrico.

EXAMEN

INTERMNQ,

Craneo. &zaliza las disecciones v describe las caractesisticas, hallazgos yfo alteracioras.

44. Reafiza |2 diseccidn y dzscribe [as carscteristicas de los
tejides bfandes.

45_ Realiza |z aperturz dal oraneo.

45. Dmscribe las caracteristicas de |a bawveda.

47. Se realiza la extraccién del encéfalo.

\
X ,
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438 5e pesa, describan Jas carecteristicas del ercéfala a la
superficie, v &l corts def parérguima.

49. Extrae y dascribe las caracteristicas de las meninges.

50. Se revisan y describe la base del crarea.

51. Sadeterminan trayactos /o recuperanindicios, segin sea el
CE50.

52_ Realiza el registro fotogrifico con fondo da contraste
limpia y testigo métrico.

cuello. Rezliza las disacciones v describe las caracterizticas, hallazgos /o alteraciones.

53. Raaliza la disecdon y descripcion de las tefidos Blandos ded
cuello.

54. 5e extrae & blogue del cuslio.

55. 5a diseca y se describe la faringe, laringe, tréquea v
escfapo 3 da superficie y 1a luz.

56. 5e diseran y se dsscriben 3 B3 superfide y i corte las
estructuras gsfeq-cartilaginosas ¥ paquebas neurpvasculares.

57. sedescriben fas caractesisticas de {3 calumna carvical.

58. Se realizo |2 diseccidn posterior de columna cervicaly su
descripcién (solo aplica en hallazgo critico @ en caso
neocasario).

53. Resliza al reglstm fotografice con fondo de contraste i
limpia y testien métrico. :

Tdrax, abdemen y pehis. Rezliza las disecciones y describe las caracteristicas, hallazges y/a aiteracicnes,

€0. Realiza la diseccién  por planos y  describe s
caracteristicas de los tejidos blandas de torex y sbdomen.

51. Realiza la aperturs dsi torax v abdomen,

Se determinan trayectos y/o recuperanindicios, saglin sea el
casa.

Descrize |as caracteristicas del torax éseo.

Dascrita |as caracteristicas de |as plauras.

Realiza |a diseccidn vy describe caracteristicas de [a \ |
superficie y al corte del pericardio.

Rl BIRELR

%]

B8

supesficie v al corte de la aorta tordcica.

70. Reafiza la diseccion y destribez caractensticas de la
superficie 4 al corte dal hizado,

71 Realkza la diseccion y desaibe caracheristicas de fa
superficie y al carts da la vesicula.

Reafiza la diseccion y describz caracteristicas de la
superficie y al corte de los pulmanes i
7. Realiza la diseccion y describe caractensticas de la
superficie y al corte del oarazdn.
8. Destribe |as caracteristicas del digfragma. Ll T L :
Realiza la diseccion y describe caracteristicas de la

\

J
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72

Reafiza la diseccion y describe caracteristicas de la
superficia y al corte del estdmago.

73.

Realiza la disecrién y describe zaracteristicas dz fa
superficie yal corts del bazo.

74,

Reafiza la diseccion y destribz caracteristicas de Ia
supetficie v al corte del pancreas.

75

Realiza la diseccion y describz caracteristicas de la
superficie y al corte de lgs rifones.

TE.

Describe caractecisticas de la sugerficie y al corte de los
uréteres.

Describe |35 caractenisticas de la columna toracica y
lumbar.

Describe |as caractsristicas de la cavidad tardcica y
abdaominall

Realiza la diseccion y describz caractensticas de la
superficia y al corte de |3 vejiza.

Realiza la diseccidn 4 describe caractensticas de la
superficia y al corte del dtero.

Describe caractzristicas dal peritoneo.

Describe caracteristicas dal mesanterio.

. Describe caracteristicas de [a superficge y af corte del

intesting dsfgado.

B4,

Describe caracteristicas d2 fa superficia y af corte del
colon,

85,

Dascribe caracieristicas de la superfide y al corte da la
aorta abdominal v arterias iliacas.

E&.

Describe caracteristicas de la pelvis dsea y cavidad pélvica.

87.

Realiza diseccicnes esgaciales o describe elzmentos
gerezsdos.

BB.

Realiza el registre fotografice con fondo de contraste
limpia y testigo métrico.

Recoleccion de muestras,

B9,

Realiza la recoleccion de muestras para distintos
laboratarios.

Cierre de la persana fallecida,

SQ. Realivd |3 sutura de |a persana fallecida de farma estética, sin

dejar demrames o escurrimientas,

£1_ Realizd &! asep de |a personz faliacida y mesa de cadaver al

temminar el grocedimiznto,

52,

Se realiod 13 fijagdn fotogrifica final

PARTICIPACION DEL EQUIPOQ MULTIDICIPLINARIO.

Perita o Perito Médico Forense,

23.

Obszervacion directa y deszrigcdn da hallazgos.

I

\-.
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84, Uso de instrumerntsl necro quirlirgico con técaicas de
disecrion adecuadas.

25. Correspondentia entre haliazecs y causa de muerts.

Prosector|a).

56 Aseo del ares &g trabaje, uso de instrumental necro
gquirrgico con bécnicas de diseczion adecuadas.

97, Observacidn directa y descripdn de hallazgos.

Fotégrafola).

S8 Realizd 1as tormas fotogréficas de los el zmentos sefizlados
durante el procedimiento.

Ausxiliar,

&5. Uso de equipo ca bipssguridad, manejc de instrumental
ternicas adecuadas, inbarvercion con resgete i as=o del lugar
de trabzjo bajo irdicadones y supenvisidn dz la Peritz o &
Perito Médica Forense.

Otros{as) Peritas o Peritos,

10C L=o da equipa de bioseguridad, mansjo de instrumsntal
técnicas adecuadas, interezncion con respets ¥ aceq del
lugar dz ‘rabajo.

\\

Ohservaciones:

Total, de items evaluados:
Nao aglican en este procedimiento:
Numero de items na realizados:

Nurnero de items si realizadas:

Porcentaje de itemns realizados en este procedimiento:

\
-
<
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INSTITUTD DE SERVICIOS PERICIALES Y

Btd CIENCIAS FORENSES
J YDER JLEDY LISTA DE COTEJO DEL PERITA.IE DE NECROPSIA
MEDICO-LEGAL
Cadigo Autun:.a e Dacumento contralado y confidencial Revision Fecha de emision
electronica
— PRAE-NEF-UUT-H1J TCF 2UZe05 200 ¥ ot B T

Instructive: Margue con unabd STCEMPLE {51} o MOCURMPLENOY O senalar no'aphics (Nya) en los espacios
de revision: realizar anotaciones en e drea de ubsewacmnes. io espamos no utilizados deben ser
cancelados con una diagonal.

MNo. De expediente: Fecha de supervision:

Supervisor(a):

Perita a Pem:o Medlco Forense
Apartados
Encabezado

1. chotnpos v Ieyen;da institucicnal
2. Nombre de Ja persona fallecida, restcs humanas y/fo

| Cumple | Nocumple | No aplica

segmentos corporales : N i i &’5
3. Carpeta de investigacion
4. Expediente [SPCFE : ATy, N s i 1
| Cantenido det peritaje N
5. Asunto

6. Mombre Y cargo de la persona a qwen va dirigido.

7. Presentacidn de la Perita o el Perito Médico Forense,
adscripcion, fecha, hora de inicio y finalizacién de lal
necropsia, fdentificacién de la persona faliecida, restos
humanoes y segmentos corporales.

8. Planteamiento del problemﬁw{de acuerdo a la solicitud
ministerial}).

9. Métado. t : .

10. Tecnica de Necropsia empleada para la apertura y
diseccion de |as cavidades.

11. Antecedentes de Ja persona fallecida. LNgRE

12 RecéﬁEidn de la persona fallecida, restos humanos v/o
segmentos corporales al anfiteatro {cacacteristicas del
embalaje vy etiquata).

Examen externac

13. Antropometria.

14_ Hallazgos.

15. Datos :anatologlcos

16. Orificios naturales

17. Genitales exzernos.

18 Lesiones. { b A
Exomen interno.
19. Craneo.

Paginad de 2
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un Autorizacion ! s e
Codigo - - Documento controlado y confidencial Reviston Fecha de emision
efectranica
PAR-NEF-TT-HTT QL9 PRI E YL ) g ZH-aDr-A1£0
20. Cuello.
21. Tarax, abdomen y pelvis,
; — T

22. Disecciones especiales (si fuera el caso).

23_Solicitud de estudios cornplementarios.

il

| Diagndstico de causa de muerte

|

24_ Analisis {si fuera el caso}

25. Conclusion  (Unicamente Causa de Muerte;
descrigidn de mecanismo y/o farma © manera de la
muerte).

-
evitar

26. Referencias bibliograficas.

27. Nombre completo ¥ firma de la persona médica
responsabla.

28 El documento esta numerado.

29_El documento no tiene enmendaduras, tachaduras o
manchas.

30. Todas les hojas del documento tienen rubrica.

<7

Observociones:

Pigina 2 de 2
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