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OOMPENDIO DE MEDIOINA LEGAL 
ADAPTADO A LA LEJISLAOION OHILENA --

INTRODUCCION 

La mcdicina legal es el arte de aplicar la medicina i sus cien
cias accesorias, a la elaboracion i a la cjccncion de las )eyes. 

FOrmanla un conjunto de conocimientos tomados de la patolo

jia, la. fisiolojia, la anatomia, la fisica, la qulmica, etc. q ue sc han 

agrupado en cl 6rden i modo mas conveniente para poner al me
dico en aptitucl de auxiliar con sus luces al lejislador que prepara 
las leyes, al juez qae falla las cuestiones civiles i criminales, al 

funcionario quc aticnde las intereses sanitarios de! pueblo. 
Bi\jO esta {1!tima faz la medicina legal se toca con la hijiene 

pi\blica; par cjemplo en los casos en que se trata de determinar 
l:i nocuidad o l:i inocencia de las alimentos espendidos. Par e•ta 
rnzon succde ~uc algunos hablan de una medicina politica que 
sc divicliria en dos rnmas, la rnedicinn legal i la policici medic". 

Baja el nombre de j«rispnulencia rnedic!t se reune jeneral
mente el conjunto de las !eyes i reglamentos que rijen la cnse
ilanza i el ejcrcicio de la. profesion medica; abrazn una serie de 

nociones sabre la responsabilidad medica, sabre el secreto en me-
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dicina, sabre el ejercicio ilegal de la profesio1>, sabre el pago de 

honorarios, las donaciones testamentnril\S hechas al medico, Cl 

comercio de medicamentos, etc. En una palabra, es el estudio de 

las priucipios de! derecho aplicables al ejercicio de la profosion; 

considemda asi la jurisprudencia medica constituye un anexo de 

la medicina legal. 
En ciertos casos se toman en cuenta las leyes de la medicina 

para hacerlas servir de base a ciertos precept-os de In. lei civil i 

criminal; por ejemplo, al fijar limites m8.ximo i minimo a la du

racion de la prefiez; al clasificar la gravedad de las lesiones. 

Pero en la inmensa mayoria de los casos la mcdicina legal tiene 

par objeto la aplicacion de los conocimientos medicos al funciona

miento de la justicia. 
Las cuestiones para cu ya resolucion es requerida por la justicia 

la intervencion de los medicos son numerosas e important.es. In

dicaremos para ejemplo las siguientes: determinar la edad, el 

sexo, la profesion, la identidad de un individuo; descubrir la cau

sade la muerte en las victimas de homicidio: suicidio, infanticidio, 

etc.; apreciar la gravedad de las lesiones ir..feridas criminalmente; 

cornprobar la existencia de una prefiez; probar la efcctividad de un 

aborto i distinguir el natural del provocado; deLerminar la epoca de 

q ue data la muerte de personas cuyos cadaveres se descu bren tar

diamente; resolver si el estado mental de un individuo es el de inte

gridad que le permiteejercersus derechos civiles, o es el de insani

dad qucexije su sccuestracion, que lo incnpacita civilmente i que lo 

hace irresponsable de los actos crimina\es por el cometidos; averi

guar •i la enfermednd que nlega una persona es finjida, o si la cnfer

medad '}UC una persona disimulu existe en realidacl, etc., etc. 

Sicndo un ramo nacido hace poco tiempo, a pesar de la mag

nitud de los progresos que realiza constnntemente, no ha alcan· 

zado, sin embargo, a abrazar todo el campo que le correspondc. 

Dia a dia se lave dictar reglas que se rcfieren a materias nuevas, 

como pasa Ultimamente, verbi-gracia, con la apreciacion de las 

lesiones cansadas por los accidentes de ferrocarrilj con el e~tudio 

de! papel que le toca desempefiar al medico en las cuestiones 

suscitadas par los seguros sabre la vida. 

Solamente desde fines de! ultimo •iglo es cuando la medicina 
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legnl ha empezado a tomar cuerpo i ha adquirido la unidad que 
la con vierte en un arte. 

Cierto es qne 1os an tores se complacen en recordar algunos an
tiguos hechos de mcdicina legal, como la prohibicion que impe<lia 
en Ejipto aplicarcastigos corporates a la mujer en cinta; coma las 
!eyes de Moises, basadas en la peca de! talion, sobre el homicidio, la 
violacion i todas las injurias fisicas; la lei del mismo que imponia 
la muerte a. la j6ven que al casarse carecia de ciertos signos fisi
cos; coma la antiquisima lei de Roma que ordenaba practicar la 
histerotomia u oporacior1 cesarea en la mujer que maria prcfiada; 
la. eRposicion pt'tblica q ue mas tarde se hacia de las in di vid uos q ue 
habian sufrido muerte violenta; la opinion del medico Antistius, 
que despues de examinar el cadaver de Cesar, declar6 que de las 
23 heridas que habia recibido una sola habia causado la muerte; 
pero estos son hechos enternmente ais1ados, que solo valen para 
ci tados co mo curiosidad histOrica. 

'l'odos los au tores estan de acuerdo en considerar a Moises como 
el primero de los lejisladores que se haya apoyado en los cono
cirnientos medicos para h1 confeccion de las )eyes. 

En el siglo VI Ios jurisconsultos romanos reunieron en un 
cuerpo los materiales de la lejislacion i apreciaron bien el papel 
de los medicos ante la justicia «Medici non sunt P"Oprie testes, 
sed niagis est judicium quGlln testimoniwm>> (Dijesto). 

Ya en la Edad Media las Capitulares de Carlo Magno requie
rcn espli'.citamente la intervencion m€.dica para juzgar de la. gra
vcdad de las lesiones i el monto de la reparacion. 

La lei Salica impone penas especiales a las violencias corncti
das en las mujeres i penas mas graves si la mujer estaba en cinta 
i el niiio ha sucumbido. 

El trastorno que sigui6 a la division de! imperio de Carlo Mag
no facilito el establecimiento de! rejimen feudal, durante el cual 
rein6 el juicio cw Dias i el duelo juclicial: quien evitaba el com
bate perdia su causa, de donde la importancia de la escusa dedu
cida de unn enfermedad i para cuya comprobacion estaba orde
narlo un reconocimiento de m0dicos i cirujanos segun reglamen
tos. Ent6nces era cuando para ejercer la rnedicillit i aplicar la 
justicia se buscaba la instruccion preparatoria en la astrolojia i 
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en la majia. De esa tlpoca tambien data la prucba de la crnenla
cio11 clews cctdaveres. 

Al fin de la Eclad Media el derecho can6nico modifir6 profun· 
damente la lejislacion. 

Las decisiones de los papas i de Jos concilios, rennidns por 
Gregorio IX, bajo el nombre de Decretales contienen nna juris
prudencia. nueva. Elias solicitan la intervencion del medico para 
dirimir ciertas cuestiones de impotencia, niatrimonio, etc. 

De ent6nces data la pruebct del co11greso destinnda a probar 
la impotencia, practica tan indecente como in(1t.il i que solo fue 
abolida en 1677. 

En 1374 la Facultad de llfontpellier obtiene permiso para abrir 
los cad8.veres i cornienzan a estudiarse los vcnenos. 

En el siglo XVI despues de haber sido dominados has ta los 
medicos por el amor de lo maiavilloso, estudiando las obsesio
nes, las posesiones o convenciones demonfacas, maleficios, incn
bos i sucubos, filtros, etc., entraron todas las ciencias en una via 
nueva i la anatomia se constituye. Con justicia se ha reclamado 
para Jos medicos e) honor de habcr sido elJOS con SUS trnbajos, i 
no Jos escritos de los lejisladores ni las decisiones de los tribuna
les de justicia, quienes disiparon tan groseros errores. 

En 15i5 Ambrosio Pare reuni6 en uno de sus libros la ciencia 
de los informes, (Tmiletnt des Rctpp01·t.• et deB moyenB d'ern
betu11ie1· leB CD1'PB m01·ts), obra de cirujia masque de medicina 
legal. 

Los italianos Codronchi i Fortunato Fedeli publican dos obras 
verdaderamente mBdico-legales que contenian una esposicion com
pleta de todas las cosas que en las causas judiciales o publicas 
hai costumbre de hacer informar por los medicos ( 1598). 

La obra de P. Zacchias, medico del tribunal superior de la 
Santa-Rota publicada en Roma de 162 l a 1658 con el tltulo de 
Cuesti01ies midico-legaks ilustra casi todos los problemas de 
la medicinajudicial, apesar de queen cuanto concierne a derecho 
can6nico peca de sutil i casuista. Hasta el presente es dignade 
atencion. 

A principios de! siglo XVII apareci6 en Alemania un tratndo 
Jenera) sohre la mcdicina legal, debido a Teichmeyer. 
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A fines <lei siglo XVIII se hicieron estudios de importancia 
pa.rt1cularmenLe por medicos franceses (Louis, Lecat, A. Petit, 
Lafosse i Chaussier), pero es en el siglo actual cuando la medi
cina legal se ha constituido. 

Sus progresos son la obra de cierto nl1mero de pacientes profe
sores. En el curso de este estudio conoceremos la parte que a cada 
uno de el los corresponde. Por ahora nos basta recordar sus nom
bres: en Francia, Fodera, Belloc i Mahon, Prunelle, Orfila, Esqui
rol, Brierre <le Boismont, Olivier d' Angers, Tardieu, Devergie, 
Tourdes, Legrand du Saulle, Chaude, Brouardel, Ch. Robin, La
cassagne; en Alemania, Ca•per, Hofmann, Hirsch, Otto, Hoppe· 
Seyler, Rehfisch, Wiener, Finger, Liman; en lnglaterra, Taylor 
Christison, R. Lee, Watzon;en Estados Unidos, Beck; en Espana 
Mata; en Italia, Garibaldi, Selmi. 

En el presente Compendio no.,otros seguiremos el plan de los 
escelentes Manuales de Lutaud (Mamiel de Medecine le.gale et 
de jurisprudence medicale, Paris, 1886) i de Vibert ( Precis de 
Afeclecine Ugale, Paris, 1886). 

El estudio q ue de este ramo nos corresponde hacer a nosotros 
los chilenos debe diferir en dos puntos esenciales del que hasta 
hace poco se ha he:cho en nuestra Escuela. 

En primer I ugar la enseiianza de la medicina legal debe ser 
escncialmente pnictica; todavia adolece entre nosotros del defecto 
contrario, hijo de los tiempos, del espiritu jeneral que dominaba 
en la cnsefi..anza, e impuesto tambien1 hasta cierto punto, por la 
carencin de elementos materiales. 

I por otra parte, es menester hacer un aprendizaje que corres
ponda a las nccesid ides especiales del pais, d1\ndole por base la 
lcjislacion nacional. Guiandonos por esta estrictamente, adquiri
remos conocimientos de utilidad positiva; pues nos ahorraremos
discusiones esteriles, que siendo suscitadas por las !eyes de otros 
paises no tienen en nuestra 1~jislacion razon de ser i no omitire
mos tampoco puntos que los tratadistas estranjeros no tocan i 
que son indispensables de conocer para nosotros. 

Como ejernplo de las peculiaridades de nuestra lejislacion que 
importan una modificacion en la doctrina de las tratados estran
jeros de medicina legal, citaremos el papel que corresponde al 
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medico en lM investigaciones relativas a los atentados contra el 
pudor i las buenas costumbres; nuestro Codigo Penal ha estable
cido diferencias esenciales en la manera de apreciar estos delitos. 

Es digno de observarse que los perfeccionamientos de la lejis
lacion tienden a reducir el nUmero de las cuestiones m0dico-lega
h:s, previendo de antemano la solucion jeneral qne dcbe darse a 
ciertos problemas insolubles para la ciencia i cuya solucion se 
pretendia antes obtener de! medico. Estan en este caso los pro
blemas sobre supervivencia en que nuestro- C6digo Civil ha dado 
un corte definitivo. Otro ejemplo es la deterrninacion fija de la 
edad del nifto exijida como condicion para que su muerte consti
tuya infanticidio. 

El estudio medico-legal en cuanto a los atentados contra el 
pudor, las lesiones, el homicidio, el duelo, etc., tiene que quedar 
forzosamente incornpleto para nosotros mi0ntras no rija un C6<li
go de enjuiciamiento criminal que fije i precise netamente la es
fera de accion i las atribuciones de! medico. 

Actualmente, por falta de ese C6digo, la instruccion criminal 
no se sujeta a un procedimiento fijo i la intervencion del medico 
en ella no esta por lo comun sujeta sino a la costumbre o a la 
voluntad de! juez. 

Esta situacion trae por consecuencia inevitable, primeramente, 
el que no pneda la justicia aprovechar por completo de! auxi
lio de! medico i por consiguiente el que la cooperacion que este 
puede prestar a la investigacion de los delitos no sea apreciada 
en el grado que merece. En segundo lugar, los casos en que debe 
intervenir un medico lejista como peritol las autoridades llama
das a requerir sus servicios, las formalidades que debe observar 
en el desempefio de sus funciones, hasta la fijacion i el pago de 
sus honora.rios, etc., todo estB.. por determinarse todavia. 

La elaboracion de] C6digo de procedimiento criminal esta ya 
mui avanzada. 

Ojala no se pase por alto en este C6digo ninguno de los puntos 
a 'lue acabamos de rcferirnos. Solo a8i podremos hacer sobre ba
ses s61idas el estudio i la practica de la medicina legal. 

Parte mui importante del estudio que vamos a cmprendcr es 
la q ue se refiere a la determinacion <le las enfernieda<les i de l9s 

'I 
I 
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defectos ft•ico• e intelectnales quc incapacitan para el servicio 
militnr. EllR snscita nna serie de cuestiones en que el medico 
dt•bc intervcnir ya para dcclarar la inutilidad Ile intli,·iduos quc 
esttt.11 por enganchar~e, ya para obtener la csclusion del scn'icio 

de ]os C(UC SC han inuttlizado en eJ, ya para decretar Ja iuvalidcz 

de aqucllos a qnicnes las lesioncs sufrida ... o;; en accion de gucrra 

dan dcrccho a pcnsioncs, retires u otras ventajas. 
Pucs bien, n.pcsar de la importancia que en jcncral ticnc Ia 

materin i mas aun, de la g1an frecuencia con c1uc sc han prcsen
tado t'iltinrnmcnte en Chile estos casos, no existe disposicion legal 
nlgunn. quc <letcrmine lo necesario sobre inntilidndes o invalidc
ccs. En varios paiscs estan perfecta.rncntc rcglamentadas estas 
coo.~s, en Chile hai nece>idad de atenerse al juicio pc1-,;onal dcl 
perito en cada <lcterminacion. 

El conocimiento de In patolojfa mental es iudispen•able para 
cl facuJtativo que sc vea en el caso de cjerccr la mcciicina legal. 
EHte conocimiento dcbe scr esencialmentc pr8.ctico, clinico. Nada 
cs ma!-: frccucnt.e en el ejercicio de la profcHion quc cl Her llnmado 
un meciico para q11e reconozca el estado mental <le un indivicluo, 
para q ue re8uel \'a sob re la capacidad ci vii, sob re la re~ponsabi Ii dad 

criminal i sobre asnntos <le no menor importancia, como la sccucs
tracion de un in!"ano. 

Pues bien, formando parte dcsde hace poco de nuestro plnn de 
c~tuclios mPdicos un curso de afcccioncs mcntalcs, sent necesario 
altcrar la mancrn como se ha hccho hastn. ahora el aprcndiznjc de 
esta parte de la medicina legal. Podremos prcscindir del estudio 
tc6rico i consagra.rnos {rnicamente al ejercicio prli.ctico, cs dccir, 
al exri.men de los enajenados, a la redaccion de informcs sobre su 
estado, de dicttimcnes acerca de su capacidad o responsabili

dad, etc. 
En nuestra Ca.'-'a de Jo:::os hai un cam po sobrado para esta clase 

de ejcrcicios. 
En la. toxicolojia, rama de las mas interesantes de la mcdicina 

lt•gil.I, como flllC sirve para investigar crimenes que sin el anxilio 
de nucstro a rte qul!daria.n fucra. del alcance de la. jn:sticia, la ins
trnccion mcJic:i dcbc proccder guiada <lei prop6sito de que todo 
c•tudiantc al recibir su titulo profesional se halle en aptitud de 
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practicar por si mismo todas la.c; opcracioncs ordinarias quc rccla.

ma el an8.li~is socio16jico. Es cierto que para e:: llo sc reqnicre v<'r

sacion en las manipulaciones quhnicas i quo la~ dificultadcs que 

deben vencerse guardan proporcion solo con la gran respommbili

dad que entra.fian, ha..;;ta el pnnto de que Jos medicOH Jejistas de 

mas nombrarlia ni practican por sl solos cstos anri.lisis, ni ticnen 
a menos asof'i;n- cl nombre de m1 quimico en sus tratados <lei en

venenamienlo. 

Con todo, la aptitnd para practicar dicha clase de analisis debe 
mirar!ie como cl complemento indispensable de la instruccion pro

fesional. El plan de estudios de nuestra Escuela encarga al curso 
de q1Jimica fisiol6jica i patol6jica la practica de los ejercicios de 
an8.lisis toxicol6jico; por cste motivo prescindiremos nosotros de 
incluir en este texto la parte puramente quimica de la toxi
colojia. 

Para hacer lo mas perfecto el arte <lei medico lej is ta i lo mas 
provechosa la cooperacion que pueda prcstar a la justicin, seria 
necesario que la medicina legal figurara entre Jos ramos de estu
dio <lei curso de !eyes. Con ello se obtendrian las ventajas siguien
tes: los tribunales podran apreciar cabalmente hasta donde llega 
la oooperacion que la medicina est.a en aptitud de prestarles, i sa
brri..n aprovecharla en todos los casos; se evitarS.n consultas sobre 
puntos que los conocimientos medicos no son capaccs <le resolver; 
se impedir8. que los tribunales sean ocupados con cucstiones que 
no tienen razon de ser por basarse en prinC'ipios medicos mal 
conocidos del vulgo o mal interpretados; los informes del medico 
dejaran de ser objeto de discusiones inoficiosas i de criticas in
justas. 

Apesar de lo dicho, la indicada necesirlatl no ha sido rcconocida 
por todos, i hai quiencs pretenden que seria imposible obtener 
en el abogado los conocimientos medicos que se requeririan para 
cnsefiarle la medicina legal. Objecion que carece de peso hoi que 
el j6ven adquiere en el estudio de las humanidades conocimien
tos jenerales de ana.tomia i fisiolojia humana.s, qucdando reduci
dos a unos pocos conocimientos de patolojia los que el profesor 
especial tendria que trasmitir al estudiante de lcyes. 
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Por lo dcmas, ~i el abogado necesita ciertos coaocimientos me
dicos para sacar todo el particle posible de nuestro arte, cs necesa
ria tambicn que el medico se familiarice con las cuest.iones de de
rccho que se rozan con la. medicina i mucho mas con las !eyes i 
reglamentos que rijen el ejercicio de su profesjon. El desconoci
miento de estas materias orijina frecnentemcntc cootrarieda<les i 
vejiimenes. 





CAPfTULO PRIMERO 

DEL EJERCICIO DE LAS PROFESIONES 
M E DICAS 

---------
Pasaremos re vista en este capitu lo a todas Ins disposiciones 

legnles i reglamentarias por que se rije en nuestro pais el apren
dizaje i la practica de la profesion de medico-cirujano i de las 
profesiones mf?:dicas accesorias, de farmacButico, matrona, dentista 
i flebotomiano. 

Espondremos tambien cual es en los casos dudosos o interpre
tables la conducta seguida por los medicos, la jurisprudencia es
tablecida por los tribunales chilenos o estranjcros i en todo caso 
la conducta aconsejada por la moral profesional. 

ENSENANZA 

LEI DE INSi'RUCOION SF.CGNDARIA r BUPERIOR (9 de Enero de 
1879).-ART. 50. El titulo de rnedico-cirnjano Se espedira por el Rec
tor de la. Universidad, de acuerdo con el Consejo, a. los qne, sieado 
licenciados en la Facuttad respectiva, rindan el examen pni.ctico exijido 
por los reglament.os, i a las profesores estranjeros que hnbieren cllm
plido con las reqnisitos qne se determinen 1 segnn lo dispuesto en el 
a.rt.ic1ilo 9. 0, mlmcro 4. 0 

I,01; Litnlos profesionales de que trata estc articulo, solo se cxijir<in: 
).0 Para desempefiar empleos ptiblicos nacicmales o m1111icipa.les que 

reqnieran la competencia especial qL1e el titulo snpone, o para ejercer 
c1ugos tcmporalcs o transitorfos de igual natura.leza, conferidos por la 
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autoridad judicial o ndministratirn, o con aprobacion de dichas a •,t<>' 
ridades. 

Cmrndo \os car~os temporales o transitorios a q11c se refi~re el nU
mero anterior, hayan de ejercerse en poblaciones <londc no ex_u~tan pro
fcsores con titulo que puedan desempciiarlos, podr;ln con~erirse a pcr
sonns que puedan ser consideradas como capaccs de serv1rlos, aunque 
no tengan titulo; . . . . 

2.0 Para la pr:ictica autorizada de la profes10n de m6d1co-cm11ano 
en los lugares doode practique otro medico titulado; 

3.0 Para los actos especiales en que las leyes cxijan intervencion de 
abogado. 

Lo diepuesto en el nUmero 1.0 de este articnlo, nose aplica a las pro
fesores de compeliencia especial que el Gobierno cont.rat.are en pais es
tranjero, ni tampoco a las profesores de establecimicntos pllblicos de 
iastruccion secundaria i superior. 

Para ser rarmac6utico no se necesitan grados universitarios, i se dara 
el titulo de tales a Jos qne cumplan con Joa reglamentos especiales. 

AnTiCULO TRANSITOltIO. Las personas que actualmente ejercieren 
la profesion de medico-cirujano o farmacCutico, con el permiso del 
Gobierno i sin tener para el efecto Joa titulo.s universitarios compe
tentes, pod.ran continuar en el ejercicio autorizado de dichas prufesio· 
oes, no obstaote lo dispuesto en la presente lei. 

LEI SOBRE FARMACEUTICOS NO TITULADOS.-15 de Julio de 1881.
ARTiCULO UNICO. Las personas que a la fecha de la promulgacioo de 
la lei de 9 de Enero de 1879, hubierm tenido abiertos establecimien
tos de farmacia sin titulo legal i solo al amparo de disposiciones guher
nativas no comprendidas en el caso previsto por el articulo transitorio 
de dicha lei, pod.ran ejercer esa industria en cualquier lugar del rerrito
rio, sin perjuicio de qnedar sujetas a lus reglamentos qnc corresponde 
dictar al Presidf::nre de la RepU.blica, segun el inciso final de! articn lo 
50 de la misma lei. 

PLAN OE ESTUDIOS DE MEDICINA.-Santia~o. 30 de Octubre de 1880. 
-Visto el oficio qne precede i ten iendo presente el acuerdo celebrado 
por el Consejo de Iostruccion Publica en sesion de 18 del actual, 

Decreto: 
Aprucbase el siguiente Plau de Estudios de Medicina: 
A1tTicur.o PRntERO. La Ensefianza de la }.,acnltad de Medicina 

comprende las siguientes asignaturas: 
llistoria Natural (zoolojia i botaniea mcdica); yuirnica jeoeral (ioor

g<i.nica i orga.nica); fisica medica; anatomia; histolojia. normal; fisiolo
jia esperimental; quimica fisiol6jica i paliol6jica i toxicolojia. esperi
mental; patolojia e histolojia patol6jica jenerales; patolojia mooica; 
patolojia quirU.rjica; farmacia; terapCu~ica i rnateria. medica; anatomia 
patol6jica e histolojia patol6jica especial; medicina operntoria; oftal
molojia i clinica oftalmol6jica; ji!lccolojfa i clinica jinecol6jica; clfnica 
medica; clinics quirtirjica.; obstetricia i cliuica obstetrica; clinica de 
eafermedades de niiios; clinica. de enfermedades ncrviosas i mcnt:.ales; 
hijiene i mcdiciua. legal i toxicolojia. 

An:r. 2.0 Las asignaturas seran distribuidas en Joa di versos afios del 
CQrso eu la forma siguiente: 
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Primer ano 

Historia Natural (zoolojiu i botanica mCdica), nnc\'C horas sema
nales. 

Qulmica jtmcrnl (inorg<i.nica i organica) aplicada especialmente a la 
ruedicina, tici-; horns semnnales. 

Fisica rnCdica, cuatro i media horns semanales. 
Anntomfa, cuaLro i media horas semanales. 

Segundo ano 

Anatomfa, cuatro i m6dia horas semanales. 
Histolojia normal, cuatro i media horas semanales. 
Fisiolojfa espcrimcntal, seis horas semanales. 
Quimica fisiol6jica i patol6jica, i toxicolojia espcrimental, cuatro i 

media horns semana\es. 

Tercer ai1.o 

Patolojia e bistolojfa pato16jica jenerales, cuatro i media horas sema-
nales. 

Patolojia medica, cuatro i media horas semanales. 
Patolojia quirUrjica, cuatro i media horas semanales. 
Fnrmacia, cuatro i media horas semanales. 

Ouarto ano 

Patolojia me<lica, cuatro i media horas semanales. 
Patoloj{a quinirjica, cnntro i mCdia horas semanales. 
•rerapCutica i mnteria medica, cuatro i media horns semanales. 
Anatomfa patol6jica e histolojia pato!Ojica especial, cuutro i mCdia 

horns semannles. 
Mediciua operatt1ria, cuatro i mCdia horas semannles. 

Quinto aii.o 

Clinica mCdicn, nucve horas scmanales. 
Clinica quinirjica, nneve horas semanalcs. 
ortalmolojia i clinica oftalrnol6jica, cnat.ro i media horas semanales. 
Jinccolojla i clinica jinecolOjic:i, cnatro i media horns scmanalcs. 
Hijiene, cnatro i media horas semaualt•s. 

Sesto ano 

CHnica mC<licn, nneve hora!I se~anales. 
Clinica qnirU.rjica, nuevc horas semanales. 
Obstctricia i clinicn obstCtrica, seis horas semanales. 
l'linica de enfermedades de nifios, tres horas sem1uu~lcs. 
Clinica de enfermedades mentales i nerriosas, tres horas sernanales. 
~I edicina legal i toxicoloj ia, cuatro i media horas semanales. 
An'r, 3. 0 Los •lumnos de la Esouela de Mediciua estan obligados a 
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asistir con rcgnlaridnd a todas las clascs anteriormenLe nombradas i <le-
beran ejccutar las trabajos prcicticos signicntks: , . 

En el primer afio de) curso, ejercicios pr<icticos de anatom1a 1 bo
t<i.nica. 

En el segnndo afio, ejercicioR pnlcticos de anaOOmia, de histoloj[a i 
de qnlmica fisiol6jica i ensayt·s toxico16jicos. . 

En el tcrcer aiio, trabajos pr~cticos de farrnac1~.. . . 
En el cuarto afio, trabajos pr:lcticos de medtcma opera.tona 1 de 

anaLomia e histolojia patol6jica. 
I en el sesto afio, antopsias mOO.ico.Jcgales. . . 
.AR'r. 4. 0 J,a nsistencia diaria a los hospitalcs C'S obhgntona. para 

todos las alumnos desde el principio clcl t:.ercer afio de cstudios. 
ARTiCULO TRANSITORIO. El presente plan de estndios comenzara 

a rejir el I.0 de Marzo de 1888. 
T6mese razon i comuniquese, pnbliqnese e insCrtese en el Boletin de 

las Leyes.-BAL>JACF.DA.-Pedro Monti. 

REGLAMENTO DE PRUEDAS A QUE DEBt-;N SUJETARSE WS J,ICENCIADOS 

E N MUHCJNA I FARMACIA DE LA UNIVERSIDAD I r.os MEOICOS·CIRUJA· 

NOS ES1'RANJERO:i PARA OBTl':NER EN cmr~E ESTE TiTULO. - Santiago, 
11 de Noviembrc de 1881.- Visto el oficio que precede del Rector de 
la Uuiversidad icon arreglo a lo dispuesto en el inciso 2.0 de! artfcu· 
lo 9.0 de la lei de 9 de Enero de 1879, 

Decreto: 
Aprnebase el siguiente reglamento acordado por el Consejo de lnB· 

truccion Pitblica en sesiones de 3, 10 i 31 de Octubre ultimo: ( I) 

ART. 6. 0 En vista <lei informe favorable de la comision, el Rector, 
con acnerdo del Consejo, espedirU el titulo Ue medico-cirnjano a favor 
del ca11didato. 

Al tiempo de rcciui1· "" t!tulo. el candidato prestar:l ante el Consejo 
de Instruccion el siguiente juramento: 

«Jura pnr Dioe Nuestro Senor ejerccr honrada i Jealrnente la profe· 
sion de mCdico.cirujano i cumpli r los deberes que como tal me imponen 
las !eyes>. 

An·r. 7. 0 Los mCdicos·cirujanm1 estranjeros cine prescntaren tit.u los 
espedidus por univcrsidades rccllnocidas par la de Chile (2), i riue foe. 
ren equivalcntes al de licenciado en la. Facultad de i\[edicina i Furma· 
cia, senin repntados corno licenciados en la Facultad i solo quedaran 
sujetos al ex1.i.men prJ.ctico qne se rcquiere para obtener el titulo de 
mCdico-cirnjuno. 

Cuando los mCdicos-cirujanos cstranjeros presentaren titulos de uni-

(1) Lo!! articulo1 1, 2, 3, 4 i 5 ha.n siclo deroga.doi! t>Ot el decteto <le 21 de No
,·icmbrc de l.S93. 

{::?) Por de<:1·etos 11upl'cn.10~ i por noucrdo!I del Conscjo Superior clc Instruccion 
11e ha. dcclarado quc Jo~ chploma.s e11pcdi'101'1 por la!I unh-e~ida.dc-11 quc en seguida. 

:~J.~~lNf ~*1~;~~:~t:~~~~w1:~~iif~~lt~:~gi?~~~~z.~~f.~~~:~;;,~. 
~~:·(~~~~~ <{.:i)1Co1~ji~ty~f~ (~~~~!1H:a~!!)F~~d~!all~3;e~,0f~i~::u?~~):0~ 
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versiclade8 no reconocidAs por la de Chile, deberan someterse ademas, 
para ohtcmr el t.it.nlo de mCdico-cirnjano, a las prnebas jenerales esta
blecidas para grnduarse de liceuciado en la Facnltad de 1\[edicina i 
Farmucia. 

El Rector de la Universidad, antes de elevar al Consejo las solicitu
des <le mCdicos-cirnjanos estranjeros e:xijira que justifiquen con diplo
mas o documentos debido.mente legalizados, que se encuentran en al 
gunos de los co.sos pre11critos en las dos incises precedentes. 

El Consejo de Instruccion fijara, en acnerdos especiales, cm.Hes son las 

~i~!~~1;!it:~~s 1~u~~~~~~~1o~e d~~~~~1~0~·erF~:~c~~~o equivalente al de 
Conforme a lo dispuesto en cl mencionado incise 2.0 de! articnlo 9. 0 

de la lei de 9 de E11ero de 1879, el presente reglamento comenzara. a 
rejir despues de un afio de su publicacion en los Anales de la Univer
sidad. 

An6tese, comuniqnese, publiquese e inserr.eseen el Boletin dB las Leyes. 
- SANTA. MARIA-Jose Eujenio Vergara 

REGLAMENTO DE PRUEBAS PARA OBTENER EL TiTULO DE Ml~D1CO
OIRU.JANO EN LA UNIVF.R8IDAD DE CHILE.- Nt'1m. 2,366.-Santiago, 21 
de Noviembre de 1893.-Visto el oficio que precede i teniendo presente 
lo acordado par el Consejo de Jnstrnccion Pllblica en uso de la facnltad 
que le confiere el inciso 1 .<> del articulo 9.0 de la lei de Enero de 1893, 

Decreto: 
AprnCbase el siguieute reglamento de pruebas para obtener el titulo 

de mCdico-cirujano en la Universidad de Chile. 
ARTiCULO PHIMERO. Los que aspiren a obtener el titulo de medico

cirnjano se sujetarH.n a los siguientes exctmenes; 
1.0 Medicina operatoria; 2.° Clinica interna i esterna; 3.0 Jinecolo

jia, ob~tetricia i oftalmolojia; 4. 0 Anatomfa. patol6jica; i 5.0 Teoria 
jeneral. 

AR1'. 2. 0 El exe:tinen de medioina operatoria consistint en dos o mas 
operacioaes en e! caditver. 

An:r. 3. 0 Pa.ra el ex<lmen de clinica, los profesores del ramo, de 
aouenlo con los otros miernbros de ht comision examinadora, indicar<i.n 
cnatro enfermos, dns de medicina i dos de cirujia, a fin de que el can
didato practique el reconocimiento clinico de ellos, fije el diagn6stico i 
redacte las obserraciones de dos de los mismos, designados prCviamente 
al efccto. 

Las observaciones escritas ser<i.n seguidamente, dentro de nn breve 
plaza design ado por la comision, entregadas al delcgado de la Escuela 
de ,Medicina., quien las har:l lleJ!ar sin demora a dicha comision. 

Antes de que el candida~o deba proceder a la redaccion de dichas 
observaciones, la comision se proaunciara sabre si aquCI puede o no 
continuar sus pruebas. 

ART. t° Dentro de los cuatro dias siguientes a la entrega de las re. 
feridas observnciones escritas, se prrsentar<i el candidato ante !us profe
sores de jinecolojia, obstetricia, ofi;;1Jmolojia, i en el dia i hara fijados 
por catla nno rle l·~tos, sera. sometido a un breve ex<i.men pntctico sabre 
su correspondiente asiguatnra, debiendo hacer el diagn6stico de uno o 
mas casos de la respectiva especialidad. 

MH:DICINA LEQAL 
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C1ada uno de dichos profesores entregar:I. SU \'Oto, bn.jo "obre ~errado, 
al delegado de la. Escuela, quien lo rernitir:t n la comiRion exam1~rndorn. 

ART. 5. 0 El extl.rnen de anatomia patolOjicn. clclx:m &er csci1c1a.lm~n
te pr;lctico i tendr:i Ingar en el laboratorio del profosor <lei rauo, qmen 
procedera respecto a su voto de la manera in<licada en el artfculo pre
cedente. 

ART, 6.° Concluidos los ex:imenes indicados, la comi!~ion fijara dia i 
h0ra para el ex:\men te6rico jeneral, que versant. sabre cua.lqnier ramo 
de medicina, especialmente sabre anatomia, fisiolojfa, patolojia i materia 
m6dica. 

ART. 7.0 La comision examinadora se compondr:l de un profesor de 
clinica int.erna., de otro de clinica esterna. i de tres miembros mas de la 
Facu ltad, academicos o docentes, design ados par el Demma. 

ART. 8. 0 La calificacion del examen se har<i por puutos desde cero 
hasta diez para cada. examinador. 

Los profesores que, segun los artfoulos 4. 0 i 5.0 deben votar en sobre 
cerrado, lo har<\n por puntos, solo de cero a ci11co; pero, si formaren 
tambien pa.rte de la comision, votar<tn ademas con el m'tmero de pnntos 
indicados en el inciso anterior. 

ART. 9.' El candidato se entendera aprobado solo cuando resultare 
un nU.mero total de puntos que dividido por cinco dC como cociente 
ocho a to menos. 

ART. 10. El candidato que fuere reprobado no po<lra reiterar sus 
prneba.s sino despues de seis meses. 

El candidato reprobado por segunda vez no podra presentarsc a exa
men sino despues de un aiio, i el que lo fnere por tercera, no podr:i 
hacerlo sino despues de dos afios. 

ART. 11. Este reglamento se aplicara. no solo a los licenciados en h• 
Facnltad de Medicina i Farmacia sino ta.mlJien a los medicos-cirujanos 
estranjeros que presenten titulos espedidof' por univcrsidades reconoci· 
das por la de Chile. 

JJos medicos-cirujanos estranjeros de universidndes no reconocidas 

~;a,~ :de~~~le~::~::: p~~~~~de~t!~ 01~!~~~e~!s ~:~~~~~i;~~:bi~~ig:~ 
para graduarse de licenci•do en dicha Facultad. 

ART. 12. El titulo de medico-cirujano sent espedido por el Rector de 
la Universidad de acuerdo con el Coasejo de Instruccion Publica. 

ART. 13. Las disposiciones contenidas en el presente reglamento 
comenzarfo a rejir desde la fecha de sn promnlgaci.Jn. 

An6tese, comuniquese, publiquese e insertese en el Boletin de lm~ Le
yes i Decretos del Gobierno.-MONTT.-Francisco A. Pinto. 

Ju~~Ad: ~:1~~~~~:c~r~~J~~~!~e~:s:iF.~~~[:~;~~~~ia5~·es~1~di~: 
para el curse de obstetricia pa.ra mujeres, establecido en ln. casa de ma· 
ternidad: 

Primer aiio 

Breves nociones hist6ricas sobre el arte obstCtrico i su importancia · 
anatomfa dcscriptiva i topogr~fica de la pelvis i de las partes blanda~ 
que la cubren; pelvimetria; craenometria; anaLomia i fisiolojia de Jos 
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Org:anos jeneradorcs de la mujer; pnbertad, nubilidad, menstruacion, 
mcnnpausia; em briolojfa; de la prefiez uterina simple; modificaciones 

~1 ~~:cSf~~:~:;:a;i 1:scp11~~~~i~i,~~i~;~: aars~:~~~;r~i~~:e~~:i~~t~8 ::,~~I! 
aplicacion de ventosas. 

Segundo ano 

Del parto, fisiolojia i fenOmenos mecanicos <lei parto; de las presen· 
taciones i posicioncs; espulsion de Ins secundinas: fen6rnenos consecu· 
tivos al parto; cuidados que dcben darse a la madre i al nifio; prefiez i 
parto de jemelos; parto premature; pa.rto retnrdado; del aborto; patolo· 
jia de! feto; distocia maternal; dii:;tocia fetal; distocia por las anexos; 
opcraciones; nrsion; f6rceps; opcrac.:ion ccsllrea; embriotomia, sinf1sio~ 
tom{ai parlio premature artificial; aborto provocado; algnnas observa· 
cioncs sobre patolojia de la prefiez i de la lactancia. 

Cornuniquese i publiquesc.-EnaAzun1z.-A/Jdon Oifuentes. 

CllEACION I PLAN DE V.STUDJOS DEJ. cunso DE DENTiSTICA-Santia
go, 18 de Octubre de 1888.-Visto el oficio que precede, 

Decreto: 
A.-Aprut\base el siguiente acuerdo celebmdo por el Consejo de Ins

truccion PUblica en sesion de 9 de Julio Ulc.irno. 

na ~t 1i~~~~~~i:,~J~~:J~l· 1~~:{0d~8 l~e~s~~~~:i:r:!ii~:. F:s0t~~f!e: !~di~!: 
cnela especial, en la que se enscfiar1in los ramos neccRarios para obtener 
cl titulo de dentista. 

ART. 2. 0 PR-ra incorporarse a Ia Escnela. de Dentistica., se exijira 
certificado de haber rendido los signientes ramos de instruccion prima· 
ria: gram<i.tico. Castellana, jcografia i aritmCticai i lossiguientes de ins
trnccion secnndaria: quimica, fisica1 historia natnral, hijienc, dibujo 
natural i no idioma vivo. 

ART. 3. 0 Los estud1os que constituiran el curso de dentistica Reran 
los siguientes, distribuidos en dos aiios. 

Primer an.o 

Anatomfa; fisio\Jjia; anatomia patol6jica i tcrapCutica dent.arias. 

Segundo aiio 

Cirnjia i clfnica clentarias . 
.. \RT. +. 0 Todos los rnmos del primer afio sc ensefiaran en clase dia· 

ria, qne durarJ. hora i media . 
.\RT. 5.0 Los ramos dcl primer afio se ensciiar:in sncesivamente uno 

tras otro, dedicaudo los meses de Marzo, Abril, Mayo i J unio a la a.na
tomia i fisiolojia, i el resto dt:l afi.o a las demas. 

ART. 6. 0 La clase de clinica sertl. diaria i tendrct de duracion nueve 
horas semanales; la de cirujia seni tambien diaria, i durara una horn. 

A11T. 7. 0 La ensefianza de todos los ramos de! primer ailo estara a 
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cargo de un solo profesor, qne debera poseer cl tftnlo de mcidico-ciru
jano . 

..:\R'r. 8.0 La cnseflanza de t(Jllos Jos ramos de! ~eg-u1u1o a.fio estar:.i. a 
cargo cle un solo profosor, qne deber<i. poseer el t.itulo <l.c d~ntista. 

ART. 9. 0 Los ah1mnos clel pruner afio tcndrtin la. ob~1gac101~ .~e p:ac· 
ticar por si mismos disecciones <le anatomia normal l patoloJtCa, l de 
!lSiEtir diariamente a la clinica dentaria durante dos horas. 

ART. JU. Los alumnus de\ scg1111do afio dehenin prac:ticar por si 
mismos, Lajo la direccion de! pr1,fesor, t.odas las opnacinncs d:- la. cli
nica1 i haccr todas las preparaciones mcctlniuas i quimicas que md1q11e 
el profesor. . . 

ART. l l. Al fin de cada afio tendr~ Ingar un ex<.lmen te6nco 1 pr:Lc
tico de los ramos estndiados, ante una comision compnestn de\ profcsor 
rcspcctivo i rle dos mit·mbros doccntm1 de la Facnltad de i\fcrlicina. 

ART. 12. El exilmen jeneral para obtener el titnlo de dcnti8ta ser<i. 
rendido ant(• una comisiou compucsta de las µrofesores <lel curso i de 
trcs miembros docentes de la Facult;ld de Medicine. Este cxti.men con 
sistir<i cu una prucba te6ricu, qne durara. liora i mCdia, en I<~ pr:ictica 
de tres operaciones que desig-uanl la comision i en la. presentacion de 
mnrstras de trabajm~ o de sujetos operados en la cllnica. 

AR'r. 13. Cada profosor tendr;t para. cl serricio de su clase nn ayu
dante, que durar<i. dos afi.os en el cjcrcicio de fiUS funcio11es, i gozar;i 
una rentt.i. anual de cuatrocientos pesos. 

AuT. 14. Los profesorcs de dentistica, qne tendnin una renta anual 
de mil doscientos peso~, senin nombrado~ a. propuesta del Dccauo de la 
Facnltad de Medicina i Farmacia, i los ayudantes a propuesta <lei res
pectivo profesor. 

AR·r 15. p;1 titulo de de1>tista senl espc<li<lo por el Decano de la Fa· 
cult.ad rle Medicina i :F'armacia. a las que hubieren rendido las pruebas 
finales que este reglamento determina. 

AnTicur.o TRANBITORJO. Las personas que, f'Il el momento de ahrir 
se el curso de dentistica hnl>ieren rendido ux;imen de anatomia final, 
podnln incrirµorarst> desde luego eu calidaU de alumnos en el segundo 
uiio del curso, debiendo, pura obtener el tftulo, rendir los cx;l.menes <lei 
primer afio 

B.-I.Ja Escuela de Dtnt.istica a qne se rcfiere el acuerdo anterior, 
principiani a fnncionar desde el 1.0 de Marzo pr6ximo. 

An6tese, comuniquese, publi4uese e insCrtese en cl Bolrti1l de las Le· 
yes i Decretos del Gobierno. ~-BALlIACEDA.-F. Pu9a Bome. 

PLAN DE ESTUDfOS PARA BL CUHSO DE FLEBOTO)liA.-Santiago, ] 7 
de Noviembre <le 1864:. -Vista la nota qnc prccP<le, 

Dccreto: 
ARTiouw PRIMERO. Apruebase el siguicnte plan de estudios para 

las profesiones de fleb6tomo i de denti:stica acordado por el Consejo de 
la Universidad. 

~os <1_nc ~oliciten segnir este cu1:so. debenin probar anie el Delegndo 
Unn·ers1tnno.q11e pose.en las conoc1m1entns (jlll' i::e adquieren en las es· 
cu el as primar1as Bll penores. 

Los estudios del curso se har<i.n en dos a.nos i de la manera. siglliente: 
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Ptimu ano 

\natomi.l descriptirn i ti)pf)g-rafia. de\ aparato dentario; anatomia 
dcscripti\'a i topo_!,!'rllfia do las rojiones en 11tle i,e op(~rau las saagrir.s; 
nociones de Jo.i me<lios que dcb~n cmplearsc en ca:;os apremiantes para 
remodiar Jos accidt•ntcs que pueden ser ocasion:Hlns por las sangrias a 
las esr,racoioue~ de las dienteR. 

Se,r1urulo ano 

Pr:.ictica de la ficbotomia rn los hollpitaic.i bajo la clireccion de! pro
fesor; tcoria i pni.ctica de las vtiwlajcs corrcspondientcs; prctctioa de la 
estrRcoion de los dientes. 

8c exijintu a los alumnos de ef\te curso las mismos estudios prepara
torios que a las de flebotomia. (I) 

Los estndios profcsiouales sc har<i.n en dos afios i distribuidos de lo. 
mnnera siguicnte: 

Primer aiio 

Anatomia descriptiva i tPpnQ'rafia <lei sistema dental, dl'i ncrvioso i 
rnscular quc le corrc:-;ponJcn, i de! muscular i mncoso de la boca; fisio
lojia correspondientc a e~tos sistcmas; cstudio tcrapCutico de las sus
tancias d~ntifricias, t6µicas i narc6ticas emple;t<las en la hoca. 

Seffltndo ano 

PatolojiR. del sistema dental; pnictica de la. estraccion de dientcs; 
teoria i pnLctica de la reposicion i <le b~ constrnccion de pi<!?.as artifi
ciales, i cst.1ulio pni.!'tico de las sustancias qm• en ellas se emplcnn. 

gJ profrsor cuidanl de dar a conoc•tff a los aspirantcs, tnuto la~ pro· 
piedad<!s de lm; metnles qne sc emplean en el art.c de! dentista, coma Ins 
sustancias org-iinicas q11e pncdeu SE:rvir para cl mismo fin. 

Los cstndios de los ramos profesiouales pertenccientes a los cnrsos 
antcriores sc hanln confonne a programas aprobados por la li'acultad 
de ~Tedicina. 

Lo~ ar;:.pirant,ci;i al titnlo rlc fleh6tomo i de d<'nti~ta deher:i.n probar 
qnc ticucn hnenas co~tnmhres i 1p1c son ma.yon·s de \'Cintiun l\iios. 

An.T. 2." Para llevar a pfecto en todas !ms partes el plan d"' est11dios 
a que se rcficre el arliculo anterior, crease una clase para. la ensefianza 
de :i.mbas profosioncs. Dicha cln.se scr;~ descmpefiada por Llll profesor 
que cnsciiar:i. simult;i.ncamenrc los ramo~ correspondicntcs a. cada curso 
i rror.nr:L el sncl!lo de cnatrocientos peso$ al aiio. 

C"AHT. 3. 0 Los almnnos qne siguieren los cursos cle flebotomia ode 

(1) t<;>1to <le(•reto ha 9ido en la p::wte l'ela.tiva. a.I curso do dcnti:.;tica. dcrobr:ido pot· 
el dccn!to do 18 de Octub1·e de lS.SS. 
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~f:aJi:~d J~=!~~~l1~g~!o~g~1~~~~:~::,~e~t~c~c~~g~~m~fa~~l~i~i~lp;c~~ 
cual r}'1i~r pnnto de la RcpU.blica, abon;incloscles la gratificacion quc sc 
creyere convcniente. 

T6mese razon i comuniquese.-PEm~z.-/r''ederiro Errdzuriz. 

Pl.AN DF. F.STUnros FAR'.'lllCEUTICOd.-Santiago1 31 de Octubre de 
1888.-Vistos estos antecedentes i teniendo presentc los acuerdos cele· 
brados por el Conscjo de [nstruct.:ion Pliblicn en scsion<:s de 6 de 
Setiembre de 1886 i 23 de Julio ultimo, 

Decreto: 
ApruCbase cl siguiente plan de ei;tndios farmncCuticos: 
ARTiCUJ.O PltD.11-:RO. Para incorporarse en ca.lidad <le ::ilnrnno en el 

curso de farmacia, se presentar<i certificado de los siguient.es cx<i.menes 
de instruccion secundaria: 

Jeograff1~ dcscripti\'a; a.ritmCtica elemental; g-ram<i.tica cnstell:urn, 
final; elemtntos de historia de America i de Chile; teuednria de libros; 
;.\ljcbra elemental; jcomctria elemental i dibujo lineal; dibujo naturali 
ingles, frances o aleman; latin; fisica; quhnica; historia natural; jeogra
fia fisica, e hijiene elemental. 

Aa·r. 2.0 Los estudios superiores de farmacia coustanin de los si
guientes ramos, distribuidos en cuatro afios: 

Primerano 

Fisica, botanics, i quimica inorganica 

Segundo aiio 

Mincralojia i jeolojia; quimica orgci.nica, primer afio; i trabajos pr;.ic
ticos de quimica org;foica. 

'l'ercer ano 

Ouarto ano 

Quiruico analiticn.; farmacia legal; i trabajos pnicticos de qnimica i 
de farmacit1. 

AttT. a.0 El cnerpo de profesores de la Facultad rle Medicinn. for
mari.i. los programa.s a qne debe sujetarse le\ enS<:fianza de cada uno de 
estos ramos. 

An.T. 4. 0 Para obtener el titulo de farmacCtttico, sc ner;csita prcsen
tar certificados de pr<Lctica en una hotica, continuacla regnlarmente 
por dos a fins durantc cuatro horas al clia, por lo mCnos. 

Au:r. 5. 0 El titulo de farmacentico Fler<i. ~spedido por el RPctor lle la 
Uuivcrsidnd, de acuerdo con el UonsC'jo de lllstn11.:c io11 PUblica, a los 
que hubicrea rendido las pruebas a <1ue se rt:fh:rc cl articulo 6. 0 
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ART. G.0 Las prucbas finales a que dcbc someterse el aspirante senin 
tre~. 

Una prneba escrita sobre un tema de farmacia. elejirlo par el caudi
dato. 

Una prncba oral que durara. dos horas. 
Una prueba pn~ctica hecba en el laborntorio de la Universidad en 

presencin del profesor ode nn ayudante; esta prueb<~ <lnrara tres dias 
•~ lo mCno~. i consistirct en seis operaciones quimic11S i farmaceuticas, 
coma min11num. 

El aspirante fijara par si mismo estas operaciones; describir;L sus 
matel'ia.les, procedimieutos i result.ados. 

AUT. 7. 0 Los que fliereu reprobados en algnna de las pruebas fina.
les 110 podnl.n repetirlas a.ates de trascurrido nn plaza de sets meses a 
Lrn afio, qne fijanL la comision examinadora. 

Las disposiciooes de este decrew comenzar<l.n a rejir desde el 1.0 de 
M u.rzo pr6ximo. 

An6tese, comunirruesc, publiquesc e insBrte':!e en el Boletin cle las 
Leyes i iJecretos del Gobierno.-BAI~MAOEDA.-F. Puga Borne 

DECRETO QUF. MODIFICA EL ANTF.RJOH .. -Santiago, 12 de Noviembre 
de lSD±.-NUm. 2,39±.-Visto el oficio que precede i tenie11do presente 
el acuerdo celebrado por el Consejo de Instruccion PU.blica en sesion 
de 2D de Octubre ul&imo, 

Decreto: 
Suprimese la clase de riuimica fisiol6jica en el plan de estudios far

maceuticos aprobado por decre&o de 31 de Oc&ubrc de 1888. 
An6tese, comuniquese, publiqnese e insBrtese en el Boletin de las 

Le!Jes ·i Decretos del Oobierno.-MONTT.-Cdrlos Riesco 

AnoPClON DE UNA FARYAOOPEA NA.OIONAL.-Santiago, 18 de Agos
to de 1882.-Con lo espnesto en la nota qne precede, 

Decreto: 
Ad6ptase co mo Farmneopea oficial, el Proyecto de Fannacopea Na

cionn.1, redactadn par el doctor don Adolfo M111·illo i el farmac6utico 
don C<irlos Middleton, i aprobado por la Facul&ad de Medicina de la 
Universitlad de Chile. 

An6tese, comuniquese i pub!iquese.-SAN'rA MAltiA.-J. M. Bal
maceda. 

Uso our.IGA'l'ORIO DE LA FAR11ACOPEA NACIONAL.-Sr..atia.go, 2U de 
Marzo de 1886.-l~sta.ndo ya. impr~so el testo de li1armacopea nacional 
redacta1lo por el doctor don Adolfo Murillo i el farmac8L1tico dou Car
los Middlecon, adoptado como l11armacopea oAcial por decrcto de 18 rl.e 
Agosto de 1882, i teniendo presente que, segun lo clispuesto en el ar
ticulo 2. 0 dcl Reglamento de boticas, aprobado por decreto de 16 de 
Diciembre Ultimo, toda bocica u oficina de formacia deLe tener, eomo 
libro rlc: consulta, la. Farruacopea nacional, i qnc cs convenience fijar 
un plazo para vijencia de dicho texto, 

Dccrc&o: 
~I uso tlc la Farmacopea oficial adopoada por el cit11do decreto de 18 
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de Agosto de 1882 ser~ olJligatorio en to<la IJotica u oficino de fnrmo

ciaA~~!:e~1 c~~~~i~~~~~e,pr:,~~;~~~1esc e iusfrtese en el Bnletin de las 
Leyes.-BAr.11ACEDA.-Clitlo.~ Ant1i11ez. 

REnLA:UENTO nt: BOTICAS.-Santia~o, JG <le Diciembre de IR8G.
Con lo espucsr.n en la no~a t{UC prectdc he \·eni<lo en aµroUar el ad
junto Regla:Jeuto de bot1cas i \os cua1lros signados con las \cLra~ ~· ~ 
i C, que a Cl se acompaf1a11, .acordailos por la _F'acnltad de Mcd1c111a. I 
Farmacia i el Conscjo de la UniYcrsida<l de (;hilc. 

An6tese, comuniquese e insCrtesc eu el Boletitt di' /a.If Lcyc.'i. -13Af,· 
MAOEDA-Gdr/os Autllnez. 

REGLAMENTO DE BOTICAS 

J'itttlo prirnero.-De las Boticas 

AnTiCULO rnrn1mo. Solo en las establecimientos denominados boti
cas u oficinas de farmacia pueJen hacerse el ckspacho de recctas i cl 
comercio al por menor de las sustancias comprendidus en Jos cuadros 
A, B i C, o la venta de estas sustancias en peso, forma i dOsis medi
cinales. 

ART. 2. 0 Toda botica u oficiua de fa.rmacia debe contar con cl si
guiente material: 

Libros de cowmlla.-Farmacopea naciona.l, alemana i brititnica. La 
Ojirina de Don•ault. 

Aled1came11tos.-I~os qne determina la Farmacopea nacional. 
lnstrumento.s.-Alambique de cobre cst:.afmdo con refrijerante, ballo

maria i diafragma, alcoh6metro centesimal, are6metro <le BeaumC, Lcr
m6metros centigradus, un almirez grande i un a\mirez pequefio de hie
rro o de bronce, un mortero de m;.i.rmol o de gutapercha con mnjadero 
de madera., barreflos de ban·o 0 ca\deros de rundicion para baiios de 
arena, copas i tllbes de ensayes, buretas i piquetas gmduadas, emb:idos 
de vidrio de varies tamafies, embndos de doble pase, c~p<itulas de ma
dera, de hierro i de hueso, filtros de ~icnzo i de papel Berzelius, soportes 
para tubes i embncles, retortas de v1drio, nln.rgaderas de vidrio, porta· 
retort.as, prensa para tinturas i aceites, rallo de hoja-lnta, mntraces, 
recipient.cs de vidrio, tubas i barras de vidrio, Lubes de s1::guridacl, fras~ 
cos de "' olf1 evaporadoras de porcelana, cacerolas de hierro csmalt.adas, 
peroles de cohrc i cazos estafiados i sin estaiiar, tamices, hornillos fijos 
o portittiles, estufa de dcsccacion, una balanza. con platillos para pcsar 
de dicz gramos a un kil6gramo1 i otra pequefia sensible n un miligramo, 
ejemplares de pesos antiguos i decimales. 

Titulo fl-Del reje11/e 

ART. 3.0 Un individuo con la denominacion de rejcnte tendr:\ a su 
cariz;o la direccien de cadi\ botica. i Jebenl perma11ccer en ella oche ho
rns al din por lo monos (1 ). 

(1) Por decl'cto de 10 cle Diciembre 1le 18-16, so esta.blociO en Santia.go el turno 
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ART. 4. 0 Para poder ser rojente se requierc Cllmplir con a.lgunas de 
las siguientes condiciones: 

P Haber obtenido en Chile el titulo de farmacCutico; 
z.n lfaber Lt:niclo abierto el 9 de E11ero 1le 18i9, est::i.blecimiento de 

farmacia al amparo cle algltna disposicion gubernatirn. 
Los individuos <pm se cncLrnntren c.:omprendidoa en 1-ste segundo caso 

solo podr<i.n rejentar hoticas de sn propiedad. 
Arrr. !1.0 La t-LplicaLlion de lo dispuesto en el articulo preccdcute se 

hara de h1 manera que a continnacion se iuclica: a conmr desde la pre
sento fecha, en el termino improrogable de cnarenti.t dias, todos los in
dividuos nu titul:ldos a qnienes ampara.n las !eyes den de .rn~eru de 1879 
i 15 de .folio de 1881 1 presentar<in a )a F11uultnrl de l\led1c1na i Farma
cia copia a.utorizada del clecret.d gubernativo en virt.nd del Clial ejercian 
la fa.rmacia en la primtra de esas fechas, i ade.mas la patcnte profesio 
nal pagada pot· sn bot.ica en el mismo afio. J~ste Ultimo documenlio 
p11ede ser reemplazado par uu cert.ificaclo de\ jefe de la ofieina encargada. 
de espedir las palientes, en el cnal se esprese qne el solicitanlie figura en 
la respccliiva matricula, i que pagO el impnesto. 

La. Faeultad de l\ledicina i Farmai;ia, tlespues de examinar estos do
cnmentos, pasan~ al Ministro de\ Interior u11a relacion de toclos los in
dividuos autorizados para el ejercicio de la farmacia, encabezando esta 
relucioa coo los que se hallen al amparo de las leyes <le l$79 i 1881, 

tiu~~~:1:~~iac~~~1p:~~ad~e :0~-se~n F~~l;~~~~ dt~ci~:ml~~et~t~~~- en el mes de 
Enero, cou cl nombre de las l1ltiruamente titulfl.t1os1 i sel'<.t remitirla al 
Ministerio del Jutcrior para sn pnb!icacion. Se enteuden.i. qne salamcute 
los illllividnos incluiclus en e\la pnedeu dcsempeliar el cargo de rejentes. 

ART. 6. 0 Los qnc oLtengan su diploma tle farmac8n!iicos en el tras
curso del a.fio, debenLn exhibirlo ante la autoriclad clel dcpartamento en 
que mu u. ejerce1\ solicitaudo decreto se les considcre inc\uidos en la 
lista referida. 

Este dccreto de la Gobernacion sent v;tliclo solo por el resto de\ aiio 
en Clll'SO. 

An.•1•. 7. 0 botica exhibil'<i. en la pal'te esterior de la puerta el 
nombre del 

/1.RT. S.0 iudividuo puede ser reje11tc de dos o mas buticas a 
]a Vt:Z. 

An:r. 9.0 Los <lueiios de botiua no po~lnin reemplazar n. un rejente 
par oliro sino un mes despues de notiticad;\ !a allturidad dcl departa
mento . 

• \RT. 10. Las Liotil!flS rle \us csta.blecimicntos de brneticcncia senlu 
snpcrvijilatlas por un farnrncentico; este cargo pn~de se1: dcsempelladu 
par un solo indiYiduo para todas las qne existau en el m1smo pueblo. 

1Titulo IL-Det despacho 

Airr. 11. Los farmacCllticos no podntn \·cnrler sino por 6rden escrita 
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lrn ,/(' 1·rw•no.~ ccrtificado de Imber C"Ompra<lo la su:stancia c indicacion 
clel objcto que qnicrc darle. 8ste RPjistro st:r<i llerndo en las mismas 
condicioncs fJllC el Rrji.~fro de rrrefas. 

ART. :H. ~I farmacentico deberct gnardat· por scparado en un estan
te e!-<pecial i ba.io Hewe las snst:.ancias incluidas en el cuadrn (' . 

An.T. :?2. Para la comprobacion de las tcmperatnras, el farmacCutico 
$C ~en·ir.i. <lei lrrmrfou·tro rmti.ymdo. 

An.T. t:t Pam la comprobacion de las clensidades, se n~ar;.i, si cl 
liquido CS mas denso que el agna, 1Jei den.~ime/fOj si m1!11os dcuso, <lei 
alcoholi11zelrn Nnfn;imal de Grty-L1.1.'isar. 

AltT. 24. Pam el dcspaeho <le los liquido.~ que scan prescrito5 por 
gotas, sc mum~ nn ruenta-gotas de precision, rcg-nlado de tal modo !jllC, 
a I!\ tcmperntura de <]Uince grados, veinte gotas de agun u~sti\acla pescn 
un gm.mo. 

An·r. 25. ~I iCntms nose adoptc una. farmacopen nacional, los far· 
macCuticfJS se conformar<.\n µarn las preparucioncs qnc dcbcn cjt•cntar 
i mantener en sus oficinas a las f6rm11las dd Godf'7 J[f'11t{iM111e11torius 
de F~ranriff, a no Rer que se Jes indique nua farmacopca. especial. 

ART. iG. Las matronas que recetell o que empleen mcdicameutos 
pertenecicntes al cuadro A, scnin culpables de cjercicio ilegal de In 
medicina. 

ART. 27. l'..I portador de una receta ticne <lerccl10 a exijir <lei boti
e<trio uua contrasefi ~ con un m'imero de 6rdeu, que sc l'olocar;.~ al mismo 
tiempo en la receta para e\•itar confusioncs. 

'1.'itulo JV.-De las romisiones t•isiladoras de botieas 

ART. 28. El ProLomedicato (!) podra nombrar, siemprc que I" 
estimc convenicntc, unn. o mas comisiones visitadoras de boticas. l>i-

j~:~.:l1~1Thl~~~;~r}~~~li~;:~it~~ 1Y.: 
0

i~~1::!~~~!~f j~}I~,~~~}~~~; ~1~~x:~r-~£~~1~:~~ 
Por ctldula. 1le ?2 <le ,Julio de 1786 se luzo indepenrlicnte el Protomc<licato de 

Chilcdelde Lima.. 
Uu!-:~ntc 1::1. Hcptlhlica. ho. p:t..'!..'l.docstc 1·ucrpo por numcrosM a.ltcrnatirnf!. 
El dt.lnndo l'on-.~•rvado1· en 811 1:1e,;ion de 24 de Ahl'il de 1819 a.co1·do rcslahleccr 

el 'l'ril.n1M.l de! Protomedica.to conforme a. la. cCdula. de creacion i !'ohrc las anti· 

gtEi :~a~1C:J~1i~~1~f~1:tsgf ~~:~fc\~6 1~~ ~:.~raa.!~~::~~11q~G~~i~1~St~·.~~i~:~p:~:l~ 
~~~~1. ~i~i~~~~~ de Ha.niclad, a la. cua.l 8e conferian a.lgunns de la.s atribuciones de 

Por clecrcto de 15 1~e As;osto de 1826se suprimiO el Tribunal dcl Protomcdic.'l.to 

i 
0Ett1iJ~-:~1~1~it~l~' 1~~U}~1~~::~:1~~1~0(~~j~~~oS~~~~~~g ~~i~:~~·ido. la Hocieda.d 

Meilic::i. i 1'1..>st:\l.ilecido cl Tribunal de! Protomedicato . 

:lf~ J!{ ~l~£~l~~1~ 01~~;::~1cl 1~e~~~ l~01:~;1ili~i1d:r~l~d1i~l:~~d ~~: (~11~!~0~::J: 

::~r~:it~itl~:~~:~~~~{~~JIZ~~t.§ti~~~~~;;~;:~;;,·::~~~;~~~:~~u~; 
;J!~i:;~~::~~1~·~/}·}:~·i::1~l~f.Ei~;1~~~ .. ~~;·0~1~l~ri~~~:·~t~ a~::~~c;i!'.~ 8~1 d~sJ~.~~?o <IJ~' :~ 
l<'acult:ld de l\lodicina.. 

La Joi de Sotiembre de l!>0-2 quo creO en Chilo ol sorvioio de I:\ Hijiene Pliblica 
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chl\S comisiones se cornpondniu de 1111 mCdico-cir~1jan_o id~ .uno o dos 
fanrn1cCuticos. TJa antoridad admiuistrntiva ponrlm n.c11spos1c1on ~e cl la 
Jo:; ajc11te3 de policia qne necc:sitare para el ojercicio de sus func1011cs. 

A1rr. :Ht. Las comisiones donln 1uirte a In nut.uridad locnl ~t: las 
snstancia-; 'luc encuentrcn falsificnda~. adnltcradn~ o de ma~a ?a.hdad! 
para quc se decret.<i el comiso prescrito por el n~t1oulo ·!!)fl, 1~0150 3.0 

i 

articnlo !lOO de\ C6rlif!o Penal, o Jn dcstrncc~on cle las m1smas qne 
prescribe el articulo :316 de aquel 06rli~o. 

ART. 30. Cada botica debc ser visitada nna vez al afio por lo m~aos. 
ART. :31. El honorario de loscomisionaclos senicubicrto por el Estado. 
'l'itulo V.- De lru: PPllflS. -An:r. :)2. El dncilo de hotica r.n qne Re 

cont.ravenga a cualr1uiern. de \iii; disposicioncs de este Rcglamento su· 
frinl ht pcmi. indicada por el urticulo ·Hl-t dcl C6rlig-o Penal. 

An.T. 3:1. Tnda. botica qut:; quince diaR despue8 <le notificada por la 
comision visit,adora. para ajustarne a este Reglamento no lo hiciere, acra. 
clausnrada por la autoridad. 

Ct:ADRO A 

SuMancias quo no pueilen despacha1se sin Ortlen de Fawltativo 

Accite de croton 
Apomorfiaa i sus sales 
Aconitina 
4g11a de lanrel cerezo 
Acido prlt.;;;ico 

J arsenioso 
Alcoholatura de ac6nito 

de belladona 
» de dijital 

Cloruros i yoduros cle mercurio 
Cianuro de mercurio 

» de potasio 
Clo ml 
Cloroformo 
Co11iciim 
Cant;lridne 
Cllrare 
C6lchico 
Dijitalina 
Estricnina i sa.lC'b 
Estracto de :;abina. 

de ac<inito 
de helliulona 
de cafiamo indico 
de dijital 

Estracto de estramonio 
de belefio 

» de nuez v6mir.a 
F6sforo 
llaba de Ca la bar 
I ,icor de Fowler 

» de Donovan 
» de Pearson 

Nnez v6mica 
Nitrito de amilo 
Opio i sus alca\oides i prepara.ciones 
P1locarpinn i sales 
SCcale cornutum 
Tttrt1iro cm<itico 
Tintura de cant<i.ridas 

» de cOlchico 
» de vern.tro 
» de ac611itn 
• de belladona 

de C<iifamo indico 
<le clijital 

» de uuez v6mica 
• de bclci\o 
ll de estrs.monio 

Veratrins. 
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CUADRO B 

DU.r~i.'I uJfi.riuur.~ para fos niN/il'01/JeJl[Os de USO i11ferno que 110 podrtift Set 
... o/Jrf'JHis11dfl!li ui el d1s1u1c!to, sili que el miulito esprese at 1Ji6 de las 
presrriprionf.'i, ser f.'ia su l'Oht11lad. 

5 miligr. 2 centigr. 
5 centigr. 20 . Acido lll'SC11ioso .. ........ . . . .. .......... .. .. ... .. 

n carlJOlico cristalizado ....... .......... . 
clorhidrico .......................... .. . Gu . 3 gram. 
fosf6rico . ....................... . ...•..... 60 . 3 )) 

» nftrico .... ... .... . 60 . 3 » 
ll prllsico mediciual.. . 30 . 2 . 
D ~ulfl1rico ............... .. . .. .... .. ...... . 60 . 3 . 

Acooitina . .. . ................................... . l miligr. 3 miligr. 
A~nR ell' laurel cerezo ... .. ... . .. ......... ..... . 3 gram. 1:) gram. 

50 centigr. 2 > 
50 . ;! . Alcoholatura de acOniLo .......... ......... ... .. 

de IJellodona .................. . 
:11 de dijit.nl ... ..................... . 1 gram. 3 . 

5 ceutigr. 1J centigr. 
l miligr. 3 miligr • 
5 ccntigr. 20 centfgr. 
I » 5 

Apomorfina ..... . ............................ ... . . 
• \.tropina i su~ sales ........................... . 
Cantflridus .. . ... .. ...... ........................ . 
Ciannl'o clc potnsio ............................. . 
Codeina ............... . ... . .. ............... ..... . 5 . 20 . 
Conici11a ........ ... ........ ........... .... .. .. .. . l miligr. 3 miligr. 
Colchicina .. ... ........... . ............ . 5 . 2 ceatigr. 
Creosota ............ . ...... ...................... . 10 centigr. 50 » 
Croton clornl. .......... .......•. ................ 1 gram. 5 gram. 

:J )) 10 . 
2 milif,!1'. 6milfgr. g1;jr~,;1,~~drat•~.~ :::::: ::: : : : :::: ::::: :::::: :::::: 

Estricninn i su~ sales .... ........... ...... . .. ... . 1 ccntfgr. :3 (.'eutigr. 
Estrncto de ac6nito ... ........ .... .............. . 3 . 10 . 

de bc lladona ...................•......• 5 . 20 . 
de c:ifiamo indico .... .. .............. . IO . 40 . 
de bclefio ......... . ............... ..... . 20 . l grnm . 
dl' coloqnfntida ...... .. . .. 10 » 30 ccntigr. 
de cicuta . ......... .......... . .. ..... . 10 . 50 . 
de dijital. ............ . .............. . . 10 50 . 
de escila .. .... ........ .. ........... .. 20 . 1 gram . 

JO > 00 cenlifgr. 
2 6 . de estramonio ... ................... .. 

de haba de Calabar .. ... .. ........ .. . . 
60 . 3 gram . 

(j » 20 ccutigr. 
de il'chnga. ............ .. ... ........ . . .. 
de nuez v6mica .... . ................ .. 
de opio (acuoso) .. . 10 . 40 . 

» de sahina ............. ... .. .. ... ..... . 20 » I gram. 
Elixis pcm:gorico (t.i11t-nra. de opiu alcanfo-

mda i umoniacal) ........... ... .... ........ . 10 gram. ;JO » 
5 centigr. 10 centigr. 
1 milfgr. 5 miligr. 

Elntcrio ingles .. ............... . . ........ . ...... . 
F6sforo .............. . .... ......................... . 



Gomn guta ....... . 
ITojas de belladona ........ . .. . 

» de bclefi.o 
» de ciouta .... 
» de dijital. 
» de estramonio .... . 

liactncario ingles ........ . 
Ijcl.nclano de Sydcnham .. . 

» de Romseau .... . 
Licor de Donovan .. 

» de ~--owler .. 

- 30 -

» de Pearson ........ . ................. ... .. . 
J1icJOrlll'O, biyodurO i ciannro de mercurio. 
Martina i sns ioJales ..... . 
Narceiaa i sus sales .... . 
Nnez v6mica ... . 
Orio ............ . . ..... ..... . .......... . . .. ....... . 
Pilocarpina i sns sales ..... .. ...... . ........... . 
Acetato de plomo. . ... . .......... . ...... . 
Nitrato de plata .. 
Polvos de Dover. 
Secale . .. 
Santonina ............ . ...... . 
Sulfato de cobre amoniacal. 
Sabina ...... . 
T<irtaro cmetico ... 
Tintura de acrinito 

» de belladona ... 

Por dd~is 

30 ccntigr. 
20 )) ... 
40 » 
40 • 
20 » 
25 • 
30 • 

2 gram. 
I » 
l • 

40 centigr. 
I gram . 
3 centigr. 
3 • 
5 • 

IO • 
20 • 
s • 

IO » 
3 
I gram. 
I » 

15 centigr. 
10 » 
I gram. 

10 centigr. 
I gram . 
I » 

ll de cant<.tridas ..... ..... .. 50 centigr. 
» de helefio .... . 
» de c61chico .. . 
» de e~tramonio 
» de dijita\. .............. ... ........... . . . 
» de nuez v6rnica ...... .. ................ . 
ll de opio ................................ . 
» de yodo .. .. .. ..... .. ... ...... .... ...... . 
» etCrea de dijital. 

Venitrina. ................ . .•. 
Vino de c6lchico ....... . . ..... ..... . .•.. .. ...... 

» estibiado .. .. 
Yodo ...... .. ...... . . 
Yodoformo ......... . .......... .. ......... ....•.. . 
Lactato i valerianato de zinc ............... . 
Oxidu de ziuc .......... . ................. .. . . 

I gram. 
2 » 
I » 
2 • 

50 centigr. 
2 gram. 

50 centigr. 
I gram. 
5 miligr. 
2 gram. 

20 ]) 
:10 centigr. 
20 » 
20 • 

I gram . 

I gram. 
60 centigr. 

2 gram. 
2 ) 
I 
I 
I 
8 • 
4 • 
5 • 
2 • 
5 » 

10 centigr. 
15 » 
20 • 
40 • 
80 » 

6 » 
50 • 
15 
4 gram. 
5 • 

50 centigr. 
40 • 

2 gram. 
30 centigr. 

4 gram. 
4 • 
1 
5 
6 
3 » 
5 • 
2 
6 • 
2 • 
3 • 
2 centigr. 
6 gram. 

60 • 
40 centigr. 
80 » 

I gram. 
5 » 
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CUADUO c 

JINNramrntos que deben ser gurmlados con precaw·ion en lu.IJar separado 
i /Jajo llave 

.Acido carb6lico 
JI cinnhiclrico 
D fosf6rico 
ll nltrico 
» ox<i!ir:o 

Alcaloides de! opio 
Aceite de croton 
Acetato de plomo 
Alcoholatum de aconito 

de bclladona 
» de clijital 

Apomorfina 
Agua de lanrel cerezu 
Bromo 
Bicrornato de pomm 
Cant<tridas 
Cloroformo 
Colodio cantaridado 
Creosora 
Escucia de mostaza 

» de: almendras amargas 
E!atcrio 
Estracto de nc6nito 

de belladona 
de c<i.fiamo indico 
de dijital 
de belefto 
rle opio 
de sabina 
de n uez v6m ioa 
de haba de Calabar 

:» de estramonio 
Gama guta 
Lac·ttH.:ario 
Licor de potasa ca.ustica 

Acido cr6mico 
'& clorhidrico 

Nitrite de Amilo 
Nitrato de plata 
Nuez vOmica 
Opio i sns preparacioues 
Potasa c;:iustica 
Polvos de Dover 
Resina de jalapa 

» de escamonea 
Hantonina 
Semillas de c61chico 
secale cornntnm 
Sabina i sus preparacioncs 
T;:i.J'lia.roemetico 
Tintma <le acOnito 

" de belefio 
> de belladona 
» de c;.iiiamo indico 
» <le cant<iridas 
» de c6lchico 
» de dijital 
.» de esr,ramonio 
• de yodo 
:» de ipecacnaua 
.» de nuez vOmica 
.» de opio 

Veratrina 
Vino de cOlchico 

» de ipeca 
)) de emetico 

Yodo 
Yodofonno 
Zinc i SL1s sales 

REor~A)CENTO PARA ~os hltnr0os DF. Crco,rn.-Santh1go
1 

31 de Di
ciembl'C de 1887.-Teniendo presente que no existc disposicion alguna 
que determine los clebercs l abribnciones de los medicos de ciudad crea
dos en las cnbeceras de departamenios i otras centros de poblacion por 
la lei de presnpnestos, i qne hai ~crdn.clera connniencia en reglamentar 
este ramo <lei servicio pllblico; 

En nso de la facnltad que me confiere la parte 2." de! articnlo 82 de 
la Constitncion Politica, i vista lo dispnesto en el item 10 de la parti-
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da -17 1lel presupuesto dPI Interior para 1888, promnl~a<I? cl :Jll ck! pre· 
scnte mes, <lecreto C'l sig-niente rr~l:unento r·ara los mctltr(Js clc cmdad: 

Au.TiCl'J,Q PllDIF.RO. Los mCdicus d~ ciudad, ya sea quc pn:·sten sus 
sei-vi0ios en las cabect>ras de departameut.o o tm otros centrvs de poUla-
cion, tcndroln las siguientes obligacioncs: . . 

l."' Prestar sus ~en·ici<1s profesionales en cl hosp1lal i laz:arct.o de! In-
gar de Mt resiclcncia; . 

2." Asistil' diariamente a la dispen!'aria dura~1te cl t1emp<1 quc fuere 
tll'Cef'ario para. atender a los cnfermos que lo sohciten; 

;{.a. Yisitar Jos cllarteles, carceles i ckmas cstablecimientos pcnales, 
para inspeccionar el as1::0 e hijienc <le !us mi~mos i_ prestar !:ills Servicios 
profesionalcs a los rletenidos cuanclo cl esmblecim1cnto no tnriei;e mCdi
co especial; 

.t_a Jnformar a la antoriclad administratirn. sohre toclos Jos asu11tos 
relativos a la salnbrirlad ptiblica i demns <Jlle le somcta, a su consicle
racioo; 

5.n Informar a la antoriclad judicial soUre todo asunto mC<lico.Jegal 
en qne se le pida su dict..Lmen, dC'bicndo pra.ctitar las reconocimientos 
i nutopsias qne fneren necesarios: 

(i. 11 ln~peccio1mr las boticas i drogucrias para. comprohar la bucna en
lirlad dt! los mec.licamentos que espendan i velar por'lue se observen los 
rcg-lamentos respcctirns; 

7." Rc·conocer profesionalmente a Jos empll·ados ptiblicos qne solici
t.en licencia JK>r motiYos de salnd i a los qne inicicn espedicnte de jubi
lacion, en nquellos casos en que no pncrlcn trasladarsc a ~antingo, pa
sa11do cstos i11formcs a la autoridad administrativa <lei lugar en que 
funcionen (1); 

h.a Reco1wcer a las individuos que se enrolen en los cucrpos de la. 
Gnardia Kacional (~); 

!J." Tnformar a la nntoridarl admini!;tratirn accrca del l'Staclo mental 
de las personas qne estnvicren detcnidas en las cuartelcs de poltcfa, para 
Rel' remit1da~ a la Casa de Orates de Rantiago; 

lU. Comprohiir las defonciones de las pc1·sonas q11e se les indi11ne, 
tanto por la antoridad administrntirn como jndicinl, siemprc quc no 
ha ya faenltati\'OS encargados especinlmcntc de este scrvicio. 

ART. 2.0 El medico de ciudatl deber<l asistir, sicmpre qne sea neccsa.
rio, a las comi~io!1es de policill san~taria de la ;\funicipalirlad respcctirn1 

para da.r su opi111011 sobre las mcd1das hijiCnicas que dthan a<loptarse, i 
en caso de epidemia Farmar<!. parLe rlc la Jnntn Departnmentnl de 8a
lubridad que ~e establezca ran arreglo a la Ordenanza. <le JO de Enero 
de! pre!'lente nfio. 

ART. :l.0 En los pucrtos de la Rep1'1blicacn que no hnbicre medicos de 
bahia, el de ciudad tendr:i. las oblig-ationf's que a dichos cmpleados Jes 
encomienda el Reglamcuto de Sanidad ~Iaritima de 18 de Octubrc de 
!878 (3). 
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ART. 4.0 En aqnellns ciudades en qne exista mas rle nn hospital, se 
sefia\ani al mCdirn rlc ~indad el establecimiento en que deba pl'estar sus 
servicios por la JunLa de Beneficencia correspondiente, la que tambien 
podra. dividir la asi~Lencia de los hospitales entre el medico de ciudad i 
demns que creyere necesario, siempre que el nllmero de enfermos fuere 
escesivo. 

Lo mismo se observani respecto de las lazaretos i dispensarias. 
ART. 5.° Cnando en nna misma poblacion hubiere mas de un mCdico 

de ciudad, se turnartl.n semnnalmente en sus funciones, sin perjnicio de 
de dividir entre ellos, la respectiva Junta, 1a asistenciade las estableci
mientos de Beni::flcencia. 

ART. 6. 0 Los medicos de ciudatl prestar:tn sus servicios dentro del 
territorio del departamento salvo que hubfese otros en algLmas pobla
ciones de! mismo, los cuales debeni.n servir dr.ntro de los limites de la 
subdelegncion a que dicha poblacion corresponda. 

ART. 7.0 Los medicos deciuclad de Santiago estar;ln exentos de las 
obligacioues espn.:saclas en los 111\meros I. 0 i 2. 0 de! articulo 1.0 

ART. 8. 0 Los mCdico~de ciudad tendran los siguientes sueldos anua-
les que se consultanin e11 la lei de presnpnestos: 

Tres mil pesos, las de Santiago i Valparaiso; 
Dos mil cuatrocientos pesos, el de Ancud; 
Dos mil pesos, las de Tacna, Iq11iqne, Antofagasta i Cnpiap6; 
Mil ochocientos pesos, las de de Vallenar, la Serena, Concepcion i 

Llanqnihuc; 
Mil quinientos pesos, las de Arica, Pisagua, Ovalle, San Felipe, Ran

r:agua, San Femado, CurfoO, Talca, Linares, Cauquenes, Chilla.n, Los 
Anjeles, A~gol, Temuco, Lebu, Valdivia, Carelmapu i Castroi 

Mil dosc1entos pesos, los de los demas departamentos, con escepcion 
de Casablanca; 

Mil pesos, el de cste t\ltimo departamento i los de las poblaciones de 
Chafiarcillo, Here i Maullin; 

Seiscientos pesos1 los de Vifia del Mari San Jose de Mai po. 
Los demas medicos riue se establezcan tendran las sueldos qne lea 

asigne la lei de prcsnpuestos. 
An.T. 9.° Cmmdo l?s mCdicos de cilldad tuvieren qne ansentarse, en 

ejercicio de sus fnnc1ones, a mas de nna lcgua de los limites nrbanos 
de la poblacion, gozantn de un viatieo diario de doce pesos, sin derecho 
a abono algnno par las gastos de trasporte. 

ART. 10. Los medicos de cindad, par el desempeiio de sns funciones, 
tendni.n los sneldos i vhiticos qne se sefi.alen en el presente decret.o, i no 
podrti.n cobrar de las particulares o del Fisco ninguna otra l't!munera
cion espcci111. 

An6tese, comuniquese i publiqnese.-BALMACEDA.-Anibal Zanartu,. 

EJERCICIO ILEGAL DEL ARTE DE CURAR 

C6nmo PF.NAT,.-ART. :?13.-El que se finjiere autoridad, empleado 
ptib\~ro o profer-or de nna facultad que requiera titnlo i ejerciere actoa 
proptos de dichos cargos o profesiones, Sllfrira las,penas de reclusion 
menor en cualquiera de sus grados i multa de cienr.o a mil pesos. 

3 
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AnT. J91.-Sufrir:in la penade prision en sus grados mcdio a mUximo 
o multa. de diez a cien pesos: . 

... 7.0 El farmacCutico que despachare medicamentos en v1rtud de re· 
ceta que nose ha lie debidawente autorizada; 

8. 0 El que habitualmente i despues de aperciLimicnto ~jercierc, sin 
titulo legal ni permiso de autoridad competente, lus profes1ones de me
dico, cirujano, farmaOOutico o fiebotomiano. 

HONORARIOS PROFESIONALES 

El medico debe ser siempre mui escrupuloso en la redaccion de 
sus cuentas. 

Por lo jeneral, conviene especificar en ellas el numero i la fecha 
de l~s visitas, la clase i particularidades de las operaciones i de 
los cuidados especiales. 

Obrando asi se evitara la.• crftica.s i no correra el riesgo de que 
su cuenta sea discutida i rebajada. 

Esta precaucion no esta demas sino cuando se trata de clientes 
con cu ya confianza puede uno con tar por completo. 

Escusado seria recomendar al medico la mas estricta equidad 
en el cobro de sus honorarios. Pero es bueno advertir que ha de 
tomar en consideracion la posicion de fortuna de sus clientes i su~ 

bordinar el precio de las visitas a su nt'11nero, mostr8.ndose m0nos 
exijente cuando estas hayan sido mui numerosas. 

La curacion de las enfermedades p01· trato debe en principio 
ser condenada. Da lugar a la suposicion de que el medico ha po
dido emplear presion moral sabre su cliente para hacerlo firmar 
un contrato oneroso. 

No sucede lo mismo trataudose de un servicio bien definido 
cuyo precio puede convenirse de antemano, como un parto, una 
operacion quirU.rjica. 

Nada tiene tampoco de incorrecto el q ue un medico llamado de 
un pais distante imponga su; condiciones antes de emprender el 
viaje. 

El director de una casa de sanidad tiene tam bi en el derecho, 
aunque medico, de indicar anticipadamente a sus clientes cutll es 
la cantidad que va a cobrar. 

Tambien es convenio aceptable el de comprometerse un medico, 
mediante el pago de una suma determinada, a prestar sus scrvi
cios durante cierto tiempo a un individuo o a una familia en 
cuanta enfermedad se ofrezca. Estos contratos ban solido hacerse 
para toda la duraciou de la vida de un sujeto. 
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Lo~ contratm1 hechos en las formas indica<lns entre medicos i 
cnformo~ no son prohibidos por la lei, i en Francia al menos siem
pre han sido rcspctados. 

En Chile no hai, como en otros paises, disposicion legal que im
pida a los medicos aprovechar r!e las donaciones hechas en su fa
vor por los enfermos que tratan, sea que estns donaciones tengan 
el card.cter de te~tamentarias o entre vivas. 

PRESClt!PCION DE HONORARIOS 

C6nrno f'rvrL. -- ART. 2521.-Prescribcn en tres afios los honora
ries de jucccs, abognrlos, procnradores; las de medicos i cirlljanos; ... 

ART. 2523.-Las prescripciones mencionadas en Joa dos artfculos pre
cedentes corren contra toda clase de personas i no admiten suspension 
alguna. 

Intcrrlunpcse: t. 0 desde qne interviene pagare u obligacion e:scrita 
o concesiun de plaza por el acreedor; 2. 0 desde que interviene requeri
miento. 

En ambos casos sucede a In prcscripcion de corto tiempo la de! ar
ticulo :?515. 

ART. 2515.-Este tiempo es en jeneral de diez aiios para las accio· 
nes ejccutirns i de veinte para Ins ordi11arias. 

Solo creemos necesario prevenir que el requcrimiento capaz de 
interrumpir la prescripcion debe ser judicial. 

La. cucstion mas import.ante que puede suscitarse en un caso 
de prescripcion es la de determinar desde que fecha empieza esta 
a correr. 

Algunos autores crecn que ha de contarse desde la fecha de 
cadn una de las visitas, de manera que cada visita que tiene mas 
de tres atios de <lat.a ha prescrito. 

Pero la mayor pa.rte de los jurisconsultos piensan, al contrario, 
que la prescripcion no comienza a correr si no desde el dia de la 
muerte ode h\ curacion de! enfermo, o mas propiamente desde la 
fecha de la ult.ima visita. 

'l'ratandose de la asistencia de enfermedades cr6nicas, los tribu
nal cs franceses han juzgado que este perfodo debe medirse a con
tar desdc la epoca en que es de USO jeneral hacerse pagar esta 
clase de asistencia. 

DE !,A PREf,.~('JON DE LOS CREDITOS POR HONORARJOS MEDICOS 

Los honora.rios de los mCdicos goza.n de preferencia. 
C60100 Crvn,,-AnT. 2171. Gozau de privilejio los crcditos de la !.", 

2.n i 4.n clase. 
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AR·r. 2472. La primera clase de creditos comprende los qne nnc<>n 
de las camms qne en seg-uirla se cnnruerun: 

J. 4 L:is co8tns ju<licialt>s que so causcn 1.:11 cl intcrcs jeneral <le los 
acrecdorcs; 

2.n Las espensas fouerales neccsarias dcl deudor difunto; 
3.' Los gastos de la enfermedad de r1ue haya fallccido el deudor. 
Si la eafermeJatl hnbiere dnmdo ma~ de seis meS1.:s, fijar;i. el juez 

segun las circunstancia!;, la ca.ntidad hasta la mud se cstienda la prefe-
rencia ..... . 

ART. 2173. Los crCditos enumerados cu cl articulo prcccdcnte afec
tnn todos los bienes del <leudor, i 110 haLiendo lo necesnrio para cnbrir
los integramentc, preft>rir<lu l1110s a utros l~ll el 6nlen de Sil numcracion, 
cualquieru que sea su fecha, i las comprendidos en cucla nUmero con
currintn n prorata. 

VENTA DE CLIENTELA 

Es incontestable que un medico puecle ceder a otro SU clien

tela mediante una suma de dinero, oblig8.ndose a no ejercer su 
profe5iion en el mismo lugar i dentro de un radio determinndo 
despues de introducir al Otro mCdico en Casa. de SUS c}ientes i de 
ayudarle a ganarse la confianza de esLos. 

Estos convenios son Hcitos i en la profesion de dentista seven 
con frecuencia. 

roNTR!BUCIONES A QUE ES'rAN SUJE'rAS LAS l'ROFESIONES 
~IEDICAS 

El decreto de Agosto de 1885 sobro propinas por colacion de 
graclos universitarios ha dejado de aplicarse desde el afw 1889 
por haber omitido deliberadamente el Congreso Nacional la in
clusion en la lei de contribuciones la autorizacion para cobrar de· 
rechos por colacion de grades universitarios. 

Lr.r nr. IMPITESTO DE PA1~EL SELLADO, TrnenE~ r EsTAMPif,f,AS.
ART. G. 0 Pugaran cl impllesto que estn lei establece en la proporciou 
4ue determina. este articulo los titulos i docnmentos en que se cousig. 
ncn los actos i contratos qnc a coatinnacion sc espresan: 

Titulos de abogados, farmarenticos, injenieros i en jenernl de profe· 
siones cuyo ejercicio neccsita titulo de autoridad compettnte, en p~pcl 
de diez pesos. 

LEI n>: PATENTF.R.-(22 cle Diciembre de 1866).-Todo individuo 
que ejerce nno. profesion i~st:.i soml·tido a la. contribucion de patente se
gun la lei citada. 

AnT. 1.0 El ejercicio de toda profesion, industria o arte estara sujeto 
al impuesto de patente con arreglo a la prcsente lei. 
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AnT. 2.0 Para el pago clcl impnesto de patente se dividea en cinco 
6rdencs los <lcpartamentos de la HepUblica i pertcncceriin: 

Ali.er 6rden: Kantia~o i Valparaiso; 
.Al t.0 : Coriap6, Serena, Talca i Concepcion; 
Al 3. 0 : Cnldcra, Vallenar, Coqnimbo, Illapel, OvallP, Ran Felipe, 

Los .\ndcs, Quillotn, "Mclipilla, Rancagna 1 Ran Fernando, Curic6, Cau
quene~, Com1titucion, <'hillan, f!oelemn i Tnlrahuano; 

Al -t-. 0
: Ancnd, Valrlivia, Arauro, Laju1 Here, Puchacai, Linares, 

Pt!torua, Combarbahl, g1cp1i 1 Ligna, Putaendo, Victoria i Caupolican; 

ci;i~1~t:: f:~~~~~~%i~~.,~~.~1:1~~~ 1~r~~~i,, ~:~;~~, r~~11~~~~~aV\1~,~~~l~~'. ~:: 
sablanca, Limache, Freirina. 

AR'r. 3. 0 l.J\\S pnt<mte., scrvir~n por nn afio i su valor i;cr:~ fijn.do en 
la i;ignientc ta.rifa para. los difcre::ntes establel'imientos i profesiones se
gn u sn cutcgoria en 1os cinco 6rclenes establecido~ en cl articnlo anterior . 

• !'! ORDENESDBPUEBLOSIDIPiRhKEll'NlS 

~ -
~ ].O 2.0 3.o 4.0 5.0 

---------1------
Barberias i flebotomistas .. . 10 

Matronas <'n ejercicio, dos afios des- { l.
11 

.t.O 
pue3 de recibir el titulo .. . ......... ( ~.~ 20 

I 
J\fCrl icos en ~jr:rcicio~ <los oiios des- { i.a l OO 

pucs do rec1lm el t1tulo .. . . ... ... ... I 2_, ~O 

Dentistas ....... . .. ... ........ ... . ... .. .. , I." 

1

:: 

Drogucrlas i boticas .......... -~ .. . ... \ 
2

_, 

1 
75 

30 20 15 10 

10 

50 25 10 

2i> 13 

A RT. 7. 0 Los intcndentcs i gobernadores nombrar<i.n anualmcnte tma 
comb~ion f'Ompuesta de 1111 co1l1erciantc, nn cmpleado fiscal i un vccino 
dt:I clcpartarncnLo para que forme la matricula de todos las cgtablcci
micnto.:) i profcsionc>s quc se-..::1111 la. presente lei dcban tomar pateate en 
ca<la dc>partamcnto. 

An:r. !l.0 Los int.Pnclcntes i gobernadorcs har<i.n puhlicar la matricu
la cinr11cnt1.1. dins por lo mCnn~, ;i.ntcs dcl perio<lo annal, seiia!auc10 el 
plazo tlc 1111 nw~ pant lo~ reclamos . 

. \ n:r. 10 . Lns cont.rihnyenLes 1p1e !It) se conformar~n con la. clasifi
cacicm rp1c sc hnbicre hecho Ue su profesion o iudusLriu., potlniu enLa-
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blar su reclamo ante el jnez de comercio o el jllez de 1.11 instancia del 
departamcnto, quienes decidircin sin ulterior recnrso oyendo en confe
rencia verbal al intcresaclo i a la comision 'JllC hubierc formado In ma· 
tricula. Si la reclamacion se fonda en qne sc ha fija<lo umL pat<:nte mcnor 
que la que el interesado r1uiere pagar sent inmediatamente aceptnda. 

ART. 11. Un mes despues de principiar el pui;ro de p~tentes ~c prac
ticara. una visila de inpeccion a Jos l·stablt•cimientos SllJeto~ .al unpues
t.o; el contribupmte que no hubiere tomado patentc o ,hub1erc ~c..'l.d.o 
una de inferior valor a la qne le corresponda por la matr1c11lu 1 £era o.bh -

~~d~ :11s~1 i~;~~~r~~ ~~~ :i ~~~~;~d~ :afo3~a1~a;~:d~~1:d~a1amp~~\~ d~u~~-:· 
cio de la pateute quc haya dejado de satisfacer. 

ART. 12. A la misma ol>ligaciun i mnlta inpuesta por el articul~ que 
precede, G,llc<lani. sujcto el que esta.blecierc llna i11dustria. o negoc10 ~e 
comercio o comenzn.re a ejercer una profesion dcspnes de pasada la v1-
sita. de inspecciun i <Lutes de los cuatro Ultimos meses clel afio porque 
debe durar la patente. 

ART. 13. Practicatla la visita a los establecimicntos, la comision 
inspectora pasara. al inten<lente o gobernarlor respectivo 11na n6mina de 
los que no hnbieren satie.fecho cl impnesto para qlle scan requeridos 
por el pago de pawnte i la multa corre!$pondie11te. 

Si el r.outl'ibuycme requcrido se 11("gare al pago1 f\e le prohibirci. se
guir ejercieudo su in<lustria o profesion hast.a qne lo rmifiqlle. 

ART. U. La patente deber;i. colocarse en uu Ingar visible de! csta
blccimiento u oficina de! contribuyent.e l;ajo la m11lta de cinco pesos. 

La Cpoca en que termina el afi.o porque rijcn las patent.es es el Ulti
mo dia de Setiembre. 

EL SECRETO .MEDICO 

En el ejercicio de la rnedicina el sccrcto profesionctl cs ante la 
coociencia del ml·dico un deber sagrado, ante los intereses de la 
profesion una conveniencia indiscntible i ante el interes del 
pllblico una necesidad. 

La lei lo ha reconocido asi, imponiendo su obscrvancia bajo 
severas penas i escepcionando solamente casos rnui especiales i 
graves. 

C6orno PF.NAT .. -ART. 247. El empleado pi'1blico 11ne sabiendo por 
razon de su cargo los secrctos de nn particlllar los descubricre con per
juicio de t.'sLe, incurrin.~ en las pcnas de reclusion mcnur en r:.us graclos 
minimo a. medio i multa. de ciento a quinicntos pesos. 

Las mismas pcuas se a.plicar<.ln a los CJlle ejcrciendo alguna de las 
profesioncs qne recp1iere11 titnlo, re-relcn l11s secretos qne pOr razon d<~ 
ella. se Jes hubieren confiado. 

AR'r. <IHI. S11fri1<in la. pcna de prision en sns gradm; mcdio n maximo 
o mult;L de <lit1z a cien p<'~Os: 
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seiialcs de envcnenamiento ode otro delit.o grave, no diere part.a a la 
autoridad oportnnainentc. 

El articulo citado prirnero (247) sienta el prccepto jencral de! 
secret.a medico obligatorio. El inciso que se cita en seguida (40~) 
csprcsa la csccpcion, indica.ndo los UnicC'S casos en que el medico 
debe convcrtirse en rlcnunciador. 

Afortnnarlamente e:-;to~ casos son mui pocos i la lei ha dejado 
a.un cicrta latitud en su determinacion: al citar espresamentc el 
envcncnamiento,da la medida de la gravedad que ha de presentar 
un dclito para quc pueda exij irse <lei medico el denuncio. 

La disposicion legal que citamos en seguida. no contravienc 
abso]utamcntc a] principio jeneral de] Secreto medico. 

COnroo r~:NAT~.-.\RT. -lfl L.. U.0 El medico, cirujano, farmacCuti
co, matrona o cualrp1iern otro que llamado en clase de perir.o o t.estign, 
se negarc a. pmcticar una. opcracion propia de sn profesion u oficio o 
prestar una dcclaracion rei1uerida por la autoridad judicial en Im; casos 
i en la forma que determine el cOdigo <le procedimientos i sin perjuicio 
de los apremios lcgale8. 

Los tribunales pueden cxijir «:en Jos casos i en In. forma que 
determine cl c6digo de procedimientos», no dictado toda\'ia, la 
coopem.cion del medico como perito 0 testigo con el mismo titulo 
i en la misma calidad que la de un cindadano cualquiera. Pero 
no pucdcn exijir la declaracion de iin secreto conjittdo diimnte 
el ejcrcicio rle la, z))'ofe.f.Jion. Toda cuestion que se rcfiera. a cstos 
hcchos clcbe quedar sin rc<puest" de parte del medico. 

I decimos, sin rcspuesta, porque en estos casos el secreto dcbe 
consistir en la ab~tcncion de dar 1rna respuesta. En efecto, si el 
m0dico SC presta. a dccJarar en Uil Caso favorable a SU cJiente, SU 

negativa en otro caso sc presta a una interpretacion mui signi
ficativa. 

El doctor Cazcaux interrogado en 1853 rcspecto a hechos de 
que habia. tenido conocimicnto en el ejercicio de su profesion 
rc~pondi6: «Con.~irkro conw confidencictles las rclaciones qne 
han traido a mi conocimiento los hechos sobre qur me intcrrogais; 
no pucdn1 pucs, responder a vucstra pregunta.» Esta re!:ipnes;ta 
fue nceptada. Pens.~mo' con Vibert que esta formula: «Consicle,.o 
dr. rn1·c{<'lf'r confidrnciol» ~alvaguardia. todo~ lo:-. intereses del 
cliPnt.P 1 d<'I mPdirn, pue~. dccir que ha libido r:enfidf'nria equi
valdrin. n. conl~-. .. ar qur ha habido secreto <le importnncia que 
ocultar. 
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L• obligacion o derecho de guarJar sccreto no cxime al medico 

de! deber de oomparecer cuanrlo es llamado por la justicia. En 
Francia puede aun scr obligado a pre8tar jur:unC'nto de decir 

toda la verdad, sin perj uicio de declarar en seguida 'l ue los hechos 

SObre que Se ]e interroga DO pueden SCI' reve]atJos por el. 
Por lo rlema.s i prescindiendo de la leji~lacion vijente, hai un 

caso en que el interes pt'tblico sobrepuja. a la conveniencia dcl 
secreto medico i en cl cual la lei puede snspcn<lcr su ejercicio· 

Es el de la aparicion en no pueblo de epidcmias violentas, como 
Ins de! c61crn, la Eebrc amarilla. En talcs casos el intercs vital de 

la so~iedad cxij e qne se suspenda cl secrete i qne sc obliguc al 
medico a denunciar a. la autoridad Lodes los casos que ocurrn.n. 

De desear seria que existiera una. lei permancnte 8obre la 
materia. 

Del secreto medico en relacion con la declaracion de 
los nacimientos.-C6rnao PENAt •. - ART. -tnG. Rnrrir<in la pena. de 
prh1ion en su grado minimo co11111utablc en mnlta de nno a treinta pesos: 

;}·.~·.El ~1~;~ ~~i~1;d~ ~l,jif_i~~io·~ d~· i;1:~~;;;t~;: ~;1~. ;.~~·i~·I;. ;1·1;~id~ ~j ;:~~1~i·~~ 
uario encargado del Rejistro Civil no lo hicierc dentro de! termino legal. 

J.0 El que no diere las partes de defuncion contraviniendo a la lei o 
reglamentos. 

J,Er 01-~ H.F:JISTRO Clvn •. -ART. 22. Estan obligadoi:i a hacer la 
presentacion i declaraciones que se t:x.ijan por cl rcglamcuto, las perso
nas siguientes, par el 6rden que se mencionan: 

···4:.0 Ei·~~di~~· ~··~~r·t~;~· q~~ ,;~):~· ~-sisti"d~··~·1··l;~1:t~:·~·~,;·~u def~~;,~·, 
cualqniera otra persona que lo haya presenciado. 

La pena establecida en el inciso 3.0 del aroicnlo 406 <lei C6digo Penal 
se hara estensiva a las personas designadas en los 111imeros 3, 4, 5, 6 i 7 
de este articulo, sola-mente cunndo llamadas a hacer las declaraciones 
exijidas por este mismo articulo i siguicntcs, se negaren a ello. 

El medico que asi8tC a un parto no ticne en Chile la obligacion 

de haccr la declaracion de! rccicn nnei<lo ~inn cunmlo ~C<\ llamado 

espresamente a hacerla, a dif~rcncia de lo que pa.s;\ en Francia, 

donde el medico, la matrom\ 0 cl oficial de sanidad que han asis· 

tido al parto tienen esta obligacion cnando falta el padre. (Codigo 
Civil franccs, arts. f)(} i DR). 

En renlida<l tiene ventnj<L'; sobrc la nn<'strn. la lcjislarion fran

cesa. porque tiende a n.segurar h inscripcion civil <le los hijos de 

parlo clandestino, 'lue ~on preci:-;;tmelltc lo~ q11c siC'mprc !-;C t,ra.ta 
de commrvar en e l nt i8terio. 

En prevision del cnso en q11c la justicia. prctendiera cxijir <lei 
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medico est.a declarncion dcbemos establecer cual es para este la 
cond ucta correcta. 

tPodria el medico nega.rse a hacer esta rcvelncion so pretesto 
de que eu el ejcrcicio de su profesion «i por razon de sn pro
fesion» como dice la lei, le rue confiado el secrete de! nacimiento? 

Se han dado opnestas solnciones a este problema. Las que ha 
rccibido de los tribunal es franceses nos parecen correctas i dignas 
de imitarse pues concilian todos los intereses. 

Helas aqui: 
El m0dico o la matrona que declara ante el oficial civil un 

ni.t'io, a cuyo nn.cimiento asi~ti6 en cahdad de partero, no estB. 
obligado a declarar ni el domicilio ni el nombrc de la mad re, a la 
cual 81 no ha conocido sino en razon del ejercicio de su profesion. 

La obligacion <lei medico queda cumpli<la cuando ha declarado 
pura i simplement.e el hecbo material del nacimiento. No se ol· 
vide que lus casos de que hablamos pueden presenta.rse cunndo 
se trata de una mujer no casada ode una casada que ha vivido 
!ejos de su marido; e11t6nces esta, vivamente interesnda, en ocul
tar el desembarazo, no se confian al medico sino bajo la fe del 
secreto profesional. 

El s ecre to m ed ico en las cuestiones qu e conciernen al 
matrimonio. -El medico puede ser consultado por nn padre de 
fam iJiaque desea.sabersi un individuo que ha sido o cs su cliente 
ado lecc de enfermedacl contajiosa o grave, quc lo convierta en un 
marido iaconveniente o peligroso. 

La conducta del mEi<lico cs en estos casos la. qne e:;tB. clara
mente prescrita por la lcl: el secreto absoluto. 

En muchoH casos este sent cansa de enormes male!:ij pero ape· 
sar de todo, aun cua.ndo el medico vea que su roserva puede con
tribuir n. <{llC un ho11"1bre infest:lrlo de una incurable sifilis contajie 
i arminc <l. tum nii'ia sana. e inocent.c, no debc vacilar en gnardar 
el secreto; sin pe1juicio de procurar, valiendose de su inflnencla, 
disua.dir a su clientc <lei matrimonio 

Algunos medicos, apoyandose en nobles sentimientos de lrnma-
nidad ha.n propncsto cl secreto quc pcrmitiria al me. 
dico en circunstn.ncias la confianza que un 
enforn10 ha. deposiLado ell Pero Lal prA.ctica estnria llena de 
pPligrn~: r<111 ctla. 7.07.0\rnu i;-1 a. n1e1111d1) el criLeifo de[ medico i 
dcHttparcccria le rcspcLabilidnd profesional 
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A•i, por ojcmplo, el doctor <:aide cstim:i que «no hni rcgln 
absoluta para la conducta dcl medico en estc ca-;o; quc si lo mas 
a menurlo debc callarse i guardar secreto !'egnn el articnlo 378 
(C6digo Penal franccs) tambien hai circunstancia~ en Ins cua.les 
sn 1;onciencia, hahlando mas alto que la lei, cs lo Unico que dcbc 
inspirarlo» Vibert agrega: «Hai que rcconoccr en efecto ftUC en 
ciertos casos Ia conducta de! doctor Gaide se impone como una 
verda.dcra obligacion de conciencia: cuancio un sifilitico esta en 
pleno perlodo conta:iioso, cnan<lo ha resistido u. todus la~ repre
scntaciones que le ha hecho SU medico, cuando deLidamcnte 
advcrtido t1c lo!:! peligros qnc hacc correr n. su futurn familia, se 
muestra sin embargo resuelto a pasar adelante, pensamos que su 
medico se espondria a. crueles remor<limicntos si dejara verifi
canm nn matrimonio en tales condiciones, rchnsando al padre de 
la novia toda advertencia sobre Jos dcsastre!i quc ser8.n sn conse
cucncia. La opinion de! doctor Gaide, con las reservas que el la 
acompnfi:. parece, pucs, mui justa i es probable que llegado 

el caso, la mayor parte de Jos medicos proccderian Conforme a 
clla.» 

Del secreto medico en lo concerniente a las heridas i al 
duelo.-En materia de herida.~. homiciclio, cnvcncnamiento, cl 
hombre <lei nrte csta obligado n. la denuncia cuando e:;tas revis
ten los caracteres qne indica cl inciso 9.0 dcl art{culo 40-l <lei 
Codigo Peual. Al critcrio <lei mtldico 'lnedara el aprcciar la gra
vcdad de las les10nes i las probnbilidades de crimen que tenga 
a la. vista para resolverse a dar o no dar pa.rte a la. autoridad. 

La obligacion de declarar en un juicin sohre d11elo ('n que el 
medico ha tomado partc profe--iunalmentc parece que e~ opuesta 
al sccreto medico. En Francia sin embargo la juriHpru<lencia tiene 
reimelto lo contrario. 

Del secreto medico en lo relativo a las solicitudes de li
cencia i jubilacion de los empleados publicos.-Uuand•> un 
ernpleado pl1blico de~ea. obtener nna licencin. por rnotivos de sa
lml o scr .inbihtdo, el <lecrcto nose cspide ~in quc la enfermedad 
qua causa la imposibilidad sea comprohada. pnr 1111 mC<lico o una 
comision df' 1111~dicos. Cuandn cl diag111):-.t.ir11 de l'i:;l.a cnfl·rnH.'dad 
es de aquoltos cuya. divnlga.cion pc1:j11rlica. al sujeto (afoccion de 

orljen a.kohl1lico o vcn6rco por ejcmplo) ha :·wlitlo prct.cu<.lcrse que 
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cl m~dico no dcbicra a.~cntar en cl informc el nombrc de la 
cnformc<lad. 

A no:-;otros nos pn1ecc que dcsclc el momcnto en quc el cm
plcado se prcscntn ante cl medico para. obtcner <le el un informe 
sobre su cstado de ::;alud1 renuncia <le hecho a. los fo.vorc~ dcl 
secrcto profc~ional; i quc dcs<le el momento en q uc ncepta la CH.· 

lidarl de cmplearlo pUblico !3e somete a toda.8 Im; coudicioncs inhc
rentcs por la lei a csta calidad. 

Esto no oignifica que lu <livulgacion del secreto por el medico 
pue<la est.enrlcrse mas allR. de la. espedicion de 8U iuformc; Cl per
sonalmcntc Uebe gua.rdar en segui<la toda rescrva. al rc~pccto. 

IJE J,A ltESPONSABIL!DAJ) I'JlOFESIONAI, 

C6umo Pf!;NAT •. -An.r. :202. l~I facnltativo que lil.Jm1·l· ccrtificaciou 
fa.l~a di' cnfcrmedu.tl o ll·sion con el fin de eximir a una persona Ile 
algun servicin 11Ublico ser.l castig-ado con reclusion menor en sus gra
dos minimo u metlio i multa. de cicnto a quinientos pesos. 

No por ma.licin, pcro si por una condescendencia lamentable, 
los medicos incurren con frecuencia en el dclito previsto en este 
art!culo. 

Si la justicia. fuera mas est.ricta en su aplicacion, se evitaria 
cste mal i sobrc todo, se libcrtaria al medico de las pretensioncs 
ilicitas de lo~ qnc quieren hacer valer las ma.::; insignificant.cs pcr
tlll'baciones de la 8rt.lud para eximirsc de! cumplimicnto de sus 
dcberes. 

La dispo~icion lrgal q11c cita111os tiene un significa.do mui claro; 
pcro debe aplirar.::;e, rn~ litcralmente n. la cxencion de servicio pt't
blico por nwdio de liccncias patiajeral', sino tambien ;1. la dcclara
cion de inutilidad fbica o rnoral que sirve para. obtener una 
jnbilacion vitnlicia. 

COuroo PHNAT..-ART. IUO. El qnc por irnprndt·nC'in tcmcrnria cjc
c11tarc 1111 h<:cho 11uc si mcdiara malicia const.ituida nu trm1c11 o 1111 
Kimple delito contra las pcrsouas seni. ptua<lo: 

1." Cun rl'clusio11 o rclcgaciou menores en sus gnu.lo!.-1 mi11imos a 
medio~ cnando ('I hccho impnrtarc crinwu; 

t.° Con reoln~ion o rclegar·ion menores en sns i?rnfloR m111imos o 
mnlta de ril'nto n niil pc-;oi\ cuand(I imp11rtnre simple <lelito. 

\H1' 1!11. El 111l'•1lic11, cirnj11110. fonua!'liutico, Hehott1mia1111 o 1m1t.ro· 
na 4p1c 1·a11Joi:Hl' 111.nl :t las 11l'l':-iullaS Jiur _11cgl1jl'11Cia culpahll· 1:11 <:I dcsern
pcfio de su profcs1011, i11currira n·spcct1rnrne11tc en hlR peuas <lcl arL1l·ulo 
anterior. 
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C6nrco C1vrr •. -ART .. J..t. l. .. a lei diet.ingne tres e!lpccies de culpa o 
dr."l.l'/lidn: 

e11!11a f/rtf1'f', neglijencitt !Jrfll'P, rul11r1 lnta, cs la qne consiste en no 
ma11l'jur los ne.~ocios ajeaos con aqucl cnidndo que nun l~s perso~rns 
ncglijentcs i de poca. prndeucia snelen emplear en sus negocws prop10s. 
Esta cnlpa en mat.erias ci\·iles e1p11vnlc al dolo. 

... El dolo consistc en la intcncion po~itiva de infcrir injul'ia a la 
perso11a o Jiropieda.d de otro 

Como se ve, la lei hace al hombre del nrt.c rcspon,nble <lei dafio 
que cause a las personas par neglijencia culpable en el cjercicio 
de su profesion. 

Coloc;\ este dailo en la. categoria de los cua:-·i.delitos. 
El Codigo Civil entiende por neglijencia culpable aquclla q11e 

consii:itC en una e!:'ce~iva imprudcncia o de!-muido. 
Es Jqjico asimilar ademas a esta neglijencia grave el e?·ror 

r;ro8em. 

iEn que casos sent punible la conducta del fncultativo confor
me a lo dispucsto por el Codigo Penal1 

Indudablemente n6 en aquello que conciernc a los defectos 
de cicncia, a la escasez de talento individual, a loi:: errores de apre
ciacion merlica. 

Los dafi.os que provengan de una simple npreciacion crr6nea de 
algun hecho cicntffico est.an fuera <lei alcance de la lei. 

Pero los que emanan de una falta del hombre mas bien qne 
del mPclico, como la omision de nna operacion urjcnte, cl aban
dono de un cnfermo <{UC nccesita asistcncia, la prescripcion por 
inadvertcncia de nn veneno en vez <le un medicamcnto ode una 

d6~is tOxica en vez de la medicinal i quc provengan de ignorancia, 
olvido, indolcncia, embriag11ez, etc., esas son punibles. 

'!'al cs por lo menos la doctrina que la ju1·isprudencia de la 
jeneral id ad de los paises tiene consagrada 

De la juri~prudencia franceRa se pnede conclnir <{lie el partero 
quc 8in necesichtd evidente amput.:1. al nitio ambos hrnzos para 
terminar el parto, puedc ser condenndo nl pa.go de dafi.os i per
juicios; q11c el partero que crcycndo eqnivocndamente que el niiio 
esta m11crto prnctica la braq11iot.nmfa, cs culpable del delito de 
homicidio por imprudenciaj 

Que cl medico qne al practicnr m1a. sangrfa ha hecho en la 
art.l•ria bmq11i:tl una pnnturn por re:-;ulbalo dP la c11~I hn. sido 
tl<'<'C':->aria la ;unp11Ln.cion del bra.zo, puede !->er dl'C'lamdo responsa

ble de este acci<lente si se reconoce que este lrn sido debido a una 
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neglije11eio g>'ove i sobre todo al abcmdono en que ha dejado a\ 
cnfernio, rchusanr1o continuar prest6.ndole sus servicios; 

Qur cotno ha.i en el cjercicio de In. profesion un cierto grado 
de ignorancia i de neglijencia q11e no podrla ser permitido, el 
medico reconocido culpable de enorme falta, inatencion o t01·
peza en las cuidados prestaclos a un enfermo, debe ser declarado 
responsa.ble de las consecuencias del tratamiento seguido por 81. 

Que una matrona afectada de un chancro en el dedo i que ha 
comunicaclo la sifilis a varias mujeres, es culpable de lesiones 
involuntn.rias i homicidio par imprudencia; 

Que el medico que prescribe una pocion en la cual entraban 4 
gra.mos de cianuro de potasio i cuyo efecto es el envenenamiento 
de! enfermo desde la primera cucharada, debe ser condenado 
como cnlpablc de homicidio involuntario; 

Que nn «oficial de salud)) que para tratar una fractura de! 
brazo aplic6 un aparato tan estrecho que trajo la gangrena i 
p?rdida de la mano, debe pagar dafios i pe1·juicios. 

Esta j urisprudencia no puede mBnos d~ merecer aprobacion. 
Nada tienc de contrario a la dignidad de! medico. Loque no 
puede aceptarse es que el diploma fuera para los medicos una 
patente de irresponsabilidad absoluta. 

En las acusaciones de esta naturaleza la intervencion de peri 
tos medicos ha ::iervido muchas veces para demostrar que ella no 
tenia fundamento i para disipa.r la.s prevenciones de apariencias 
mui graves que se levantaban contra un mCdico (!1ardieu, De
nonvilliers, Nelaton, Lelorrain). 

06orno Pt<iNH.- ART. 49.t. 811frirtin la pena de prision en sns grn.· 
r1o~ medio 1~ m;.Lximo o multa de diez a cien pesos: 

. · · i (}. ~· E'1' ~~~ii~o: ·~i·1:1~Jano, farrnncen~ico, ft~-b~t~-~-i~~~· ~ ·~;~~;~~;~·~I~~ 
incmriere en descuido cnlpable en el clesempeno de sn profesion sin 

_ causar dallo a las personas. 

Este articulo se refiere a las faltas amilogas a las qne hemos 
examinado mas arriba1 pero que no alcanzan a causar mal a las 
persona.'i. 

Aqui es realmente dificil sefialar el limite en que ernpieza i 
acaba eHta responsabilidad i el grado de descnido ~ue la consti
tuye. 
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lllrnEHI~~ Dl\I, )l~IHro E:-1l'UANTOA1 .. 1 l'OAll'llOB.\('ION nE 1,,\S 
OEIT~l'IO~IJl 

LEr DE R~:.rnmto Cn·1L.-ART. 27. Con el pnrte de dcfuncion debe· 
r;i. pre~entarse nu c1.:rtificado espedido por ~I medico cncargado ~r. com
probar las dcfunciones, o donde no lo ltnh1cre, por el facultall\'O que 
ha ya asistido al <lifnnto en sn 1.'iltima enfcrmedad. En dicho certiticndo 
se anotani.11 el nornbrc, apellido, c•stado, profesion, domicilio, naciuna
lidad i edad eFectiva o aproximada. dcl difunto; el nombre i apellido de 
sn c6nyuje i de sus padres; la hora i el dia del fal\ccimiento, si consta
l'P.n, o en otro caso los que sc consideren probables; i la clasc de enfer· 
medad o la causa quo haya prodtwido la muertc. Trat<i.ndose de llll rccien 
1rncido se anotani. tnmbien en cl certificado la circuastancia de si hnbiere 
respirado o n6. 

La verificacion dn las circunstancias indicadas en Jos dos incisos pre· 
cedentes podn.i. ser snstitniJa por la declara.cion de dos o m11s testigos 
rendida ante el oficial civil o ante cualquiera. autoridad judicial de la 
loca]i,]arl en qne haya tenido In.gar la defnncion. En esa rleclaracion de
bera fignrar el testimonin de las personas que hnbieren tratado mas de 
cerca al tlifunto o qne hnbieren estado prescntes eu sus Ultimo~ mo
mentos. 

AR·r. 30. Los medicos a que se refiere el nrtfcnlo 27 que se negaren 
a rlar el certificado queen dicho articulo se indica, o el que diere scpul
tura a nn cafhivcr sin la licencia prC\•ia de qnc habla el arUcnlo 24, su
frira.n la µena Reiialada en el artfcnlo 496 del C6digo PenRI. 

C6nIGo P"NAJ..-ART. 496 Sufriran la pena de prision en su grado 
minimo conmutable ea multa de unu a treinta pesos. 

DEL TURNO PROFESJONAL 
C6nioo PENAr •. -ART. 494. Sufriran la pcna de prision en sus gra

dos medio a. milximo u mu It.a de ditz a ci1..:11 pesos: 
10.0 El mC<lico, cirnjano, farmacCuti.::o, flebotomiamano o ma.trona 

qnc incurriere en deiwnido culpable en Pl des1·mpefio de su profe~ion 
siu cansnr dafio a 11i11gnua. persona. 

11.0 Lw~ mismos iu<lividuos espresados en el nUmero antnior, que 
i10 prestan:n lus servicius de su profesion tluranti.: el turno 4ue le s1;:fia.le 
la autoridad i\dministrativa 

Esta disposicion, que es atentatoria contra la libertad i la respe

tabilidad profesional, no ha podido plantearse en Chile en cuanto 

Se refiere a los medico.cirujanos, por las insnperablcs dificultades 
i los grave!i inconvenientes con que ha. Lropezaclo la autori<lad al 

querer imponer a los medicos un servicio obligatorio por turno. 
En la5 otras profesiones medica~ el tnrno SC aplicn. sin dificul

tad, ~in dnrl:t a crimm. de quc e1 va. en el intere~ de los mismos bo
ticarios, flebotomianos i matronas. 



OAPITULO II 

DEL MEDICO EN SUS RELACIONES CON LA 
JUSTICIA 

DE LA REQUISlCJON 

Esta cs la invitacion rlirijicla. al mf>dico por una autorirlarl com
petcnte para rinc cfcctUe un acto de su profcsion. 

Las disposiciones legalcs que fijan el mor!o de rcquisicion se 
ballan en Chile mui ma! determinadas todavfa por la faltade c6-
digos de cnjuiciamicnto civi l i criminal. 

La rcquisicion cs jwlicial o cul1nini8trnlira; en el primer caso 
tienc por objeto ilu~trar a la justi(}in. en asnntos criminnles o en 
contenciones civilcs; en el segundo prestar a Ins poblaciones las la
ces de! arte . 

.:Que autoridades tienen derecho a requerir al medico?
El jucz qne instruyc un snmario, que siguc nn proccso o que 

entiende en una cau~a ci\'il es en los Ci\SOS ordinarios el que re
quiere al nu~dico. 

En Francia, cuando hai rn:jencia o flagrnnte rlclito, el procurador 
de la. Rc1H'1blica i sns auxiliares, cs decir, cl juez de paz, el comi
sario de polida, cl brigadier de jendarmes i cl mairc puedrn re
quisicionar. En igual caso csta cl prcfccLo, quc tieac cl dcber de 
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prncticnr todos los actoo necesarios para In comprobacion de los 
crlmcncs. 

cTiene obligacion el medico de obedecer a las requisicio
nes de lajusticia?-En principio puede afirmnr'e qne cl me
dico no tiene el debcr de prestar su cooper~cion fncnltativa a la 
justicia. 

Sin embargo, nuestro Codigo Penal (art. 414, inc. 12.0
) castiga 

a aquel que llamado en clase de perito o te.<tigo se niega a prestar 
una declaracion o a. practicar unn opcrn.cion propia de sn oficio. 

Estn. ntiimila.cion del testigo i del perito es contmria. a toda con. 
veniencia. por mnchaR razones. 

Un testigo sabe de una manera cierta la8 cosas sobre quc da 
testimonio; nn mt.S-dico e~ llamado a examinar hechos quc no co
noce i sobre los cuales su apreciacion puede no ser la. verdadcra. 

I sobretodo el hombre del ,u·te puede burlar la requisicion obli
gatoria pretestanrlo incompetencia. 

Por otm parte, el servicio obligado del medico no puede inspi
rar confin.nza alguna.. Obra. de pura. intelijencia, obra oculta que 
escapa a la apreciacion del publico, obra ex en ta de responsabilidad 
personal, la pri\ctica del medico no es posible, no es comprensible 
sino co:i la candician de que sea. libre (Decha.mbre). 

Sin necesidad de coaccion, la dignidad del medico lo inrlncira 
siempre n. aceptar la mision de perito para facilitar la nccion de la 
justicia, i esta, salvo en casos de urjencia, encontrar~t ventajas en 
no imponerla nunca coma obligatoria. 

Forma de la requisicion.-Juramento.-EI medico es lo mas 
a menuda Hamada desde el momenta en qne nacc la sospecha o 
en que se descubre el crimen. Otras veces durantc el cursa de la 
instruccion para proceder a nuevas investigacione8, o a la inter
pretacion de los hechos i cuestiones cientificas que hnn sobre
vcnido. 

La requisicion puede ser verbal, coma en un co.so de delito in
fraganti; pero casi siempre cs escrita. 

En Chile es costumbre notificar al medico el dc«reto de! juez 
quc In ha nombrado, yendo indicadaen el mismo laoperncion que 
ha de practicar. 

El medico declara ent6nces si accpta el cargo. No se acostum
bra tampoco exi,iir jummento del perito, a no ser cuando el infor
mc es dcspachado a peticion de parte. En estos casos tambien se 
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exije del medico la ratificacion jurada sobre todo el contenido de 
su informc, equiparandola a una declaracion de testigo. 

Todo esto es caprichoso e irregular. 
El procedimiento frances es co1Tecto, i consiste en invitar el 

juez de instruccion, por una simple esquela, al medico para que 
se presente a prestar juramento en calidad deperito paradesem
peiiar una comision <le que se le darB, conocimiento. 

Un decreto u 6rden de! juez lo encarga en seguida de la opera
cion cuyos detalles consigna. 

El acta de prestacion de jurarnento espresa que el medico ha 
aceptado la mision i en consecuencia ha prestado juramento de 
dar su opinion en honor i conciencia. 

La f6rmula del juramento no es sacramental; la mencion de que 
el periLo ha prestado el juramento 1·equerido por la lei es sufi
ciente. 

En Chile, donde funcionarios determinados, los medicos de ciu
dad, son de ordinario encargados de los _reconocimientos m6dico
legales en materias criminales, casi siempre se prescinde de ]a f6r
mula de! juramento. 

La lei espaiiola exije de los peritos juramento de proceder bien 
i fielmentelen sus operaciones i de no proponerse otro fin masque 
el de descubrir i declarar la verdad. 

El medico llamado a declarar como testigo.-EI indivi
duo que ejerce la profesion de medico-cirujano i que es llamado 
por la policia a prestar una declaracion como simple testigo, no 
puede negarse a comparecer. Si no obedece a la citacion es cas .. 
tii:ado conforme al derecho comun. 

Seda por sabido que el no puede responder a los hechos que 
le parezcan afectar el secreto de su profesion. 

B1iand i Claude hacen notar la diferencia entre las f6rmulas 
del juramento de! testigo i del perito. El testigo recibe de las 
circnnstancias una mision forzada, dice lo que ha visto; el perito 
es escojido, su mision es voluntaria, el hace en cierto modo el 
papel de juez aportando las nociones de que este ultimo carece, 
De aqul dos f6rmulas mui distintas: el testigo jura «hablar sin 
odio i sin temor, decir toda la verdad»; el perito jura dar su juicio 
«en honor i conciencia)). 

Honorarios de los medicos requeridos por la justicia.
Por una escepcion incomprensible i que es depresiva para nues. 

MltDICJNA LRG:AL 
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tra profesion, los servicios profe,ionales quc cl Estado recibe 
de los medicos (autopsias, reconocimientos, etc.) no son pngados 
sino dcspues de sentencia judicial. Asl lo disponc el item de la 
lei de presupuestos que consulta fondos para el pago de honora
rios a los medicos lejistas. 

La glosa de! item es la siguiente: 

«Para. loe honoraries que, en virtnd de resolucion judicial ,el fisco 
debc pagar por reconocimientos periciales, aut.opsias i otros trabajos 
cnca.rgados par los tribunales i juz~ados en asnntos criminales; i para 
vhttiCOS de Jos medicos de ciudad conforme aJ decreto de 31 de Diciem
bre de 1887.» 

ALGUNAS ·REGLAS DE CONDUCTA PARA EL PERITO 

Como las materias de que el medico lejista debe tener conoei
miento son numerosas, variadas i diflciles, no puede pretenderse 
quo existan personas versadas profundamcnte en todos los princi
pios de la medicina i de la jurisprudencia hasta el pun to de poder 
hacer frente a todas las dificultados medicas que pueden surjir 
en un juicio civi l o criminal. 

Pero no puede negarse que cuanto mas perfectamente se haya 
posesionado el medico de SU profesion, t1tnto mas capaz Sera de 
seguir los principios i ejercer la practica de la medicina legal. 

Pero estos principios no pueden adquirirse esponta.neamente; por 
cl contrario, han de derivarse necesariamcnte del estudio de las 
ramas aisladas de la medicina sobre que esta fundada la medicina 
legal. 

Estos materiales existen sin duda en las ciencias fundamenta
les, en las indirectas, i en las accesorias; pero deben ser com binados, 
elejidos i amoldados en una forma especial para que puedan apli
carse a un objeto util i practico. 

Los casos en que el medico tiene que cumplir con deberes de 
medico lejista se presentan de ordinario en circunstancias pura
mente accidentales; i como revisten tanta importancia para la 
~ociedad i tanta responsabilidad para el medico, es preciso que 
este se halle siempre preparado siquiera medianamente para 
cumplirlos. 

Nose deduzca de aqu! queen todo caso debe el medico tomar 
a sn cargo una comision judicial, sea ejecucion de una operacion 
pericial, sea emision de un dicta.men pericial. 
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Por cl contrario, el primer deber <lei medico es abstenerse do 
aceptar un cargo para el cual tiene la conciencia de no estar sufi
cientcmente preparado, i si las circunstancias lo ponen en la obli
gacion ineludible de aceptarlo, debenl. desempefiarlo haciendo 
espHcitas i francas salvedades. 

Tai conducta no vendrajamas en menoscabo de la reputacion 
de] medico; por el COntrario, sera Una manifestacion patente de SU 

hombria de bien. A la vez que deja tranquila la conciencia de! 
medico, librara de errores a la justicia. 

Aceptada la mision que se le confia por la justicia i prestado el 
juramento requerido, el medicose traslada lo mas pronto posible al 
lugar debido i procede, sea a la autopsia, sea al examen del heri
do, sea al estudio <lei individuo inculpado, en conformidad a las 
rcglas que para cada caso se indicaran mas adelante. 

Las investigaciones pueden tener por objeto individuos vivos, 
cad9.veres, animales, sustancias v8.rias. 

Aunque el medico lejista debe encerrarse en los Hmites de SU 

mision, cuando sea urjente dcbenl. tambien prestar auxilios profe
sionales, como cuando es llevado a reconocer a un herido. 

Si se trata de un cadaver, tomara nota del estado esterior, i 
cuando tenga 6rden <lei rnajistrado para practicar la autopsia lo 
hara condncir a un sitio adecuado. 

He aqui algunos escelentes consejos que deben observar los 
encargados de una pesquisa medico-legal. 

Si en el curso de la operacion el medico esperirnenta una duda, 
por mas leve qne sea, debe mirar como un deber el renun
ciar a todo amor propio haciendo llamar a hombres mas corn
petentes. 

Es irnportante no permitir la presencia de estrai\os en el local 
en que se practica un reconocimiento. Entre ellos pueden hallarse 
individuos interesados en alterar o destruir el cuerpo del delito, 
en sustraer las piezas de conviccion o en introducir elementos 
capaces de simular un crimen que no existe. 

Si el medico necesita de ayudantes los elejira entre individuos 
de honradez e intelijencia conocidas; pero a pesar de la coopera
cion de estos ayudantes el debe buscarlo todo i verlo todo por si 
mismo. 

Los fnncionariosjudiciales tienen derecho de asistir a los reco
nocimicntos i de ejercer una especie de supervijilancia sobre la 
forma estema de la investigacion; puede el juez en estos momen-
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tos intervenir tambit'n para aclarar i prccisar ln..<l cuestioncs que 
el medico estudia, indicandolc hi 1mturnlezn i el Hmite de SU mi
sion. Pero esta intervencion del majistrado no debe jamas esten
derse hasta la solucion de las cuestiones: el medico es entera
mente independiente; sus inforrnes no son Utiles sino cuando 
espresan solamente los datos de la ciencia; si el medico siguiera 
la via que el juez pretendiera imponerlc olvidaria sn mision i en 
vez de guiar a la justicia la estraviaria. 

Durante los reconocimientos i operaciones m0dico·legales los 
peritos no deben comnnicarse, salvo en caso de estar solos, la im
presion que Jes causan Jos fen6menos que van descu briendo. Caei 
siempre sucede que las primeras impresiones no son fundadas i 
que el examen completo de Jos hechos altera las interpretaciones 
que pudieron parecer exactas al principio. iQue opinion se for. 
maria un majistrado en presencia de un m0dico Jejista que por 
interpretar una autopsia desde el principio i por espresarse en 
voz alta, se viese obligado a emitir dos o tres opiniones diferentes 
i sucesivas sobre el mismo punto? 

Es menester proceder COD 6rden i metodo, emplear la mas 
grande atencion en la comprobacion de los becbos i la mas escru
puloaa exactitud en su descripcion. 

Es indispensable tomar nota.s sobre el terreno; Jo mejor es dic
tar. En Alemania la lei exije que un empleado judicial vaya es
cribiendo dictarlo por el medico el resultado del examen a medida 
que se hacen las observaciones, relacion qu~ es firmada en el acto 
por el medico con el maj istrado. Este documento no pucde en
t6nces ser variado. En cuanto a las conclusiones no son exijidas 
inmediatamente. 

DE LOS DOCUMENTOS MEDICO·LEG.A.LES 

Partes.-Con este nombre i con el de inforrnes oficiosos se 
designan aquellos documentos que el medico·cirujauo debe diri· 
jir a la autoridad en cumplimiento del C6digo Penal (art. 494 
inc. 9.0

), cuando sea llamado a atender a persona cu ya enfermedad 
le parezca ser consecuencia de un deli to grave, o cuando sea Jla
mado a comprobar una muerte que le parezca igualmente sospe
chosa. 

Certificados.-Son documentos en los cuales so bacc la simple 
afirmacion de un hecho. 
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No re'luieren mision judicial ni prestacion de juramento. 
Annriue casi nunca tienen un car8.cter oficial, poseen oierta im

portancia. m0dico-legal. Casi siempre esta.n destinados a eximir 
por motivos de salud del cumplimiento de ciertas obligaciones. 

El medico dcbe ser lo menos pr6digo posible de certificados. 
Debe, sobre todo, guardarse de ceder a consideraciones amiatosas 
o socialeH para espedirlos i no olvidar que su complacencia puede 
convertirse para el en una fuente de graves contrariedades. 

El certificado ha de redactarsa de una manera mui sencilla 
Contendra el nombre, profesion i domicilio del que Jo solicita, la 
enumeracion de las enfermedades, indicacion de su gravedad i de 
la incapacidad que ellas ocasionan, i, en fin, la indicacion de! dia 
i el lugar en que se espide: 

Como ejemplo de las varios objetos que puede tener un certi
ficado medico, citamos las siguientes: 

Certificado de aptitud para obtener la admision en cicrtas es-
cuelas del Estado, en el ejercito i la marina. 

Certificado de salud para las nodrizas. 
Ccrtificado de salud para obtener un seguro sabre la vida. 
Certificado de vacuna. 
Certificado de nacimiento o defuncion. 
Certificado de enajenacion mental. 
Certificado de enfermedad e invalidez. 

Informes .-EJ informe es la relacion de un hecho medico i 
sus consecuencias1 redactada. por requisicion judicial i bajo jura· 
men to. 

Para hacer un informe se requiere siempre una delegacion ju
dicial; par lo cual este documento es considerado por las majis
trados coma un juicio que h"' recaido sobre hecbos que ellos no 
pueden apreciar. 

Al aceptar la mision de espedi.r un informe, el medico inviste 
el canicter de funcionario publico. Es responsable del desempei'io 
de esta mision i queda sujeto a las articulos del 06digo Penal 
que ca...:::tigan la corrupcion de funcionarios pllblicoe i el fa.lea tes
timonio. 

Se distinguen las informes jwiicialee que tienen par objeto 
ilnstrar a Ins tribnnales; los i'n.forriies wJmiini.<JfJrativolJ que se 
retieren n problema• de hijicne o salubridad pttblicas, i los infor
mes cle tcisacion que deciden si las honorarios reclamados par un 
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medico 0 las CUentas pasadas por Ull farmaceutico 80D 0 n6 SUS· 

ceptibles de reduccion . 
Un informe se compone en jencral de cinco partcs: preambulo, 

conmemorativo, esposicion, discusion i conclusiones. 
!.' El prednnbulo comprende las siguientes formalidades: 

a nombre, apellido i titulo del perito; b indicacion de la autori
dad requiriente; c fecba de la requisicion; d mencion de la pres
tacion del juramento; e dia, bora i lugar de la operacion; f natu
raleza del acto pericial (visita, autopsia, analisis quimico) con 
reproduccion testual de las cuestiones dirijidas por el majistrado; 
g enumeracion de las personas presentes i sobre todo del majis
trado comisionado para presenciar la operacion. 

2.• El conm.errwrativo es la bistoria de los antecedantes del he
cho que el perito crea menester recordar. Con este objeto, las 
principales lejislaciones dan al medico el derecho de consul tar las 
actas de la instruccion. Una conducta contraria no seria 16jica1 

porque en la mayor parte de los casos no se trata solo de compro
bar un simple hecho, sino su relacion con otros, i esto hace nece
sario el conocimiento de tod.as las circunstancias. 

3.• La esposicion, o descripcion de los hechos o el visuni et 
repertum es la indicacion de todo lo que el perito ha observado, 
Aqu( es donde mas se requiere 6rden. 

Tratandose de autopsias, el metodo de anotaciones mas reco
mendable es el siguiente del profesor Tourdes: 

A. Examen esterno, 
B. Examen interno, 

I Ca vi dad del craneo. 
Id. id. torax. 
Id. id, abd6men. 

yendo cada parrafo o detalle de la descripcion dcsignado por una 
cifra arabiga. 

Procediendo as(, todos los informes medico-legales quedan con 
cierta uniformidad. 

Se leen mas facilmente, i en la.• conclusiones es facil bacer re
ferencia a los hechos que sirven de base a cada una. 

4.• Discusion de los hechos. En es ta parte el peri to insiste so
bre las hechos que le parecen tener mas importancia, precisa su 
naturaleza e importancia i los interpreta. 
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5.• Conclusiones. Bajo un numero de 6rden se responde a cada 
una de las cuestiones propuestas por el majistrado. 

Es permitido agregar todo lo queen concepto del medico puedc 
contribuir a alumbrar a la justicia, i adjuntar las piezas de con
viccion, dibujos, fotografias, venenos descubiertos, etc.1 que han 
servido para fundar las conclusion.es. 

Las conclusiones deben ser lo mas claras i hreves posible i estar 
espresadas en lenguaje vulgar perfectamente intelijible para los 
profanos. 

Las conclusiones seran formuladas Conforme a los principios del 
arte i con arreglo a verdades incontrovertidas, o a lo rnEmos jene. 
ralmente aceptadas, prescindiendo de hip6tesis cientificas i de teo
rias ao demostradas. 

Cuando las premisas no esten claramente establecidas, el medi
co lejista se guardara de deducir conclusiones positivas. No debo 
tampoco incurrir en el defecto opuesto de debilitar sus conclusio
nes por una esposicion timida de todas las posibilidades imaji
nables. 

No olvide tampoco el informante que sus conclusiones deben 
estar basadas en hechos medicales i no en circunstancias morales\ 
a mBnos que sea espresamente requerido para dar su opinion res
pecto a ellas. 

Deben estar basadas tambien solo en aquello que el periLo ha 
vista u obse'f"/Jado po» si mismo. 

No es menester que todo informe este compuesto de las cinco 
partes indicadas. 

La 2.o. i la 4.a, conmemorativo i discusion, son innecesarias en 
los asuntos poco complicados. 

Es asimismo de uso cornente la supresion de la V", z.o. i 4.a, i a 
veces hasta de la 3.a, reduciendose el todo a la. 5.o. conclusion, en in
fO'T'mes abreviados, como los que dan los cirujanos que tienen a 
su cuidado los heridos de hospital. Estos se reducen a espresar 
simplemente el diagn6stico i pron6stico del caso por medio de una 
corta frase sustantiva que se espide al pie del decreto deljuez, con 
fechai firma. 

En jeneral, la redaccion de un informe debe ser esencialmente 
sencilla i concisa. 

Es prefcrible el em1leo de frases cortas que espresan un solo 
hecho. 

Las denominaciones tecnicas deben siempre que se pueda evi-
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tarse en el texto. Deben colocarse cntre parentcsis, a continuacion 

del nombre vulgar. 
El informante no esta encargado de desplegar su erudicion, 

sino de hacer comprensibles ciertos hechos. 
Un defecto mui comun es el de usar tPrminos exajcrados en las 

descripciones, hablando de intensas inflamaciones, considerables 
inyecciones, enormes distensiones, cuando en realidad estos epi
tetos no tienen ra.zon. Es preciso, como dice Taylor, no olvidarque 
los abogados miran de mas cerca q ue los medicos el significado de 
los palabras, i que estan siempre dispuestos a desconfiardcljuicio 
de aquellos que no pueden espresarse sin recurrir al emplco del 
grado superlativo. 

Consultas.-El documento a que se da este nombre no es en 
realidad sino una clase particular de informe. 

Verbal o escrita, la consulta medico-legal es evacuada por uno 
o varios medicos a peticion de las partes interesadas o a requisi
cion del majistrado, para apreciar un informe ya presentado a la 
justicia por otros peritos. 

Los medicos de quienes se solicita una consul ta son convocados 
por el juez i reunidos ante 61 para requerir i recibir su aceptacion, 
como tambien para. prestar el juramento. Se ponen en seguida :J. 

su disposicion los varios informes anteriormente pressntados i to
das las piezas de! proceso que pueden ilustrar su opinion. 

Las consultas se redactaran por el mismo modelo que cl infor
me, pero con mucho mas desatTollo en la esposicion i discusion de 
los hechos. 

El m~dico llarnado a presentar uno de cstos documentos puede 
dar a su razonamiento toda la amplitud que crea conveniente i 
apoyar su opinion con citas de observaciones i esperiencias pro
pias o ajenas, i con citas de opiniones de los autores acre
ditados. 

Deposicion oral.-Todos los documentos medico-legales pre
sentados a un tribunal pueden dar lugar a una deposicion oral 
de parte del autor, para esplicarlos, discutirlos o sostenerlos ante 
el mismo tribunal. 

El medico debe ir preparado asatisfacer al tribunal, i para esto 
hara bien en guardar siempre una copia de su informe. 
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Debates medico-legales, - Es posible tambien que el medi
cosea llamado ante un tribunal para discutir las opiniones emitidas 
en su informe con la parte contraria, la cual en los asuntos crimi~ 
nales, por ejemplo1 es la defensa casi siempre. 

En Francia i en Inglaterra tienen gran importancia estos de~ 
bates i suelen verificarse ante los jurados. 





OAPITULO III 

DELITO S CONTRA LA HONESTIDAD 

§ l.'-ULTRAJES PDBLICOS CONTRA EL PUDOR 

C6orao P>:NAL-ART. 373. Los que de cualquier modo ofendieren 
el pudor o las buenas costumbres con hechos de grave escandalo o tras
cendencia no coruprendidos espresament,e en otros articulos de estc 06di
go, sufrir<tn la pena de reo!usion meaor en sus grados mini mo a media. 

ART. 374. El que vendiere, distribnyere o exhibiere canciones, fo 
lletos n otros escritos impresos o no1 figuras o estampas contrarias a las 
buenas costmnbres, sera. condenado a las penas de reclusion menor en 
su grado minima i multa de ciento a trescientos pesos. 

En las mismas penas incurrir:i el autor del manuscrito, de la fignra 
o de la estampa o el que los hubiere reproducido por un procedimiento 
cualquiera qne no sea la irnprenta. 

ART. 495. Seran cast.igados con prision en sus grados minirno a 
medio

1 
conmntable en multa de uno a sesenta pesos. 

5.~··Ei que il~blic~~~~t~--~f~·~~fr~~e el pudor con acciones ~'di~h~~ 
deshoncstos. 

ART. 496 . Snfrintn la. pena de prision en su grado minima conmu
ta.ble eu rnulta de uno a. treinta pesos. 

· · ·9~ ~ · · Ei · ~ ~e · • ~ · • b~rr~;~ · ·q ~~ b;~~-t~~a~· ·1~~ · ;~g1~~ · «i~· · d~~~~~i~· ~ -~~g·~: 
ridad establecidas por la autoridad. 

1,oJos Jos dclitos previstos por estos a.rticulos ofrecen de comun 
el caractcr de ser publicos i es esto precisamente lo que los hace 
puniblcs. 
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En unos cxije la lei espresamentc la condicion do publicidnd 
on la ofcnsa al pudor; en otros una condicion como el escilndalo, 
In venta, distribucion o exhibicion. 

Comprenderemos aquf bajo la denominncion de ultraje publico 
al pudor todo acto atentato,.io al p>tdo,. q«e ..en conwtido en u,n 
lugar publico o accesible al publico. 

Asi un individuo que anduviera desnudo por las calles, un 
hombre o una. mujer que a la vista de jente estrmia se entrC'garan 
a contactos vergonzosos sepa.rada o mntuamente, sc harian cul
pablcs de ater.tado publico al pudor. 

Este delito no necesita para ser cometido, del concurso de 
ambos sexos. 

Se entiende que existe cuando los actos incriminados. aunque 
no cometidos en presencia de testigos1 se hayan verificado en un 
lugar accesible al ptlblico i en el cual el au torpor voluntad o por 
neglijencia se ha puesto en la pasibilidad de ser visto. 

El medico puede intervenir en las cuestiones de este jenero, 
no para probar la existencia de las bechos, sino para precisar su 
naturaleza i determinar si eon ren.lmente criminales o si son 
escusables por al gun mo ti vo. 

En efecto estos hechos pueden ser consecuencia de un trastorno 
intelectual: son muchos los individuos a quienes puede aplicarse 
el nombre de exhibicionistus (Lasegue) por su estraiia porfia. de 
lucir ante el publico la desnudez de sus 6rganos sexuales, con
tentandose con esta demostracion que nunca se convierte en pun
to de partida de aventuras lubricas; parcce esto provenir de una 
forma especial i prodr6mica de locura. 

En las mujeres la ninfomanfa suele ser la causa de actos graves 
que pudieran parecer punibles i solo cuando una mujer ha sufrido 
v8.rias veces castigo por su reincidencin. se viene a sospechar la 
existencia de la enfermedad. 

Pueden ser efecto de una enfermedad local como erupciones 
alrededor del ano o de los 6rganos scxuales, acompaiiadas de pru
rito i que inducen a friccionarse de manera que simuln.n un acto 
impudico; ode una afeccion de las vias urinarias que puede obligar 
a detenerse largo tiempo en la calle ptlblica a un viejo en el cual 
los movimientof:, propios para facilitar la miccion pneden ser to
mados por actos indeccntes. 

Para apreciar la vcrdad de circumtancias semejanLes alegadas 
por la defensa, es para lo q ue suelc ser llamado el medico, 
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De ordinario son viejos pederastas i prostitutae ebrias los que 
se hacen culpables de esta clase <le at.entados. 

No es posible prever todas las fonnas que pueden ofrecer. 
Tardieu, por ejemplo, ha sido llamado a dar dictamen sobre 

fotografias obscenas para determinar si la disposicion de las partes 
sexuales femeninas que se veia en e1las podia ser obtenida por 
una posicion natural o si al contrario podia pensarse que un 
cuerpo estrafio bubiera sido introducido para mantener abiertas 
las partes ofrecidas a la vista, lo que agravaria la responsabilidad 
del fot6grafo. 

Los actos de bestialidad, que no son previstos espresamente 
por nuestra lei, cuando tuvieren el caracter de publicos deberian 
incluirse en este grupo. Estos hechos no tienen una pena1idad si 
son secretes; nuestro c6digo penal, atendiendo a su poca frecuen
cia i quizas recordando al calificativo de crimenes nefandos que 
rnerecieron, se ha abstenido de mencionarlos. V ease sabre este 
punto Jo que decimos mas adelante al definir el delito de sodomfa 

§ 2.•-RAPTO, VIOLACION, ESTUPRO, INCES~'O, SODOM1A, 

ABUSOS DESHONESTOS 

C6owo C1v1L.-ART. 287. El hecbo de seducir a una menor ha· 
ci6ndola dejar la casa de la persona a CllJO cnida.do esta, es rapto, aun
qne no se emplee la fuerza. 

C6nrno PENAL.-ART. 558 ... El rapto de una mnjer de bucna fama 
efec;tuado contra sn voluntad i con miras deshonestas seni penado con 
presidia mennr en su grado maxima a maym· et1 su grado minima. 
Cuando no gozare de buena fama la peua ser<i. presidia menor en cnal· 
quiera de sns grados ... 

En todo caso se impondra la pena de presidia mayor en sus grados 
minima a media si la robada fuere menor de dace afios. 

ART. 359. El rapto de uua doncella menor de veinte i mayor de 
dace uiios, ejecutado con sn anuencia, sera castigado con presidia rne
nor en Cllalquiem de sus grndos. 

AttT. 360. Los reos de! delito de rapto que no dieren razon de! pa
radero de la persona robnda o esplicaciones satisfactorias sabre su 
mnerte o desapariciou, incurrira.n en la pena de presidio mayor en 
cual4niera de sus goodos. 

ART. 357. El qne iadujere a un menor de edad pero mayor de diez 
afios, a que abandone la casa de sus padres o gnardadores o ~ncargados 
de su persona, sufrircl las pen~s de reclusion m1mor en cualqmera de sus 
grados i ruulta de cicnto a mil pesos. 

ART. 361. LfL violacion (le una mnjer sent cast.igada con la pena de 
presidio rnenOL' en su grado m3.ximo a presidia mayor en su grado 
medio. 
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Se comete violacion yaciendo con la mujer en algnno de los casos 
siguientes: 

I.° Cuando se nsa de fuerza o inlimic..la.cion. 
2. ° Cuando la mujer se halla privada de razon o de sentido par 

cualquier causa. 
8.° Cuando sea menor de dace aiios cumplidos, aun cuando no con· 

curra ninguna de las circunstancias espresadas en lo~ dos nUmeros an
teriores. 

ART. 3G2. Los delitos de que trata este p<lrrafo (art. 361) se consi
deran consumados dcsde que hai principio cic ejeCL1cion . 

An·r. 3G3. El ef:tupro de una doncclla mayor de dace afios i mcnor 
de rninte, intervinicndo engafio, e:er<i. castigado con presidia menor en 
cualquiera de sus grados. 

ART. 3G4. En igual pena incnrrira el que conociendo las relaciones 
que lo ligan, cometiere incesto con un ascendiente o descendiente por 
consanguinidad lejitima o ilejitima o afinidad lej itima o con un her. 
mano consanguineo lejitimo o ilejitimo aunquc sea mayor de VE;in 
te afios. 

An:r. 365. El que se hicierc reo del delito <le sodomfa, sufrini. la 
pena de presidio menor en su grado rnedio. 

AH.T. 366. El que abusare deshonestameutc de persona. de imo u 
otro sexo mayor de doce aii.os, i menor de ninte, ser:1. castigado con 
presidio menor en c11alqt1iera de sus grados. 

Si concnrriere alguna de las circunstancias espresndas en el articnlo 
361, se estimar<i. como agra.vante del delito aun ct1ando sea mayor de 
veinte afios hi persona de quien sc: abusa. 

ART. 367. El que habitnahnente o con abuso de antoridad o con· 
fianza promovierf' o facilitare la prostitucion o corrupcion de menores 
de edad para. satisfacer los deseos de otro, snfrir;l l::ts penas de presidia 

m1~~.ei~~~~1i1i1 i:r~a~~:,u~a g;~o~~~i~~~ 1~~a e~~ui1~~~~~ :o~~~~a~li~~~o:~ 
sos <leshonestos o la corrupcion t.le menorcs han sido cometidos por 
autoridud pllblica, sacerdote, guarda<lor, maestro, cria<lo o encargado 
por cualquier titulo de la educacion, gnurda o cnracion de la persona 
ofendida o prostituida se impondra al reo la pena sefialada al delito en 
su gmdo m<i.ximo. 

ART. 369. No puede procederse por cauf'a de estupro sino a instan· 
cia <le la agradada o de sus padres, abuelos o gnardadores. 

Parn proceder en las cansas de violacion i de rapto se necesita. Io 
menos la denuncia hecha a la justicia por la persona interesada, por 
sus pndres, abuelos o gnardadores, aunque no formalicen instancia.. 

Si la persona agraviada a causa de sn eda(l o estado moral, no pudie
re hacer por si misma la acusacion o dcnuncia, ni tuYicre padres, abue. 
los o guardadores, o teniendolos se hallaren imposibilitados o compli· 
cados en el delito, podn1 el miniRterio pU.blico entablar la acusacion . 

Eu todo caso se snspende el procedirnie11to o se rcmite la pena ca· 
sandose el ofensor con la ofendida. 

No produce estos efectos la proposicion de matrimonio desechada 
por la ofendi<la, por la persona qne dehe prcstar su conscntimiento 
para el acto o por el jncz en su caso, o cua.ndo no pueda verificarse el 
matrimouio por impedimento legal. 
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ART. ~70. T~os reos de violacion, estupro o rapto ser:in tambien 
condenndos por via de indemnizncion: 

J. 0 A dotar a la orendida si fuere soltera o viuda. 
2. 0 .\. dar nlimentos c6ogruos a la prole que segun las rcglas legnles 

fuere suya. 

DEFINICIONES 

La intelijencio. medico-legal que debe darse a los terminos 
usados en la Iejislncion chilena es la que a continun.cion se indica. 

Se nos hace llecesario precisarla, tanto porque en nuestro pais 
nose les da una acepcion invariable, cuantc, porque ofrece di
ferencio.s importantes con las de otros paises. 

El rapto no es para el C6digo Civil (art. 287) sino el hecho 
de decidir a una menor o. dejar la casa de la persona a cuyo cui
dado est&.. 

El C6digo penal distingue dos delitos, el rapto (arts. 358 i 
359) i la induccion al abandono de lo. casa paterna (art. 3oi). 

En el rapto el C6digo Penal distingue cuatro co.sos: 
a) Rapto de mujer de buena fama ejecutado contra la volun

tad de esta i con miro.s deshonesto.s. (art. 358 inc. 1.0
) 

b) Rapto de mujer que no goza de buena fama ejecutado con
tra la voluntad de esta i con miro.s deshonesto.s (art. 358 inc. 2.°) 

c) Rapto de mujer menor de doce aiios cualesquiera que sean 
lo.s circunstancias del hecho i lo.s cualidades de las personas (art. 
358 inc. 3.°) 

d) Rapto de doncello. mayor de doce aiios i menor de veinte 
ejecutado con su anuencia (art. 359.) 

INCESTO 

Es el coito entre persono.s ligadas por cierto grado de paren
tesco. Los efectos de la lei penal respecto al incesto estan limit.~
dos a los co.sos que ocurren entre parientes que no podrian obte
ner dispensa para contraer matrimonio. 

ESTUPRO 

Es el coito practicado por engruio con una vlrjen de edad com
prendida entre los 12 i los 20 aiios. 
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El estupro, fisiol6jicamente hablando, i en la inmensa mayorfa 
de los casos se traduce fisicamcnte por la desfloracio11. 

VIOLA Cl ON 

Es el coito practicado sin el consentimiento de la mujer. 
Respecto a este delito es preciso advertir: 1.0 Que la lei pre

sume que una menor de doce af10s es siellfre inh9.~i1 ~ara dar 
este consentimiento; i 2.0 Que el delito esta const1tmdo aun 
cuando el coito no haya sido perfecto. 

;Q11e entiende la lei al disponer que el dclito de violacion (se 
considera consumado desde que hai principio de ejecucion!)) (C6-
digo Penal, art. 362). 

Examinemos las interpretaciones que han dado nuestros tri· 
bunales a esta disposicion. 

a) La Corte de Concepcion conden6 en 1881 a un individuo 
q ue de a caballo arrebat6 una muchacha, amenaz6 con armas a 
las compaiieras de esta para que no lo siguieran i se intern6 con 
ella en un bosque dentro de! cual se sintieron luego gritos de 
auxilio, saliendo poco despues la ofendida con la ropa desgarrada 
i diciendose vlctima de violacion. 

b) La Corte Suprema, en 1885, conden6 a un reo inconfeso, en 
contra de! cual solo aparecia de autos que fut\ sorprendido lu
chando con la mujer a quien habia arremang1\do la ropa, i tenien
do los pantalones desabrochados. 

c) La Corte de Iquique, en 1886, conden6 a tres aiios i un dia 
de presidio a un individuo que llev6 por engafio a una muchacha 
de once afios a un cafe, que la asi6 a!li de sorpresa, tapandole la 
boca, tendiendola en la cama i descubriendola, i que fut\ sorpren
clido i tornado preso en ese momento, sin que la muchacha <al
ca.nzara a ser victima de ningun acto deshonesto>. 

d) En l 8i9, la Corte Suprema conden6 como reo de violacion 
a un individuo cuyo delito consisti6 en lo siguiente: asalt6 en es
tado de ebriedad a una mujer con el prop6situ de violarla, la ech6 
al suelo i la di6 algunos golpes con las manos i los pies. 

e) En 1886, la Corte Suprema, considerando que el delito de 
violacion ~e considera consumado desde que hai principio de eje· 
cucion, conden6 a tres afios de presidio como reo del deli to de vio
lacion a un individuo a quien el juez de! crimen de Talca habia 
condenado a sesenta dias de prision por intento de violacion. La 



-65-

ofendida i los testigos declaraban que el reo habia pretendido co
meter la violncion, pero qne no lo bubia conseguido por la resis
tencia de aqu61la i por el auxilio de un tercero. 

De las cinco ejemplos que preceden, se deduce que para cons
tituir <el principio de ejecucion» requerido par la lei para dar 
par consumado el delito de violacion, solo se exijen «los actos 
iniciales que preparan el deli to i no la iniciacion de la consu ma
cion» ; en otros terminos, no se exije el principio del coito ni ann 
el con tac to reciproco de los 6rganos sexual es. 

j) La Corte de Concepcion, en J 884, absolvi6 a un acusado de 
violacion a quien dos testigos declararon haber vista desde la dis
tancia de dos cuadras teniendo debajo de su cuerpo a la ofendid1t 
con la ropa lcvantada; el informe del medico comprob6 que no 
habia sefial de desfloracion; en este caso se declara improbado el 
cnerpo del delito, por no haber percibido los testigos «circunstan
cia alguna que signifique indudablemente principio inequivoco de 
la consumacion de! deli ta)). 

g) El reo de vialacion de una muchachade 14 alias estuva can
fesa de haberla llevada por engafio a un cafe para canacerla car
nalrnentej dos c6mplices que cooperaron al engaiio tambien con
fesaron su participacion; el dueiio de casa, a las gritos que daba 
la muchacha cuando- el reo intentaba violarla, acudi6 en su auxi
lia; se absolvi6 al rea en empate de votas (Corte Suprema, 1885). 

De estas ultimas fallas se deduce qne «el principia de ejecu
cion» que la ley exije es el «principia de! caita)). (1 ). 

Esna ultima interpretacion nos parece la unica razonable. 

(1) El fallo que copiamos en seguida noi;i pa.rece inspirado en la misma 
doctr:nn.; pero exajed.ndola. hasta un estremo err6neo: en ~l no solo ha ha
bido actos preparatorios, sin6 la ejecucion de todos las actos que el culpa
ble podia ejecutar para cousumar el delito de violacion; ha sido solo la dis
posicion organica material de la vfctima la que irnpidi6 la consumacion 
complete.; es indiscutible queha babido tenta.tiva. de violacioo, i sin embar
go, el juez i la Corte declaran que nose tra.ta de Yiolacion. 

He aq11i el fa.Ho: En 1887, el juez de Iquique conden6 a un mucbacho de 
14 l'l.iios :L 60 din8 de prision por abuso deshonesto cometido en una nifiita 
de 4 aiios de edad. De las declaraciones del reo aparece que con frccu~noia. 
se comFlacia en tocamientos deshonestos con la uiiiita; que una Vflz le in
trodujo un dedo en la vajina.; queen cierta ocasion trat6 de cousuroar con 
ella un coito perfecta, no habiendolo podido efectuar a ca.nsa del poco des
arrol1o de los Organos sexuales de la nifiita. La Oorte de Iquique aprob6 la. 
seotencia en consideracion a qoe uno estaba comprobado en autos el delito 
de viohicion, sino el de abuso deshonesto». 



-GG-

Los funrlnmr-nt.os dr nuestm opinion son principalmcntc los si
guicntcs: 

Es menester que exista un punto de partida Unico. preciso i 
dctcrminado mas alla del cual se <la por consumado el delito. 

Sise acepta que ese pnnto de partida puede ballarse en cual
quicra de los nnmerosos actos suce!:iivos con que el culpable pre
para la realizacion de su proyecto, tendria que llegarse en la prac
tica n. consecuencias inaceptables i la apreciacion <lei juez que
darfa abandonada a un arbitrario sin limite::i. 

Se estableceria confusion entre diversos dclitos que la lei ha 
querido diferenciar, como son) por cjemplo, la violacion i los abu

sos dcshonestos. 
Podrla suceder que fueran considerados como actos constituti

vos de violacion i asi castigados los actos que el hombre ejecutaba 
para consul tar la voluntad de la rnujer i no para vcncerla; paracon

quistar el consentimiento de la mujer i no para atrope11arlo; asi, 
el individuo que ni ha concebido el prop6sito del delito, se veria 
castigado como silo hubiera consumado. 

Lo mismo podria suceder con los actos que ofrecen el mismo 
aspecto de actos preparatorios de la c6pula, i que son en realidad 
chanzas, juegos IU.bricos, pero no tentativas de violacion. 

Si se acepta. que sin coito iniciado siquiera, la violacion esta 
consumada, puede llegarse a la absurda conclusion de que haya 
un hombre condenado por violacion de una mujer quo sigue sien
do vi1jen despues de haber sido victima de violacion. 

La razon de la disposicion legal q ne analizamos es ta probable
mente en el prop6sito de evitar la impunidad de los culpables en 
los ca.sos mui numerosos en que la comprobacion material de la 
c6pula es imposible; como pasa por ejemplo en la violacion de las 
mujeres n6 virjenes i en la violacion de algunas virjenes que no 
quedan cornpletamente desfloradas. 

Esta disposicion ha pennitido la ventaja de prescindir de la 
distincion que se hace en Francia entre la v-iolacion i el aientado 
al pudO'I·; en aquel pais tienen los medicos que hacer distincion 
entre la intromision cornpleta i la incompleta para establecer que 
se trata de uno u otro de estos delitos. 

Tardieu lo ha espresado terminantemente en csta frase: 
«La intr::miision completa con o sin cle.efl,O'l·acion ca1·acteriza 

a lei violacion; la no int?'omision es lo p1'opio clel simple 
atentado». 
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Pam Vibt..•1-t «rl ittc>ntndo contra el p11dor ron:-;i~tc jencrnlmen
tc en contactos ejerciclos sobrc las pa.rtes jenitale!s, sea con las 
manos, sea con el pone, cuan<lo no se prueba q uc el coi to ha 
tcnido lugar, o cuando se prucba que no ha ppdido ser cjercido». 

La lutra de la lei francesa es la siguiente: 
Cuomo PE:<H.--«ART. 331. Todo atentado contra el pudor 

consumado o tcnta<lo ::;in violacion sobre la persona rlc un nillo 
de uno n otro sexo, de menos de trece aiios de edad, sent ca:::;ti 
gado con reclusion .. 

«ART. 332. El que cometiere el crimen de violacion scra cas
tigado con trabajos forzados temporales. 

«Si el crirncn ha. Ric1o cometido sabre la persona de un ni11o 
que no ha cumplido quince afio~, el culpable sufrirR. cl maximum 
de la pena de tmbnjos forzados temporalcs. 

«:El quc corneticrc un atentado contra. el pudor, consumndo o 
tentado con violencia contra individuo de uno u otro sexo, sent 
castigado con reel us ion. 

«Si el cl'imen ha. sido cometido !'Obrc la persona rle un niiio 
menor de quince aflos, el culpable sufrirci la pcna. de trn.bnjo~ 

forzarlos temporales.» 
En Inglaterra, scgun Taylor, los tribunales admitian linteR esta 

distincion: la lei contra la violacion no se aplicaba sino cua.ndo 
la intromi~ion habia s1do intcgra i complcta; cuando el rcconoci
miento legid demostraba que la entrada de la vnjina no habin 
sido forzadn., cl ca::;o sc considerabn como un simple atentado, 
cualesquicra quc fuoran las circunstancias que lo hubicra.n acom
pa.tiado; !::IC buscaba la prueba de la eyaculacion1 !:le detcrminaba 
fijamcnte cl punto hastn donde se habia hcrho la intromi
sion, etc. Pero en la actualidad, «segun el nuevo c6digo criminal, 
estas cucstioncs tf.cnicas no pudr<ln suscitarse porque el conoci
miento cn.rnal ( ca1·nal knowledge), se define a.Ill en estos terminos: 
«la. penetracion <lei 6rgano sexual de la mujer efectua<lo aun en 
cl mas mlnin.10 por el miembro viril». 

Ffi.cilmcnte !-ii! comprende la. ventaja de no consignar en la lei 
semcjante cfo3tincion, como lo ha preferi<lo nuestro C6<ligo; pcro 
es mencster que la asimilacion que ha hecho entrc la violacion 
con(lumarla i la violacion principiada a cjecutar se entienda exis· 
tentc solo cuando haya habido principio de c6p11la o de intro
mision. 
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SODO>lfA 

Es el coito anal practicado sabre un hombre. 
La palabra sodom:ia recibe en nuestro idioma acepcione~ mui 

variables; pero entendemos que la. acepcion indicada i n6 otra es 
la que debe darsele en nuestro C6digo Penal. 

En este sentido la sodomia equivale a lo que en medicina 
legal se conoce ordinariamente por pederastia. 

El coito anal practicado sabre una mujer no debe, a nuestro 
juicio, entenderse corriprendido en la sodomia de nuestro C6digo. 
Los actos de esta clase, de los cuales puede citarse como ejemplo 
In .•odoniili conyugal, deben, segun el espiritu del C6digo, in
cluirse entre las previstos en el articulo 366, b0:io el nombre de 
abusos cleshonestos. 

Los artos sexua.les contra natnra ejercidos entre dos mujel'es 
i conocidos con los nombres de t~afisrno, tribadia, arnor Usbico, 
tampoco deben considerarse coma sodomia, pcro si coma abusos 
deshonestos. 

ABUSOS DESHONESTOS 

Son las actos impudicos de cualquier naturnleza que no estan 
comprendidos espresamente en otros articulos del C6digo Penal 
i que se ejercen sobre persona de cualquier sexo, con el fin de 
satisfaccr un deseo voluptuoso. Entran aqui los actos conocidos 
con las nom bres de tribadia, safismo, mcishM·bc.wion ,.ec£proca, 
sodomici conyugal, i1'1'wniaria felcwia. Seria l6jico estender el 
nlcance de esta disposicion, como lo hacen los tribunales france. 
ses con los atentados contra el pudor, husta las actos impudicos 
ejercidos pol' una persona no solo con el objeto de satisfacer un 
deseo vent-reo sino tam bi en por curiosidnd 1 venganza o depra· 
vacion. 

Si la edad rle la victima esta compl'endida entre 12 i 20 anos 
hai delito, aun cuando las actos hayan sido ejecutados con su 
voluntad. 

Si la edad de la victima es mayor de 20 ai\os solo hai delito 
cuando el acto se comete sin su voluntad, es decir, con las cir. 
cunstancias constitutivas del delito de violacion (art. 361.) 

Si la edad de la victima es menor de 12 anos, el C6digo no 
pl'eve el ca.•o de abuso deshonesto: en l'Calidad en ta! edad 



siendo la v[ctnna una mujer, el delincuente podra incurrir en la 
pena de violacion; pero si se trata de un ham bre, no habr8.. pen a 
que u.plicarle; esto es de lamentar porque precisamente en los 
niiios menores de dace aiioa es en las que se cometen con fre
cuencia los abusos de esta clase. 

Los tribunales parecen entenrler, sin embargo, i contra la letra 
terminante de la lei, que tambien los manures de 12 afios son 
susceptibles de abuso deshonesto. 

Por ejemplo, la Corte de Apelaciones de la Serena conden6 en 
1888 a dos reos de abusos deshonestos, cuyo delito consistfa «en 
la masturbacion que se hacian ejecutar con la boca de un nifto 
de cinco aiios.» 

El C6digo Penal espaiiol contiene la siguiente disposicion en 
su articulo 45-1: El qne abusare deshonestamente de persona de 
uno u otro sexo, concutTiendo cualquiera de las circunstancias 
espresadas en el articulo anterior (igual al 361 de! C6digo Penal 
ohileno) sera oastigado segm1 la gravedad de! hccho con la pena .. · 

El doctor Rimon i v ega en SU Compendio de practica medico 
foren.,. (Madrid 1888) lo esplica de este modo: 

«El contexto de este artlculo hace referencia, como f8.cilmente 
se comprende 1 a las atentados contra el pudor. Deben entenderse 
par tales todos las acLos atentativos al pudor cometidos en una 
persona de uno u otro sexo con o sin violencia o iatimidacion i 
sin desflm·acion trat8.ndose de una vi1:jen1 o sin int'1"ornision 
corn,z;letci, si se trata de una mu.ier desflornda.» 

Para Pacheco, comentador <lei C6digo espaiiol, este iirt[culo 
comprende al hombre que abusa de una mujer, pero que no yace 
con clla, al que abusa de otro hombre i por ultimo a la mujer que 
ahusa de otro hombre. 

Pa.rece, pues, queen Espaiia se aplica este articnlo a los actos 
llamados en Francia atentados contra el pudor, los cuales no 
figuran en nuestro C6digo: es decir el coito incompleto. Pues 
bien, no permite aplica.rlo igualment,e en Chile el articulo 362 de! 
C6cligo Penal que consirlera consumado el delito de violacion 
((desde que hai principio de ~jecucion;» segun esto el coito sin 
intromision completa no es etbuso deshonesto (art. 366) sino vio
lacion cvnsuinadu-(arts. 361 i 362). 

En Espn.fia, co mo ya hemos dicho, estc mismo articulo se aplica 
sabre todo a la sodomia o la pederastia que no esta mencionada 
en el 06digo de esta nacion. 
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Como ya lo espresamos al definir la so<lomia, pnrece que entre 
los abusos de::-honestos han de incluirse tambien otros actos que 
la lei chilena no preve especialmente como verbi gracia las actos 
contrarios a los fines lejftimos del matrimonio que un marido 
cjerce sobre su mujer sea. empleandu la violencia sea ocultandole 
la deshonestidad de ta! conducta, ejemplo de los cuales seria la 
sodomia conyugcil. 

Los actos sexuales monstruosos ejercidos sabre animal es i cono
cidos bajo los nombres de besticilidrul, b1-utrdidad no estan in
cluidos por nuestro Codigo en el delito de sodomia, como algunos 
errOneamente han pretenclido. 

La prueba est>~ en que el articulo 38~ habla ((de la persona ofen
dida)) por el deli to de sodomia. La verdad es que los redactores del 
C6digo omitieron deliberadamente menciona.r este delito, tanto 
por la rareza de su perpetracion cuanto porque no hai peligro de 
que se estienda su ejemplo i llegue a ser una plaga de la socicdad, 
como sucede con la. sodomia. (A etas de la Coniision reclactoi·a 
clel U6digo Penal). 

La Corte de Apelaciones de la Serena en el afio 188 l conden6 a 
541 dias de reclusion, con arreglo a lo dispuesto en el articulo 373 
de! C6digo Penal, es decir, calificando el deli to como ultraje pt'ibli
co Contra eJ pudor, a UD individuo qne fu8 Vit:itO por Cuatro perSOil3,S 
teniendo acto carnal con una mula; e~te ucuerdo rue tomado por 
tres votos contra uno que opin6 por el sobrescimiento definitivo, 
fun<lado en que la bestialidad no cs delito castigado por nuestro 
C6d igo Penal. 

Puedc darse por establecido, segun la jurisprudencia chilena. 
que los actos de besti~lidad ejercidos sin publicidad i sin escan
dalo no tienen pena; pero e,iercidos pt'tblicamcnte tienen la de 
ultrajes publicos coutra el pudor i las buenas costumbres. 

CUESTIONES MEDICO-LEGALES 

Pasemos a cxaminar las principalcs cuestioncs medico-legales 
a quc pueden dar lugar toclos los delitos de esta clase. 

l,a CUESTION.- iHA HABIDO DESFLORACION? 

Pant resolvNla. r1che com<'nr.nrsC' por adqnirir un conocimicnto 
p<'rfect.o de lot:i caracteres p1'opios de la viijini<lad i enseguida 
C8tudianm lm1 consecuencias q uc caracterizan a la desfioracion. 
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S ignos d e la virjinidad. - Se ha queri<lo dividirlos en jenc
rale~ 1 loca.leB, colocando en el primer grupo ciertas conrlicioncs 
como el timbre de la voz1 la coloracion de la ct.his, la consistencia 
de Ins mama.q i algunas cualidades morales que no tienen mucho 

de medico i que mas bien son signos poeticos. En realidad los 
signos caracterlsticos deben buscarse en la conformacion de las 
6rganos ~exnalcs. 

Se clan como signos de la virjinidad los signientes: gmndes 
labios cluros aplicados exacLamente unos contra. otro, pequefios 
labios sonrosa<los cubierto!S par las primeros, orificio vnjinal estre
cho, himen intcgro, vajina estrecha llena de pliegnes. 

La reunion de todos estos caractercs pennitc en la mayor parte 
de los casos admitir quc la j6ven es todavfa. vitjen; pero eu r;a.da 

uno de ellos pueden pre!:ientarse grandes variaciones fisiol6jica:s o 
accidentales, cle mancra quc la falta completa de alguno ode al
gunos de ellos no bast.aria para afirmar la de:sfloracion i quc su 
conjnnto puede no ha.star para afirmar la vi1jinidad. 

La consistencia dura de los grandes labios es <lcbida a uwi 
masa. o almohadilla grasosa i puede por consiguiente faltar en 
j1Svenes vh:jenes que son naturahnente delgadas o que se han 
entta.quecido por unaenfcrmedad jeneral, i, puede existir despucs 
dcl coito rcpetido si la persona se encuentra en buenas condicio
nes de nutncion. En jeneral tiende siemprc a dcsaparecer en la 
edad avanzada, cuando todai; la.s .fibras se relajim i la gl'asa :mL
catB.nea disminuye o desapa.rcce. Se entiende quc Ju. comproba
cion de este car8..cter debc haccrse durante una n.b<luccion mode
radn de los mu"los. El estado de los grandes l:ibios es lo que hace 
quc la. ninfa:-; e~ten cubiertas o descubiertas. En los fetos nacidos 
antes de t6rmino haccn e1ninencia. porquc ht. piel de los grnndes 
labios conticut: poca. grasa i por la. misma razon sc vc con fre
cuencia en n.lgunas mujeres indudablementc vfijenes quc las 

ninfas estfl.n incompletamente cubiertas. 
La colomcion rosada de lo:-i pcqueiios labios no se conscl'va. sino 

cuando estnn prc:-;crva<los de la accion <lei aire, de la ~equcdad 
i de los roces, por los gran<les labios 4 uc los cu bren. Pur es to se 
puedc encontmr en vfrgenes, ninfas mas o menos morenus, secas 
i con un rPvestimiento de a.pariencia. epidermie<.i. Estc esta<lo 
pt11•ile ~er t:unhicn 11Phido al prugr~.so de la. edad i a cxcit:1cio11l'ii 
repctidas de onanismo. 

La integridad <lei hlmen ha si<lo considemda en todo tiempo 
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como el signo mas importante de la virjinidud. Pero no es posible 
fiarse en el de uu modo absoluto. Es idea mui falsa la de que el 
himen presenta siempre los mismos caracMres i que el primer 
coito deja siempre las mismas mudificaciones. 

La.s variaciones afectao principalmente su forma. i su consis
tencia. 

Fornw,s. J.• El himen anllla1· es el mas frecuente i el tipo 
fundamental de donde se derivan las otrru;. Representa un replie
gue de la mucosa que forma eminencia a la entrada de la vajina 
en forma de anillo; ofrece en todas parte!':I una anchura igual i 
circunscribe un orificio redondo; por lo jeneral este orificio no es 
perfectamente centrico sino que esta mas cerca de la parte su
perior que de la inferior; no es siempre circular; n. menudo es oval 
con diametro vertical dominante; la amplitud de este orificio 
ofrcce tambien grandes variaciones; a veces no permite el paso 
de una sonda ordinaria, otras da cabida al dedo meiiiq ue sin es
fuerzo a.lguno. 

2.0 El himen diafmgmatico se distingue del anular solo por 
\ener escesivamente estrecho su orificio. 

3.0 El hVrnen semiluna.r o semi arn1icn·, debido a una posicion 
sumamente escentrica de] orificio, tiene la apariencia de un re
pliegue que se estiende desde la parte inferior de la periferia de] 
orificio vajinal hasta la parte superior, adelgazandose mas i mas 
hasta borra.rse 8.ntes de encontrarse. 

4.0 El himen labiado resulta de la existencia de un orificio 
cuyo di9..metro vertical domina mucho sobre el trasversal, de suer
te que las partes superior e inferior del himen quedan reducidas 
a un horde mui e•trecho, mientras que las laterales constituyen 
un colgajo relativamente mui ancho. Esta variedad de himen 
puede presentarse al sepurar los grandes labios con la apariencia 
de un tercer par de labios. 

5.° El himen dentado es aquel queen vez de tener parejo su 
horde libre como es el caso ordinario, lo tiene desigual, con ver
dadcros dicntes: forma cuyo conocimiento importa mucho al me
dico lejista para que no caiga en el error de considerar estas es
cotarluras normales como resultndo de una violencia. 

6.° El hirnen de colgetjo esta caracterizndo por la presencia de 
e:;cvtadum .... 'i profu11da.s que pueden llcgar haxta el punto de inser
cion de la membrana. Tienen un sitio de predileccion estas es
ootadmas conjenitas: la reunion del tercio superior con los dos 
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tercios inferiores. Para distinguirla.s de las que pudieran prove
nir de un trauma.tismo curado, conviene tener presente esta pre 
dileccion por un sitio. 

7.0 El himenfranjeado o corolifornie de Luschka es el que esta 
provisto en toda la estension de su horde libre de dentaduras re
gulares largas como pestafia.s. Estas franjA.s se encuentran sobre 
todo en los himenes Jabiados. 

8.0 El M:rnen 1n1iltiple, mui raro1 proviene de que la mucosa 
vajinal en su orificio esta hechn. de muchas hojillas situadas unas 
detras de las otras, ya separadas, ya unidas entre sl formando re
pliegues; al mismo tiempo que 0ste se suele ver otro sistema de 
hojuelas dispuestas en circulo al rededor de la uretra formandole 
una pequefia corola. 

9.0 El himen pontifoo"Yne de Hofmann consiste en una tirilla 
de la misma. estruct.ura q ue la memhrana himenal, tensa por en
cima de la abertura vajinal, i casi siempre en direccion antero
posterior, de modo que divide este orificio en dos laterales. Se 
puede encontrar este puente en todas las formas de himen. Las 
dimensiones de las orificios laterales son variables; si son mui pe
quefias forman-el paso .a la atresia vajinal; si uno permanece en 
estado de oclusion resulta la abertura esc0ntrica lateral de! orificio 
del himen. 

10. El himen co·ibriforone es el que presenta orificios nume
rosos; el orijen de esta disposicion parece residir en P.l poco espe
sor que suele tener la membrana, pasando la rarefaccion de su te
jido a formar verdaderas pt?rdir:las de sustancia. 

Las variaciones en la consistencia del himen son grandes: en 
ciertos casoR es tan delgada que llega a hacerse trasparente; tam
bien se han descrito himenes espesos, musculosos i aun tendinosos, 
tan resistente!i que necesitan de la intervencion quirllrjica para 
permitir el coito i aun el parto. 

La estensibilidad del himen depende de su estrnctura: el bi
men tendinoso es poco estensible; el fibroso i el musculoso lo son 
mucho, icon tal que su orificio no sea escesivamente pequefio, se 
pneJe iatroducir en f.1 sin desga.rrarse la membrana, no solo un 
dedo, sino tamhien un esptlculo pequefio. 

Ln.1)osicion del hfoien mientras las 6rganos jenitales se en
cuentran en la ac~itud natural, no es la. de una membrana tensa, 
pues que la vajina no constituye un conducto de pare<les rijidas1 

sino q ue es It> de una membrana plegada •obre si mis ma. Estos 
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pliegues se forman en la. direccion de! rafe perinea!, i el himen, 
asi plegado, fonna un cono cuyo vertice truncado esta dirijido 
afuera. E!jta disposicion se ve mas claramente en el hi men anular, 
que le da la forma de cu lo de gallina; este cono es tan pronun
ciado a veces, i sob re todo en las nillas1 q ue se puede ver su ver

tice entre los grandes labios. En el semilunar, una lijera separa
cion de Los grandes labios lo hace vcr bajo la forma de una quilla 
de buque, por efecto de este pliegue lonjitudinal. En el himen de 
colgajo, los pliegues se foman de tal suerte que los diferentes col
gajos se cubren en parLe como las tejas de un tejado. 

El espe..or del himen no es igual en todos sus puntos. Siempre 
se halla en la linea media lonjitudinal un engros<>mienLo que es 
continuacion del rafe perinea!, i queen su estremidad inferior se 
confnnde con la columna correspondientede los plieguesde lava
jina (colivmna rugarwm). En eote ultimo punto, el engrosa
miento toma la forma de un tri8.ngulo que sirve como de sosten 
al himen (triangulo de sostenimiento). 

Signos de la desfloracion.-Los estudiaremos en este 6rdcn: 
Desgarradura de! himen. 
Inflamacion de la vulva. 
Deforrnacion de la vulva. 
Desgarradurn de la vulva i de las partes vecinas. 
'frau matismos lejanos. 
Alteraciones de la salud jeneral. 
Comunicacion de afecciones venereas. 
Estudiaremos en seguida los •ignos deducidos de la inspeccion 

de objetos anexos i de! examen de la persona de! acusado signosque 
son comunes a la violacion de vi1jenes i a lade mnjeres desfloradas. 

De..1cwrcidurci del himen.-Por lo comun Liene lugar este fe
n6meno durante el primer coito. 

La rotura parte casi siempre de! horde libre de! himen; las 
mas veces se limita alli. Pero debe tambien atravesar toda la 
membrana. 

El numero, la profundidad i el sitio de las rupturas dependen 
de la. conformacinn del himen. 

El labia.do se rornpe en su parte inferior de manera que resul
tan dos colgajos verticales; el himen scmilu11ar en dos puntos la
kral1•s form:-lndosc en conser-ncnci:t 1-rf's r-olg-ajn~, el mayor es 
rncdio i triangular; el himen anular en trcs o cuatro colgajos 

irrcgulares. 
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Estas soluciones de continuidad dan lugar a una hcmorr[\jia 
cuya abuncl1mcia clcpcnde de la P.sten~ion de la ruptura i clc la 
riqucza. m.-.cular de las partes heridas. En jenern.l el himen es 
pobrc en grue:·iO'.'i vasos sobre todo en su horde libre. En casos ra
risimos ha sido la pt\rdida de s.ingre grave lo bastante para exijir 
intervencion quirllrjica. 

Vulg:mnente se refieren a la ruptura del himen hemorrajias 
quc sobrevicnen en estas condiciones i qne son debidas ya a una 
me:strua.cion prccoz, ya a la rotura de los vasos del cuello que se 
conje8tionan pOI' el coito, ya a hemo1rajias de! vestibulo vulvar, 
espccialmcntc de la rcjion del clitoris. 

No siemprc, pnes, que se rompe el hi men hai hemorrfi:jias, n 
siumpre quc hai clurante la c6pula hemorrajia, esta se clebe a 
ruptura dcl himen. 

La cumci1m de las rotura.s dcl himen sobreviene al cabo de 
dos o tres dias. 

No sc hace propin.mcnte por primcra iatencion, pero da lugar 
a una supuracion poco abundante con hinchazon i rubicundez 
mui lijeras. 

Aunquc sicmpre se forma una cicatriz, esta es fina i ticrna, di· 
ficil de dist.ing11ir de! horde sano de una e::icotadura. conjenita. 

Solo en ca~os mui rams se encuentmn cicatrices de color blan
quccino i de consi!-itcncia dura. Para. decidir en los ca.sos ordina
rio!S si existe una. rotura curada o una escota<lura natural se 
tomarAn en consirlcracion, ademas de los caractercs proµios de 
cs ta form a. de himen, ht si tuacion de la depresion; el aspecto de 
los bonlcs i de las csquinas, cuyos angulos redondeados indican 
mas bien nna. cli!iposicion natural. Siempre <jue se<t posible se 
cxaminarA tambien la cara po . ..;terior del himen: en la division 
conj6nita de csta mcmbrana, las colga:jos separados aparecen coma 
la. continuacion de los pliegue~ de la mucosa de la \.·ajina. 

1Q«e ci1·cun•lm1cias rnwden da1· l1tgar o, la pei·sistencia del 
himen intacto de.,pue.• del coito? 

En primer lugar cl coito incomplcto, aquel en que no ha habido 
pcnctracion en la vajina. i en qne la sa.tisfaccion dcl deseo sexual 
se h:i vcrificiido en cl vestlbulo. Este procedimicnto puecle ser 
obra de la voluntnd, pero tambicn de una conformacion org8.nica: 
l:t rc-sistrncia lt•11;1z. dL•I hlincn, la cstrcchez invcnC'ihle <IP la nt
jina i b dispo::;it•io11 i11fantil de loti hucso::; de la pelvis. Eu las 
niiias mcnore• de ocho o seis aiio5 la debit abcrtura de la arcada 
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pubiana presenta un obstaculo ab•oluto a la intromision. Se han 
publicado observacioncs de mnjercs casa.dJ...~ en que cl hfmen 
habia resistido durante muchos aiios a toda tcntativa por la pre· 
sencia en su espesor de bandas fibrosas, fihro-elastim\S i cartilaji
nosas. 

En segnndo lugar, pueden, a pesar de una c6pula perfecta, man
tener la integridad del himen las circunstancias siguientes: 

Una vajina ancha i estensible p1·opia de las mujeres que han 
llegado a su completo desarrollo permite mas bien quc en las 
mujeres mui j6venes el coito completo sin rotura de la mernbra· 
na vi1jinal. 

Un hi men labiado seminular de consistencia l"xa i de gran 
orificio pucde tambien conservarse intacto. 

Un himen de colgajos no opone ninguna resistencia i puede 
persistir indefinidamente S;in alteracion. 

El himen en fonna de pucnte rara vez se rompc por el coito 
de una. manera complcLa; sncede que sc de!:igarra la membrana 
a un costado solamente de la tirn i el coito continU.a practicB.n
dosc par esta via. 

Un fen6meno analogo se verifica en los ca~os de vajina doble· 
Durante la mestruacion la estensibilidad del himen i de ht en

trada de la vajina es tan grnnde quo el primer coito practicado 
en tal periodo puede dejar intacta la membrana que no viene a 
romperse sino en una oca.sion posterior. 

Tienen id0ntico efecto las afccciones exsuda.tivas do la vulva 
i la vajina, leucorrea, blenorrajia, que maceran i relajan el tejido 
himenal. 

En casos escepcionale8 ha podido tener parte en la subsi8ten
cia de csta. virjinidad ffaica. la coaformacion <lei miembro viril. 

La inf:luencin. de todas estas condiciones que pueden aun cjer
cen~e conjuntamente tm ciertos casos, hace que no Lengn. nad.a de 
sorprendente la presencia de un himen intcgro en mujeres violadas, 
en mujeresqne han vivido largo tiempo en ma.trimonio, en mujores 
que han ejercido durant.o siete, ocho i once afio8 la prostitucion 
(Saint-Clair Gray) i hasta en mujeres qne han parido (Parent 
Duchatelet, Rosenberg). 

i\I. de Beauvais refiere (Soc. de med. legale de France, 12 de 
Junio ),..;V3) cl raso de nna mnchrwha violarln. ponm patron icon
sidernrla como una. f'mbu!'{krn. porrprn el medico encargado de 
examinarla habia negado la posibilidad de la violacion en vista 
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de la subsistencia de] himen integro. Con todo la mnch1tcha 
apareci6 luego prefiada. 

Vibert distingue dos grupos. 
En el primero la membrana es bastante elastica para que pue

da verificarse un coito sin desgarradura. En estos casos concluye 
su informe diciendo: «La membrana no esta desgarrada pero su 
elasticidad es tal que la violacion ha podido sin embargo tener 
lugar.» 

En el segundo grupo la membrana es tan densa que no deja
ria penetrar el dedo sin romperse. I estos casos son con mucho 
los mas frecuentes. 

Oasos en que la ruptura del hi'Ylien no proviene de la desflo
racion.-Quc la separacion brnsca de los muslos puede ocasionar 
una ruptura de! himen, es una cosa que los autores antiguos ad
mitian pero qu13 Hofmann rechaza como inexacta. 

A consecuencia. de una ca.ida pnede sobrevenlr esta lesion, si 
las partes jenitales han chocado contra objetos duros i de forma 
apropiada. 

En rigor, debe admitirse la posibilidad de una ruptura del hl
men por maniobras masturbadoras. 

Cuando estas se practican con el dedo, rara vez lo introducen 
en la vajinn, 1 en estos casos el orificio, si no era naturalmente 
bastante ancho, se dilata gradualmente. 

Lo mismo puede decirse del onanismo practicado con cuerpos 
q ue no son el dedo. 

Pel'o las maniobras ejercidas por el dedo de un estl'ailo son con 
frpcuencia de un caracter violento, i da11 Ingar a desgarraduras 
de! horde himenal i hasta a perforaciones distintas de! orificio. 

Hai enfermedades que pueden dar lugar a la destruccion de] 
himen en tot>tlidad o en parte: la difteria, la virnela, el noma o 
gangrena espontanea de las partes jenitales, que no es rara en las 
niftas caquPcticas i desaseadas, i que termina casi siempre por la 
muerte. 

Algunas afecciones venereas pueden traer el mismo resnltado, 
cuando en el momenta de la trasmision contnjiosa la integridad 
del hfmen no ha sufrido. 

iPuede haber falta completa i conjenita rlel himen1 
No exi8te observacion antentica de semejante anomalia. 
Curmdo las partes jenitales ofrecen una conformacion normal 

no se la ha observado nunca. 



-78-

En los casos de vajina doble so ha dicho quo falta el hlmen; 
mas Hofmann ha encontrado siempre, o bien un himcn simple 
anular, tras el cual comenzaba el tabique, o bien un hfmen en 
forma de puente, canstituido por el horde inferior del tabique va· 
jinal. 

lnftamacion de la vulm.-En casi todos las casos, i principal
mente cuando se trata de niiias, el primer coito da lugar rRpida
mcnte a una inttamacion de c:erta intensidad. Los grandes i pe
quefios 18.bios i la entrada de la v:~jina presentan enrojeci1niento, 
gran sensibilidad, muchas escoriaciones i erosiones superficiales, i 
son el sitio de una exudacion amarillo-verdosa tan abundantc, qnc 
alcanza a hacer manchns en la ca.misa j a aglutinar los la.bias de 
la vulvn al desecnrse. 

Se acompaiia, pero no siempre, con verdnderos equimosis que 
tienen por causa directa las violencias ejercidas sobre la re
jian. 

El grado de esta inflamacion es mui variable: lo mas amenudo 
solo existe dolor, hinchazon i emojecimiento; pero en otros cnsos, 
las des6rdenes inftamatorios pueden estendcrsc hasta el desarrollo 
de una peritonitis mortal. En tales casos, son laceraciones mas 
prafundas, hasta desgarraduras de la vajina, las que producen este 
efecto. 

Dej<YMnacion de la vulva.-Hai, dice 'l.'ardieu, un gran nu
mel'O de casos (i) en que IJ. rcpcticion mas o menos frccuente de 
Jos actas atentatarios contra el pudor ha detcrminada una defor
macian lenta i gradual de las partes jenitales i ha dejada una 
impresion perfectamente caracteristica 

Los hechos de este j€nero se observan sobre todo en niiias mui 
j6venes. En ellas, oponiendase la estrechez de la arcada pubiana 
a la intromi8ion completa, se forma en la entrada de la vajina un 
infundibulo, capaz de recibir la estremidad del pene salamente; el 
hhnen es repelido hacia atra.s sin que se rasgue; unas pocas veces 
est8. retraiclo1 i forma un rodete circular qne dejn. entreabierta la 
vajina. A la formacion de este infundibulo cancunen todao Ins 
partes que constituyen la vulva. 

Una observacian de Tardieu manifiesta qne en las mujeres de 
edad mui avanzada pueden a.simismo las relaciones sexuales pro
ducir este embuclo sin que se rompa el hi men. 

Otms lesiones <le los 6rganos sexiwles.-Ademas de las:que 
son prapias del himen, pueden producirse otras cuando la violen-
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cia clP\ ntPnt.nrln c~ <'!-;reprional, i cuando cs desproporcionado a la 
ret:ii:-;Lcncia ofrucida. por lus Organos femenino~: equimo::;i~ c:-;terio· 

res, estravasaciones sanguineas en las paredes vajinales que llegan 
hasta el cuello del titero; inflamaciones flegmono~as que alcanzan 
a pro<lucir abcesos de Jos grandes Jabios; desgarraduras de la hor
quilla, <lei perine, de la vajina, que llegan hasta el peritoneo. 

E~ta8 ltltimas son de regla en la violacion de niiias j6vcncs, en 
las cuales la arcada puviaoa defiende el himen, teniendo que h11-
cerse mas atras la aplica.cion de la fuerza. 

Es de notar que los equ!mosis son lentos en producirse i poclrian 
esca.par a. nn examen verificado en los dos o tre-. primeros dias 
que siguen a la consumacion del crimen. 

Le.•iones tmum<iticas lejcincis.-Cuiiodo la visita de! perit.o no 
es ta.rd la, el furor de los culpables i la resistcncia. de las victimas 
sc traducen por lesiones materiales en re,iiones distantes de la 
jenital: contu~iones, escoriaciones, erosiones, que revelan a menu
do por su forma la irnpresion de las uiias i los dedos. Su sitio es 
particularmente caracLerfstico: brazos, muiiecas, muslos, cerca de 
la rodilla i cerca de la ingle, cootorno de la boca. 

Los csfuerzos de la lucha i los arrebatos de la Jubricidad pue
den dejar otroi:: rastros de di versos aspectos, como magulladuras 
de los seno8: Tardieu ha visto el mamelon completamente arran
cado por un mordisco; di8tension de las articulaciones coxofe
morales por una abduccion forzada de los rnuslos; varias lesiones 
producida.s por la compresioo de! cuello, destioada a ahogar Jos 
gritos, etc. 

No es raro que la violacion sea seguida. de hornicidio . 
.Alte,-ciciones de lei setl!ld jeneretl.-La violacion, que no ofendc 

menos el alma que el cuerpo, determina con frccuencia pertur
baciones fisicas i 1norales que alteran de una manera mas o mEmos 
profunda i durable la salud jeneral. 

Rcsultan a vcces accidentes inmediatos i pasa.jeros corno slnco
pe, delfrio, convulsiooes, 6.ebre violcnta de orijen nervioso, seusa
cion de intcosa fatiga, dolor desgarrador de! pecho. 

Otras veccs los accidentes son secundarios i prolongados: palpi
tacioncs, gastraljia, dismenorrea; en ca~ws mas raros, la violacion 
suele ser cl pun to de partida de neur6sis jenerales, histerica, co
reica i aun epileptica. 

Cuaudo la deslloracion ha sido seguida de relaciones sexuales 
reitcradas, sabre todo en las nifias distantes de la pubertad, se ve 
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que la constitucion toda se altera, al mismo tiempo que los 6rga· 
nos sexuales adquieren la dcformacion infundibuliforme. La in
fluencia perniciosa que ejercen estos actos sobre el organismo en
tero, se revela par la palidez plomiza del rostro, el amortigua
miento de la mirada, el circulo azulado de los ojos, la sequedad i 
marchitez de la pie!, la facilidad del cansancio, la dificultad de las 
dijestiones i la estrema debilidad jeneral. 

Muchos ejemplos se han visto de mujeres a quienes la violacion 
ha impelido al suicidio. 

Comunicacion de enfermedades venereas,-La blenorr":iia, 
el chancro simple i cl chancro infectante pueden trasmitirse por 
un acto de violacion. En tales condiciones se les cncuentra con el 
6rden de frecnencia habitual. EI reconocimiento de las dos ulti
mas no ofrece nada de especial para el medico lejista. No asi cl 
<le la blenorrajia, pnes la existencia de un derrame vulva.i· puede 
referirse no solo a esta afeccion ven0rca sino tambien a otros tres 
estados: 1.0 A una leucorrea constitucional; 2.0 A una inflamacion 
catarral simple; i 3.0 A una inftamacion de orijen tranmS.tico. 

Los caractt\res del diagn6stico, que en estos casos es de toda 
necesidad establecer, deben bnscarse A. cada. una de las condicio
nes del caso: edr\d i cons ti tucion de la persona; marcha i forma de 
la. inftamacion; disposicion i aspecto de las escoriaciones; natura
leza i sitio del derrame. 

El canlcter blenorrajico es el que mas importa comprobar; sus 
principales signos distintivos son estos: la turjescencia estraordi
naria de los vasos situados en la mucosa vulvar i en la ~ntrada 
de la va:iina; la situacion del proceso supurativo en la mucosa dP. 
la. uretra, hecho que se descubre ejerciendo una compresion sobre 
la uretra con el dedo introrlucido en la vajina; en las ftegmasias 
no blenorrajicas la materia del flujo sale por el orificio de la va
jina i n6 por el de la nretra; finalmente In. presencia del organismo 
microsc6pico qne especifica la inHamacion blenorntjica. 

El gonococcus tiene un diametro de ta~ milesima de milime
tro; el lugar que ocupa en el pus varia: puede estar dentro de la 
celula del pus, o nadaodo en el liquido intercelnlar o amontonado 
sobre las celnlas epiteliales. Es un diplococo. Nose colorn por el 
metodo de Gram. 

El modo de hacei· visible al microscopio este parasito es el si
guicnte: se coloca nna gota de pus blenorrajica recientc en un 
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vid1·iu quc se cubre con otro igual; se comprimC'n l~ntre si lijera

mcntc; ~c sl'p:uan en sC'gnida. obtenif.n<lo::1c una lijcra capa en 

ca<l1i vidrio; se sec<t una de C!:ita.s en la lci.mpara, cuidando de que 
la llamn. no corrcsponda a la capa de pus i de qne nose qneme la 
preparacion: cun.nrlo e~t~t ~eca sc ~ume1je durunte 4 a fl minutos 

C'n •.:na. mezcla. formada de 10 a :lU gotas de una :::;ol ucion alcoh6-
l ica cl~ fnchsina en un poco de agua destilada. En seguida sc la.va 
la prcparacion, primcro con a.gua i despues con alcohol, a tin de 
quitnrlc la albt'11nina i la materin. colorante. Se ~eca con un pailo 

suave i !l. la llimpara i se coloca despues en la preparacion una 
gotn de csencia de clavo ode Mlsamo <lei Canada, segun que la 

preparacion ha de conservarse o 116. 
tLn prcsencia comprobada del f 'occus r;onori'hea', N eisser, en 

nn rlujo muco-purulcnto de Jos 6rganos jenitalcs prneba la exis
tencia. de uua blcnorrnjia? Este problcma pucde resolvcrse acer

tadamcntc tcniendo presentes los hechos quc sc apuntan a conti

nuacion: 
ct.-En las Anjas pnrulentas de las Organosjenitnlcs se cncucn

tran ordinarinmcntc mochas especies de Coccus que, prima fa.cie, 
es dificil difcrcnriar. 
b.-E~tos bncterios pnerlen cst.ar libres en cl lfquido, en la !-;11-

perticie o en el interior de los glc>bulos de pus, i en In. superficic 
0 en cl interior de las celulm; epltcliales. 

c.-Et ('occtt.<."J: aono1Theo', cnalquiem que sen su sit uaciOn, se 

di~tinguc de las demas porq UC SC dcscuJora. por cJ m6todo df' 

Grani: pero c~ta rcaccion no dehc tomarsc coma clcmento i:ieguro 

de dingn<l!Stico, sino en cl caso esdusivo en que los Goccw~ seen
cucntrcn denl/'(J de lo~ leucocitos 0 de las celulas epiteliales. 

d.-Si dichos bactcrios reunen a la. conrlicion anterior Jn. de 
prescntarse asociados en pares con elementos a.simetricos, cl diag

nOstico adquiere mayor grado de certidumbre. 
e.-EI periodo por que atmvie;o;a. nna blenorrajia se acompafia. 

a las sigui~ntcs difcrencias de asperto. Per!rxlo de inl'<lsion: ftu

jo con n111r1er0!-':1S celulas epiteliales i pocos leucocito~. Coccus 
abnndnntes en Ins celnlas i en el Hquido. Pe»forlo <le eslarlo: Hujo 

con c~casa~ cE>lulas i mnchos leucocitos, Coccirn mui numerosos en 

lu~ lcucocit.os i aU'iCnte~ en las celula~. Pf1·ioc10 de cleclinacion: 
bucn nt'tmcro rlP rPluht'i i 111enos le11cocit.o'i1 Coccus raros en las 
cf.lulas i t•n t~I llquido pero abnnda.ntes en lo~ lcucocitos. Pedodo 
t.m1n ico: ilujo cun cscasos 1cucocitos i mucha.s c0lulas, Cocc118 mui 

G 
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numero~os en el liqnido i en las eClulas pcro ntni pocos en lo'3 

lc11cocitos. 
La inve::Ligacion tecnica. dcbc haccrsc por un obscrvador csp~rto 

i con un objetivo poderoso de excelente definicion, 51i sc desea evi
tar errorcs queen medicina legc:tl puc<lcn tener especial impor

tancia. 
Con todo, Vibert. i Borda< declaran ~ue no Im llcgado cl mo

menta todav{a de introducir la nocion <lei gonococo en medicina. 

legal i q11e en ningun ca."'o est~\. autorizado el perito par<t atirmar 
la naturalcza blenorrAjica. de una vulvitis bas!lndosc en el examen 

bact.eriolojico. 

Signos de la violacion deducidos de! examen de objetos 
anexos al culpable o a la victima.-Lnropa quo en el momen
ta de la violacion llevnba la mujer i el hombre, coma tambien la 

ropa de! !echo o la tela de los muebles en quo aquella tuvo lugar 
presentan a menndo ma.nchas de esperma, <le sangre, de mucus, 

cnya comprobacion <la indicios preciosos a la investigacion. El 
cuerpo mismo de la vfotima ha guardado cu ocasiones particulas 

espcrmMicas hasta el momento en que el rcconocimicnto medico 
legnl tuvo lugar. 

Han de buscarse, pues, cuidadosamente estos indicios, i el me
dico que procede a la comprobacion de una violacion no dejar8. 

jamas de inspeccionar con esruero la ropa de la victima. 

Segun Dovergie, las manchas de e~perma procedcntes de este 

orijen se encucntran casi e~clusivamente en la fo.!da anterior de 

la camisa mi0ntras que las manchas producidas por el del'l'n.me 

8anguineo se hallan en la parte posterior. Esto cs cierta.mente lo 

mas frecuente; pero no por eso dejaran de buscarse Ins de esperma 
en la parte trascra. 

Mas adelante, Capitulo XVIII,seestudia el procedimiento que 
perrnite reconocer la natnraleza de e~tas mnnchns i distinguirlas 

de cualqnicr otra. 
Exlf,nien clel aeusaclo.-En muchos ca.sos el exll.men medico 

legal de un acusado de violacion suministra a la. justicia indicios 
revel adores. 

De ordina.rio lo quc sc trata de detcrminnr es el cstado moral 
de\ acng;ido, sn responsabiliclad o i1Tcsp1J11sabiliclad. 

En otrns ca.sos lo q1ie la justicio~ desea c1,nocer cs cl gmdo de 

fnei-zas li:-iica.s <lei jndivirluo, para co1nparada~ con las de la vfc. 
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ti111a. El c·xcimC'n pnccle tambiC'n rcforin;e a la conformncion clcl 
mi1·111hrn Yiril, i por ltllitno cl perito pue<le n•r::-c llamado a com
prubar la cxi:stcncia <le cli".ipO!:iicione!-1 naturales o 1rnJrbidas qnc el 
acu:-ado invoca como cansas de impotencia (hernias, hipospadias 
criptorquidia). Ln comprobncion de ciertos ~ignos notado~ por la 
Yictima l'll d CIH'rp11 ell'! culpable pucd1'n tamhie scrvir p<mL 

cktcrminar la idt:nt.itlad <lei rw. El cxAmen pncde compn:ndc>r 
tnmbicn In exi:stcncitL cle cnfonnedades ,·cnf>reas i de rastro!-i de 
la. lucha (cont.u:sioncs, mor<leduras, rnsgufios). 

CUESTJON 2 ."'.-tlIA HABIDO Vl<)LACIO~T EN UNA MUJER \"A DES

FLORADA? 

Ln comprohacion medico legal de ht riolaciun en una. mujer 
vi1jcn cs una. 0pcracion que Re realiza pcrfectamentc ell J;.i in
mP11srt mayorf:t de los rasos: no pasa lo mismo con la cornproba
don clc (':-.tc <lelito C'll una mujer ya desflorada. 

En e!<itas l1ltimas pcr:::nnas, falLando cl signo c:-.encial 1 la d('sAo
racion, cl pcrito ~c vc en la. imncmm mayorfa de los casos pri\·ado 
de rlc1nL·nt.ns de diagnt~~tico. Tiene qnc rcducirse a forrnar su ,iui · 
cio con los ~ignos acccsorios c indirectos, lol:i qnc pocas veces exis
ten i cun.n<lo cxisten no son siempre dccisivos. 

Entre los elemc:ntos qnc sil'vcn para resolver e:sta cucstion 
figumn los traumalismos <le los 6rgnnos sex11ales1 de lM rejione:::; 
\'crinas i de las n•jionc.:; <li!:'ltcrntes: la. cornunicacion de enfcrmeda
clcs \'enPrea!-;: la prC':-;encia <le m:u1chns de snngrc i sobrf' todo de cs
perrna. en el cu~rpo o en las ropas de la victima., Unico signo quo 
pcrmitC' certifica.r que el coito ha tcni<lo Ingar rccicntcmcnte. 

Loque necesita conocer perfectamentc el perilo f'n estos ca.sos 
c:s cl a.."pccto de los 6rganos sexua.Ics en las mujel'es qne ya han 
cohabita<lo i en las que ya han parido. 

E.~tudo cle lo.-.: 61·uu1w:.:jenitale.-; en las 111.ujeres clesrf.oruclc_u~.
E:.:;tc \'aria. s~gun la. a.ntigi.ieda.<l de la desfloraCion, segnn el ejerci
cio sexual consccntivo. En los C<\.SOS ordinarios ~c prc~entn. nBI: los 
grandcs labios esL;\n aplastados i h;rn t.omndo un considerable 
dc.-.;anollo, ha.n pcrcli<lo el color berrnejo, i la consistcncia. 
firnw: (•xi~tc cnlr1' l'llos mu. ~t·t•ameinn la abcrti1ra. pro· 
dm~id:1 )J•JI' b :ibd1;ct·iu1; de l11s lll!J!-;ln" c:-i 111<1.s pronnncinda ('II ln. 
pMlo i11li..1iur ljll~ en ht hUpt.:riur de in. nd\;t., a l,t. i11n.:rs;t. dL: lo 
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que pnsa en las nifias i en las vl1jene~. La fosn. navicnlar ha <lis

minuido <le profundidad i a veccs hadesa.pa.recidoco111pletatne11te. 

Los colgajos resultantes de la desgarradura de! hlmen constituyen 
las car(mculas himenctles, las cualcs con In. repeticion de la c1Spu
la sc retraen i despuesdel parto cambian mas de a~pecto i const.i
tuyen las car1~nculas mirtiforme,q. 

Estado de los (frg<vtw.s se~rvules en la/{ m11jc"reR que ha11 pa
••ido.-EI conj unto <le los 6rganos es mas saliente. La viijina pre
senta. nna amplitud mucho m<tS considcra.ble1 sus arruga.s i sus 

plicgucs son mucho mas marcados. La hor<)uilla1 queen las mu

jeres null paras esta mas o m8nos intacta, se cncuentra desgarrada. 
Las can'rnculas mirt.iformei:;; Ron m€-nos aparc11tes i hai casos en que 

su retraccion ha llegado a borrar por completo 1"8 trazas de! hf
men: con las carUnculati himenale~. se puede hru:ita cierto punto 
reconstituir el himen aproximan<lo los colgajo~, lo que es imposi

ble con las carlmculas 1t1irtiformes, verdaderas nudosidades es

parcidas en el contorno del orificio vul vo vajinal. 
La presencia de las carltncnlas himenales indica que el hi.

men ha Hido desgarrado por la introduccion de! pene o de otro 
cnerpo ba::;tante grueso: la de las mirtiformcs rcvela un parto an 

terior. 

CONDUC'fA DEL PERITO 

El medico llarnado a deterrninar la existenria de una violacion, 

<lebent tomar ciertas precauciones. 

Es preciso que el examen tcnga 1ugar en presencia de uno o 

dos testigos, que conviene elejir cntrc los pnrientes de la victima; 

es t'ttiJ CUPstionar pr6viamcnte a Ja victimn, fl.ntes de interrogar a 
los padres i <le proceder al ex>\men fisico. La nitidez de las res
puestas, la simplicidad de la relacion. sobre todo si se trata de 
una nifia, son indicios preciosos para el perito. Se observant en 

seguida si su rclacion concuerda con la de los padres, para re· 

conocer si no oberlece a suje::stioncs culpa.bles. Eu todo caso estas 

preguntas sercin herhas con prudencia. i circun::-pcccion, cuidando 

de no deja.r escapar ningun indicio de cul'iosidad indiscreta. 
Iinporta lllUCho que la colocacion de la. victima para. el exa

men sea c6moda; en caso contmrio, si el cx8.men se prolonga, 

pucrlc ser fo.tigoso. L:i. persona ~erii colocada en el horde de un 
Jecho, a hl luz. A mennrlo el pndor, el t.c1nor, el 1lolor cliticultan el 

exrl.men, lo qnc se remedia procediendo con lentitud i miramiento. 
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lle~pllt'!'; de !-iCf1ala.r 1os inclicios <le Yiolencins que existan en lave

cindad de las partcs jenitales se describiran todos sus 6rganos en 
Ordcn. Para de~ubrir el hi men se separan los grandes labios con la 

mano izqnierda: para obscrvar sus horde:-\ se ir.troduce un cstilete 

por el orificio i !-iC pa.":iea por sn cara posterior; para ponerlo tens& 
se introduce una. sonda en el orificio <lei himen i se le imprime 

una lijera traccion h~\cia adelante. Si la membrana cxiste integra 

sc inrlicanin su forrna., dimem;iones; si ha sido dcsgarrada, se indi

carO. el nt'1111<ffO, ~ituacion i forma <le los colgajos; tambicn cl estado 

de cicatrizacion de las heridas. Se descri bi ran en detalle las ulce
racioncs, los cqulmofils, los dcrrames i dcmas particula.ridades 

m6rbidas que pucdcn encontrarse en los 6rganos jenitales inLcr
nos i cstemos. 

El mrdico debeni coruprobar Jo, indicios de onanismo. Eu las 
niiias q11c sc cntrcgan a la masturbacion se encucntran a mc

nu<lo mui de.sarrollado el clitoris i los pcrlueil.os labios i cl con

junto de h~ partcs scxuales ofrece un des:i.rrollo que contrasta 
con la edarl de la persona. 

Impol'ta obtener la. e<.1.miRa. que llcvaba. la victima en el mo

mento de! delito i las ~nc haya llevado dcsp11e•. Se apartaran las 
piczas que presentcn manch .. 1s para proceder a las invcs~igacio

nes de laboratorio. 
El medico procurara hacer SU visita a una hora en quc no ~e le 

cspcre, con el objeto de prevenir cua.lqnier preparati vo capaz de in
ducirlo en error. En prcsencia de un periodo menstrual no dejarA. de 

hac01· cl examonl pues en torlo caso los iudicios de violacion dcsapa.

reccn pronto; pero ent<>nces repetin:i. su ex;imcn pocos dias dci-;pum:;, 

OTB.AS CUESTIONES MtDICO·LE<JALES A QUE PUEDE DAil JXGAH 

LA VIOLAClON 

Esta; puedcn prescntarse c.le la maner::i mas var1ada. c im

prcv1sta. F'ucra de las que consist.en en <lctcrminar si ha ha
bido o n6 ,·iolacion, las mas frecueutes son las que siguen: ·1 _o 

tHa. habido ,·iolacion cornpletn. o simple tenta.tiva? 2.0 tHa. ha
bido comunirncion de enfermedades ,·enerca.-.;? 3.0 tLos des6rde

nc-s en las pnrtes jenitales pneden ser atribuirlos a la ,·iolacion, 

a la intrnd11rc·i41n de 1111 f'nrrpo e~trailo, a nn accidcnt-.e r11alriniera 

o a un coito prn.cticaclo voluntari.amente? 4.0 lPuede una mujer 

ser violnda sin saberlol 5.° 1Puede una mujer set" violada durnnte 
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el sneiio? 6.0 iPnede una mnjer ser \'iolarl.a durantc cl sueflo 

mngnetico o hipnOtico? 7.0 Se puede aholir C'i conscntimiento de 

un11 mujer por medio de procedimicntos hipn6ticos o magnE-tic08, 
de modo quc los actos ejecutndos en aparicncia con su consenti
micnto, 110 lo se~rn en efecto? 8.0 i Puede 110 hom brc violnr a unn. 

mujer, a pcsar de su resi~tcncia? fl. 0 iI'ucde h viol:wion scr se
guida <le preiiC'z? 10.0 tLos 6rgano~ del ncn~ndo guardan relacion 
con los de la victima o tienen una. cle8proporcion tal que hagan 
imposible la violacion? 11.0 zEI n.cnsndo prcscnta en su confor
mncion alguna disposicion que se oponga al coito? 12.a iDe que. 
naturaleza son las manchas encontradns en los vcsticlos de la 
victima o del ncusado? 13.0 tLa violacion o el atentaclo de viola 

cion son Rirnulados? 14. ;A mas de la violacion se han ejercido 

otras violencias? 15.0 iLn. violaci<-in hn. sido seguida de muerte? 
16.0 iLa mnerte ha. sido seguida de violacion? 

Ln. mayor pa rte rle estas cuest.iones podrfin resol verse siem pre 

con el solo ausilio de las datos jencraleR que proporcionan al me
dico la anatomia i la fisiolojia. 

Exn.minemos con algun cletalle sohmcnte, i par via de ejemplo, 

Ja.,i;; principales de e~tas cnestioneK 
iLo.s de.96rrlent?s en las paa·tes jenitales pueclrn ser Cll1·ifmi

clas c1, la tiiolacion, o fo infrodvcciun rle Ull cue11Jo e.<Jll'u110, 
ti um. accidente cualquiua o o un coito pnwticaclo 11oluntu· 
?·io111ente? 

- Ordinariamente e~ imposiblc resolver eRLn. cuestion de una. 

manera perentori<-t. Cuando ha hnhi<lo violacion, las contusiones, 

los de~garros, la inffa1nacion de In. vuh•a i <le la v11:iinn deben ser 

ma.s a.pan:ntes, hn.hiendo siJo los esfnerzm' mas bruscos i la re8is · 

Lencia de la!:' partcs maJ<H" como consecncncia de b lncha. qnc ha 

clebido preceder el ncto, existinln contusiones, no solamentc en 

las partes e~tcrnas de los !Srganos de jeneracion, sino t,ambicn en 

los muslo:" en los brazes, en las mnnos i en otras parteR del cuer

po. Estn.s seiiales de violencia constituinln 1 en rfoclo, una gran 

pr0~mncion de violacion: sin embH.rgo, cs prcciso obscrva.r que 

ordina.rinmcnte las mnjeres parecen no querPr ccrlcr masque a. la 

fucrza, cuando cl las mism:i.s han prcparado Hll derrota, i 'qHe una 

mujer puede, en estn. luch;,, haber Rttfrido contusionc~. i acabar, 
r--in 1•mbnl'go, pew l'lllrr-g;irsr \'o!nnta1·iamr11t('. A1i:t1lirC'111os qnP. la 

cont.wsion de las pa.rLcs jeniLa.les P:-; poeo 111as o ml•nos la 1ni8111a 

en cl pl'imcr a.eta C'J.Ue t ienc lugnr en mcdio de los trMportes de 
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1111 amor violcnto, que cuando tiene lugar contra la volunta<l de 
la mujcl'. 

Es, ignalmentc, <lificil detcrminar si las seilales de violcncia 
quc ~e obscrvan en los (frganos sexuales son efecto de la mastur
Uacion ode la introduccion de un cuerpo estrafio en la vajina. 
Las j6venes de nn tcmperamento er6tico emplea.111 con mucha 
frecneucia 1 diversos medio~ mec8.nicos para sa.tisfacer Hts deseos i 
csta.s introducciones contra.-naturales rara vez se hacen con dema
siada fuerza para ca.usar de:-;gan·os considerables. Por otra. pa.rte, 
se ha.n visto mujercs qne sc han contundido ellas misrnas sus 6r
ganos scxua.lcs para n.cusar de violacion a hombres de quienes 
riuerian vengarse i que no ern.n culpables para con ellas masque 
de una repulsa. 

Es mui importante, en estos casos, que en las invcstigaciones 
m€-<lico· legn.1es sobre In. violacion sc comparen las fucrzas de la 
victima con las <lei acu~ado. Si se trn.ta de 11na. jOven de corta. 
cda<l, tod:wia impUber, pnrliera succder que no tuvicra fucrzas 
pam re~h;tir, que la turbacion, el miedo la haya.n hecho sucumbir; 
pero cs imposible que ltn hombre solo pueda violar a unn. mujcr 
adulta. <le una fuerzn. or<linaria. M. Tardieu indica la posibilidad 
de un ~incopc, cuyo efecto seria. paralizar la resistencia de la vic
tima, i en cuyo cn.!lo no cxistirfa.n, tal vC'z, las lesiones quc indica
rna la lucha. El merlico-lcjista dcbe tener esta evenLualiclad prc
sente, para no de~cchn.1· la idea de la violacion, en rri.zon de quc 
no encontraba alteraciones propiils <lei primer coito forzaJo en 
la mujcr. 

Ignalmente es indispensable comparar los 6rganos sexuales de 
lo~ dos; porq uc puede suceder q ue el hombre acusa<lo de violacion 
prcsentc todos lo~ camctercs fisicos de la impotencia absoluta, i 
si cste cstado sc comprueba, la acusncion r-:e desvanece por si 
misma. Pue<le succder tambien quc el miernbro viril sea mui pe
quefi.o i que las pnrte~ de la violada. esten mui dilatada.s: en este 
caso cl cnrojcci111iL•nt.o i C!,Coriacion i <lema .. ~ Jesiones no !-ie debrn 
atribnir a. ht introduccion de tal micmbro, pncsto que podria. pe
neLmr sin dincultad. 

; Pu.ecle u na. rnuje t ser violo.da, sin sabei·lo? 
-L11s su:.;tancias 11a.rc1lticas i las anestesicas, como cl clorofonno 

i algunns VN'C'~ b. crnhriag11ez cornplC'ta, priv:tn dcl ~entimicnto i 
de In. voluntad, i pueden sumetjir a la mujer en t:n cstado de so
por tan profundo i de entorpecimiento tal de los sentidos que no 
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sc reanime por los clvlorcs mismos clcl parto: con mayor razon 
podr8. no scntir, en caso semejantc, lad€:sfloracion, i menos u.un cl 

coi to si ya es tab<\ desflorada. 
1Hai posibilidad de quc un hombre abuse de utm mujer pro

fundamcnte donni<la? Unicamente se pue<le ad1nitir cote caso 
tratandosc clc una mujer desftorada hacc algun tiempo i que haya 
tcnido hi,ios, i en la. que, por consccuencja, los Organo~ sexuales 
C!:itrl.n mni ensanchados; pero una. vhjcn nu puede ser <les.ftorada. 
sin qne sc despiertc. Decimos con Casper: Non omnes dot-
111.iwnl quw clcwsos et conniventes /w,bent oculos. 

-;,Puecle la, violacion ser segttida de preilez? 
-No es preciso para qne ha.ya fecundacion, quo la. mujer tcnga. 

emociones voluptuosas; las mujmes mas vehcmentes son, en je
ncral, mBnos fecundas que las que sienten cierta repugnancia por 
cl coito: basta, para que haya fecundacion, que se efectuo la eya
culacion de! esperm" eu los jenitales de la mujer, i que pueda 
tcner Ingar la accion de un espermatozoide sobre un ch•ulo : no 
es, pues, dudoso que una mnjer violada pucda concebir; i por 
consigniente un hombre acusado de violacio n no pucde alegar el 
cmbarazo de la urnjer como prucba de quo cl coito ha tenido 
lugar con conseut.imiento mU.tuo. 

SODml1A 

Los individuos entregados habitualmentc a cste vicio llevan 
casi :;iemprc sus sc1la.les, no solo en alteraciones de la confor
macion local, 8ino en trastorno8 de la, salud JCneral, modificaciones 

dcl ca.rU.cter, i particularidadcs en las costumbres. Los Ultimos 
indicios sc encuentran sobre todo en aquellos individuos que 
buscan sus modos de existencia en csta prostitucion. Ca.hellos 

cocrespados, mejillas pintadas, cuello clescubierto, talle aprctado, 
los dedos i los vestidos cubiertos de alhajas, tod" la peroona per
fumada. dan a la fi!Sonomia de estos individuos un carrl.cter !SOspc

ohoso. Los signos locales casi nunca faltan. Difiercn segun los 
actos scan activos o pa.sivos. Si el atentado es recicnte i comctido 
por primern. vcz1 se encuentran signos que varian segun el grado 
de \ iolencia cmpleado, sc obscrva. 1 ubor inflamatorio, c~coriacio
DC8 i fisuras en el ano, sensacion de calor i peso en la. misma 
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rcjiou, diticult.ad en h marchu, "e1las que pueclen faltar comple
tamento i 11ue tle~aparccen en poco~ dill.8. 

Si!Jil,08 lucnfos de lcl pcdestuda, pa.siva.-En la mayor partc 
Uc lo~ im.li\'itluo:-1 entrcgatlos durante mucho t.iempo a los actos 
de la .qO<folltfo pwsil'c.(,, sc encuentra nna deformacion caracteris
tica del ano; C':i una di:o\posicion infundibiliforme an8.loga a la que 
se encucntra en la vulva de niiias muij6venes quc han siclo victi
mas de tcntat.ivns rcpetidas de violacion. Es producida por la 
repulsion de! ano durante el acto contra natura i por la resis
tencia. que opone cl esfinter a la intromision de! miembro viril. 
Annque ttlgunos medico• lejistas pretenden que cste siguo no es 
importante, porque no sc presenta en la. mayorfa. de los casos, Tar
dieu lo ha cornprobado 17..f. veces sobre 107 en que se han cncon
traclo pruebas de hitbitos pasivos. L'l. relajacion del esfinter anal 
i la desaparicioa <le los pli'=!gues ra<liados son ta.rnbien signos de 
grau valor i i::iC encucntran en gran mlmcro de casos. El primero, 
cuan<lo l:i prostitucion pederast:i ha sido llevada al esceso i practi
cacla durnnte la.rgo tiempo, da lugar a complicacio11es graves: in
coutincucia dL' la~ matcrias fecales. Otms lc:;ioncs quc :meleu 
pro<lucir~c en la misnrn rcjion, !::ion la~ c:scrccencias i vcjctacioncs 
en la m8.1jen <lei ano, un engrosamiento de la mucooa, fisura.s, he
morroides i fbtul,u; dcl ano. Brouardcl ha seiialado el hecho ca
pital de 4"" el infunclibulum pue<le producirse con nn solo acto de 
soclomia. Cuamlo un atcntarlo lmico i reciente ha si<lo cometiclo 
sobrc un niito cl a.no e!i rnvcliclo lul.cia arriba i las nalgas circuns
criben uu en\buclo con vPrticc ::1.lhtl. La cleformncion, que no 
puede csplicar::>e en ctite cn::..o por repulsion habitual, debe ser 
atribui<la a la contraccion dcl elevador de! anoj cl cual lirando cl 
ano hilcia la. pelvis detenninn. la fort11acion del embu<lo. rrenga.se 
prescntc adcmas que cstc mismo fcn6mcno se obscrva no solo 
clC':spuc~ de las conLu:-;ioncs que resu!Lan de un ado violcnto de 
:sodomia sino ta.111bien cuan<lo cxisten fisuras simples o heruorroi

<les inAamadas i doloros..'l.S. El tcmor de! cx&men quo C8 mui gran
dc en los individuos n0nio~os a.umenta Loda.dn. el carftcter in
fundibilifurfflc de! ano. Una. gordura mni considerable i ta.mbicn 

una gran tLwura. pue<lcn hacc1 <lesaparccer este infundibulu1n, 
<lificultunclo i aun impo . .;ihilitan<lo su comprobacion. 

Sig1W8 lvntfr.'I c/P {a, p<~de1·u.~fl(I r11•/i.va.-E:--tos ..;,on nrncho 1rn\S 

raros i meuos importantes que los que presenLau los individuos 
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de lutbitos pasi\•os. Son adenrn.s neg:ulos por 1111 gnm nl11ncro de 
medico:-; Jcjistas. Consi15te en una gracilidad e~pecial del miembro 
viril, en un i\delgazamiento progresirn que da al pcne de los so
domistas una forma. puntiaguda i afilada quc recucrda la disposi
cion dcl 6rgano de los perros. Tar<licn que ha hecho no~ar estos 
~ignos, habla. tambien de unn .. prolongacion desmesurmla de) gla.n
de i <le un cambio de direccion de! meato, de ta! sncrte que el 
penc ha sufri<lo una. verdadera torcion. Brouardel no ha podido 
confirmar esto.g hechos. 

lleconociniiento cle los pedua.~to.s.-Con pocns esccpciones 
todos los acmm.dos pertenccen a la. hez de la sociedacl; son indi vi
duos familia.rizados con todas lw astucias de manera que sicm
prc tra.tnn de inducir en error al medico encargado de cxaminar
los. Alcgan1 por ejemplo, la cxistencia. anterior de enferrnedndes 
quc hnn defonnado el ano; como fisttllns, hemorroides. Haran 
valcr su avanzada edad1 el cstado rnatr imonial, la cxistencia de 
cnfcrmcdades venereas. Uno de sus recursos con~iste en contraer 
fuertemente las r~jiones gh.i.Liru; miE-ntra.:; se les exmnina. El pe
rito debe siempre estar sobre avi~o: procurara trinnfar de csta.<5 
1naniobraR, sea por una pacieJJte investigacion, sea prolongando 
cada extl.meu hasta cansar al acnsr\do; esto Ultimo debe hacerse, 
sobrc todo, cuando se tra.tn. de avcriguar si existc la rclajacion del 
etifintcr. Despnes de rnantener algun ticmpo el dedo en el recto 
se <fo;trne la atencion <lei individuo i el coutrictor del a.no vuclve 
poco a poco al estado de repuso; sin embargo, cs preciso no old
dlll' quc en gra.n m'unero de casos la comprobacion medico-legal 
de los hO.bitos st•domiticos, es mui diflci l i hasta imposible. 

CuEs·nor-.~Es MtDicO-LEOALEs.-lfa sido cnmetida 1)01· p'rime
'ta, i•ez la soclom .. -iCL?-Esta cucstion so ofrecc, sobrc todo, en los 
C:\!=;OS en '{llC el atentado tiene lugar sobrc niiios inocentes. Habra. 
quc exnminar las lesioncs locales i lasqne rc::;ulten de la lucha ore
:-;istencia. Si cl crime11 a~nba de scr comct.ido sc encontrarA.. infla
rnacion doloro~a dcl ano, a veces aun C!!icoriarionc~ i dc~ganadura 
de! esfi11Lcr. E~tos signoti dcsaparecen en jcuernl al cabo de mui 
pl)COS dia!'. Las a.feccivnes vcnereas per:-1isten por mal:) tiempo. El 
ex~tmcn dcl acusado serA.. tambien nrcesario en estas condiciones. 

iP1·eFw11!0 el ucu .... ado 8P11ales de hU..bitos contra ?WiU'ro? - Se 
J"t'solve1A hnscandr) lo~ inrlieios yn. dcscrit.o"', pcro t1~nic·11do pre
scnt.c q11c su auscncia no jm;tificn. 11na conclusion ncgaLiva.. 

Jfa St11jirlo otra cuestion i es la de saber si cl coito anal sobre 
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una nrnjcr pncde calitirarse de sodomia. Aunque algunos autores 
a:--i In cntiPndcn, nosotros por haber el ( '!ldigo Penal chileno, <L 

difcrcncia <lel c>~p<ui.ol que no menciona la ~odomia, di~tinguido 
la sodomia (articulo 3r,,->) de los abusos dcshone.tos (articulo 3UG) 
comprendirndo en el:os a todos los otros delitos dc~tinados a la 
!-iat!:-.facci·:m anormal rlel instintosexual, lo inclnimos en estos 11lti
mo~ scgun mas atrns lo hcmos dejado establccido. 
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OAPITULO IV 

DE LA PRENEZ 

--~--

C6nrao PE!iAr,.--ART. 85. Nose ejecntara. la pena de muerte en la 
mujer qne se halle en cinta, ni ss le notificani la sente11cia en que se 
le imponga hast.a que hayan pasado cuarenta dias despues del al um bra.
mien to. 

ART. 386. La viuda qne se case antes de los 270 dias desde la muerte 
de su marido, o antes de sn alumbramiento si hnbiere qucdado en cin
ta, incnrrini en las penas de reclusion meuor en su grado minimo i mul
ta de ciento a mil pesos. 

Eu las mismas pcnus incurrir<I. la mujcr cnyo matrimonio se hubiere 
<leclarudo 111!101 si se ca.sare 1L11tes de su A.lumbramie11to habiendoqueda.
do en cinta o ;\nt.L·S de las 270 <lias coutados desde la fccha de sn sepn
racion legal. 

En las casos de este artfcnlo debeni aplicarse Jo qne dispone cl 128 
<lei C6digo Civil en su inciso 2.0 

COnrno CnrrL.--ART. 75. La lei proteje la \'ida de! qne est:i por 
nnccr. F.l juez en conS(,"Cllencia tomarii, a peticion de cnalquiC'ra persona. 
o <le oficio, todRs las proddencias que Ir parezcan convenientes para 
}Jl'Ott:jc1· hi ex;sLencia de! no nacido, siempre 4ue crea que de algun modo 
pelig"ra. 

Todu castigo de la madre por el cual pndiera peligrar la vida. o la 
salnd de la criatnra qne tiene en su seno, debcr:i.diforirse hast.a despnes 
del nnciruiento 

.\nT. Jt8. Cnando nn mritrimonio haya sido disnelto o declnrado 
nnlo, ln nrnjl'r que cst:i t:111b.u·azada 110 podr;i. pasar a otrns nupcias :.lntes 
rlel parto, o (110 habiendo scfmles de prefiez) itntcs de cnmplirae los d1.11-
cit.:nto.;. st:Lcnta diu.s subsignientcs a la disolucion o declaracion de nn. 
lid11d. 
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Pern $;e prnkln reb:ljar de estc plazo to<los los dia~ qne. lrnytm prece
dido i11meJiat;\mc11te a dit:ha <lisolul'ion o <lcclarac1on, 1 en los cnales 
liaya sic.lo absolutameute imposible cl acceso <lei nrnri<lo a la mujer. 

Los casos de cuestiones medico-legales relativas a la preilez, son 
frcr.ncnt.es e irnportantc!'. l'ue<len rcfcril'se a la postergacion de 
l::L pcnn. <le mucrtc. a. la. violacion i atentaclo contra el pn<iur, al 
adulterio, a la celebracion dcl matrimonio, a la nulidad de este 
contrato

1 
al divorcio, a la. responsabilida.d de una mujer que prc

tende escmmr actos criminaleH por cl hccho del embarazo, a la 
simulacion de parto, etc. 

CU.ESTION PRIMERA -tESTA EMBAHAZADA LA MUJEH.? 

La respuesta a estacuestion, aparentementc !-JCncilla, es a veces 
sumamente dificil. El medico llamado por la j usticia a comprobar 
este hecho, nose encuentra en las miimias condicioncs que el me
dico que trate de descub1ir la prefiez ordinaria; cl medico lejista 
trata ca.si sierupre con una mujerque tiene intcres en inclucirlo en 
error: esta privado ent6nce~ <lei recurso qne se saca de la-; decla
raciones de la mis ma m ujer, las q ue son sospechosas. Para esta
blccer el diagn6stico no le queda sino un pequc1io nt'1mero desig
nos objetivos. 

S ignos de l a p r efi.ez.- Se dividen en ciertos i e']>iivoco.s, sin 
que la. denominacion de los primeros Rea verda<lcrn.mcutc exact.a; 
en rigor ha podido sostener!:ie ~in mucha. cxajeracion que no lia.i 
sino un signo de pre1i.ez absolutamente cierto: el pa.rto. 

SIG NOS CJEHTOS.--Sun trcs: 1.0 El fraqlteO o movimicntos pasi
vos de! fcto; 2.0 Los movimientos actives de! fcto pcrcibidos por 
el peri to; 3.° Los latidos de! corazon de! feto. 

'/'1·aqueo.- l mprimiendo a. la ma.triz un love movirniento as
ccndrntc C(ln uno o dos dedmi de la 1nano izquicrda, intro<lucidos 
c:i b. vajina. mientra.:::> la. dcrecha est<-1.aplicadarl.c phrno sobre l:i 
partc superior del t'1tcro, se percibira, con los dcrlos <lP. la mano iz
quierda., la. sensacion de un temblor de liquido, seguida ciel choque 
de un p<?so que cae, choque pro<luciclo por cl fet.o. E..;t.a sPn!:mcion 
comicnza a rn:tnifestar~e ordinariame11tc hilcia L·I q11into mes de la 
prcf1er.. El tra~ 1100 ~~:) uno de los signos 1na:s importantes de la pre
iicr.; para quc SP mncstre es prcci~o quc haya a. la vez coincidcncia 
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de 11n liquiclo i de un cucrpo st)lido, rnthil en medio <le este liqui
rlo. Xingun e:-.t:u1o 11<J1·rnal puede sim11J;-1rlo. Entre los C!:ltadus pa
tol6jicos, !:iolu algunu:-; tnmore:) intra-utcl"inos, como ht mola hida
tidica, son ca.paces de simularlo. 

Pai-a pro<lucir este fen6mcno, cl tacto debe pr;1cticnr~c en la 
niujer de piC, tenifodose en guardia. contra los efectos que pncdc 
producir cl 111ovi1nicnto de tot.alidad de! Utero o la contraccion 
e~pas1110dica de los mU~culos abdorninales. 

,\fo1·imientu.< actit·os rlel /do.-Cuando el feto ha adquiriclo 
cierto desarrollo, ejecnta en el 1.'itero movimientos que la. rnadre 
pcrcihe tlt>~:iflc cl cuarto mes, i quo una mano ajcna pncdc percibir 
puco inas tardc. La 8poca en q ne son apreciahles varfa. scgun las 
fue1·z;ts clcl niiio, la gordura de la. madrc i otras circunstancias. 
Se Jes puede provocar pcrcntil'ndo lijcnunente con la mano el 
cucrpo ntcrino en el n.hcll'tmcn. Son un excclente indicio cu;rndo 
exbten; pcro su ausencia 110 es prucba. de que faJte la pn~ilcz. Hai 
numerosos cjcmplos de parlos quc nc1 han sido precedidus <le mo
virniento perccpt.ible alguno de! feto. A veces, pneden hacer caer 
en error al p.:;rito los movimicntos peri:;t;tlticos <lei intestino i un 
cst.;tdo coo\'ubivo dcl t'it.crc1. 

f,cificlos <lel coruzon jetal.-Por la aplicacion clel oir!o clesnudo 
o arinado <lei e.stetoscopio, subre el <\bd6men, hacia el quintu mes 
de la preiiez, sc pueden pcrcibir i cont:u· las pulsaciones de! cora
zon del feto. Se distinguen de las q ue so11 propias rlel corazon de 
In. nuvfrc por .su mayor l'<tpidez. Su frccuenci;t guarda. una. propor
cion invenm. con cl pcrloclo en que sc halLL la jestncion; en el 
quint.a mes hay 100 lat.ido:; por mi nu to; en cl noveno no ba.jan .Jc 
120. Cuando son percibidos cun claridad, csto.s latidos constituycn 
un signo prccioso, i no ~olo cstablecen el hecho de la prcf1ez, sino 
quo tnmbien prueban que el nifio estAcn ,·ida. Sin cmbargo,puc
dcn no scr percibidos; de sncrte quc sn n.uscncia no es nna prucba 
ab~olntit de In. no ex:ist.cncin. de la prci1oz, como tampoco de la 
mucrt.e <lel nifio. La posicion del cuerpo de! feto, el e:-.pesor de lits 
pnredcs ahdominnles, la cnntidad del liquido amni~tico i ciertos 
e~t:\Clos patol6jicos pucrlen impcdir la pcrccpcion de cstos rnido~. 
Sc ve algunas vcccs que d<'sapareccn sltbitamente para reapnrecer 
al cabo rle unit o dos semanns. 

Hmxns E<11•f,·ocfJs.-Ent1·c E_\:-,tos, hai algnnos qnc tiE'nen nrn
cho valor i otros que tirncn 111ui poco, sobrr todo para el medico 
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lejista. De los ultimos est!ln las altcrncioncs de la salnd jcnernl: 
hornpilacionc~. inapetencia, nfi.u):o;eas, v6n1ito~. ncuraljia~. etc. Puu

den ser simulados o di.simulado.s. Examinal'emos los principale!:i: 

suprc~ion de las reglas, hinchazon de las mamas, oscurecimiento 
dcl ma.melon, secrecion de la leche, prescncin. de la rtniesteinn., 

cn.rnbios de forma i volUmen <lei Utero, ~oplo puerperal, etc. 
Sup1·e8ion de las 1·eglas.-Habitualmentf:> se muestra inme<lia

tamente despues de la concepcion; pero no es mro verla aparecer 
mucho mas tarde. Ciertas mujeres son regladas dnrante toda la 
duracion de la prefi.ez, otras ven aparecer i desapn.recer los mens
truos varias veces diferentes en la misma jestacion. Hn.i aun mu
jeres que eouciben antes de estar regladas, i otras que estan en 
cinta rnnchas veces sin haber rnenst.ruado en sn vida. Estas cir
cunstancias} como tambien los diversos estados patol6jicos que 
provocan la amenorrea} muestran cuR.l es el valor que puede acor
dar~e como signo de prefiez a la supresion de las reglas. 

Hinclwzon de los senos i oscureci1niento del mamelon.-Es
tos dos caracteres son comunes a todas IM mujeres embarazadas; 
pcro su dctermina.cion es para cl perito estremadamente incierta: 
la hinchazon no es a.preciable a menn<lo sino para la mujer mis
ma. La pigmentacion deJ pezon i de Ja areola no pu~de Ser notada 
como dato significativo sino cua.ndo la mujer es primipara: en 
las qne ban avanzado en edad, en las que ticnen un color je11ernl 
naturalmente moreno, el signo es mas incierto todavia. 

La, Bec,.ecion de lo, leche, riue consiste en un derra.rne seroso de 
aparici6n tardfa, no tiene una significacion ab::ic1luM, pues que 
existe a veces sin prefiez. Una.. mnjer secret6 leche en canticlad r,u

ficiente para dar el peeho desde la edad de:!~ ai\0s hasta la de 72 
sin interrupcion (Kennedy). Una sirvicnte, para cal mar los griLo . .:; 
de un ni1io, le ofreci6 el pecho, i nl eabo de poco ticmpo se encon· 
tr6 con leche (Belloc ). 

La qllie.~teina es una pelicula amorfo. cine se ve aparecer en 
la superficie de la orina de una 1nujer prcfiada. cuando se la deja 
en reposo durante 2-1 horns en nn Ingar ,·entihulo i alnrnbrado. 
La. naturaleza de esta snstancia no cst8. bien <leterminada. Segun 
algunos, seria. una mezcla de aceite, de caseina, con fosfatos terro
sos; otros la consider~n simplemente como una simple modifica
cion de ht albt'unina. No debc darse grnn importa.ncia. a este signo; 
lJO es Constante en la prefier., i alguno~ ob~el'vadorcs pretenden 
nun habcrlo comprobado en mujeres vitjencs. 
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(',1111hio.~ ('.li/H'1·i1111'11fado.'l J>o1· f'{ 1/,ft'1·0.-Cur·llo: Dumntr los 
primcros me~es parcce mas grncso i Ul<h blnndo, pcm conson«.l i:ill 
lonjitud nor!Oal; h1:icia. la mit.ad de la .kstncion, L·I orifioio. de trian
gubr cpte era., sc hacP circular. En este mismo pcdodo curnienza 
('I cucllo a clisminuirde lonjitnrl i a dilatnrsc en su p;1rtc superior 
hasta bol'ra.risc cumpll:tamente n.I fin de la prefiez; en C!-ita t'iltima. 
fpuca adquicrc un esta<lo ll1l'll1branoso i sc ndclgaz;\ hast;\ el punto 
de que :l tra.vcs de e1 cl tacto permitl~ ~cnLir cl feto. GllC·17;0: Espc
l"imentu camhios de voh.'tmcn i posicion. Durante los tres primcros 
11wxes1 SL' rcdonclca i comienza a aumentar de \'Oh.'imen, pero sin 
nba.udoncu· la. cnvidacl pclvi;rna; al fin de lo.s tres meses a.lcanza cl 
horde superior <lei pubis: a. l1>s ('.llatro sobrcpasa cl pubis como 
cuatro ccntimctros; en el cur~o dcl qninto i sC'~to 11ws sc aproxim'\ 
al ombligo mas i tnil!-i i \·icnc a sobrcpa~ar su nivel hacia. cl ~epti
mo; <lurante cl ocLa.\·o oc11pa la n:jion cpigfistrica, i dumntc cl 
non•no cac h1tcia adclnnte i clcscil·nde un poco, pareciendo htm· 
dirsc tm \;\. caric1ad pPl\'iana, fcrn'1mcno dcbido a un principiu <le 
ensancharnicnto de la partc superior de l:i v:~jina. 

Soplo p1w1y1r·ml.-L:i auscultacion de! ab<lc5mcn de la mujcr 
prc~fot<la. pcnnitc oir, adema."i de los laLidos clcl cora.zon fetal, otro 
rniclo, quc es cl soplo puerperal. EsLc es un verdadcro soplo, sin 
l;itido o choc1ue, i!-i<Scrnno con el pubo ck· la maclrC'. Algnno!-i colo
cun su orijen en las arLeri~s ithicas comprimida8 por el 1.'ttcro, i 
otl'Os en las a:'tcria::; <lei Utcro hipcrtrofiadas. 

En rc!'ilunen, pncdc decirse que cl diagn6stico de hi prelicz cs 
en estrernu inoiorto <lurantc los cuatro primeros meses, pcm que 
la rcunio11 de Im; principalcs signo.'l dc ... crit.os per1nite adquirir la 
ccrt.idnmbrc hiicin. cl sesto mes. En los ca~08 de duda sc dc .. benl 
dt.•jar la. i:iOlucion al tra~cm·so dcl LiL•mpo. 

SECUNDA C'UESTIO~.-il>E CJUf: Fl:f"J-fA DATA LA CONCEPCION? 

En las circun!-\t.:rncia .. "i ordin:1ri;\s;1 cstn. nocion !'=C deduce de la fo
rha en quu ha tcni<lo Ingar la. liltima. lltt:'nstrua.ciun; pcro las rnrie
daclcs quc sc prrs~·nta11 C'n la. )o.llprt.·sion de las regfa." pri rnn a este 
in<licio de todo \";tlor 111€-<licu-h·gal. Los prin<'ip~lif's fo111)111cno:; ('11 
que uno p11c1lt.· ap11y1tr:-;t.• para rt>."olver l'starne . .;tion, ~on Ins lati,fos 
c1udiaco:-> du! fdo. qnc ~e oyen a pnrtir cil'l ruart.o o 11ninto ll1l'S, los 
Jt10\·i111il'llt1..1s actirns d<.'l 1ni~moquc ~e percihen de ordi11ario hAcia 
la 111i)o,1na l-puca. En l':-ili\ cncstion 110 RC pucrlc ll~gar janrns sino 

7 
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a un r0stdln.do n.proximnti\·11; por lo '11·111:1s, no hai <'II 1•1l1l inron· 
vc·nicntc, porquc cl parto vendn-i pronto a. indic;u la fot:ha Jc la 
conccpcion. 

TERCERA CUESTION-tEST..\ UNA )IUJEH F.N EDAD DE CONCEBIH? 

En jenera.I la aptitud para. la jenera.cion comienza en la mujer 
con la aparicion de las rcglas i ncabn con su cesaciou. E~ta. lci ticne 
exccpciones mni frecuentes; hni numcrosos ejemplos autenticosde 
mujeres que han conceUido yn. 3.ntes de la µriincra aparicion de 
las rcglas, ya despues de su supre•ion. Haller habla de dos muje
res que han parido a 60 i 70 aiios i en los pnises dondc se cn:sau 
las j6venes de una edad poco avanzadl\ los ejernplos opuestos no 

CUE8TIO~ CUARTA.-iPUEDE UNA i\lP"JEll CONCEBm 

I ESTAR PREN'ADA RIN SABEHLO? 

Ba.io la influencia de los narc6ticos1 de los anestesicos1 del 
sicos: dol sucfio, de una falta conjenita o adquirida de intelijencia, 
SC comprende f0,ciJmente que le\ mujcr pueda ignorar que ha. 
tenido lugar la concepcion. Es nm:s dificil acepLar quc e:sLa. igno
rancia sc estienda hasta el hecho de la. preiiez; cosa import.ante, 
pues muchru:; mujcres acusadas de infanticidio preten<lcn no ha
ber conocido su estado i por consiguientc no hn.bcr podido tomar 
las precauciones necesa.ria.s para la conservacion de su hijo. 

QUINTA CUESTION'.-iPUEDE LA PRENEZ ESCUSAH. ACTOS CONTJL\

RIOS A LA :MORAL l A LAS LEYES? 

Son numerosos los casos en que una mujer tiata de escnsar un 
robo u otra falta por su estado de pref1ez. No puede darse una 
solucion jeneral a esta cuestion. Es cierto quo durantc la jesta
cion los instintos fisicos i morales de la mujer sufren cierta per
turbacion en muchos casos. Este esLado esplica los caprichos, an
tojos, actos estrafalarios que se rcfiercn a la. alimentacion 1 a las 
bebidas, " los vestidos; pero no b"8ta para estl\blecer de antemano 
i en jeucral la il'responsabilidad absoluta para todos los actos cri
minn.lcs que puede ejecutar una mujer embarazada. 
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Se ha discut,ido mncho sobre este punto i la cuest-ion no esM. 
resnelin. 

En cada. ca..-,o el medico lejistadebera. tomar mui en cuenta las 
circun!itancias e~peciale~ de la persona acusada i de! deli to cometi
do. Por ejemplo, cuando ~e trate de un robo de consideracion come
tido por un:i pci·,ona que ya se habia hccho culpable de otros seme
jnntcs no !:iC cfltrmt 11mi clispuesto a. admitir la inflncncin. de la 
preiiez. Pcl'o cuando se trate de un crimen grave acornpniiado de 
circunstanci,1s estra.fias i ejecutado por una mujer tle buena conduc
tn. anterior1 la cucstion cambia de aspecto i puede pensarse en una 
enajenacion mcnLal. En todo cc?.80 el m~dico obrara con ruuchn. 
circunspoccion; se impondra de la condicion mor1ll i !'locial d1 l_'J. 

acnsada, de su salud, tcmperamento i co~tt1P1Ur ·s anturiorez;i sobre 
todo de cuanto se refiere a enferm"Jade8 nl·rvh1:-ia ..... 

l~"F.. 'l'i.()'1" S'l'.\.-;PL"EDE EX EL CUR~n Db rxA ,IEb"l'AClON 

:n:. J~L:nAr:. IT~,\ X'i.BVA CO:'\'CEPCION? 

Ant11 1 l~ sP f'f('i:t mui posible i fcl.cil la. superfetucion, pero 
11 .;.; C'fl.."'i Af· i-1rdenden ;;,p~ic~.de esta manera deben ser 

~(;,~~~~~r lt1l:I7:1;t;~~~~i~~=l~~i~~~:: ~:~~~~~:~:l:~ 
Jn, 1nl:'1.n11 ·11• ." 1~1? a:i ... ~jrlo espulsado sino C~i.~:~~ continu6 
v1v11_·111 , 1· _ a. una prnft~z ,iemelar en la cual lo~.~~ .. s, se han 
d1~s~ .. ~r!) 111· igu\lmMe,:.~:ha:1 1?-~~~~ep.._e£r~.a.i urfpoco dife-
rc • ci""°'' cM-.1 ff1·efifia •thhi<:Vt!tt'E!1U§, cfue no ha impe-
didu t 1· l numrnL o bien a. casos en que el lltero ten:ia dos 

Puede ar·~ .it.--·• la p•1s1bihda1l <le la snperfetacion verclaclern. en 
dos C<lSO$: 

1.° Cuan<lo una rUll!('r tiene relacior 1:~ con un hombre o con 
hombres difereutes en un h1.p:m <lt: t.1cmpo quc no pase de pocos 
dia.i;;. Sin embargo, la frec1lencia de C'~La circun':'.itaih~ia causal i la 
rareza de la supcrfctitcion pueden opon~n;;:· cnri r:tzon a 06Ln. posi
bilidad. Parece quepara.que tenga lug~irse necesita pwla~ogun
da. focundacion se verifiquc antes de qua.el primer huevo fccun
dodo pcnctrc en la cavid~d de\ 1\tero, pues la membrana caduca 
q11e se fornia. eutOnces i el mucus jelatinoso que \·i.~ne il ob:-;truir 
cl en el lo ut;erino poncn nccmmr.imnente obstci.culo a t.rna wwva fL 
cnndacion. 
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2.0 La superfetacion es posible con los Uteros bicornes, cuando 
cada una de sus dos cavidades viene a abrirsc a ht vajina. 

Ln. superfetacion i las prefieces jcmelares leva.ntaban :intes 
grandes cuest]ones medico~legales, las que han sido evitadas casi 
totalmente pm las lejislaciones modernas. 

En resUmen, se p11ede decir que la. superfetacion no es imposi
ble en teoria, pero esta todavia rocleada de nrnchas incertidum
bl'es para poder encontrar aplicaciones positivas en medioina.
legal. 



CAPITULO V 

DEL MATRIMONIO 

--~--

La. n1edicina presLa ci menudo su concur1:10 en lru; cue!:itiones lc

galc.s a que d~i lugar cl ma.trimonio, i principalmente en los cc-tsos 

de coul:icntimiento para cclcbrarlo i de i111pedimentos, nulidad, di

solucion i di vorcio. 

GON8ENTD!IEN'l'O PARA EL MA'l'R!MONIO 

COn100 Ucvrr •. -An·r. Jo;,. No podrtt pl'occderse a la celebraciou dd 
matrimonio sin t1 nscemm o liecncia de I 1 persona o personas cuyo t:on 
senti111iento sea necc~ario scgun las regla!i que \~an a espresarsc, o sin 
que cousLe ' Ille el respc1;tiro contrnyeut.e 110 ha menc~ter para. cn~arse el 
conseutimicnto de otra p1~rso1rn 1 o c1uc hll obteniclo el de la jn:iticia cu 
snbsiclio. 

An:r. l 13. Las mzoncs qnc jnstifican el discnso no podrfo ser otras 
quc Cslas : 

... 3. 0 Gnwc pcligru paru. la salt1ll dcl menor a quicu se niega la li
ccnci<~ o de la prolc. 

Las afeccioncs graves que puedcn justificar el disenso se rctic
ren ya al contraycntc, ya a ~u dc8cendencia. 

El gran pPligro p:ir:t la ~i\lud ilcl menor a quicn :se 11iega la 

licencia, puede con•istir en una enfermedad de que el adolece i que 

1ior efocto dcl matrimonio hubiera de agrnvaroe peligrosamentc o 
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bien en una. cnfermeda<l de quc adoler.e el otro prctendido c6nyuje i 
quc por el matrimoaio pudiera ~erle comnnicada. Cumo ejcmplos 
de! primer caso podria111os citar una. deformacion pclviana con cs
trcchcz ba.8tante para. imposibilitar cl part.a, una. tfsis pulmonar 
adelanta<la; como ejemplos del segundo la misma tbi~. la sifilis 
invetcrada incurable, tahcz el ccl.ncer. 

El motivo de opo!iicion al mn.trimonio fondarlo en el grM'C pe
ligro para 1" salud de la prole, debe scr 11na de las afocciones ;us

ceptiblcs de trasmitirse por .icncr::icion: la .sifilis i la cscrofulosi.:1 

inveteraJns1 la tf.sis pulmonar, etc., se encucntran en cste caso. 

DIPEDDIEN'l'08 PARA EL }!A'l'IUMONIO 

L1<;1 DE llATRIMmao CIVIL.-ART. 4.0 No podr<i.n contraer matri· 
monio: 

2.0 Los impl1bt::rl'S. 
3.0 Los qne sufrieren de impotencia perpl•t.1111 c inemaUk·. 
4.0 Los qne de palabra o por e3crit,o 110 J•Udicren espre."ar sn vo\un-

tad claraarnme; 
5. 0 Los demeutes. 
_\n.T. ,).0 Tampuco podr<i.n contrac1· matrimouio entre si : 
l.0 Los nsccndil'ntes i descemlientcs por cousauguini<lad o afinidud; 
t .. 0 Los cohikralts f.ior eonsangnini<lnd ha~ta el scgundo grado in-

clnstve. 
ART. 15. J~I matrimonio Ct·lel>rado en pais estrnnjero, eu conformi

<la<l a las leyes <lel mismo pais, prodncini. en Chilo los mismos cfccto8 
<JUC si sc lrnbien; ce!ebrarlo eu territol'i11 chileno 

Rin emlxirgo, si 1111 ehi!eno o chilena co1llrnjerc nmtrimonio en pai!-:1 
estranjern cont.raviniendo a lo di;:;puc"'t i en Im; arLic.mloii J.0 , fl. 0 , G.0 i 
7. 0 de la prescnte lei, In. contraveucion prnducin~ en Chile los mismos 
efocLos qtH.: si sc hnbic•c cometido en Chile. 

COnir.o C
1n n .. -.\RT. 2G. Ll:im'.l.!'C infanfe o niiio todo cl que no ha 

cumplido l:)ietc aflos; im1nibtr el rn.run qne 110 hn. eumpliJo catorcc aiios 
i la mujer quc no ha cnmplido doce. 

A la medicina legal puede toca.rlc entt.•11dcr en la comprobacion 
de los ~iguicntes impedimentos: 

Insu ficiencia de edad. 
Impote11cia. 
lmpo,ibilidad <le esprcsar voluntad. 
Dcmcncia. 
Los dos liltimos ,.;ed.n c~LllCliadu:> junto con la sonlo-1tlltdl'z i la 

ena.jenaciu11 mental en jeucral. Aqui t1·ata.rcmos solo do los dos 

pri111cros. 
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Pubertad.-EI C1\cligo Ci"il chileno hn dctermina<lo prccisa-
1nente en.ti C!-1 In erla<l en q11e <lcbC' considcrarsc al individuo en
tmdo en la. pubertad: p:ua el ntron los catorce i pMa la mu,icr los 
docc af10~. ~ 

En la dc·terminaciun de e~te hecho el rnPdico no tcndrfrt parte 
siuo en cl Caso de qne faltarcn otros rlatus, como fe de bautismo, 
inscripcion en el RC'ji!-itro Ci\1 il o declaracioa de tei:.;tigos. 

Obscrvarcrno)'. quc quizas la lei ha. anticipado un poco la fecha 
en qnc rca.lmcntP. comicnzacu jeneral la. pnbertad, sobre todo para 
el scxo masculino. E11 efccto, si para el hombre la facultad de! 
coito :-::e maniticsta. aun antes de los 13 afios la aptitud recunda
dora parece no adquirirse sino a los 15 en los climns t.emplados. 

l111poten<·io,,-':fo solo como ca.us.a de impedimento i do nuli
du.<l clc 111atrimo11io pue<le la cuestion irnpotcncia ocnpar a los 
trilrnna.lc~: !-ie pncdc presentar en casos de atentarlos al pudor, de 
patcrnidad ncgacla, etc. La. irnpotencia que importa al m0dico 
lcjista es laquc re1111e las dos conrliciones de pcrpetua e incurable. 

Entenrlcmos qne la lei sc rt.!fiere a la. i111polentio coe1indi, 
no a la. inipotentin concipiendi o aenerandi; cs de.cir a la apti
tud para la cOpnla, no a la aptitud para la. fecundacion en cl 
hombre, para la conccpcion, jf'stacion i parturicion eu la rnujer. 
En l'~tc sentido no pue<lc confundirse la catcrilidad con la impo· 
tcncitt: un ho111brc o una mujer evidcntemente esteriles no son 
por eso impotcntes. 
Algnno~ pien~:tn qne Rolo puedcn ser materia ci~ la investiga

cion medico legal •u1ucllas cansas rle impotencia que sc aconipa
lin.n de 11n vicio orgAnico de conformaci6n perfcctamcnte aprecia
ble f'n el apa.rntosexual i 11nc laintcrvenciondel mf..rli.;ono puede 
<lar utilidad po~itiva. en los casos de la impotenci:t llama<la nervio
!Sa., quL' acompafrt a ciettas pcrturbacjoncs de la ~alucl jcncml i se 
prctcuclc que cl medico no podria. en ningu11 Cil~IJ comprobar esta 
Ult.i nH\ c1111 cert id ll ni bro. 

Esta. \':triedad de impotrncia no cs rara. i provienc rlc mnchas 
causas: cxce~os <le onnnismo i de c6pula. prema.tura, a.lcoholisn10, 
anemia, a.fccciones de la mf>dula espinal, etc. 

Pi la!": prudcnte pnrccc no establecer pr6viamcnte i como regla 
jrneral la imposibilidacl de su diagrn\stico i <lejar quc el medico 
juzgne Pn c;\da C'r\so p;uticular h\s circun~tancias con qne sc pre~ 

t-iCnta. 

Los principalc!::i vicim:i de conformacion qne acarrcan la i1npo-
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Lcncin ~on en cl hombre: la auscncia. clc pcn1" In ausencia 'le tes
ticulo~, el hipospa<lia::, ya C<llljf:.nit.os, ya adquiri<los 

La au8enciu de pene, que hacc i111po:-1iblc cl coito, es nnn. causa 
de impotcnein. l\las cn1uo la focu11d:\t'i1111 p1h·d(' \'criticar:-;c aun 
cnando el e:-;penna solo sea <lepo:-;itado a la cntrada de la \•a.jinn, 
es preciso riue esta ausencia sea completn, nbsoluta, para consti 
tui1· un signf) cierto de impotencia. 

Lrt nu ... e1iciu, cori.jdnitci dt> tcsUculos cs mui rara i mui dificil 
de comprobar. Cnando estas gliind11la~ fn.ltan en el escl'oto su au
soncia no Ni por lo comun sino aparente i se las pucde encontrar 

tras el anillo inguinal, sea que vay:in a qucd:w ocultas alli toda 
la vicla, sen. rpte vayan a descender mas tardc. li'oJlin opina que 

csta siLuacion a.normal de lo!:i t.eisticulos cs incompatible con .sus 

funciones; pcro csta. opinion no esta bien eHtablecida. 
La ausencia de testiculo:-; resultante de una. a.blacion quin'u:iica 

o accidental, que deja como indicio una. cicatriz, si es practicada 

3.ntes de la pubertad acarrea para siumpre la impotencia; ~i es 

practicada en individuos pU.beres puede de jar sub:-:istente durante 

cicrt.o tiempo la aptitu<l fecundadura. Astley Cooper refiere el 
cn~o d.~ un individuo que ha procreado seis me~es <le.spues de su
frir la castracion. Los individuos privacies de testiculos ofrecen 
ciertos ca.raderes jenera.les de afemin'lcion: voz dclgacla., perfiles 
re<londeados, pelos <lei rostro escasos, debilidarl intelectual i mo
ral; son ciertamente impotentes. 

El hipospadius no es siempre una. condicion de impotencia. 

Cuando la abertura de la uretra ticne Ingar a poca distnncia de! 
glande la procrcacion es posible, de lo quc ha,i numerosos ~jcm

plos autenticos; pero cuando este vicio <le conformacion es de un 

grade mui ava.nzado i sobretodo, cuando se complica dumnte la 
ereccion con unn pronuncia.<la corvadura. de! 6rgano, la fecunda
cion so hace enteramente imposible. En la varicdad perineo·es

crotal de! hipuspadias, la abertura de h uretra tiene Ingar en la 
union <lei pcrin0 i el escrot.o; en el momcnto de la. ereccion cl 

pene se i11curva inferiormente, el glande ~e clirije atras i en tales 
condicione8 cl e:-;pcrma. no puede ser depositado ni a la entrada 

de la vnjina, pucs 8C derrnma sobre cl C!ieroLo; gracias al trata
miento qnirt'11jico preconizado por Dnplt1y, csta forina. de hipos
patlia~ 1•R c11rahi{'. 

La hl'l'nia, tjt:JCJ'Olul voluminosa no puc<l~ scr admiti<la como 

causa. do impotcncin.; en primer lugar cs mui raro <pie sea bas-
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tante volun1ino::;a para oponerse a la intromisiou i dcspucs cs 
su:-iceptihle de contcncion, sino de curncion. 

Las otras causas de impotencia sefialadas por los auLores an
tiguo~, con.10 Jimensiones desll'.1esmarl.as de! pene, estrechez de la 
nretra., no mcreccn una consideracion sfaia 

Impolencia, en let mujer.-Solo puede admitirsc como causa 
de impotencia perpetua e incurable la ausencia de vulva ode va· 
jinn ode lttero. 

Durante la vida. es de una comprobacion imposjble la ausen
cia del ovario, por lo cual este vicio de cooformacion no debe to
marse en cuentn,. 

A!gunas veces, sin quo haya ausencia de vulva, la vajinn. se abl'e 
en el recto; en Li"tl caso la fecundacion es en rigor posjb\e par In. 
via. rectal, pero el coiLo !Jontrn natura in<lispensablc para produ
cirkt. no puedc scr ;tconsejado i debc aceptarse en ta! caso la 
impotencia. 

La oblitenwion cle let 1xtjina es de ordinario conjenita pero 
puede tambicn scr accidental, resnltando de quemaduras, heri
das u otra cn.11sa. 

Ln crnsenciet, de vajinct q ue casi siem pre coincide con ln del 
t.'ttcro cs causa incontestable de impotencia. Los tunwres que 
ob::;truycn la vajina, el p'rolapso, las cli.slocuciones, i demas en
f'crmcdade~ de! Utero, no pneclen scr co!ocados entre las causas 
de impotencia. por su susceptibilidad <le curacian. 

NULlDAD DEL MATRIMONIO 

Lm 1rn ThL\'£RHWNTO CrvJL.-ART. 29. El rnatl'imonio celebraclo con 
cnatquitrn de las impedirnentas designndas en los articnlos 4. 0 , 5. 0 , 6. 0 i 
7.0 , es nulo 

AnT. :30. El impc1limeutn qur. scgun las prescripciones c111 rsta lei, 
anulu. el matrimonin, ha. de haUer existiclo al tiempo rle h~ celebracian. 

ART. 32. Es tambicn 1J11lo el matrimonio parn cuya celebracion no 
ha hnbido pri1· parce de ulguna de los oonLrnyenLt:S libre i espouttinco 
consentimiento. 

ART. 33. Fult;L el cons~ntimienLo li\Jrn i r~poutc_tnco en los casos si
gnieutes: 

1.1' ~; ba. habi1lo error eu cuunto a la ideutidt1.tl de la. persona de\ atro 
contrnyc11Lc. 

2. 0 8i lm hahido fnerza Sf'~Hn lo~ tCrminos de.· las articnlos l J56 i 
Hf>7 tlel C1!1lig·o Ci\•il. 

;1." :-ii ha !HtlJidu l'aJAU, i cd 1 ic11ipu llt;; t.:i.:~eUrnr . .,;c el J11atrin1u11iu, 110 
ha. recobrnclo la mnjcr sn libertad 

OOvJGO 01v1L.-An.•11
• 1±56. La fuerza no vicia el consentimiento 
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sino c11a11do e:s capaz de producir mm impresion fnr>rte en nna pcrso~1:1 
de sano j11i<'io 1 toman<lo en c1H'nta sn edad, i;exo i con<licion. Se m1ra 
con10 una fuerza de t:ste jC.nero toclo acto yuc iufunrl" a una persvna un 
justo tcmor cle rcrsc cspue.-.ra. c·lla, su cousortti o alguuo de sus asccu
dientc~ o dcsc!.:ndientes a. tm ma\ irrepamhle i grai;c, 

El tcmor rn:errmrirtl, esto <:s cl solo temor de dc'iagradar a. las perso
nas n quienes sc debt: sumision i resp~:t.o no baj:,ta para viciar el const·n 
timiento. 

AHT. 14;,7, Para qnr la fuerza vicie el consentimiento no es nect>Sa
rio qne J;i ejcrza aqnl!! qlle e!'i bcnl·ficiado por cl!a; ba8tn que c:e hn.ya 
emplcado la. fucrza por cnalquiera persona con el objeto de obtencr el 
co11se11ti1nie11to. 

Adernas de las causas de nulidad que consisten en un impedi

mcuto para cl matrimonio i q11e ya cstU.n C'xaminad:1~. hemos de 

estudiar la que consiste en falta. de consentim iento libre i espon· 

ta11eo. Estas son para el medico-lejista el error de persona i el 
hcrmafrodismo. 

El er1·01· en cuanto a la identida<l de la persona consi!:ite en 

que nna persona que crec ca::;arse con tal individuo lo hace en 

realida<l con otro. En las cuestiones de este jenero pue<le llegar 

para el medico !fl. ocasion de apliC;\r las nociones que C1'tudia.re

mos mas adelanie, qne sirven para determinar la identidarl per

sonal. 
ller11wfrodi.smo.-Pucdc suceder que el hombre o la mujer 

presentcn eiertos vicios de conf1mnacion en los Orga.nos jenitalcs 

r.apaces de hacer considera.r )\ la. persona como perteneciente a un 

scxo f!UC no es realmente cl suyo. Esta. dcformida.rl cs lo que sc 
ha llan1ado /w,.majl'odi.smo. 
La~ cucstioncs quc a. ella se rcficrcn no cstfin pcrfectamente 

estudiadas todavin. En la inmcnsa. mnyoria. de los casos el vicio 

pncde reconocerse i cl sexo del inrlividuo detcrminarse e.xacta

mente: pero hai numerosas observaciones de hcrmn.frodismo que 

han snscitado entre los hombres del arte discusiones i controver· 

sias que no han llegado a una solucion. 
Puedcn prc!:icnt.ar~e casos en CfUe In. dispo~icion de los Organos 

jenitalco haga imposible la determinacion clcl •cxo por faltar los 

caractcres distintivos de uno i otro; cste es cl he1·maff'odisrno 
·neutro. 

No parecc posibln que se presente el cai:-o de hermafrodisnio 
\'('rdnrlPro. C'~ dPC'ir, de co<'xi~tC'ncia C'n 1111 :omlo indi,·i<luo de los 

6rgano~ jcncradores masculino!:i i femcninos i de aptitud repro~ 

ductorn doble. 
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Los caso~ mas comnnes son los de hermafrodismo incomplcto 
es 1lecir, de indivirlnos l[l1C po.seen los atribut.o!:> e~enciales de un 
scxo combinad11 con una apariencill. mas o menos con ... iderable del 
Otro; en C'~tos CHSOS la SO)ucion es posibJe para CJ medico-Jejista. 
No es raro ohscrvar en cstos individuos, cicrta. metam6rfo:sis, no 
tanto corporal como moral, quc es lo que da Ingar a las cuestio
nes. En lo!-1 primeros afios de la vida considnados i ednca.rlos 
como dcl ~L·xo fomenino llegan a la pubertad i ejercen la funcion 
de mnjer: mas tardo cambian de inclirrncioneH i de costumbrcs 
scxuales. Estos son en realidad hombre1:l con cicrta apariencia de 
orga.nizacion fc111enina. 

Geoffroy Sainte Hilaire divide en tres cntegorfas la monstruo
sidad hermnfrodiLa: 

La zuiull'/'(I comprende los (t?'l.dl'ojino.<;f positivoR e.rarto.-r, corn
puesta de individuo'i verda.denuuente machos i de otros verda
cieramcnte hcmbm~, pero de una conforrnacion viciada hasta. cl 
pun to de i111posibilitar, a veccs, la dcterminaciol'\ dcl sexo. 

IJa 8e9toula lmi cuufrojino8 pa'l'Ciules up1·0J:imaliros. El a.pa.
rate 1-iexual no es ni ma!'culino ni femeni110, cs una 111czcla de 
R.mbos en proporcioncs dcsiguales, de manera. q ue uno prcdomina 
sobre el otm, pcro sin ser et rnismo completo i quc pncde sin em
bargo en ri<'1'to . .:; casos descmpe!iar las funciones. 

La fr1·cel'<f r.on1pr<'11dc los ltf'1•mof1·odila8 nf'qativos neutros. 
El sexo c:s indeterminable; o bien consiste en una falta de de
i-;a.rrollo qnc snlo gunr<la ana.lojia r.on cl ernbrion, o bicn cs una 
mczcla igual de los do!-i a.paratos. E:;ta. anc,ma.Ha quedn. colocada. 
entrc los dos scxol') i no pcrtenece a ninguno. 

DISOLUCION DEL J!ATRDIONIO 

LEI JH: \IATRDIONJO Cl\'II •. -d.RT. a1. El matrimonio SC disneke: 
J.0 Por la mllcrte natnral de trno de los cOnynjes; 
2. 0 Por ht dcclnracion de nnlidad pronunciada por antoridn<l com

petente. 
ART. !~H. 8c disuelre tambirn el matrimonio por la muerte presunta 

de lmo c.fo los c<iuynj('s, si cnmpliclos diez afio:S dcsdc la~ 1Utimas noti-

~:~~ ~ 1 ~l :: ~ 1 ~:1 l ~11 ~.· i ~:·:111t1·\ 1 ~l i~· 11~ ~ <lf~ i ~f <~~~ c~:~ ;.e~~ rl r~~r~~nf ;'f ~:: ! 1~·~· 1~;~a;~1r l ~~:~ :~::11~~.j~ ~ ~ 
c'.trridrn; quc scan Lr1.:inLa nfios <ll•sdc la. fccha de las fdLiuuas notit:ias, 
cualquicrn que fi:cre, a la espiracion de dichos treiuta afios, la cdad clel 
desaparecido, si vh~icrc. 
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La m11C'1 tc real o pre:iuntH. de uno de lo~ c6ny11jc~ i \a<lcclamcion 
de 1111\irl:\d hec:ha por alguno~ cle !1Js mutivo:; lc~;1lc~ di:sul•lq:n E::'.l 
1na.Lnmonio. N:1da hai que decir en especial ~ubrc cstc punto. 

D!VORClO 

Li.~1 DE ~ fATRDJONIO Orvn •. -ART. Ul. El divorcio uo disnchre el 
matrimonio, sino qne snspende la \'ida comnn de los c6nynjes. 

Au:r. 20. El dirnrcio es temporal o perpetuo. 
La durac.:ion dcl divo rcio temporal no pa.sarJ. de cinco aiios. 
ART. 21. El divorcio precedent soh1.mc11te pOl' las siguientes causa~ : 
1.n Adnlterio de la mnjer o <lei mnriclo; 
2." ~ T alas tratamientos graves i repetidos, de obra ode palabra; 
6." :\egarse la mnjer, siu causa legal, a seg11ir a sn marldo ; 
7.!\ Ahaudono del liog-ar com1111, o resistencia a cmnplir las obligaciQ· 

nes conyllg:ales Rin causa justificacla; 
10. l~nfermednd ~rnve, incurable i contajiosa; 
12. :\Ialos trata.mieutos de obra inferidos a los hijos, si pusieren en 

peligro su vida; 
rn. Tentativa para corrornper a Ios hijos, o complicidaU en su co

rrupcion . 
AR'l'. 22. LaR callsales fi.a, G.'\ 7.a, 8.ll i 12 rlel articlllo unterior, no 

son trnficicntcs para pcdir i decrer.ar <l1rnr1Jio pt:rpCtllo 
A.in. 2;~. g] juez, aLendida la. uatural~w (le las C;\llS<dcs µrobacfas i 

el merito <lcl prucesol tijara la duracion del divorcio temporal. 
ART. :(t. La accion de\ divorcio com~spondc Unicitmente a lo!\ c6n

yujeR, i no podra. dedncirse contra el c611yujc inocente. 
ART. 2fl. La accion <lei divorcio es irrcmmciable. 
8in emb<~rgo, cl Jercc\10 de pedir dirnrcio por causa existenLe i cono· 

cida pnede rcnnnciar~e1 i rm cnticn<le reuunciado cnaudo ha segu ido 
colmbitacioa . 

Ii;sa prcsnncion de renuncia se estiende aun al C'aso de existir juieio 
pendicnLe. 

An:r. 28. g1 d1rnrcio i sus cfecto!: cesantu cnandn !os c6nynjei; con
sintieren en volvcr a rPtrnirsc. 

Sc C'sceptU.a de lo dispucsto en el iuciso anterior el Caf:io de dirnrr.:io 
seWuciado por las causales 4.11 i 13 del articulo iJ. 

El medico lejista inte1m.•ndra en losjuicios de divorcio que lien 
gan por causa: 

El aclulterio, la sevicia o m;ilos tra.tan1icntos1 la re8istencia a 
cumplir las uhliga.ciorn:·s cony11galcs. la exist.Pnciit rl~ ciert<Hi cn 
fermcclivlPs, lns m;dos trnt.=\miP11t11:-; inforidos ;1 los hijns i la corrnp

cion de cstos mi~1nos ode In. esposn. 
En csto Ingar examinarcmos las que se retieren propia i esclu-
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sivnmentc al divorcio, corno son la sevicia, ln. resistencia n pagar 
el tllibito 111atrimonia.I i la. preRencia. de enferrnedad gntve, incnra

ble i c<mta:jinsit. Las ot.ras tienen su lugar cntre los atentados al 
pudor, las le!':iones en jeneral, etc. 

·'('vicia.- Lo~ rnalos tratamientos de obra graves i repetidos, 
camiales de divorc:io, pueden ser mui variados. Entre los que exi

la intervPncion dcl medico lejista se encuentran1 ademas de 
lei;ione.<;; ordinn.rias, la coinunicncion de una. enfermedad vene~ 

•·eu, la soclomfu conyngal, el a.buso del derecho marital, la p1·ciiez 
anterior al matl'imonio. 

Los tribnnales franceses ban decidido que la. comunicacion de 
una enfermedad venerea a la mujer es una in,iuria grave i causa 

hn.stante de separacion, seaque el marido estuviese afectado desde 
antes del maLrimonio, la coutri:t.jere despnes, con ta! que 
sup1era quc e::;te ma! i conociem su naturaleza 
conLA:iioHn .. 

Se entiende que la enfermedacl contraida. despues de! matrimo
nio lmplico. la existencia de otra causal de <livorcio, el adulterio. 

El medico podrri. ser llama.do a comprobar la presencia de la si
fdis u otraR infecciones, a indicar la fee ha de la invasion, a describir 
la gra..vedacl <le la lesiones producidas i ann a dar su opinion sa
bre el orijcn primero de la afeccion, para establecer a cual de los 
dos c~posos se le debe la p1·ioridad. Despues d0 compro-
bar las acciclcntes que i de hacer su apreciacion con toda 

Teserva., cuidani de la. sifiJis se puede comunicar fue-
ra de cualquicr contacto i que puede, en cases raros cier-
tamente, exi~tir, sin que el paciente lo sepa. Parece que no puede 
lldmitirsc sino la sifilis entre las enfermcdades venerens cuya co
muoicacion con:-;titnye sevicia.. pucs el chancro blando i la bleno
rrn,iia, son a.feccioncs relativamente benignas. 

La sodornia cmiyi.igctl, constituye una injuria snficientemente 
grave, para cleterminar el divorcio. Ademas en Francia, el delito 
de atentado al pudor se imputa al mar~do cuando ha verificado 
con violencia cl acto sodomftico o cuando ha ocultado a. la esposa 
el canictcr anLi-n~ttural e jmpUdico clel acto. 

La pteii.ez anle1·io1· ltl ?natri11wnio puede ser considerada 
como uJHt injnria. grave i motivar la separacion. 

Consiste la injmia, n6 en el comercio sexual que 111 mujer ha 
podido tener cuando era libre, sino en la disimulacion i la des
lcaltacl quc este hecho supone. 
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}<)/ abu.rw clel dererho rn"rital ha pn<lido scr asimiln.cio en cicr
ta~ circnnr-;tancia~ a mo.Jo:-; trata111i1..•11tos i hn. moti\·:ulo demanda 
<le <livorcio. Pucdc que por 1111<1.. grnn dcsproporcion Uc los (}rg;1· 

nos scxuales1 sea cl coito para la mujcr causa de sufrimicnto. Los 
tribunales fra.nceses solo acojeu csta clase de demanda cuando 
existen indicios manifiestos de violencia en la mujer. 

Falla, de tll..'m]Jlimie'l'lfo de los clebrre.q mntrimon.'iale.q.-Segun 
la jurispn:dencia france~a. el hccho de al>!iLcner:;c el marido vo
luntariamente de consumar el matrimonio, coustituye para con la 
mujer una injuria de natnraleza ta!, qnc motiva la separacion . 
En C!itas ocasiones, e l medico podrfl. ser rcqucrido para rcronoc.:er 
la persistencia de la vi1jin i<larl. 

Cuando la re~istencia al cumplimiento de cstos debercs ocu
rre mas tardc i en cualquiera de los c1lnyujc~, la intervencion <lei 
medico no tcndra ya por objcto verificar In exactitud de! becho 
sino comprobar la existencia de los motivos con que se pretenda 
justificar esta conducta. 

Enfermedad grnve, incnrable i contajio8a.-Estos tres ca
racteres cleben concurrir en la enfcrmcdad de qne t.;e prctenda. 
deducir el di vorcio. 

Es dificil indicar, en jeneral, cnfilcs senin las que los pre-
sen ten. 

Ser!i11 poco numermm.s, pue8 los tres camct.eres con que ban de 
cumplir deben scr comprobadoR de una manera. absoluta e indis
cutible. 

La curabilidad o incurabilidad de una afeccion no pucde ser 
siempre dct.erminarla en absoluto; la contajiosidad cs dudosa en 
muchas i no necesaria cuando rcalmcnte cs posible. 

Ciertas formas de la infeccion sitllitica. pueden, por ejcmplo, 
hallarse en C$te caso i ser causa. de !:ieparacion. 

L'l. tisis pulmonar avanzada, enformedad grave incurable icon
t.ajiosn en jeneral, seria dificilmcntc e~Limnda por los trihnnales 
en c~ta cntegoria, porque a. lo menos los Jos t'1lt.imo:; C<tl'acteres 
son discutibles. 



OAPITULO VI 

PARTO 

- -----'®+-----

Son mui vn.riados i numcrosos los casos en que el medico puede 
se r llamado a reconocer la efectividad de un desembarazo. 

Por cjcmpio: partos simnlados en la suposicion de nifio; partos 
disimulados en el infanticidio, en la snpresion de nilio. 

CUESTION l.n-iHA H.ABIDO PARTO? 

Signos del 1JM'io •·cciente.-Se doducen cl el estado rlo los orga
nos de la jeneracion i la lactacion i <lei examen de los productos 
espulsados i las secreciones. 

Inmediata.mente despues del parto los 6rga.no~ sexuales estan 
rojos c hinchados, la. horquilla. sanguinolenta i desgarrada, sabre 
todo en las primipa.ras i las arrugas de 111. vajina., borradas. El 
cuello uterine blando1 dilatatlo: permite la introdnccion del dedo; 
estR. mui abaja.do en hi vajina. con sus labios engrosados iamenudo 
hendidos. L~ piel de! abdomen floja, plegada i vetada; la lfnea 
blanca adelgazada., presenta una raya parda o azuleja quc se es
tiende del ombligo al pubis. 

La palp:tcion revcla nn tumor movible situ:-tdo mas abajo del 
ni vel de! orn bllgo i lo mas ci.rnenndo a la derecha de la linea media. 

Los caracLeres que indican la conjestion i contusion de los 6r
ganos jenitales esternos no persisten sino pocos dias. 
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El jlujo loqufol que ~11ministm parn. la rcsolucion de l'slc pro
blcma lo~ mc,iorCti <latos, se c:--tnhlece hticia. cl scgunJo o tercer 
dia. Suelc ser precedido de un dP1Tn.n1c ~angnlnco cJc:-;dc las horas 
q ue sigucn inmcdiatamente al parto. 

Lafif'bte de leche, qne no e:-; ron~tclntc, sobrcvicne en jenernl al 
fin de! terCC'l' <lia. EntonC('S los loquios disminuye11 para rl'ilparc· 
cc1· con mas intensidad cuando ccsa. la fiebrc, h;icia. d tin del 
q11into dia. El liquido loqnial tienc un color hlanco :urnuillcnto, 
es scroso, lcchoso o puriforme i exhaln. un olor so)':n i nauscn.bnndo, 
mui especial, que para varias personas es suficientemente carac
terlstico. 

A mcdida rpte Auyen los lorp1ios sc opera en cl t'itero un tra.

bajo de resorpcion: el Orgc:~no dismiuuye de vol(11ncn, 8C hunde 
mas i mas en la pelvis menor i hlicia el dia undecimo ll('ga a de
sapa.rccer rletras de! pubis. Pero no es sino al cabo de seis u ocho 
semanas cuando ha recobrado su vol(1men normal. 

De parte de las mamas se ob8en•an los fen6mcnos ~iguientes: 

desde el Lcrcl~l' dia, o mo men to de la fiebre de leche, hinchazon 
tun com:iiderable a veces que estorlxi los movimientos del brazo; 
desde el qninto dia ntpida disminucion de la hinchazon i c:..;tabJe. 
cimicnto de la secrecion propi:unente dichn. 

Desde Jog primeros dias lo!-\ pechos han dado por la prcsion una 
lerhe a.marillenta sero-mucosa, el colost1·0. 

Segun Donne el examen microsc6pico de In. lcche ~irve p:tm 
indicar la forha dcl pa.rto, El primer dia el colo8tro cs amari
llento semi-trasparente, alcalino, los gl1lbulo!' ca:,i tu<loR nglomc
rados son mui desproporciona.dos entrc si, i cstan mezclados n 
cuerpos grannloso$ de forma variada i tambicn a gotitas oleaji
nosas; por el amonia.co se ctrnja todo entero en una masa viscusa 
i filantc. El tcrccr rlia, a la invasion de la ficbre de lechc, prcscnta 
todavia. pocos cambio~. perv contieue menm; cuerpo~ granulosos. 
El sesto dia hi lcche es mui amarilla i mui alcalina, los gl6bu 
los son mas proporcionados entrc si: hai toda.vi:i gotita-; oleaji
nosas, pcro no se ve ese polvo de corptl.l:::cnlos granulosos. El ~e.. 
timo dia la leche es todavia mui atuarilla i de gmn cornsi~tencia, 
los gl6bulos bien circunscritos i proporcioniulos, la~ 1nasa8 aglo
meradas de8apn.recen, los cnerpos granulosos se hacen mui raros. 
El clecimo dia la leche abun<lante, cstA. formada. de ghlbulo~ mui 
numcrosos, pero do nn grosor aun irregular. El decimo quinto la 
leche se ha vuclto de un blanco mate lijcramente amarilla i casi 
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l·stft .Jpspro\"ista dl· C'orpfr·-<'ul11s granu\o .... os i cit• pt•qt1Pf1a.-. aglo
mcral·i111u:s; por Pi a1110niaro d1.1 tn<laYia un pm:o dC' viscosidad. En 
fin, Pi dia n·inti1·11atro In lt•C'he es t·ntcrarncnte blnnra, rira en 
gk1lml11s unifornu_•.., i sin ningnn otro cuerpo 

El cxthnl'll cit• ;os 111·odu1'io."I f',"fJ''l . .;;adu.~ St' flinjini prinH.'l'O ~o
hrp cl feto i la pl;u·1•11tn. si exist.en, i en seguicla sobn· las secre
ciunrs i sobrc las lll<mchas producidas por hi sangrc·, los lnqnio.1;, 
l'I H11niclo atnniMico, ol 1neconio, el barniz sebckco i la ('pidermis 
fotal; todo l"iCgun las 1\'glai:; jenerales. 

Siq1w.~ <lf'l 1>culo onlif/tlO.-Rf'po~nn principnlmcntc cu la di
lataciun di> l:t v:\iina i dcsarrollo de sus plieg11es, liulesap:nicion 
<le la fo~a IH\Yil'tt\ar, Jas C'ica.trires de\ pPrin€-, \os cnmhiOti de\ CUC· 
!lo utt•rino, 'l_UC estli. a.bierto i de:-;garrndo, partido vcrcladeramcnte 
en ilos labio!-i. la. tlacirl<·z i hls ra.yn.duras de h1 parecl abtlominnl, 
la. pig11w11tacion di' la line;\ blanc:t. i de la areola mamaria. 

E"i 111etwslcr sab<'r <1preciar lo~ indicios 411e dejan algnnos f>S

tados patol1..ljicos i que son susceptiblcs de ('onfurnlin·e con los 
lfllt! deja el parto: ciertas metrorrn.jias, la ascititi qnc di:..tientlc cl 
abcklmen i ocasiona cl jnspc~ldn de sus paredf's, la !-ialidn natural 
de mol; ...... , o In. cstn-icc~ion quinl1:jica de p6lipo:s que ocasiona11 un 
tmnm;tt.isnw st•mcj:mte al dcl clcsembarazo, etc. 

En rcs{uncn, p1wt1<' fiicilmente reconocerse la l'foctividad de 
un parto l'ccientc o ant.iguo lomando en cuentn. la existPnrin de 
los signo~ indi('c\.dos, pero 110 aisladamcnte sim.' en conjunto. 

Siy1101-1 rfrl pfl.rfo e11. el cadt1.1•e1".-gn el pnl'lo ·1·eciP11f1' la mn
co~n. ul:.1.:rina. C'sl:.A grncsa, roj;l i blamla; la. cavida<l ocuparln. por 
sangrc i rcstos di' cadm:a; en la. i1rncrcion placentnrin la.111cmbrnnn. 
l~stii 111:unelonadn., l:.tu:jesc·1'lli·P, cu bierta de sangrc coagulada, mez
clada. con restos d1! In. pl;tccnt;t i Jo:-; vaso-; tienPn nspccto vcnnifor-
11w; ltt ti'ulica. 111u~cular tst.ci nutablrmcntc hipert.rofiacla, sus fi
bra..r., contnlcLilcs 11orn11_\les o nucvas se han hecho de siete a once 
vcccs mas largas i de (\,)..-; n siet~ veces nli\s grucsus: l'll el esla1lo 
normal ti(·nen Qrnmo;, a Qmmu-;- clc J;ugo i Qnuunu;) dcgrosor; por 
la prclll~Z a<lqnil'll'll omru:_! dt~ largo pur ommQJ de esvcsor, Tres 
s1_·mnnasdc"iplll':-. (h1 l p1ll'tola-; Hbms mn::;culan:s, inli.ltr·llli1sde gn\sa. 
Lil'ndcn a \'oln•r a sns di111Cn:'iom•s normales. Diez o <lore ~e111an:1~ 
dPsimcs de! part.11 In 11rnro.-.a ha. recvbrado ~u c~ta<lo or<linario. 

El •':'\1\11wn r!C' Jo.- '~'arios c.-. ill- utili(hui en hu• f'UC"tiurn·~ rPfr-
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embarazo ~c hallan con un color rojo d0 pt'1rp11m debido n su cs
trema. vascul1uidacl. 

Si la mujer hi\ C<;;t.ado en cinta ~e cncontmnt en uno de Jog orn
rios cl c01'jJW~ luteum, cuerpo 1uaw·lllo. En 1111 cut'rpu arnarillu 
vercladero ode la preiiez, el ovario preHenla 11nn. erninencia con 
una. cicatriz distinta en el punto de donde cl hucvo se ha cscapa· 
do. Ln Reccion tendrA forma oval i color n.ma.rillo oscuro; tiene sus 
mayores dimensiones en el periodo primero de In jcstacion i dis
minuye gradualmcnte n medida que Cst~i. a.vnnza: en cl ccntro se 
vc o una cavidad mas o menos 1\ena cle sa.ngre o una cicatriz blan
ca rndi:tda 8egun h\ epoca; SU tam;\fiO i SU Vc\SCU}arizacion dismi
nuyen considerablcmente a medida quc la jestaC'ion se completa i 
cinco rneses clespues del parto ha. desaparecido complctnmente, do 
estn. sncrtc cl cuerpo :.unnrillo de una concepcion no sc encnentra 
con el <le otra a meno::; de que una cspnl::;inn prcmntnra de! con
tcniclo del iitero no haya tcnido Ingar. 

L<t presenci;\ de RemPjante cuerpo amarillo no prncba nece~a

riamcnte quc la mujer haya dado a luz un nif10, solo cstn.blere riuc 
la concepcion ha tcnido lugar; pcro cl cn1brion puedc babersc con
vertido en una mola o Pn un feta paEma<lo quo sc ha cspulsado 
mui temprano. 

En jenera.I, la presencia de un cuerpo amarillo vcrdndero con 
dimensiones superiores a la de un garlmnzo, rla una fncrte prneba 
presunt,iva no solo de qnc la fecnndarion ha tenido lugar sino de 
riue la prcfiez ha <lorn.do varias semanas o 111cses. 

La n.usPncin de cuerpo amarillo de la. mcnslruacion (f'ocos hc
morni.jicos rccientes), pmbanl.. adcmas, la su8pl'llSion de la ovn
lacion. 

Debc advertit'8e qne en los en.sos de prefiez jemclar no siempre 
se ha.llnn dos cuerpos arnarillos. 

En los casos de pario antiguo los ~igno:-; anatUmicos tienen 
menos valor. Se cncontrarcin simples indicios en cl ;\('l'CC'imiento 
de las dimen•iones <lei utero (Antes de la puhertarl cucllo Is 111m., 
cuerpo ~. tot.al 26; despues de la pubertad cuello 2~, euerpo 3~. 
total ,)fi: despncs <le la pre11Pz, cucllo 20, cuerpo 33, total Ml); en 
]os ca.mbios de su forma; en la rehcion enire l:t lonjitud dcl cuer
po l la clcl cncllo (ni1h impt'1bel', cnello dos vcct•s mas largo q11e <"I 
cucrpo; mujrr pt'1bcr cnello i cuerpo casi de igmtl lonjitnd; mujer 
miulre, cuerpo mas largo que cl cuello); on el cstarlo"del cuello que 
prc!'rnt.a ra:-1tros de disteni::;ion i rlc!"igarmdurn (ahPl'tum rlel hocico 
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de tenca, rscotaclnrns sabre todo a la izquierda, tnbPrculos en los 
labio,). 

!-;EGVXVA CCESTIOX.-tDE QUE FECTIA D.!TA EL PAHTO? 

Cuando estc no e~nnui antiguo hai medios de resolverla con los 
signos ya indicados: poro en el caso contrario, no. El de~vane
cirniento gra<lual de los signos que por si misrnos tienen una 
intensidad variable ap9nas suministra clebiles indicios. 

'l'ERCEH.A CUESTlON.-fHA SIDO EL PAU.'J'O FAcn_, 0 DJF'icIL1 

El pcrito tonrn.r::i. en cuenta las condiciones en que la mujer se 
hallaba: en bi8 primipa.ras es mas lento: en las mnlt[pn.ras la anchn. 
rlilatncion de\ cnello hacc quc el feta pueda ser espulsado bru~ca
mentc. Exa.minara en seguida a la mad.re i al hijo sucesivamente; 
en la primern. buscant las CA.usas de distocia i lai::: Jesiones prod1t
cidas por el pal'to; en el niflo tomari nota de las dimensiones i 
principalmenLe de\ chichon edemato-sanguinE'O cuya situacion i 
vol1:'lrnen indican cuA\es hau sido la prescntacion i la duracion dcl 
trabajo. 

CUAB'l'A CUF.HTIO'N.-tffA 8IDO EL PAllTO BAS'l'ANTB HAPLDO PAHA 

PltO\'OCAB J,A CAlDA I LA MUER'.l'E DEL Nl.&O? 

cl cordon nmb.ilical no sufrc uu cheque violcnto. 
Nn 1~)8 en.sos t.:n qnc lfl mnerte hn tenido por cansn. nna cont11-

sion de la cabcza, l:i.8 madrcs pi·etenden h:tbcr Riclo presas rcpenti
narncnte de una ncccsi<lad u1:icnte <le dcfccacion i h:tbcr sido cs
pnl~arlo brnscamrnte cl niflo cnanclo se cncontrn.ban sobre una 
letrina. 

Es inneg;cble l<t posibiliJad de este uccidente, pero parn saber 
si In. ;i..ieg<-1cion es en cada caso especial cl mPdico ob
serra1A L'l P~t.;-ulo dcl loca.l examinarc\. a la mujcr i al nifio; cl.vcri
gual':L particuhl.nnente ln. prcsentacion, p110s el accidente no puede 
producil'sc sino con la. presentacion de vfrtice; tendnl. rnui 
sen Le qne la. <~spnbinn e! ejc de 1,,s ~1arte>S.1e111tales 
i q111~ r>l 11irio <·:H' qn poco i no rlir0ctn.mente ;:1hijo. 
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111a<lre, 111a..; rsp .. ranz1is habl';l dP e11cnnt nu· u11 fl't.o vivo. Sin l'IH
bargo. aun·111P hayan pa~ado dos rlia." dPbc pm.ctirn.r:--e la. hi1.;te
rol0111ia, pucs hai ca!"OS de nino~ encontrados \'i\'os en unn. au
top--ia. 

Tenicnrlu eu C'UCntn. la posibili<lad <le nna 1mwrt(• aparcnte, la 
IC'i prohibc h\lS iuhumaciones {u1te)oj de la" 24 horns signient.es a la 
defuociou} i e"' natnml rleducir de aqui que las opcmciones en cl 
ca<lU.VL'I' tampoco S<' han de practicar 8.nteR Ec.tando el exito de la 
opC'racion tesrl.r<'n. poNf 11w1·frn11 tan ligado n. la prontil-ud con que 
sc prnctiq11e1 cl nrndio de ~:;almr esta. dificnltad es el siguicnte: tau 
pronto comn el nHldico se haya. convencido de que la. madrc ccsfS 
<le vivir, prncticarri. la abcrtura i c:;traccion, por los mi~m1os proce
dimicnto~ i con Ins mismas precauciones que si opcrara f'll una 
rnnjl'r viva. 

La e:..;lraccion por la.<;; vias nat11rnlc!-'1 tentacla inmediatamcnt.e 
despucs d~ la. mnertc, h;\. dado btten resnltado alguna."i \'e<:es. El 
medico pmcnr;mt sil'lllprc obteuerla cuando sea llamado u. dondc 
una mujer que acaba de 111orir en un C':-;tndo de prcf1ez avanzadn; 
si no obtienc exito recnrrin\. a la operacion ccsArea. 

El medico quc prescindiera de! nif1n en estos ca.sos i quc no hi
cicra. nad.i. por ;.;alvarlo, se haria culp<iblc de ncglijcncia o dcscni
do grave en C'I cjcrcicio de sn profosion. 

('l'E~TIOX OC'J' .. \\'A.-iES POSIBLE EL PART() ESPON'T.ha:o 

UE81'l'E8 DE LA ?llU~:Rn~ J1E LA ~IADlrn? 

Cuando en el momc11to de~ la. muerte de ];i mujer cl trabajo 
cxt1.t a\·;rnzado i ];t dilat.acinn de! rnclln l'"' complcta, purdP C'l f<'to 
sN cxpul~ado por un re.-.to de <:ontracLilidad ut.erina 

\'arios cjc·mplo:-. vblignn a adu1itir tambicn l.t po!-iibilidad ckl 
pnrto pc'1!-it1111101 por consecuenci:l de la presion de los ga.!:les intes
tina)('s, rC!-iultnnt.cs <le la putrefaccion cada\'erica en cicrtos ~asos 
en que, ~in cxtar pl'i11ripiado el trabajo al inomento de la mucr
te, el foto ex espulsado 1nucha.;; hora!:i i aun din.." deRpues. 

CLTSTlON '.\°ll\"EX.\. - iCU.AXDO EX EL THABAJU DEL P~\HTO 

SUCC:'ltnEN LA :\L\DRE r EL HIJO, lCl71'.L HA SOBREVrvrnn? 

Este probll'tnn. es de grcinde interes en razon dP las cuestiones 
de hcrencia que puede st1'citar. Sn solucion en los casos dudosos 
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dcbe hallarsc I'll In rlispn ... irinn 11(~1 a.rlf!'ulo 7!) d1~ 11111'-.\ro Cr)digo 
Civil quc detennina qne, cuanrlo no pudil~ra. sn.hl'l'se t·l 1'1rden en 

qne ha,ran ocnnido los fallccimit.•nlns de dos p<'rsonas nmerta"' l'n 

un misrno aront.cl'imi<'lllo, "'C' prnccdcnl <'n1nn si clmhns hubicran 

percri<lo si1nult~\nearnente. 
Los hechos ttue servirian para dctcrmina.r, en cl ca"o prcscnte, 

cl Or<len en que ocurrieran las m11crtcs s1m Pstm:i: sci1alcs prcscn· 
tadas por c l fcto de hnber mucrto l'l1 el :scno dC' su madrc i de 

hn.ber pn.sn.do algun tictnpo su cach\.vcr en la!:> n.gnas dcl amniosi 
sci1alc:-; de ha.ber sncumbido por la asfixia de 10!:; rccic'n nacidos; 
scfialcH de h;tbcr respirado. Sc tomant tnm bicn en cue11kt las ca.n
sas i la. clase de 111nerte a quc :mcumbi6 la mndre. H.csnlla de in

vcf::itigacioncs modcrnas que, si bie11 en la. jencrnlicb.d <le las en· 
fonncdadcR, cl fcto mncrc 1.inles que ht. 111adre, en otms, a.I contra· 
rio1 cl fcto purrlc continuar vivicndo mucho liempo en el vientre 

ma.tcrno, lo que sucede p;irticularmcntc en cl cnvcncnalllicnto 
por cl 6xido de carbono. 

CUESTlOX DJ~Cn.lA. - iEX ~u(.; C.\SOS I CON QUE PHECAl.l'lONl:.:!S 

DEBE PllO\'OCARSE POR EL :\LEDICO UX P.lHTO 1'HE:\IATl'HO? 

Hai circ11nstnncias patolO_jicas que imponcn al medico cl deber 

de <lrtcrminar artificialmcnte 1.t c:-;pnl~inn prc111;1tmn. de! fcto. 
Son ya aquella!'; en qne cl pH1to natnml L'S impo!iihlt~ i pone en 
pcligro ht vitla. de la 111arlre o dcl hijo; ya aquella:-: rn q11c la prei'iez 
misma. se complica con accidentcs mortnlm:;, 

Entn~ las cau:;a::; rlc ht primcra categoria C'stti.n las c~Lrccheces 

de los di:\.111ctro.<:; pcl vianos dcbidas a faJt,;.t cle dcsarrollo, vicios <le 
confonnacion i prcs1•ucia de nroplasnrn.s irrccluctihlcs o inoperi.t.
blc•:-;. La cstrcchez ha de ser de 7u milimctros nHl.'i o 111enm; para 
exijir );\ r~pul~ion prc1natura. 

Entrc las cansas cle la segunda clasc sc cucnta la hcmorrajia 
utcrina que amcnaza acabar con h\ ,·ida, Ins v1ltnitos incoerciblcs 
<"]UC' prnvocan una in;micion absosoluta i la r-clampsia. violenta. 

Es /fcit:\ tamhiC'll Ml loH casos de una lc\'c estrPc·hez, cuando la 
c:-;pC'rie11cia de nun1cro~os partos ha probado que d na.cimicnto 
de 1111 niiio vivo cH imposiblc ~i la prci'icz lleg;i a trnnino. 

Provocando la espulsion del feto en una epora ('Jl CJUC' este ha 
adrp1il'i<lo grado de madurez suHcienLe para scr viable, es<lccir1 a 
los !WO dim:; 111as o mfoos, se obticnc el parLo prematuro; prom· 
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cil.nclola clntcs, t'I nlwrto Jlrl'!ll:lturo c1.111 el cnal 110 sc llcrn. '-~n \'i~t.a 

si1M !a sal\'arinn de Lt madrt>. 
En Chi!P dondl' las dcfonnirladcs pehianas ~on rari~imns ha1 

11111i poC11!" c·jemplos ck C!-;ta oprrncion. Lt falta de dcs"lrrollu, pel

vis infantil, en mnjcres t·nanas, lo ha motivado casi sic1nprc. 

En jeneral, el part.o prcmatnro artificia.l es nn rrcm~o e!:itrcmo 

cuyn. lll'<'csirlad i oportnnirlad deben ser dctt•nninadas no por un 

solo 111Pdico sino por varios, en una disr,usion pl1blif'a i solcmnc. 

CUESTION OXCE.-i,E~ QUf; f:POC.\ HA TENIUO LUGAR EL 

PHINClPIO DE LA PHENEZ~ 

('011100 ('1vn •. -.\.1rr. ill. l)p h\ Cp(lca del 1rncimicnLo sc colijc la 
de la co11ccpcio11 s1·g-un hi l\'f.da t:i~niente: 

:-\f• prc1rnmc de dcred10 11nc la <:011cepcio11 ht~ prcccdiJo al nacimiento 
1111111Li11os q11c ciento ochenLi (lias caba\(·s i no rnnsqnc LrcscienJ.o,;. con
t.ados h<icia uLra$ tles<lc la mcclia 11od1c en cp1e principle cl dia dl'l uaci
mieuto . 

. \n:r. HHI. r;1hijo11110 11:\CC despucs de t:spirad(IS los ciento ochcnta 
dias snhsiguicntes al rnatrimonio se reputa concchido en Cl i Liene par 
padre al mari<lo. 

El rnnridn, con Lodo, po:lr:~ 1vl reconocer al hijo coma suyo si JJrLlCb..'\ 

rp1c clnrantc to<lo el ticrnpo en quc, st>gnn cl art.iculo 7li, pncliem presu
mirsc h conccpcion, csLurn en ab~ulm.a irnpo~ibili<la•l fi'!ica de tcncr ae· 
Cl:SO a In mujcr. 

AHT. tnn. Ouando pnr Imber pa'iado la. maclrc a otrns uupcias l':c du-
1farc R anal de los dos mat.rimonios pertcucce 1111 hijo i i;c in\'Oca.r·c nna 
dccisio11 judicial, cl juez ckciclid L1Jman lo en consldcrndon las circuns
~'.~1111~~·:1s!.~. oycuc.lo a<lemas cl lli\~t;~rncn de facultutivos, si lo crcyerc con-

L;i n·~olucion ti~il1Mjicn. de e::-ote problema. es c11 rigor impo

>iule. 
He acosLumbm decir qne la. preiiez tienc una durncion lisio

hljica de llllP\'C meses .!:iolarc~ o dicz Inna.re~ o cnarcnta SC'm:mas1 

scgun lo cual la prei1ez variarla en duracion de 271) a 20.) din..;. 

Pero j<p1irn sab(' el momenta en que empieza? El momento de 

la. concC'pciun puc<le coincidir con cl de la cohabit.acion pcro tam

bicn pucdc uo Lener lugal' a11uella. ~ino a.lguna~ horas i ha~ta. al

gnnnl'i dias d<'~Pll<'ii drl coit.o fccundante. 
Por olra. parl.t•1 para re:..;oh·cr la cuestion hai qnc dccidir pr6via.

mcntc si cl niflo ha naciclo en estado de ma.durcz o vitLbilidad pa

m no confuudir con un po.rto precoz un aUorto. 
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E-.;tas i otras ditfrultadeo h:t \'1•nido a ,., it.;ir la \Pi adopt,n.nilo 
una. rcgla. sncada. de la. obserrn.cion dl' la natumlf'zn. Fija. l"-iO di:t.s 
como minimum i :wu como mcixinrnm para. hi duracion de! cmbn
ra1.0 i cl acceso rh.•I marido a ltl. muj<'r co111n su principin. 

Estc pcrioclo corresponde en .icncmJ a la rralid:l<L pero pores
cepcion su<'lcn \"('r~e algunos nacimicnlos Ant.cs de los lBO ides
p1ws de los :300; ]f)s primerm; prnvii~ncn d£1 unn. \·iahilirl.ad precoz; 
Klein, Fodcre i JJcgrand dn 8a.ul1e :idmit.cn que la. dnmcion fle la 
jcstacion pncde e11. C(t.<W.S ;11ui f'.'ICf'pcimw/r.'{ pns!l.I' dr :mo dia~. 

TratAn<lose de nacimicntos preCllCCH, cs dccir, antcriores a los 
J kO dias, cl medico es llamado eu otros pa.isc~, a dccidir si el fcto 
c::i vitl.ble saber si el nncimiento ha conRtit11iclo para (>J un 
principio si solo se le ha de consi<lerar como 1111 

aborto. 
En I 'hilc, don<lP el C6digo no toma en cucnt;i 1;, viabiliclad, 

parcce <JllC bastaria el hecho de que cl nii10 naciera vivo i sobrc· 
vi' iera al na.cimicnto un instantf'. 

Tmtclndosc de nacimientois tardios, alguna~ lcji~·daciones e:st.ran
jeras dej<l.tl C<tbida a un problema. dificil: t:-;e cntiende quc termina 
la prcill'z cu el momenta del na.cimiento o en cl momento rlcl 
principio del trabajo? Puede snccder qnc este <lure ~I 5 i G dias 
por cfccLo de un obist8.culo rnatPrial n. la salida rJel nii10. 

~I. Tourdes1 por ejcmplo, csta por la segunda soluciun; cree qne 
en eStO'i C;\~0R JoquccJ medico<lebcria. prccisar CR el principio de\ 
trabajo por la apn.ricion de los dolorcs reg11ln.rcs1 pncs no seria 
ju8to quc un accidente de esta clase viniera a n1orliticar IA. dura
ciou legal de la prcflez i a altPra.r sus consccuenciM. 

Dentro <le nue:stras !eyes no hai ct~e~tion: el nit10 no se consi
dcm nacidll isino cuando esL3. completamPnte ~wparndo de! cuerpo 
de la mad re. En consecuencia, la. ilejitimidad pucde t•n rigor tcner 
por causa una dificultad en el parto. 

Cl'"ESTIO:\ Dl1rE.-t1I.\ ESTADO EL :'tlAHIDO F.:X AHSOLUT.·\ DTPOSI

BILID,\D FisicA DE TEXER ACCESO A L.\ )JCJEH? 

E~ta imposibilida<l puede consistir o en la a.nscncia o en al gun 
accidt.:mtc o cnfC'rmedarL En la aprcciacion de lo conccrnientc a. 
CHt.a. t'dt.i1na la intervencion de] medico cs nccesnrii:t. Sf' <'Stndiart\. 
la nat.11raleza de las mutilaciunes, herida.~ j otras le~iones que 
hayan podido oponerse a la cohabitacion. 
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La .... 1·nfr'l"llh!dt\d1·s intcrn1\s gran .. :s ~t' act .. ptanln r.on ~u11rn rescr
rn cnmn cnpac1.·~ de lraer la mi~ma imposibiliclad. Hai algunas 
quc incont<'stablcmC'ntc orijinan una impotenria absolnta, como 
cicrtas afcccioncs de> la medula, pcro el mP<lico no formani sn opi
nion ~ino despu('s de aprcciar las cCJndiciones de cada ca.so. 

r:n:snox TllECE.-lEI. HECIE~ N"ACllJO E~ YIABLE? 

La. lcji...,\acion de otros pai:-::.es dri. a las cuestione8 de viabiliclad 
gran importanci•t. 

El C6digo Civil fmnces (articulus ~2.\ \lflO i 31-1) exije quc el 
nifto nazca viable para. 4uc sra capaz de suceder i para ciue la. do
nacion pro<lu;i;ca cfecto i autoriza al padr~ para negar n.l hijo naci
do mCno!-i de l~O dias despues del ma.trimonio1 !'ii es declarado 
viable. 

'N11c;-)tro COdigo no tiene disposicioncs an.tlogais: bin embargo, 
indicarC'mos •1uP cs lo qnc con,..tituye esta viabilidarl: con esta. 
palaUra se rlesigna la aptitud para la vida estra.-ut('rjna. 

Ser viablC' (vitae lwbili.1':) Cioi segun Tardicn habn nacido \'ivo, 
habrr vivirlo c1111 1111a vida di~tinta. de la f.,La.I i poseer un cfo~arro
llo i unn conformn.cion no absolntamente incompatiUlcs con la. 
conscnacion de la vida. 

Los rou·;w!ien .. s de la viabilida<l pnedrn ser referidos a las trcs 
condiciones sig11icntes: rnadurez bastanle, estarlo de salurl que 
pcrmita C'i cjcrcicio regular <l•' las funciones, conformacion corn
patiblc con la. prolongn.cion de la \·icln.. 

,l/ot1111·P: -E..., mui dificil preci::->ar la t?-poca desde la rual un 
foto n;tt•ido ~lute" clr t<!rn1inu pucde continual' vivicndo: la. mayor 
parte de los autnrt•s pstan aconlPs l~ll consirlcrar no via.hies a los 
ni1ius nacidos ~intPs del :-.et.i1110 mes o <lei dia. 200. Xo cs por con
siguientc, a l'stc dato al quc clebe recurrirsc sino al de! clcsar1 ollo, 
para estabk·e~r la existenci .. t <ie la. 111adurcz suficicnte: Re e,;nmi
nan\., pne~, si ,,J ni1io tienc enei:jfa funcionnl, si re:spira completa
mcnte, !-ii grit.a, ~1 c:hupa1 si ejecuta mo\'imiPntos jenerale~. 

E8l(ldo d1• .wrlttd.-Algunos antorC's pretcnden qne escluye la 
viabilicfacl t.odo cstado pn.tolnjico inrurnblc quc ha tenido su prin
cipio <lntl's dPI parto i qur ha de acabar nece!'lnria.mcntc por tracr 
la muPrt<• (C'..,pl1•nir.arion, tnhcrrnlir.acion. ccl0ma, inclurncion lar
d.teen del pulrnon: reblandecimiento <lei rerebro 0 de la medula 
espinal; apoplejias meninjeas; hidrocefalia; hidrorraquis; esclere~ 
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ma) opinion qn0 no pare<·P il'jilirna~ p111's 1·-;hls 1Tiat11ra:-; l'll \'P7. 
de 111) vi1lb\P:-; <lclwn considPmr:-;c si111plc11wnlc como niiio'.'i ,·ia.
ble:-; ataca.dos de u ll<\. C'!lfcrrneclacl uwrtal. 

Rryulru·idwl <le t.:O;lfo1 ·i1uu•i.011. -L·~-.; dcs\·i;\.rionc:-; orgd.nicas 
que cl nifio pucdu a.port.ar al naccr se h:\n d1vididn en tn .. ·s grn
po8: /'i(,J'if'dwle.~ anat6m,ica.8 riuc no a.ltcran la forma. e:sterior del 
cnerpo i no pcrturbn.11 el ejcrcicio de la.s funcionc.!=;, como por 
ejcmplo un m(115culo supernumern.rio; vicio."\ cle cvnfor11uwiun 
quc alterm1 las f'ormas i que entraban c l c.iercicio de las funcio
nc8, pie zarnbo, hipospa.dias, la.bi o leporino; i ?)W11Rfriumirlarle.~ quc 
a.lteran a I~ vcz la fornM, el nluncro, la cstruct111·a i la~ rcla.ciones 
de la.s p<"tttcs intcrna.-.; i c.sternas, qnc int.ere~nn uno o vnrios apa
ratos i pert urban ht sn.lud o compromctcn la vidn.. Estas mom;trno
sidadcs pucdcn r.on!'i~tir en una falta de dosa.rrollo, ajiae,si8 
(n.cefalia, anenccfalfo., falta de cornzon, de di11.fragmr-.) o en un 
cxccso de dc!':arrollo, hiperjinesis (m icmbros suplcmentarios 
monst.ruos <lobles). Por lo comun lil!:i anomalias por ajenesis son 
causa. de no viabilidad i la.<; anomalia8 por hipet:j0nesis son c01n
patibles con la '·ida. Pero no c• posiblc Rentar nada de absoluLo 
a este re!-ipccto i pant n.preciar la. via.bilirl.a.d de 11n mtJ11st.n101 cl 
peri to de be rc~rn'arse toda. lati tu cl 

La. lejislacion e:'.pa.i'iola (Lei de matrimonio civil, art. 00), sa.lva 
la!S clificultadcs de In. viabilidad disponiendo quc no i:-c considcmra 
legalmente vci.liclo al hijo qne no viviC're 2-l horasclesprendido en
teramcnte del scno materno; pero cleja lug:u· a. otra., refc rcnte i\ 

las rnonstruosidadc:-;, al agl'cgar la coadicirrn de quc el nacido ten· 
g<.l. figura huma.na. 

CUEHTlOX CATOllCE.-i,EL ~lXO QUE SE ATIUBUYE A l,.'.'XA 1\1.UJER 

ES Er. QUE EFECTIVAi\lE~"'l'E El,1,A llA L'AHIDO~ 

Los dat.os para la solucion de C!-itC problcma sc hallarcin rspc
cial mcnte en 1:-t ,.omparacion de la. ~poca ck:l parto i Lt cdml dcl 

nii10. 



GAPITULO VII 

ESPOSICION I ABANDONO DE NINOS 

~U l'H ES ION, SUP08H.: ION I SUST l'lTUION DE NIRO 

CUnrno P1rnAL. .\H'J' .• Jnf>. Scr:in castigt1dos c:on prision 1•11 sn:; 
g-radus mi11imo a. 1ncdio conmutablc en mnlta de u110 a scscnta pesos: 

.. 10." El quc en ln esposicion de niiios quebmntarc los regla
nwntos. 

A1rr. 31G. El r111c ub:.11ulonarr en nn lugar no solitario a nn niiio 
mcnor de sit•te aiios ser1i. castigado con pre~idio mcnor en su grado mi
n1mo. 

~\ n·r. :117. ~i cl abandono se h.i<:ierc por \os padres lcjitimos o ile
j1timos o por pcr1;onas qur• t11v1er(·11 :d niiio bnjo s11 cnidi\llo, la pcna 
scrti. Jlrl'Si1lio mc1wr llll su grado m<i.ximo cuando el 1111c lo abandona 
rtsidc :.\ llH~11os de cinco ki\6metros de un pncl.ilo o lugar en quc lrnbie
n· casa de c~pO:-sito~, i pn·sidio menor en su g-radn mcdio en los clemas 
casns . 

. .\nT. :: IR. Hi a c:onsecutncia del abandono rei.ultaren lesioncs gm· 
\'C!o\ 0 I.a lllllCl'Ll' de\ 11iiio, SC in1poadr;t al <JLIC lo erectnare la pc11a clc 

pn.::-;frf10 mayor en su gradn 11.inuno cimndo foerc alg-nna de li\s perso
na!ol comp1·e11di<la!o! en cl articulo ant.t·rior, i la de presidia mcnor en rm 
gnulo nnix.imo en tl caso contrario. 

Lo dispncsto en t:ste nrticulo i en los dos prcceclcntcs no i;:c aplica al 
nbnnd11110 hcchu cu casa!-:i clc csp6sitos. 

A!t'r. ;l I~). El quc abandonarc en m~ lugar somario a un nifio menor 
de diez aiios, sent. castigado con presicl10 menor en Sll grndo medio. 
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~-\HT. :{:10. I.a {JCHa sera prc.~idiu mayor cu ~11 1-r.tdo 111i11imo cuan<lo 
el qne abanJ.ona e~ algnno de los relacionados en el llrth1lo :u7 .. 

AH.T. ;-J;d Si <lei ahandoao en un lng1u solitario rcsultaren les10nes 
gravts o la muerte dcl nifi.o> ~ impontlr<t al que lo ejccul:.ti. )A. Jklla de 
presidio m:.1yor en sn grado medio, cnancio fucrc alg'tllrn de las perso
na'3 a quc St! reficre cl articulo precedentc, i ln <le presidia mayor en su 
grndo minimo en el caso contrario. 

C6nwo P~:NAJ,.-ARl'. 35:3. La snposicion de pa1to i la sust.itucion 
de un niiio por 11tro scni.n castigl\das con las pcnas de prcsidio mayor 
en sn grado minima i mnlta d1~ mi! a dos mil 1wsos 

An'r. :151. El 11uc nsnrpa re el est~\do civil de otro, snfrini. 1.a pcna 
de presidia menQr en sus graUos !:cdio a 1mtximu i mnlta <le rnento a. 
mil pesos 

Las misma~ penas se impon<~nin nl qne sm;trajere, ocnltare o C$1.pll

siere a l111 hijo lejitirno o ilejituno con tinimo ,·enladero o prcsunto de 
hacerle pcrder sn estado ci\·il. 

C6ow-o Cn'IL.-.1RT. 29;:L La maternidad, esto es, el hcchv tle scr 
mm mnjer la verdadcra madre del hijo rine pasa por snyo, podr;~ scr 
impngnallii, proh,i.ndosc falso part.o o s11pla.ntacion del preten(lido hijo 
a.I Yerda1lero. Ticneu el dcrt!cho de impugnarla.: 

J •0 g1 mariclo de la supnesta mad re i la misma nrndrc snpnc:sta pan~ 
desco11oc:er la lrjitimidad del hijo; 

2.0 L<1s ,·crdaderos pa<lre i marlre lejitimos dcl hijo, para conferirlc 
a Clo a sws dcscendie11tes lejitirnos, lus dert:chos de familia en la sup; 

:J.0 La rcrda<iera madre auuque ilejitima parn cxijir alimentos al 
hijo en co11formitlad ul art. 2!.11, inc. :2. 0 

AitT. 2!H. Las per!ionas clesignacla .. ') en Pl nrticulo prrcedcntc no po· 
dr<Ln impngnar la maternidad despues de trascurrido!i diez Afios conta
dos desde la recha de! paroo. 

Con t(ido, en el caso de ~alir inopinaclame11t.c ii lnz. <d.!.:"Llll heeho in
compatible con la. maternida.d putatiwt, poclr;L Aubsistir o reviYir la. ac· 
cion ant,erior par nn bienio contado dcsdc la rc\•elacion justificada de! 
hecho. 

Ln e.~po<:icion consiste en d~j~lr el niflo en 11mt ~:18<-t de c~p1)

hlt..os con el objeto de ocultar su n;icimiento o evitar los gastosde 

su m~rntenimiento u otros. Este hecho 110 com;tituye delito i-.ino 
en los caso~ en que se efectt'ia contravinienrlo a Jo~ rcglanient.os· 

El obuncluno ronsiste en depm.itar al nifio en un Ingar distin

to de lc-1s ~asas rle esp6sitos con cualqnirra de los ohjr>Los indica

dos. La lei ha graduado la pena de este deli to 'egun la calidad 
de las personas culpables, ~egnn qm:>: el Ingar del abandono sea o 

no sulitario i segnn la graved:td de his le.sioncs conl"ignicntcs al 

hecho. Puede aun Uar lugar a la. prr.vcncion de infonticidio por 

falta rlc ruid:irln!(. 

La S'l.lpresion consiste en sustraer u ocu ltar al niiio con el 
animo de hacerJc perder SU estado ci vi i. 
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L:i supresion es bien diferente de! infanticidio, pues en ella 
no hai atentado a la salud ni a la vida de! recien nacido. Se co
metc este deliLo por la madre intcresada en librarse de la ver
gUem:a de nn nacimiento irregular o por estrafios a quienes la 
existencia de! nifio pri va de los derechos a una fortuna. 

La .;;;:11po.~icion se comete cuando · una mujeT que no ha parido 
prest1nta como propio nn nifio. Este delito qJe implica el de su
posirion de parto tiene tambien por objeto dar al niii.o 1111 estado 
civil que no le corn~sponde i es cometido por la. mnjer que prc
tende dr1rsc un heredero directo 

La .svslilucion con.~iste en dar a un nifio el estado civil que 
purtenece a otro. A veces los padres sustitnyen un nifio vivo a. 
nn nif'w que ha nacido muerto; otras veces un nifi.o de sexo mas
cnlino a otro de! sexo femenino. 

Torlos ef'.tos delitos pueden susci tar entre otras las siguiente8 
CU08tioneS medico Jegales: 

tHa pariclo la. mujer? iEs efectivamente suyo el nifio que se le 
atribuye? tPresenta el niiio sefiales de violencias, de heridas, de 
enfcn11edadeH, de invalideces que puedan considerarse corno re
~ultado del n.bandono? Cuestiones todas que se tratan al estudiar 
el p:l.rLo, cl info.nticidio, la identidad i las lesiones. 





DAPITULO VIII 

ABORTO 

---}!':~--

CUnrno r .. :xAr •. -~\.n'l'.-312 . El 11ue maliciosameutl~ C•lUS:ll'C un 

af}l;~·;u(;~:;\~al~:~~\~~: presidio mayor en sn ~rn<lo minimo si Cjl·rcierc 
violcncia en la persona de la mujer cmbarazada. 

:!.° Con Ju. <le pn:si<lio menor en sn graclo IU<iximo si rmnque no la 
ejerza, obrarc si n con<;eutimiento de In. mujer. 

:J.° Con lu. de prcsitlio menor en su gn\tlo media si Ii\ mujer con· 
sintierc. 

A1rr. ~H!3. ~cr;.i. cnstigarlo con presidia menor e)1 sus grados mini mo 
n mc<lio, el 1p10 con violcncias ocasionarc un aborto, aun cnando no 
lrnya te rlido propOiito rlc cansa.rlo, con ta\ quc el cstado de cmlmrazo de 
la mnjer sea uotorio o le consln:·wc al hcchor. 

:\lt'I'. :ll~. La mujer fjllC causare sn ahorto o consintierc rine otra 
pcr~orrn st: lo cirnse, s11r;i castigada. con prcsidio mcnor en grnclo m:tximo. 
~i lo hi<'icrc pol' oculta.r sn deshonra., incurrint en la pcnn de prcsidio 
meuol' en grac1o mcdio . 

• \HT. :~ 1,-). g\ facnltativo qtw ahn~ando de Sil ofieio cans:\re cl aOorto 
a coopcrnrt.! a Cl1 incurrini. resprct.ivamente en las penas seiialnclas en cl 
urt. :11 ~. numcntada.'i en nu grado. 

S~ ha. cunvcni<lo en definir as( cl nborLO: Ja. C!:ipnJsion prO\'O· 
Cl\da premni11ra i viulcnbuncnte <le i proclncto de la conccpcion, 
c11ales1111 ien-t que ~t·;m las circunstancias de cdarl, rle viabi lidacl i 
de conformacion. 

EstP f'"' 11110 de los crimenes rnns frecuentes. La facit idn<l de 

clisimnlarln r." estl'<·mn i ca!';i no c.;e I(" drsrnbr(' ..;ino ruanclo nr,..i-
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rlentes graves o la mn('l'te de la mnjer llaman la atC'nciun sobrc 
ell a. 

En las grandes ciudndes con::stituye una vt:rdadem indu~trin. 
En Jos pai~es en que como In. Ale1nania. no puede tcner lugar 

la condenaeion sino cuando cxiste cul'rp\) de dclito, los culpaLles 
f:'sti-in casi !')egu1·os de hi impunidad. 

En ut.rO!'i pa.ises en que como en InglaLerm cl crirncn c·~ casti
g<1do con la pPna. capital, est<\ sevcridad no hn.cc sino pcrfoccinnar 
el frnude para eludir el castigo. 

N"o en todos los perfodo!-l de! en1barazo CH la n.1i!-lma la frecurn
ria con que sc provora el aborio criminal. Entre el a.0 i et 0.0 mes 
es cu:rndo Lirne lng;u· el mayor nlrnwro; en Heguida vienc l'1 ~c
gnndo mes. 

Esto puede esplicarse porque antes de los tres meses !rt mujer 
no <:sM. todavia pcrfectamente cierta. de hallarse en cinta i p<mpie 
despues de! quinto mes los rnovimientos activos de! niiio la ha.
cen 1'<teilc.r rcve landole la grnvedad <lei crimen. 

C,\US.\S UEL ABORTO ESPON'l' . .\.XEO I .\CCIDENTAL. -Deben ('8· 

tar siempre presentes en la mente del pcrito. 
Se di viden en p?·edfaponenle.r; i f1f'fer1i! ina:nfr,q. 
Las causas predi~ponentes p11eden pro,•enir: 1.0 dcl padre, ~.0 

de la salud jcneral dP Jn. madre, 3.0 del esta<lo Uc la matriz i sus 
anexos, 4.0 de enfennedatleR Jel huevo i 5.0 <le enferme<lades de! 
fcto. 

El padre puede influir en el aborto por su constitucion o por 
sus Ciitados m<)rbiclos. Un hombre dema!::iiado j6ven o de111asia.do 
viejo, o agotado por los excesos, se considcra como incapaz de fe· 
cundar un jermen dotado de la vitalicla<l uecesaria para llegar a 
termino. I1ero oi;b1 influencia ha de ser admitida con mucha. re· 

De parte de la madre tienen influencia. antiloga cierta!') condi. 
cione~ hijienicas o climaterica:s i ciert:l.'i enfonnedades agutla.<.: o 
cr6nicas como fiebrt?ti eruptivas. sitilis, escrofulosis, tubercnlo:--is, 
cancer, saturnismo, alcoholismo. 

Entre las causa.s loca.lr.s dependientes de la. mad.re, se citan la:; 
inHamacionc:; i adhcrencias clel {1tcro, un cstado partir~nlardc frri
tabilidad i ri.iidez de estc 6rgano De pnrte de los Mexos, toda~ 
li\ .. "i 1..:nfon11c1!111le~ Ho lllle e~tt\11 ;t.lh1"rf'nf'i:1." dPf11r111;v·i··-
1u·:-o, !li~hir'<ll'.i11Jlt.'-"'• <l1'.i•·nerac·i••111·"' 
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'l'oclus las enfermedades <lei hucvo pner!en prodncir el aborto: 
las nw.s irnporLHntes son la hidropesia. de! a.mnios, la hidrorrca, la 
rnnla hid:itiforme la apoplejfa placentaria i hi altcmcion fibro
gioasosc\ de l::i. placrnta. 

Eutre hl.!S causas clefdl"lni:11a,ntes t.cnemos las conmociones vio
lent.as, las caidaH, los golpeH de la r~jion abdominal. Esta.s causas 
obrnn 01l.8i sicmpre determinando un de~prendiuiiento de la.. pla
centa o provocnndo la ruptura i la inftarnacion de las membranas 
<lei hnevo. Ha de advertirse qne los mas graves acci-
dcntos de cste .iencro suele persistir o llegnr ri su ltlr-
rnino los cmbarnzos 

Como sc vc, cs grnnde la incertidumbre de estas causas. En cl 
examen de cnda hecho el medico debent linte t.odo poncr.se en el 
case de un abnrLo criminal i solo cuanrlo no encucnt.ni indicios 
pasara a apreciar l<t:-5 cansas de n.borto natural qne se invoquen. 

CAntAS lJEL AROJl'l'O CRTl\IINAL.-Dividiremos en tres grnpos 
Im; medios de que se valen las mujeres quc clesean pl'ovocar su 
nborto: mcdios prepa.ratorios, medios iudirectos 0 medicos i me
cl ioFI dfrrctos o quirU1jiC'os. 

Medios preparatorios. --Rara vez riejan de ensaynrse, antes 
de IT'ClllTir a los medios algnnas maniobras preparu.to-
rittfl de apa.ricncia::i mas o i oocPnteR. Estos cons:;isten lo 
ma.~ amenudo en baiios .ienerales 

tiirH1pismo8 en las 
en la rejlon perinea], compresion 

faLigas, et<-., empleo de purganLes 
Por lo jenernl ~on inF-iuficienLeti e:;t.os medios, pero se pooen 

en plant.a vruios a la vez i si recacn en una per~ona predispuest.a 
hastRn para consumnr el c:rimen. 

Cuando estas pr8.cticns ha.1.1 Riclo aplicadag a una mujer en cin
ta sin la prescripcion <le un medico deben infundir sospechas 
rnhementP!". 

Medios indirectos o medicos.-Consisten en el 11so de lr1.s 
sustancia:-i rp1e han rccibido el nombre de olio'J'l·ivas. No so cono
ce su,ta.ncia 11lguna qne merezca este calificntivo con !a. misma 
prupiurlnd crn1 lJlle )os emf.ticos i los pnrgantes merecen el t;uyo; 
pcm H-i po81tivo qne ha.i sustancias cuya injestion en d6sis 1:iUfi-

Mllmc1~A Lf..G;\J, 9 
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ciente pucde en r:lm~ ocasionf·s i 1111 iii· una 111:uwrt1. cinta cldt:r

min~w las rontrnc·rinnPs de! 1'ilC'ro gni.\'ido i l;1 l'"'Plllsion <h~l frnto 

de b concl1pcion. Efecto qttf' sc dcbl' cunsidcrar 111enos Como 1111<\ 
accion espccifica rp1e como 11n.a mnnift•stncion dd envenenamicn· 

to je-neral. 
La. accion abortiva de estos renenos se esplic:a por el hecho de 

que entre los rlemas trastornos funcionalcs quc orijina.n escitan los 
centms ncrviosos qne presiclen a la:-1 contraccinnes utcrinas o Lien 

por el hecho de que detenninan la muerte de! feto. El cloroformo, 

c l curnre, la morfina i el yoduro de potasio son los quc, eHlcl ave

riguado, pucdcn obrar de la l1ltima 111anen1, ~icmpre que Re lcs 

ad111inistre en cantidad i por un perlodo bastunte. 
Las sustancins que p<trecen po!:ieer nna aceion eleetiva sobre el 

Mero Ron cl corneznelo de ccnteno, la. rmhi, la sabina, el tejo, el 

yodnro de potasio i el st'1lfmo de carbono. 
Co,·nezuelo de cenleno.-Ha siclo bicn c:-;tudiado a este re~pcc

to. Cuando la d6sis pasa de .':-1 gm.mos cs tOxico: !iobrevicnen ma

lcstar, v<'1mitos 1 sequedad de la garga.nta, aturdimientus, dila

tacion (rara \'Cz estrechamiento) pnpilar, dolores de est<Jmago c 
inte~tinos, lentitucl de! pnlso, delil'io, pCrdicla del conncimiento i 
por fin coma mortal. Entrc m,tos t'.'into111a~ gmvc~ es doncle apa4 

recc Pi aborto. Empleatlo en ddsis mas ba,ias hc-lcia la primera 

mitad de la prcflez cl sccalc puede ayudiu· a la produccion del 

aborto pero jiunAs solicitarlo. En una Ppoca mas avanzada pue
de a veces despertar la contractilirla<l de! Utero. (Danyau, Tar
dieu ). Durante las epidemins de ergotismo los abortos no eran 
com1mes. 

Parece quC' el secale no puerle en la primera. mitad de la pre

ilcz cJcspertar, por si solo, las contracciones del t'1tero; pero quc 

pucde contribuir a anmentarla, cuando por medio de rnaniobras 
previns se ha hecho principiar cl tra.bnjo. 

En 80 ca,os de cmpleo dcl metodo de Ramsbotham para pm

vocar el parto prematuro por medio <lei sccale, Krause obtuvo 

el nborto 44 veces: en lo hubo dolores solamenti•; muricron 7 ni
fio~ i :1 madres. 

El reconocimiento de este ajente en la 111ateria de los v6mito~ 

o en cl contcnido de! est6mago i de los inte>stinos puede haccr!ie 

por el microscopio. La e!:itructura de! cornczuelo de centeno cuan

do no estri. mui n.lterado por la dijcstion cs caracterlstica. Con· 

!';]..;tc rn celu ln.s poligonn.lcs mni cstrcchas, nnidas fntimarnentc 
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entre si i que cnntienen nna grasa ineolorn, a.o;;l que la. prepn.rn

cion SC aclara por cl eter. En las celulas de ht pa.rte periferica se 

encucntm ndcn1a.s una materia colorante violadn., la e.c:clere,.f'it'rina, 
que pucde estm.erse por el alcohol, en el curt.I toma inmediata

mente un color rojo por el rl.cido sulfllrico. Una solucion de potasa 

en frio da con el cornezuelo de centcno t?-imetilarnina que sere
conoce por su olor particu Jar. 

Rudu.-La R!lda gmveolens es indudablcmente abortiva. En 

los casos en C)Ue ha producido el aborto ha determinado al mismo 

ticmpo sintomas graves de parte del sistema nervioso, disminu

cion considera.blc de! m.'unero de pnlsaciones, dolor vivo del es

t6mago i una tumefaccion especial de la lengna. Al contrario de 

lo que sncede con los otrns venenos abortivos, las contracc10nes 

11terinns no llegan como fon6meno Ultimo en ht agonla; aparecen 
jeneralmente Antes de! fin de! segunclo dia como un verdadero 

sintoma de la intoxicacion especifica i son pronto seguidas de 

nborto. 
La. d6sis medicinal de la sabina es: aceite esencial, 5 gota&; 

polvo, 3 grnmos; estracto, 50 cent.igramos. 
Las lesiones cada\·€-ricas que causa son casi nulas; apenas una. 

lijcra inHa.rnacion de la mucosa g<istrica. 
Sabina.-Las hojas frescn.H de! Junipm·its sa,l>inct contienen 3 

por I UO de aceite esencial mui vol8..til, que ejercc sobrc el hombre 

unrt a.colon irritante mortal. 15 gra.mos de polvo han bastado para 

matar un perro. 
Los i;intornns de intoxicacion son mui di versos, g .. i.stl'o-enteritis 

llllaS veces, otms coma i otras conLracciones tetani::a~. En los ani
malcs ha causar1o hematuria. 

Ln. A.Ccion nbortiva especifica no estR. probada por completo. Se 

conocen a.lgnnos ejernpl0i:i de a.borto, pero seguidos de muerte. 
Cuiindo ha habido injestion de polvo o cocimiento, el contenido 

de! est6mago toma un color verde comparable al de la sopa de 

arvejas que pue<le confundirse con el de la \Jilis. El medico re

cojerti en la auLopsia las particulas de hojas i ramas1 en hls cuales 

el microscopio le perrnitira reconocer los conductos resinvsos i los 

V<LSOS rectilineos caracteristicos de las conlferas. Tambien podr<i. 

sacar el aceite contenido en el est6mago tmtandole por el eter 

i destilandole. 
Tejo (Ta.tiis bucccit«).-Sus hojas tienen accion analoga a las 

de la sabina. Se han refericlo varias tentativas de aborto seguirlas 
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de muntc por unn. infusion de estas hoja:-1. Lucca i Marm6 ban 

aislado de los frutos del tejo 1111 p1incipiu t1hico, la ta.dna, alca.-
1oidc:, qne mnta. en lfi minutos a un conejo inycctndo en d1lsis de 

l;) a ~U miligramos. 
El f>n11b1·0 de Vit-jinfo, (.fv:niperu.o.; 'l'ir9inion1ts), las tuyu.R 

(Tlwj((,) i ln. esf'nciu de t1·ementina pueden colocarse en In. mis

ma c:\tegoria. de aborti\'o~. 
)"od11l'o de potcisio.-Se poseen cjen,ploH concluyentes de la 

accion nbortiva. de! yoclo i !-illS compucstos. En un caso cl cfecto 
fue inmcdiato, pero no es eeo lo comnn. \Veber ha. seguidu la 
ma.rcha dcl t•mbarazo en I :JO mujeres ~ornctidos a <liferentes tra

tamicntos antisifilitico::s. Los resultados n1as favorables se oUtenian 
con las friccioncs mercuriales, pnes de :3() rnujeres asi tratadas no 

pal'ic~ ninguna. antes de tfrmino; los mas desfavornhles con el yo· 
duro de potaHio que dio un 36 por 10!1 de nbortos. 

Mt(ful'o de co>"hono.-Legrnnd <lu 8aulle acepLa las propieda
des abortiva!-5 de este ajente, i cita. en su apoyo la frecnencia de 
Jos abortos en las obreras q..ne trabajan el caucho. 

CanMriclas. -En los casos raros en 'l ue r-.e han tomado co mo 

"111erlio abortivo, la rnuerte de la madre ha S<Jbrevenido con o sin 

n.bort.o. No e~ta proba<lo qne tengan nna accion especial r-whre el 

Utcro i mucho menos el qne en d6sis reducidas pero repetidns por 
mncho t iempo puedan provocar las contracciones. 

Las bcbida::; excitantes, el vino caliente, la dijital, esci!a, za.rza.
parrilla, a:icnjo, manzanilla, azafran, etc., pasan v11lgarmcnte por 
abortivos, pero son en realidad impolentcs. 

Medios directos o quinlrjicos.-Las maniobrns abortiv:u; 

mecR.nica!:i son la...;:; que pueden detcnninar el aborto o por excita

cion mecll.nica <lei t'ttero o por Je::;ion del huevo. Esta Ultima con. 
siste ya en 1111 desprendi 1niento, y;i en unit perforacion. 

Sin en1bargo de que no es impo~ible quc la mujer haga por s{ 
mismn. cstas maniobra5 casi 8iernpre ncce:-.itan pnicticnr~e con la 

complicidad de otra persona .. 
Algnnas exijen ciertos conocimieutos t€-cnicos, por lo que recn· 

rren a ellas ln!i matronas o los toc<Slogos; pr10 snelC'n llcvarlas a 
cabo tambien algunas per!'iona~ e!-itrn.iias a la. profesion i quc \le· 
gan a adquirir c~i<..·1-ta ha.bilidad en la materia cuando haccn con 
el la ~u negocio. 

Conmocion 1·iolenfa dPl •l-tPi·o.-EI mas brutal rle los medios 
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mccRnicol:i: puede consistir en golpes loca.les, saltos, caidas, etc., 
suele mat.a.r al foto i desprender el hnevo i asi trae el aborto. 

Fr·i.ccione.~ sob1·e el v-ienfre.-EI amasamiento hipogcistrico que 
se emplea regt1larmente en el parto para provoca.r contraccione-1 
espnlsiva.s de\ nifto ode la placenta, ejercido sist,emd.ticamente i 
durante un tiempo bastante largo, puede provoca.r un aborto cri
minal. 

Nada. hai de fijo sobre el tiempo riue puede trascurrir entre el 
etup!eo de kts dos c!ases de maniobras iudicA..das i el aborto. Por 
lo jenera.I se prescntani luego si las maniobras han tenido por 
efecto despcrta1· los contracciones, pero si el huevo cs el primero 
que irnfre, es decir si el feto muere, pueden pasar muchas horas i 
din!-! cntcros fi.nte8 que sea espulsaclo. El estado en que e!:ite sale 
puede da.rnos cnt6nces nocione.s acerca <lel tiempo trascnrrido 
desde su muerte. 

lnt1·ocluccion de cUet'jJOS est1wios ode sustancias t'n~ituntes 
en Lu, i:c.(,jinci.-Las sustancias mas di versas han Hervido a. este 
objcto: cuerpos s6li<los, venenos violentos, pesarios, tapon~imiento, 
colpeurynter, etc., son c.::i.paces de provocar el aborto. 

Dtichas uajiti,ules wwendentes (metodo de Kiwisch).-Entrc 
todos los me<lios empleados en la prActica obstetrica, este es el 
que con mas !entitud logra su objeto. Haciendo cada tres o cua-
tro horas una inyeccion <:le t.ibia o caliente de l~ a 15 mi-
nutes dirijida sobre e l hocico tenca los primeros doloras nose 
presentun ordinari;imen te has ta los tre~ o cinco di as, a veces mas 
tarde i a. veces nunca. 

[11.yecciones ·uterinas.-Tienen un efecto mn.s pronto; el p::i.rto 
sigue a la inyecciou a las l~ horns cnn.n<lo mas. La. profundidA.d 
a qnc ~e ha. introducido la sonda entre el Utero i el huevo i la 
cantidad de liquidu empleado es lo que determina la rapidez con 
que sobrevienen los c.lolores. 

La introduccion del aire o del liqnido inyectado en las \'enas 
<lei l1tero puede dar lugar a sintomas graves i a.un a la muertc. 
La pcnctracion en la. cavidad peritoneal a una i11flamacion de esta 
mcmbra.na. 

De.~Hertuli1nirnto chl lw .. evo.-La esperiencia. rle los abortos i 
partos prcmaturos dcterminn.clos profesionalmentc, revela qne 
est-c es el inetotlo quc da resultados mas precisos i menos peli
gro:-;os. 

So practica por mcdio de uua souda flexible armada dw su mmh 
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drin quc sc introduce en el cueJlo uterino pnra rn."lar la cara in
terna de t.ocla la lnitad inferior <lei cuerpo de In. matriz. 

No es mro que ron el las contracciones comicnzen inmediata
mentc cu las mnltfpams i al cabo de pocas hora~ en las priml
paras. pero se hnn hccho espcrar en un ca":-Sn hasta 141 hora~. 

El procedimiento mas perfecto para obtener este de•prcndi
miento es el de Tarnier i de En.mes, q11e consi!"'te en inti·oducircn 
el (1tero nna sonda cerrada <le caucho cuya cstremidad diiatable 
en bola se hincha en segu ida con una inyeccion. El mejor instrn· 
ment,o cs el dilatador intranterino de Tarnier modifi.cado por Pa.
jot. Con e1 empieza la espulsion a las 3G horas, termiuo media. 

Piincion clel lrnevo.-Estc cs 11110 de los medioi; que desdc los 
ti£>rnpos mas rcmoLos emp!Pabnn Jos comadrone~ para provocar el 
parto prematnro. Pero en la actualidad se em plea mni poco por 
las funestas consecuencias que puede ocasionar la salida repenti
na. i anticipada.del liqnidoarnni6tico. Este es el procedimicnto mas 

empleado por los criminales, i el que rnas frecuentement.e cauffi 
lesiones a.I feto o a la madre. Los instrumentos con qne ~e veriti
ca varian mucho: sondas ordinarias, sondn.s uterinas, agujas de 
tejer, alambrcs, tijeras, fierro de encrcspar, cailn:::; finas, ralccs ri
jidas de vejetales, barbas de ballena, etc. 

Los dolores se presentnn or<linariarnentc ent.re las I:.? i las 24 
horns que signen a la salida de las aguas. Cnanrlo la pnncion cs 
hech" por personas ojenas a la profesion el p:irto debe presentar
se ma..<; pronto que en cl caso opuesto, porquc si es pro\·ocado con 
unn indicacion cientifica las aguas no salen de rcpentc i en tota
lidad, pues se hace la puncion en punto mas elevarlo. 

Dilnfncion clel cnello.-Se opera por medio de la introduccion 
en su cavidad de \Ill cono <le esponja prcparada ode un tallo de 
laminaria dijitada. Con clla tiene lugar mui pronto cl trabajo: de 
2 horns a -!U. 

SfN'J'())lAS DEL ABORTO CHE\lINAL.-Las r-ircunstancias parti
cularcs en que se opera lo hacen diferir bajo c l punt.ode vista 
sintomatol6jico i pron6;tico del aborto natural o clcl aborto legal
mcnte practicado. 

En la mayor parte de los casos la mujer esperirncnta. en el mo
mento de la operacion crinimal o poco de!:ipH<'S un dolor vivo, ya 
en la. rcjion lumbar, ya en nn punto dcl abdtlincn. Uua. hemorra
jia. mu.so m6nos abundante sobrevicne inmedia.tamcnle. En segui · 
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1h se prud11c(•J1 mi11..;1•as, Y1)n1ib1s, i un dcrrauw dr li•p1ido at1111i<)
tico s:u1g-11inoh·11Lo anuneia cl principio rlcl trahajo. 

El peligrn de )a,..; rnaniobra.<.; abortivo1s cs tal 'ltle sobre 11 (j ra
sos rle ahorto cri111inal cxactamentc ohsel'\';1dos por Tar<licu, 60 
ha.n sido s1~gni1los dL• mnerte, en tanto qnc 2G aburtos practicados 
profl'si1.JnalmentP !-icgnn h.s regb1s <lei arte no han dado lugar al 
menor accidcute. 

Ln. hcinorrnjia nteri11a1 la conmocion nerviosa.1 la melrn-pcrito
nitis i l11s scpticemir1s pucrpcrales, la ruptnra dcl litero son J;1s 
con:secnencias frec11e11Le:-i de los abortos crimina.lcs. 

Como consL•cuet1rias L•trdias f'1 111e~tas de un aborto !-iO citan mu
chas, cll'hidas <'ll la ir11ne11~a. nrnyoria de los casos a. los mcdios cm
plcMlos pnnl. prm·occtrlo. 

J.... ;1 intoxl1~acion por las ~11-.La.ncias abortiv~1s ram \'CZ tienc un 
cursn lento: la cnrnc.:ion o la mucrt.e sobrcvic1w11 poco dcspuc~ dcl 
principio de l ci1vcncn;t1niento. 

Ln. puncion de! h11c>\'O practicada o tentada por pcr:-oonas igno 
rante:s df' la anaL01nh i con instrnmcnto~ de lo mas primitivo, 
pnecle detl'rminar lcsiones graves de las parLes jenitales, cuya 
consPcnr.ncia es nna peritoniti:s q11e Lcrmin:\ pur la muert.c algu
nas ,·eces. En otms ocasioncs en q ue el i nstrn men to dc!:iaparcce 
dL·nt ro de\ 1'itC'rn o del peritoneo, ::;e le ha cstraitlo nrncho tiempo 
rkspnl'S <le 1111 ahccso formmlo en la pared abdominal o en la 
p:ut.c super ior de los mu:-;\oi.;. 

CmrnUCT.\ DE t PEJHTo.-EI mf.d ico enc:irgado de ilu'.-'fnn a la. 
ju-;t icin en nn cn..;o presunto de n.borto, debcri-t prncc<lPr 1mrc~irn
mcntr· al <h'.'l product1J ('...:;pul:-::tdo, a l exit.men de !rt mnjer i, si hai 
l11ga1\ a la. antop!-ia. 

H.r·rfmnl rlcl t>t'<xl11r:tode lo cunc..,pciun.-Este producto p11erle 
cncontrnrsc cntrc los <·oU.gnlo:-: <le l;.t hemorr;~jia o habcr qucda<lo 
n~tcnido en los Orgnnos jcnitales de la. madrc. Al aislarlo i comprn
b:tr sn rrn.tnra!Pza :-oe pmrcdf'rtL con cl mayor cuidado, p<ll'<\ no 
detc·ri1ir;u lo i producir dc"'garraduras qne pmlicran t.01nar:;o ma~ 
tanlc por lcsionc:; crimi1rn.le:-:. El examen hbLoMjico que pcrmit.i
rA n•conucf'r la organizacion de las mernbrana., i ];t pr1'-;c·ncia de 
las vcll11si<hdes plarentaria~ sent amcnudo nccC'."<trio. 

En s1 1g11id.t sf' inrP~t.i~ar1in Ins rnft•rmPcladPs d11I Prnhrinn i de 
HU') a1wxns, lw11111rmjia, hidtLti< lcs, intiltraci1m gra~osa, cLc., cuya 
cx i:;tencia pucclc cau~ar cl aborto c~ponLU.nco. 
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Las heridaA del em bl'ion i de sus mem brnnas son rarA .. s con los 

procedimientos que usa el medico, pero frccnenLes con el proce

dimiento de rnptnra de las membrnnas por pnncion. riue tanto 
usan los criminales: en el vertice de! criineo e~ dondc nuts comun
mentc se cncucnLran las picaduras, desgarrarlnrns, frActurnA i de

mas lesione~ de e:-:.te orijen 
El aspecto jcner:1l del feto permitirR. en ciertos casos llegar a. 

la determina.cion aproximativa de la epoca en que ha de,iado de 

vi vir dentro <lei t'ttero. La putrefaccion se produce al aire li-

bre es lacil de distinguir de la que tiene lugar en el 
seno materno. Et clcsprendimiento de la epidermis, la~ o.rrngas i 
la bla.ndura de la pie], el tiute r~jo pn.rduzco unift1rme de los te

gumentos, la. infiltracion i serosidad rojiza en el tejido celn!ar i 
su trasuilacion en la1:i cavidades espl8.nicas atestiguan que el em

brion babia dejado de vivir mucho tiempo antes de SU espu]siOD• 
El cstado fresco de los tejidos es ,.1 contrario signo de un aborto 
rapido. 

El n.borto cspont3.neo que sobreviene durante lm; tres primeros 

meses de la prefi.ez sc hace habitualmente en bloque o en masa, 

es decir, que el embrion se espulsa. envuelto en sus membranas 
intactas. Por consiguiente, cuando en un aborto d8 los primeros 

meses las membranas, junto con una estructura snna presenta.n 

desgarradura.R, hai poderos0s motives para decir que el aborto no 

ha sido natural (Le Blond.) 
Exd,nien de la rnctdre. -Pueden presentarse dos cases: o bien 

la madre e::.:ta entemmente repuesta de las consecneucias de un 
aborto ya antiguo; o bien sufre todavia sus consecuencias; en el 
primer caso el examen directo de los 6rgrwos no podrct ser LI.Lil 

sino para revela.r la::, sei'iales de una antigua prefiez, debiendo ad

vertirse qLte los 6rganos de la mujcr que ha dado a luz un aborLo 

de poca!i semunas, 110 p...:eden compa.rarse a los de nnn. mnjer qne 
ha. pciriclo un nifi.o bien desarrollado despues de una. jestacion re

gu lal'. 
En estos e<t8os el perito tratarct de investigar ciertos hechos e~

trai'ios a.I estado ann.Mmico de ln. n111.1er, f'orno las circunstancias en 

rnedio de las c1rnlcs se ha. cometid.o cl crlmen, el emp0i10 qne se 

hn, tenido de ocultar el nso de meclicamentos abortivo8, 

rlP pt1rgnnt.cs drB.::tif'OS, bafins c:cdientes, etr.; los pre-

parativos que estando sana ha toma.do la mujer en prevision de 

una enfermedad. 
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En el srgundo ra~;o, cuando el abmto cs recientc, el medico 
rstri t'n po~icion de comprobar ~ignos fii-iicos dcl mayor \'alor: 
relaj:wion d.,J abdlimen, tnmefaccion <le la..:; mama.1:;1 abulta-
111ic~1to d1'l l1tPr<1, abertum de\ cnello, hemorrn:iia, rubicundez i 
rlilnlacion <le la rnjina, flnjo loqnial, palirlcz, fiebre i otros fcn6-
menos jcncral<'s qne pcrmit("n afirmar que ha habido prciiez i de
sembarazo. 

Cunn<lu el medico llega durante el tmbajo, el r!iagnr\stico es 
111as fkcil, pw.·s a lus signo~ de la. pre1iez, se agregan los dcl parto; 
so puccle n·cc~jer C'l prodncto esp11!8ado i dcducir rlL' todos estos 
t.m; indicaciones 1'ttilcs sobre la nat,m·nleza del aborto. 

A nfop.o,;ia.-A1111que puedcn smni11i::;tnu resultados mas deci
sirns la!i invr:-.Ligaciunes cada\·Pric<t8, pre:;cntan 8Prias dificnltades. 
A mcnmlo st.' encm•utran intliunaciones peritoncaleH i utC'rinas que 
pneden n·~onoccr las causn..."' mm; diverSa!-1; pcro suclen compro· 
barsc hecho~ mui significativo~, como heridas i picadnrns de la 
rnatriz, qul' rcvt.~lan el empleo de in:-:;lrumentos vulncrantcs. 

He rnpd la. mancra como debe proccder el perito en el examen 
p1p.;f-11101·teo. Si t.·I cmbrion e~tii contcnido todavic\ en la matriz, sc 
hns•·an \'Cstijim; de Yiolcncias destinndos a dc:-truirlo: nsl la cs
tcnsion dcl dcl'>pn·ndimicnto <lPI huevo, sn dcsgarradum i ~u he
m1H·mjia. puedC'n contrnstar con el estn.do <lei cuello no borrndo 
quc an11nci·i, ap<~nas 11n principio de tmbajo. 

Si cl producto ha siclo eHpulsado, sc dcdican\. principalmentc a 
rcconoccr cl luga.r de irnscrcion de la placenta, que so maniticsta 
por ut111 Hupcrficic rngosn, desigua\, rojiza., c\ vcce!'i isnpnranLe, en 
la. ctrnl la m11CO!;il. C'Stil mas espe~a, promincntc i con los orificios 
de los rnsrns dc8garrados a la '"ista. Su situacion no CH Riempre 
la mismn en la i:mperficie interna de! lLtern. La cavidacl csta llena 
de cunjos de sangrc i rt-stos rle cadnca. Las fibras musculares han 
tomn<lo un clesarrollo, qnP cs nno de los ~igno'i mas caracterl8-
ticos: purdP11 llegi.\r hnsta. :l rlecimas de milirnetro rle largo i 
J C(•ntC.sim;\ tlf' espc~ur. Ln.. forma glohulo~a rlel lLtero, rl acorta· 
mif'nto cl~·I cm•llo, con Pnsanchamicnto cit•! t•uerpn, porporniu
nn.nt t:unbil'n indirins. Re tom:i.rfin 1ne<lidas prrri~:t.": torla." Ins 
<limrn~inne-; d"I t'ttf'ro \·an crcricndo rnn hl prc!lez: a tres me!'.cs 
tlcnr 11m1~ ~ rC'ntinwtrns; n ..i nw~Ps, I 0: en el moment.fl del pnrto 
'2"~ p(•J' I <i, I'll t n nl o 'lllC' rn pf;,fnd1J rl<' \'A<'tiidad :~ntPs dr t.n<ln jr~tn.
cion mide :-;olo U a ~ ccntimetros de largo; i en 11na. mujcr qne ha 
8ido marlre1 7 a 8. 



Lus lcsioncs prod11cidas sabre la. matriz por un in!Stru111cnto 

vulnerante se hallan lo mas amenudo cerca clcl cuello. 
Presentan caracteres bien marc~dos i es <lificil no conocerlos. 

Su tra.yecto esta hahitualmentesefialado por un peqnefio dcrrame 
de sangre coagul:ida. Se def:cribir:in eRtns heridas rninnciosa.mente. 

LaR perforaciones de las parecles nterinas verificadas artificial

mente deben rnberse clistinguir de las que se prorlucen espontA.

neamcnte. Los elementos <le este importante din.gn6i:;tico1 son los 

siguientes: 
La frecuencia cl1~ las roturas de orijen criminal es, sin compara-

que la de las Jos datos sabre la 
estas i.l\timas son no estarri. lejos 

de la verdudcra la proporcion de 1 por 5,000 partos. 
La can.sa de las cspontRneas es una const,itucion dcfectnosa de 

la pared dcl l.'itero, una disminucion de resistencia en algunos 

puntor-:, un fibroma, cicatrices, afeecionos parcnquimatosas: como 

predisponentes i un esfoerzo violento del litero para veneer cual

quier obst8.culo al parto, co mo determinante. Circnnstancias todas 

que f3.cilmente pueden escluirsc on un caso de ahorto provocado. 

Si nose encuentra una de estas causas, dificilmentc se admitir:i 

la posibilidad de una ruptura espontanea. 
En cuant.o a la epoca, las criminales se ven solo en prefi.eces no 

Jlegadas a tfamino i las espont8.neas rarisima vez fuera del tra

bajo del parto. Es cierto que tambien pneden hacersc 
ciones de la mntriz clurante el parto por maniobras 
irial 

El do las csponMneas es p01· lo jcncral el cucllo o la reu-
nion del cuello con el cuerpo i 8ll direccion es trasversal u obli

cua, rara vez lonjitudinal i sc hallan en el nu-i.yor nU mero de ca.sos 

a la lzquierda; las artificiales· se hallan en diferentcs puntos i 
son producidas por instrumentos punzantes en la prolongacion 

del eje <lei conducto jenital i hastn en el ccntro del fondo del 
litero, como ha. observado Tardieu. 

La. estension de las perforaciones producidas por maniobras 

abortivas no alcanza ordinariamente las dirnensione8 qne ofrecon 

las rupturas espontctneas. No poseen tampoco la misma irregula· 
ridad de contornos, a menos no consistan en desgarraclnras 

o rnnt.i lar"iones por Reprndnccn en la for 4 

ma i cl Lamailo del iustrumento vulnernnte, pero <le ter:erse 

en cuc11La. el agranclamiento i la. doforma.cion gue pueden cspei:i-
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mcntar por infl11cncia de la infianrncion i la supuracion ulcerosa 
snbsiguiente. 

La rot.nm itrtificia\ 1 aparte de estos cn.racteres, puede reconoccr
se tam Lien por la cuncomitancia. de lcsiones de ot.ro.:;; 6rganos, so
brcLodo dcl intrstino, las cuales no exi8ten en las espont8.nea~. 

No deja.ran de exarninarsc los ovarios: la. au~P.ncia de cnerpos 
ama.rillos de la mcnstrnacion i la. presencia de un cuerpoamarillo 
vcrd .. 1dero probanin que ha lrnbi<lo ocupacion del lltero; si estc 
cuerpo amarillo tiene dimensiones de] 6 a 24 mi Ii metros, caracte
rizar:t 1m aborto sobrevenido en la ml tad de la preftez. h0.cia el 5.0 

mes; si sns dimcnsiones son menore~ la prefiez habrR. avanzado 
mn.!S; no tcndrfl. sino 7 a S rnilirnetros de:-ptHJS de! 

El cx~lm(•n c~1daverico debe ademas todos los 
c.Mo8 Organos cuyas lesioncs 
mucrte i la realidad <lei aborto. 

esclarccer la causa de la 

CUllHTJONES MEDICO-LEGALllS CONCllRNlgN'fEf' 
AL ABOllTO 

CUES'l'lON 1.a-tliASTA QUI~ l~"!POCA PUEDEN DEHCUJHU HSE J.OS 

SIGNOS DEL ABOTITO? 

El tiempo sig11ientc al aborto en que es poeiblc comprobar las 
scftalcs de\ aborto, no es indefinido. A las seis SP.manas mas o mC
nos los <lrganos de In. madre han vuelto a,] ct-tado normal. Pero 
estc perfodo pnede ser mas corto cnando el nborto ha tenido In
gar en una £.poca poco avanzada de la jestacion) i mas largo CU<l..n

clo cienas cnformcdades, como las peritonitis, los flcgm0ncs pcri
uterinos1 dcmorn.n la. rctraccion uteritia i prolongan el cstado pa~ 
tol6jico 

CUESTION ~.n.-tEXISTE~ MEDICAillE~TOS CAPACES DE PRODL'Cllt 

EL ABORTO? 

Como ya homos visto, 011 la inmcnsa nrnyorfa. de los caso::; los 
brcv~\jes no representan sino un pa.pc\ apa.rente en la perpetrn.
rion rlE•l ~r1 m0n de ahorto, por \() mrnl .c::e h::tn de b11 ~c11r ~iempre 
en otrn. pa.rte sus ajcntes reci.les. De manern. q ue el medico cousul
tarlo en tesiH jencral :;obrc estc punto, se contentarri.. con decir que 
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las propiccladcs abortivas rle hu~ ~ustanciRs qu~ ticn~n rcputac11m 
de ta.lc'S no han sido cstablecida!-3 to<lada. por hcchfl!i cientlHcos 
rigorosamcnte obscrvados. 

CUESTION 3 a-lEXISTIA ALGUNA ENFEH~lEDAD 0 DISPOSICIO:O..' 

on.aANICA QUE PUDlERA CAUSAR EL ABOHTO? 

L:i solucion e•ta contenida en el estudio ~uc se ha hecho de 
ln.s causas de! aborto cspontanco. 

CUESTIO" -1."-iCUANDO r c6MO },$ dcrro EL A BU!lTO 

PHOVOCAnO? 

Est.a cs una operacion que el m6dico debe pract.icar !:iolo cna.n
do la vida de la. niadre corre un peligro sfrio; pues con la espul· 
sion del feto ann no viable, en una epoca anterior a los UsO o 200 
dia~ de su desarrullo, nose ti enc ninguna probabilidad de comwr
var c;u vida. 

La-.; indicaciones aceptadas son las e~trer.heces pelvianas infe
riores a 6;) milfmetro~. lo!i v6mitos incoercibles, lo~ tumor~s impo
sibles rle operar o movilizar i qne por su \'oh'tmcn obran <lei mismo 
modo que las estrechecescita.das, la retrovcrsion utcrina. Pn ciertos 
casos. Es excesivamente raro quo la eclampsia, la hcmf)rrnjia. i las 
otras afecciones que pueden nccesitar el parto prematuro, exijan 
'" deplecion de! utero ant.cs <lei pcr!odo de la viabilidad . 

En to<lo ca~o hai que conformar~e a la lei profcsionnl de no 
ten tar ja.nuls cl aborto sin haber tornado antes el acuerdo de otros 
medicos. Nada '3SCUSa. de observar e~L;l re,gla, pnei-, la operacion 
nunca es ur:jente i deja siernpre ticmpo. 

En csta ma..teria todos los escrUpulos de! medico !'ieran pocus; 
pucs el crimen de aborto se hace notar como el que con ma." fre
cuencia mancha i <legrn.da nuestra profosion. 

CtrES'l IO:-.' :).11.-;H.\ PODIDO LA ACL'SADA IGNOHAll LA :-.'ATUHA· 

LEZA DE LAS :\IANIOBIL\S QUE HE PHAC'J'tr.\BAN' SOBHE ELLA? 

Como C'sta.s maniohras son a veces de grnn simplicid:uJ, se Rd
mit.e c·n11rn pnsibl1l C'l f]HC' la mnjPr i.g-nore rmtl f'~ renlrnC'nf.p el acto 
quu M.' cj~cuta. GiC'rto e!'; que uua mujer en ciuta, por el solo he
cho de ponerse en manos de una maLrona. se hace so~pechosa; 
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pcru tarubi1·n hai muchas v[ctimns quc de buenn re sostienen que 
In matruna sc ha. limitado a introducirlcs un dedo en la matriz 
cu1110 para practicar cl tacto ordinario. 

CuESTI01' o.•-i Er. ABORTO ES SIMULA no? 

Por ma:-; qne parezca increible, ello es qne ha habido mujeres 
que He hnn acu~ado de hnbcr part.icipado como c6mplices de un 
aborto en rc;1lidad finjido, con el objeto de daftnr la reputacion de 
una matrona. 

Si f11era ncce~arir) t!-ipedir dicM1ncn en un cn~o an8.logo, el resul
t.ado negntivo que daria el examen de la mu,ier qnitaria toda dudn. 

(UESTIO~ i.a-iCUAL .EHA LA EDAD DEL FETO AHORTADO? 

Esta comprobacion es de una importancin. secundaria i solo 
sirvt· en jenl.'ral para confirmar ciertos deta.llcs <lei proceso o cier
tas alcgaciones <le la acusada. En otros casos, mui raros, puede te· 
ncr uportnnidad esta. cnestion, cuan<lo en rawn de la edacl mui 
avanzada. i de la aparcnte viabilidad de! feto cspulsa.do, se prcSU· 
me que ha habido sucesivamenLe abol'to e infanticidio. 

Los siguientes pnntos de refcrencia servir8.n para resolver este 
prnblema. 

P1·i11wr· ·11ws. HH.ci<~ cl fin de este me~ el huevo ha adquirido 
cl grosor de un huevo de palorna, tienc 1,7 n. 2 centfmetros de 
hu·go. El embrion tiene 1 centfmctro de largo; esta 11nido nl corion 
pur un cordon umbilical mui corto i rcpleg;ido fucrtcmente sobr~ 
~i mismo. Ln nariz i l:t boca forman una sola cavidad. En cada. 
lado del cucllo hai cuatro hcndidurns branquiales. La abertura 
dl.!i vicntre i la. vesirula umbilical existcn todavia aunque en vlas 
<le dcsaparicion. Los miemUros se hallan indicados por papilw;. 

Segu n.clo 111e8. -El huevo ofrece cl grosor de un hucvo de ga
llina. El en1brion :.!,f) a 3 centimeLros de largo i 4 gramos de peso 
pniximamtntc. Xo estA replegaclo; la boca. i la nariz estiin separa
da..._, Ins hcndiduias branquialcs cerradas, lo mismo rp1e la abertu
rn <lcl vientre. La veslcula umbilical ha desnparecirlo. Los miem
bros ya c~hin formado5, pero los dedos de los piCs i las 1T1anos no 
RC han H·parnclo unos de oLros. El cordon umbilical cs mas largo. 
Li osificacion comienza. en cl maxilar inferior, en ln.s clnviculaR, 
las cnstillas i los cuerpos de las vertebras. 
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'J'e1'('1'1' 11 u'.-;.-EI huv\"o ti1•nc t'I ta111af10 11c• 1111 hucvo 1le ganso. 

La plaCl'11ta :-;c ha fon11:1clo ya. El feto 111id0 7 a !I <'l0 ntii11ctro8 de 
largo i p<·sa :> a 20 gm.mos. Los dedos de lfls pies i <If' las inanus 
se han scparado ya. Comienza a indicanse el sexo. Se ven puntos 
de ositicacion en los huesos de! craneo i de lo8 miembros. El 
pe•o de In placenta es de 36 gramo,, la lonjitud m6dia <lei cordon 
umbilical es de 2,7 ccntlmetros. 

f'uarlo 1nes.-EI fcto ticr.e JO a 17 centimetros de largo i pesa 
120 gramos. El sexo esta perfechtmcntc mnrcado. Los cabcllos 
comicnzan a aparer:cr i sc pueden reconocrr con focilicfad las ufins. 
El peso mcdio de la placenta es de ~O grnrnos i la lonjitud <lei 
cordon I 0 ccntimPtro8. 

Quinto 11te1-1.-EI feto mide de 18 a ~7 centfmctroR (t•~rmino 

medio 23), i pesa de 225 a 320 gramos (2~4 por terrnino medio). 
Se distingucn perf•clamente los cabollos. La piel presenta toda
via 1111 color rojo claro i es delgadil; el meconio ofrcce 1111 color 
amarillo bilioso. El peso medio de la placenta es de 178 gramos; 
la loujitud de! cordon 31 centimetros. El punto de in>ercion de! 
cordon, que el n1es anterior era la sfnfisis, comienzn a alejarsc 
de ella. 

Scslv me.<.-Lonjitud de! feto, :!8 a 34 ccntimetros; peso medio 
63-t gramos. La ca.beza e~ todavia grucsa en compnracion del 
tronco; p<?ro no tanto como en los 1ncses prcccdente:s. La pie! sc 

engrnesa. i cornicnza. a formarse la. almohadilla. grnsosa. El unto 

scb~tceo aparece. Los testiculos estiin aun en cl vientrc; los gran
dcs labios estU.11 poco <lcsarrollados aun; las ninfas i el clitoris hn.

cen prominencia. cntre cllos. El ccrebro presenLa s.us primeras cir

cnnvoluciones. L:i.s pupilas estctn toda.via. cerradas por la. me1n

bra11a pupilar. El peso mcdio de !"placenta es 2~3 gramo". La 
lonjitud del cur<lon es de 37 centimetro~. i su punto <le iilscrcion 
esta nuts lfjos de la sinfisis. 

Sitim.o m.es.-Lonjitnd <lei feto, 3.; a 3'i centimetros; prso me

dio, 1,:l J ~ gm.mos. Los ca.hellos ~on abundantcs i ticncn a a Ci 
milinictros de largo. La pie I sicmpn! roja i dclgada. Lrns pelos son 
mui numeroso::. El de:sc~nso de los te~tlculos comienza. Se dibu

jan otrns circnnvoluciones cerebralcs. pero son siempre raras. I.a 
mcmbnrna pupilar of'rcce a menudo hri.cia la sema.na 28.• una 

aberlma central. Peso medio de la placenta 3i.t gramos. Lonji
tud med in. <lei cordon -~'.2 ccntimetro~. 



GAPITULO IX 

INFANTICID!O 

C6orno PENAL.-AnT. 39-l. Cometen iufanticidio el padre, la mn. ~ 
drc o los demas ascen<lientes lejitimos o ilejltimos cine dentro dt· las 
cuat·cnta i ot:ho horns dcspnes de! parto ma.tan al hijo o dcscen~iente, i 
sernn pcnaclos con presi<lio mayor en sus grados minima a. med10. 

El cr.irnen de infanticirlio esta definido con toda claridad en 
nuestro t 'c'.idigo: es el hornicidio cometido en un nifio menor de 
<los dLas por sus ascendientes. 

E~te j0nero de homicidio se cit.a. par separado en cn.s1 
tudas las pcua c;.'lstjgarlo con unct pena menos severa 
que a de bomicidio. 

Se repnta estc crirnen m0nos gra.ve en razon de sus motivos 
particula.rrnente especiales i del estado de excitacion clel cnerpo i 
det e!-;piritu en que se encuentra la muj er durante el parto o poco 
clcspues. 

Esta. l1ltima. circunstancia, porno ser aplicable al padre i a los 
abllelos, ha inducido a la. jeneralidad de las lejislaciones a no con
siderar corno infanti:idio sino el acto cometi<lo por la madre. 

En la inmens;t mayoria. rle los casosi la causa de! infanticiclio es 
cl dcseo de ocultar la deshonra de un parto ilejitimo. 

E:;tc crfmen es relativamente frecne nte, i en Francia se ha ob
servndo qnc de atio en n.fio toma unn. estension creciente. 
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Las condicione5' quc parccen contrib11ir al aumcnto de su frc
cuPnci;\ son la miseria: la _iumorali<lacl: la scvcridad de 111. pt:na, 
qne conduce a la impnnidad, pues los jurarlos, Antes quc cornlcnar 
a la pena capital, a.b!Sueiven: la faltn <le casas de e:;J>f~sito~. La 
supresion de los tornos en Francia, dice ~l. Brochard, ha cll·jado a 
la sor.icdad sin arnrns contra el aborto i cl infanti<'idio; su resta.
blecimient.o daria fnerza a. la lei i permitiria a Joi;jurarlos ser mns 
severos, purs qnc la mujer quc hubicra d:Hio mnerte a su hijo no 
tcndria ent6nccs cscusa alguna. 

Para constituir el crimen de infanticidio se ncccsita la <'Onc11-
r1encia, entre otras, de las siguicntes condicione~: 

Qne el nilio haya nncido vivo: 
Que ha.ya rccibido la mnerte en las primeras ..f.H horns: 
Que la mnerte haya si<lo causada voluntariamentc. 
Nnestl'a. lei no cmplea la f6rmula de recien nacido, que en 

otros 1mises da Ingar a graves difirultadcH, para. dcterminar <]Uf. 

es lo qne dcbc entenderse por tal, si el niflo que no ha recibido 
a.un lo~ prinieros c11idadoR, es dPcir, que C!;ti:i.. ann 8<n1[]ll inolcn 
ttu .. , o el nifw en el cual toda\'fa estlt ariherente el cordon um
bilical, cs decir, el quc no ha cu111plido cinco o sicte dia;.;; o cl que 
no ha. cntera<lo el plazo exijido para la. prc::;cntacion ante el Reji~
tro civil, es dccir, tres dias en Francia, por cjemplo. 

E~ evidente que, para qne exist.a el crimen de infanticidio, la 
muerte ha <le ser infcrida a 11n nirio quc ha nacido vivo, i que 

si cl nii'io ha naciJo 111uel'Lo la. n.cusacion CH.c inmediatamcnte. 
En Francia, al menos, es ;\ la acu~acio11 a q nicn COIT('~ponde la 

pruebi-t de que el niii.o ha \'ivido, i a falta. de cstn prncba dd.>c 
pronuncinrse la a.bsolucion por graves quc sean h\8 presunciones. 

Pero no es nece~ario que el niilo haya nacido vi1lble. Asi, la 
muertc dada a. un feto do cinro meses con~tituida. infonticidio. 

Sc requiere tnmbicn quc: el niiln haya recibido la muc·rte rlcn
tro de las 4~ hor1L'5 ~iguientcs al pnl'to: 1?11 consecuencia, (•) crlrnen 
cometi<lo dcspues de <'~<' termino ~eria considC'raclo corno homi
cidio. 

Es mcnel:iter ta.mbien que la muerte ha.ya ~i<lo causada volun
tariamente. Si el niflo ha perecido por nf'glijencia, falta de cui
clndo'!, i111prudcncia, no hai infanticidio, sino hn111icidio involu11ta.
rio1 prcvi~to por el articnlo -WU do! Cc5digo PL•nal i castigadu con 
m611os scvcri<lad. 

Pero si la neglijencia hnbiera tenido por objeto delibcrado i 
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evident<' prorfnt'ir la rnttCl'k, habria infantiei<lio, purs In lei no 
in<lim la \·iolencia. como nna c•on<licion necc~1uia, ni distingnc en
trt• el info.nticidio por romi~ion i el infant.icidio por omisio11 

E!i de ad\'ntir, adPma~. cine la pena d~I infant.icidio i la. pcna 
ill'I nlmndono de niiio, side eJ resulta su muerte, son ca!".i identi
cas ctrn.ndo rstc llltimo act.o es ejecutado por la~ mismas personae 

qnc pucden romctrr el infanticidio. 

CUESTIONES MEDICO-LEGALES CONrERNIENTES AL 
TNJIANTf('JT)JO 

Las estudiaremos en el Ord en ::;iguiente, quc es el de sn irnpor-

tancia: 
i.a iHn vivido el niiio? 
~. 11 tHa muerto Ante:i del parto? 
:l.• 1lfa rnuerto durante el trabajo del parto? 
-! ... i Ha mnerto dPntro de las cna.renta i ocho horns signientcs 

al nacimiento? 
;).• tCuA.I em ~u edad estrauterina? 
Ii. .. Si ha naci<lo Yi\'o, ;cmtles las cau~as de la muert.e? 

-:-.• tCmtnto tiempo hace que ha mnerto? 
f.:.• iCuAI era su edad intrn11terinat 
B.• / lla parido la mujcr? 
10. ilh hnbido locura puerperal' 
l I. 1Corre•ponde In erlad dcl nirlo a la fecha dcl pnrLo! 

Ya hP.mos visto que, en casos escepciona.Hsimos, puedc un nifio 

que nnce vi,·o i '111c ~ohl'e\'i\·e a.I nacimient.o nlgunos im~t.antes, 

morir sin haber rcspirndo; por ejcmplo, cuando trae unn. ohst.ruc

rio11 1lt> las via8 i\lirC'as, o un infarto de los pulmoncs, o un estado 

cle ancrni;\ cau!'lado por hemvrrajia. 
I.a dortrina. rle Dcvrrgie de que C'I crimen de infanticidio puede 

cometense sobre nn niflo 411r, aunque habiendo nacirJo vivo no ha 

re!-.pirnclo, tienc ya In snncion <le la espericncia. 
Pero, ~icn<lo P~to~ hcchos de tan escepcional rareza i habiend0 

i111po ... ibilidad c1bi ah~uluta de probarlos en un cadA.vcr, procede
r1~mn~ 1·n 1~1 P-.;tndin .ionern.I rlel infanticidio considera.ndo n Jn. res. 
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piracion como lo C'-iCncial de la ,·idn, ronforme a la filrmula. de 

Casper ((viYir cs rcspirar>), '!haber vi\•ido cs haber respirndo)1. 

La. vida C'Slra.ntcrin<\ impone en todo el Ol'ganisrno infrmt.il, 
principalmentc por efecto del e~tn.Ulccimiento de la. respirncion 
atmo-;ferica, modificncioncs considerables que ~ubsi~ten en el ca
dfi.vcr i qnc pcrmitcn afirmar que aqu6-lln. se ha vcrificad(). 

Exami1mr<'tn08 snce:o:;ivamente las modifi.cacioncs corrcspondien
tcs a los 11.paratos rcspimtorio, circuln.Lorio, clijestivo, tegumcnta

rio, urinario i auditi\'O. 
Apu/'(/to 1·e~pimto1·io.-Sni:i, modificaciones a.feet.an cl volt'1mc n 

i In. forma del t6rax, la disposicion de! diafrngtna i la s ituacion, 

coloracion1 cstructura, peso i dcnsidad de los pulmoncs. 
Laf01·mci clcl t6rax cambia por la penetrncion dcl aire en su 

int.erior; la ampliacioa ck su cavidncl produce un n.bovcdamicnto 

jcncral, el enderezamiento de las cost ill as i la elevacion del ester

non; pero estc cambio de fonna no puede ser aprcciado exacta

rn<'ntc por falta. de pu11to de compamcion. 

El rol1~ men de! ti~rax tam bi en au men ta; pero de la. memmra

cion de RUS dia1nctros no ha podido ~acarse nnn. Mrn1ula positin1. 
por las irrcgnlaridarlcs de conformacion a 'lue el::itO. sujeta la re

jicm, por rl aplastamiento quc sigue a la mncrte. De 2:lH medidas 
tomndas con el compas de espesor, Casper sacO la conclusion de 
quc cl abovedamiento <lei t6rax, como signo diagrn'ist.ico, no ticne 

ningun \'alor. Tarciieu hace notar qne a.un cuando el crecimien

to de\ t,Orax es constante, seria mencster tomar lm; rnedidas en el 
mi~mo niiio Antes i despues de la entrada <lei aire, lo quc es im

posible. 
La sitvacion de lo.s zx1.tlm.ones es, Antes de establccicht la respi

rn.cion, la pal'te mas profunda de! tOrax, el canal costo-vertebral, rle 

mancra ciue cstos 6rganos estan cnbiertos casi cnternmente por cl 

corazon i el timo; no parecen llcnar Rino el tercio de la cavidarl 

torli.cica, lo qne algunos atribuyen a qne, en el rnomcnto de la. 

autopsia, el peso <le las visceras abdominales atrae hiicia abajo el 
diafrngma i agranda la cavidad de! t6rax. 

Cuanrlo la re!:!piracion se ha. efectuado complctamente, los pnl

mones ocnpan toda la capacidad del tOrax i aun obligan a sns pa
redC's a dilatarse. Cubreo al pericardio tanto mas cuanto mas ha 

durado !:l. re!';piracion. Si esta ha alcanzaclo solo a nnos trcs dias, 

el pericardio no csta enteramente cubierto, i su costado clerecho 

se halln. mns cnbierto que el izquierdo, en at.encion a que siendo 
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el bronriuio rkrccho mas ancho, mas corto, i a que, c~tando n1fnos 

oblicuo, lil n~spinwiun '"C cslablec1~ ma .. " pronto i 1'1in mas Plll'tjia 
a la den·cha quc a l:i ir.'lui1..•rd:'l. 

D1~\"crgie hacc not.ar quc, en r.a.sos mui rarrn-., p11!111onc~ mni 
pcqucfios i s<'pnlt:Hlos en el pecho pucden pcrteneccr n. niii.o~ qnc 
han rei-pirado. 

Pucden prcsPnt.nr:-;e Ntsns en que el cstado rlc mio de loH pul
nHmcs clificrn complctamentc de! cstado dcl otro, de modo rp1e 
11110 qucdP en cl cslado fetal, mientras el otro ci; penctraclo com 
plctamentc por el airc (ob~trncciun accidental de un bronquio, 
fn.lta Ur de~1un,Jlo de nn pnlmon). Scmejantc rnala conformacion 
pu<'<lc no SC'l' comp<ltible con ht vida i las let'iones, como cqnimo
sis, C'ncontraclas, en ta! caso rn el lrnico pulmon que se ha <L~sarro
lladn, no prrn1itfria11 afinnnr nrnniobms criminalcs 

I"' rolol'orion dP Lu.-.· pulm.onf'.c: da e~ccll'nk!-i signo~. Los <l'IC 
nr> han rcspinvlo pn$cntan una. &uperllcie lisa, d11ncle <lp<~nns ~c 
pcrriben la-.; linf'as <·clul:tres <lue se-paran los l6hnlus p11l111onares, 
p£>ru :--in :ipatfrncia~ de veslcnlas distint.a~. El color jeneral \"aria 
entrc cl rojo pardn, comp«trnLJ.~ al tint.e del hig11do d<> adulto, i el 
r~io contho dL· vino c-ntnpft.rable al del bazo. 

Esta colomcion es siemprc nniforme en la superficic PntPrn. del 
lirgarn1, i z;olo p;1rer:e 1111 poco mas cln.m en los hordes. 

Los pnlmnnf'~ quc· han respira<ln presentan 1111 asp0rto nrni di

ft•rrntP. 
El color cs de 1m rosatln ,·ivo, o <le un ro,io aznl<~o, o rl<> 1111 rojo 

bPnllf'jo: p<'l'O c~te tintc no es nunra unifornw, sino q11r C'~t:l nirt

tizado por mnnC'has jnspeadaR. 
Ln. suprrtlcic clel t5rgnno ~e \'C Johnlada i rep<-1rtida en pcq uc-

1ias cClulas poligonalf'~, rlilatarla~ por 01 nin~ i "i~iblcs ~ VPC'CR a 

ojo <l<·~n11rl11. 
Si la re-.pimcion no ha sido com pl et.a, ~I laclo de 1rn li'1lndn dib

tado, t·repitautr i e~ponjoso qne pn.>srnta <•l jaspC'ado rapilnr r1~ji
zo, s1_• h;.dJ;l 1111 l1'il1uln CfLl'llo~o i panluz1~0. 

Si hi\ hi\hido ins11lfaci11n rlc aire en nn pnl111011 '111r 1111 habitt 
rr>spirnrlo, la.-.; cPlnla~ p1ilmoua1cs se di:-otiendc•n, rwro la inyt>r.«irn1 
capilar 110 se rf1·c·t.lm= i de *Pd re .... 11\ta una 1•o!onH'ion blan<'n. en 
\'C'Z d<>l \'{'.L1tlo r·~iizn. 

E11 1111 1·~t.;Hlo <IP pnt.n•f'ac•ci1m in cipiL'ntC\ l'l <'olol' de lo~ pulmo
nC's ~c· rnnsern\ !-;in f'a111bi;u·: pcro 011 !a putn•fi1cc·inn a\·ru1zada prc
sentn. nna. lividez empaiiada i algo negrnzca que f'8 cn.racteri!:;tira. 
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En los nifios nacidos mnertos por rnU!'fl de hcmon·ajia, cl color 
camctcrh;tico cs un fonrlo gl'i~ pAlidn, po<'o rn~<Hlo, con vetll!:i de 

color aznl negruzro; el fondo pci.lido cs f'i qnc difi.·rt·ncia e:-.ta ,ia..::. 
peadura. de In de los pulmonC's flltl' lw.n n·~pirndn. 

«En conclu8inn, t()do pnlmon quest' prl'H'Dta ron mancha..1.; jas

pradas ha respirado, ha ,·ivido; pcrn, .!'ln mancha~ jaspe-ndas, el 
fondo solo de! color no puede brt!:'tnr para el diRgnOHtiro.>) (Briand 
y Clrnude). 

Ln. e.'lfrucf1.u·<1 d0 los pulmone:s no pcnet.rndos por el aire cs la 

de nn tejic\o compacto npena~ rcticul1Hlo, con!'t.itnido pur IObnlo!i 
densos, carnosos. E!:itos 16bulos est.an t.anto mas nnidos entre si 
cunnto mas sc acerca. el nifio al tfrmino de nucve mese!'l. 

Despnes do e~tablccida la re!-ipiraciun apart·cen mni distinta.
mcnte las vesiculas dilatadas por el aire; cl tcjido torna nna con
sistencia. esponjosa., i, si se le cum prime, uno :;.icntc cierta crepita
cion que c:; peculiar del p11lmon que ha rcspirado, i qne jamas 

exi!:ite en el pulmon fetal. 
Cuando se cxa.mina por medio de! lente un pnlmon quo no ha 

respirado, se ve un tejido compacto ro~a pAlido i como anemico, si 
cl feto es de cuatro 6 1~inco mese:-i sola.mente: un tejido rqjo livido

1 

color choc<)late o borras de vino, si el feto se acercaba al termino 

de la jestacion. Nose ve ninguna Ye!<fcnla pulmonat\ pero se dis
tinguen la, lfneas celu\o;as que separnn los lclbulos. 

Si el pulmon ha respirado, con el lente se dcsc11bre una mnsa 
de vesfculas rcdonrleadas. nrni dist.iota!:'! unas de otrn~. mui opre

tadas entre si, de dimensiones desiguale~. quc con el lente parecen 
de 1 a.:! milimetros1 i provistas cada 11na de su punto Juminoso. 

Si la respil'acion ha sido incomplcta, ~e encuentrnn unos l6bu
los con las vesiculas dilatada~ por el airc, i otros compactos i sin 
vesiculas. 

Estc reconocimicnto, practicado con el lente, fue acon~ejado par 
Bouchut, que lo llam6 «<locimasia. pulmonar Optica)). 

El pe110 rlel pulmon sumini!3tra indicio:; de un rnlor ,·ariable 
acerca del hecho de la respiracion_ Este pe~o a.umenta de una. 
mancra notable, c:a. .... i i;c dubla, al ser pcnetraclo d 6rgano por el 
aire i por la sangre. Plouquet hobia estableci<lo que el pes1J del 

pulmon de un nifio muert.o-nacido, guardn. C(1n cl peso de! cuerpo 
entcro la. rcla.cion de l a 10, i quo cua11do el niiio ha. l'C'~pirado 

e8ta proporcion es de l a 3\ Pero los t1abajns moclernos han dc

most1·ado que e!Cita proporcion no es cxact.n.; que puede variar se-
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gun In. cda<l, la. con!l'titucion, cl jenero de muerte1 etc., i que no 
puede scr de utilidad prictica en la~ p11:-;qni"iil., medico-legates re
lativns al infantiridio. 

La tlea ... idarl <le los pulmones esp.:1·imenta una notable dismi
nncion por efccto de la impregnacion gac;eosa respiratoria. En 
igual<fad de volU.men, sn pe~o se hncc menor. 

La!') prttt•ba:-; a que sc so1nete el pnlmon de! rccien nacido para 
detcrminar, por medio de su densidad, si ha re:-;pirado o no, cons
tituy(.'n la. doci11H1...,i<i pulmonar. 

La doci11w"i" Ii i<lroRl<Ltiw por el '"elo<lo de D1tniel o de la 
lmlrrnzn, 1.!sM. fundada en la lei fisica cfo que (<todo cuerpo s6lido 
sumcrjido en un lfr1ni<lo desaloja un volllmcn de estc igua.I al 
suyo, i pierdc un peso igual al volumen de\ liquido desalojado». 

Se prn.ctica. tomando con la balanza el peso rlel pulmon, sus
pendi<lo primcro en la a.tm6sfera i despnes sumc1jido en el agua, 
i apreciando la pCrdida :mfrida. 

Asi, por ejc111plo1 si los pulmones de un 11ifio que no ha. respi
mdo pesnn IOU en el aire. bajo el agn:l. pesan iO, esperiment1mdo 
una pPrdida de :30; los pulmones de un niflo que ha respirado pe~ 
sar.ln ~OU en el a.ire i 1-1-0 b;~jo el agna, con una p~rdida de 00; los 
pnlmone' insuttados pcsan\n IUU al aire i ~O bajo el agua, pcr
diendu liU. 

Las va.riacioue::; que prnsentan en el estado normal, el voh.'unen 
i cl peso de los puhwmes, como tambien los cuidados minuciosos 
que cxije la operacion, impiden adopta.r este procedimiento en la 
pnlctica de la mcdicina leg<tl. 

Docimasia pttl1nonnt hiclt-ost(ttica, ord inm·ia o por el niilodo 
de Guleno.-E:stB. funda<la e.;;t11 prueba en el principio de 'lue en 
cl 11if10 quc no h;.i re~pim<lo el t~ji<lo p1tlmonar C'~ mas denso que 
t:I agua, i, por consignientc, debe prL•cipit.arse al fundu de este Ji. 
11uido1 i llLie cl aire intro<lucido por el acto rcspiratorio en las ve
sicula!S de este tejic.lo lo hace, al contrario. mas lijero qne el agua, 
i, por consiguicntc, el pulmon que ha. rcspirado Hotel. en su sn
perhcic. 

A11111p1c la operacion e:; mui sencilla, importa practicarl;i con el 
nrn.yor ruic.lii.do p<ml poncrla al abrigo de t.odo error. 

'l'arcl1cu reromienda e~te procedimic11Lo. El perjto ~e proporcio~ 
nan\ nn \'nso bastant.e :rncho i bastant.e profnndo para ')Uf' los 6r
ganos 1.p10 cu Cl nin a colocar:-;e lmedan mornrse librcmeute sin 
t.oe<.u· kU~ p:trede ... , para esto, la coluuum li£1nida ha <le Lener por lo 
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m0no!:i 3.) centimetros de ~ltura; un bn.ldc or<linario C8 perfccLa.

rncntente a prop6sito: se llenarii de n.gua limpi;t, a la icmpcratura 

<le }.) a ~~>0 mas o mPno~. Abicrto cl t.1Smx, se toma con la pit1za. 
la e:-;Ln•micJarl !-rnperior de la. larinjc i de! es6fago, :-;e cortan de un 
solo golpe, i, mientras la mano quc ticne la pinza se elcva i ejercc 

lmccioncs hll.cia. adelante, se rasa con el cscalpclo la cnlnmna ver

tebral, ch·struycn<lo todas las insercioneH, hasia qne, llegadoal dia
fragnw., He \'Uel\'e hcl.ria adclantc el filo dcl in~trumcnto i se des
prendcn en ma~a. todas las viscerns contenidas en la cavidad io

rAcica. Sin :-;oltar la pinza., se la::; lleva inmediat·1111e11Le i todas 

junta.!:i al vaso Jlcno de agna i se las riLa1Hlona n. Hf mismas. 
No es nccesario pnvJLicn.r la ligadura pre,·ia dtJ lo . .; vasm; i de];\ 

tniq nen; c~trl. prcca.ucion aument:.a :-in ut.ilidad las dificult;uJcs, pncs 

la cantidA.d de sangrc que se dcrrama es tan poca, quc no p11ede 

haC'er variar 11otableme11tc la relacion cntre cl peso i el voh.'1men 
de! pulmon. 

Cmmdo las viscenu; toriicicad han sido dcpo!Sitadns en la super

ficie dC'I ngua. se observa. si sobrenadan o ~e s11me1jen; si descien

dcn n-ipida o lcntan1ente; si cacn ha-.;ta cl fondo_ o qncdan 8Uspen
didas a ricrta altnra en el Hquido. 

Despues de tomar a este respecto notas exacta$, ~e rcpite la es

pcrirncntacion, sepruanrfo los pulmones de lo~ otros 1lrgano~. Se 

p1-actica la dncimn.sia sobrc lo~ pulmone:j separados del tinio i del 

cvrazon, sobre c;.u.la pulmon, sobre cada IUbulu i aun ~mbre ca<la 
fragmcnto del 1,ama.f10 cle una almendm, cuidando de se1iillar los 

resnltn.dn1'! obtcnidos con cada fmccion de tcjit..lo. 
Los l'C!inltados inmcdirttos de la docimasia pne<k•n redncirse a 

rlos ca:-.O!"' o la ma~a. sobrenada o gana cl fondo de! recipiente. Re

vil'at'C'mos las ptlrticularidades de cada c:nso i la intc1-prctacion que 
debc diirsclcs. 

E.l pul111on jlota.-No solo };t rc~piracion es c .. 1p:\Z de producir 
e~tc efectri. La putrefaccion, la insutlacion, la conjcbcion i la. im
pregnacion de alcohol clan al pnreH(\ ll i ma pu l 1non1.w nna densidad 

mcnor que hl. dcl agna. El perito debc t<'ncr mni presente~ estas 

circum;tancia::; i cuando \'ea. en la. prueba docinutsic:\ qne cl pulmon 

sobrenada, no afinnarri. que ha habido respirncion sino cnando e~te 

bien cierto de quc puede escluirlas todas. 

Ch;:rnssiC'r ha. df'8crito un enjiserna flc los recien nacidos que 

podia en ciertos casos produr.ir en 108 pulmones de un niiio naci. 

do muerLo la. Jlutaciou, pcru lo::; au Lure::, 111u1lcri1u::; han negaUo cou 
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ruzon la existencia de eRta enfermedad, q ue reposaba sabre hechos 
111al intrPpretados. 

Es incontest~ble que lapiitrefaccion que d~ lug~r al desal'l'Ollo 
de gnses, puede haccr sobrenadar al pulmon. El pulmon ']Ue ha 
esperimentadn e::sta descomposicion se reconoce por la presencia de 
ampollas numerosa.s agrnpada.s en la superficie del puln.1011 i par-
tjculartucnte en su es menester ent6nces pica.r nna por una. 
esla:-i ve~iculas i dar las gases comprimiendoln8 bajo el 
a.gua. 

Debo ndvertirse la putiefaccion no invade el i:iino 
11111i Larde, sabre eu el recien nacido. que 
han pn.sado n1f'ses cntel'QS bajo el no hn.n dado en le1. prueba 
dociina.-.ica resultados q11e fuesen par la putrefaccion. 
Pero es de not.ar que inmcdiatamente despucs de sacado <lei ngua, 
el caciAvel' entm en 11na dcscomposicion nipida, i corno a mem1do 
trascurren vnrios dias cintes de que In. autopsia 8C practiquc, cl 
perito encontranl a menudo el enfisema ptitrido en los recien 11a
cidos qne han pasado mucho tiempo en el agua. 

En los periodos fin:iles de la pntrefacciun todos los gases ban 
a.handona.do el tejido i solo se balla una rnasa mas densa quo el 
agua. 

La -imn.ifla,cion, procedimiento empleaclo para despert<U' la re--;
piracion de los nifios que nacen en estado de mnerte aparente, 
puede hnccrque el pulmon sobrenade. El pulrnon insuflado seco-

~.noccra por su color rosa nniforme sin i por la periue-
fot cantirla.d de contenida en La. introclnc-
cion arWicial del 110 produce como rcspiracion natural el 
aflujo sangufneo i si sc esprime bajo el agua un fragrncnto rle 
p11lmo11 ~e vent salir de 61 aire o unas pocas gotas de 
no esp1111'Ht sanguinolenta. A veccs la insuflacion violenta 
gal' a la formacion de burbujas blancas sub·pleurales por desga
rrarlura. de algunas ve~iculas pulmonares. Cuando se hacc la irnm
flac:i(m sin nn tu ho n_ prop6sito, es decir, cnanclo sc ha.cede boca a 
boca, pocas vecel!I entrn el aire a los bronquios i casi todas Loma 
la via dcl exOfago i vet a dilatiu considerablernenLe el est6mago i 
1os intest.inos.. 

La co11Jelncion a que habia esta<lo smnetido nn pulmon fetal 
lo hizo ~obrena.dar durante algLrnos instante:-; despnes de pasarlo 
pol' agua calientc gan6 el fondo del recipiente. Facil es compl'en
ucr quc la solidificacion de la gl'an proporcion de agua contenida 



£:n el pa.renquima p11lmonar baste para ucuLrnlizar t•l !eve esCl!sO 

de den•idad q uc posee sobre el agua. 
Lo. pu1n.anencia. en el alcohol puede dar al pulnion fetal una 

lijereza especitica que lo haga HObrrnadar ciertos instante~. La 
impregnacion por este liquido meno:s dcnso que el agua, basta. para 
esplicarlo . 

.Macerando en el agua dura.nte algunos dins talcs pulmone:-; :se 
Jes puede ver rccobra.r su primera densidad. 

Es preci&o evitar la colocacion en alcohol de loH cadll.vercs o los 
pulmones en que se ha de practicar la docimasia. 

En rest'unen, cuando los pulmones sobrenadan, sea en masa, 8en 
aisladumente, cnLero~ o divididos i cuando 110 estn.n podridos, ni 
insutlados artificin.lmente, ni conjelado::;, ni macerados en espiritu 
de vino, e!i permitido afirruar que el niil.o ha. respirado i que por 
consiguicntc ha vivido (Tardieu). 

El pulmon 110 .tiotci.-Este hecho no significa en ab,oluto quc 
cl ni1io haya mnerto Rntes de reRpirar. Hni nnmerosns circunstan
cias en que oe precipitan al fondo de! agua pulmones que han 
respirado: a!teraciones patol6jicas, putrefaccion, coccion, respira
cion incompleta, etc. ... 

L•s llllerciciones 71atolojicas que no permiten al aire pe
netrar sino parcialmente en las ve:=:iculas o que le impiden 
permanecer en ellas, son vi:\rias. Talc8 so11 las dejeneraciones 
dcbidas a la sifilis conjenita, a la hepatizacion pulmonar i <l. aque
lla induracion pec:tliar de los recien nacidos que se hn. llamado 
atelectasia. 

Es fctcil reconocer estas lesione8, i como l;i enfermcdad es rara 
vcz jcneralizad11 se encontraran partcs sanas que sobrenadan jun
ta con las q ue caen al fondo. 

L'\ ptifrefaccion avanzada, alteracumpletamente la estructura 
del pulmon, hnce desaparecer el aire i !Qs otros gases que ha con
tenido i lo reduce todo a una especie de pnlpa mas densa que el 
agua. Mas para qne este fen6rneno tenga lugar1 e!S preciso que 
date In. muertc de nrnchos meses i cnt6nces todas las invcstiga
ciones son inl1tiles 

La debilidad c1mstifociona.l del ni1io cnamlo C!-i estremada, 
puede impedir cl establecimiento complctode la respiracion, ten 
estc en.so sobrC'vendrri. la muerte dcjando sulamentc algunas par
te• de! pulmon llenadas de aire. 

Oiertos vicio~ de coitformaoioit obrtll'an del mismo modo. 
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La coccion de! cadaver altera la deusidad de los pulmones i los 
hace sumer:jirse a.un cuando han respirado. 

La m,aceracion en ciertos liqui<los, puede tener por consecnen
cia1 cuando es prolongada, el aumento de la densidad de un pul
mon que ha re8pirado, ya por espulsion de los gases, ya por snsti
tucion de un llquido mas denso al algua de su coroposicion nor
mal. Hasta cl alcohol pnede dar lugar a este fen6meno. 

La evacu.acion dcl aire gue h1:1 sido introducido por la respi
racion c:-n los pulrnones es un hecho posible. Puede verificarse du
ni.nte la vida o despues de la muerte. 

Los auLores rnenciona.n un mimero considerable de nifios que 
ha.biendo viviJo a.lgun tiempo despues de! nacimiento i habiendo 
respirado i aun grita.do, presentaron a la autopHia pulmones va~ 
cfos de aire com pl eta o parcialmente. Algunos de estos ca.sos pue
dcn esplicarse por una alteracion patol6jica, proceso infla111atorio, 
abundantes exud11ciones pleurales fciciles de conocer. No es estrafio 
que cl niiio hayn. vivido a pesar de funcionar solamente una pa.r
te dl~ 1ms pulmones, pues, los recien naridos pueden pasar largo 
tiempo con una. cantidad de oxfjeno mui corta. 

En los nifios d0biles o venidos al mundo antes de tiempo, suele 
presentarse el mismo fenOmeno. Schroder lo esplica pretendiendo 
que la fucrzit de inspiracion se ha suspcndido en ello!! por una 
causa intenm no demostrablc, de suerte qne, por efecto de la elas
ticiclad <lei pulmon, durante las espiraciones, era espulsado mas 
aire del que entraba cada vez por la. inspiracion. Los 
tos de JCl'ahrner confirman esta opinion demostrando que elas-
tici(lad del pulmonar basta para anojar por contraccion 
sncesiva el de pulmones de conejo .suspendidos libremente 
pnr la tn\quea; de suerte que quedan tan vacios de aire como 
pulmones feta.Jes i se hunden en el agua. 

Estos rniRrnos hechos pr11eban que es posible que los pulmones 
rle recien nacidos pierdan despues de la 1nuerte la mrtyor parte 
o la totalidad de! aire que cont.enian. 

ALmque e~cepcionalmetlte, ocurre qne lo:::; gases de la pntrefac. 
cion se acumnlan en las cavidades de las plenras i par presion va
cian rle airc los pulmoncs. Con m<1S frecucncio1 sc fonnan trasuda.
ciones sero-:-anguineas en las mismas cavidades, las qne ejcrcen 
ignal accion 

Hofmmrn prob6 que si loH pulmones sacados de! cnerpo se de
JaU eu agua fresca i corriente se llenau de agt1a, )'.>ierden el aire 



i nl cabo de pocos dia.s se hunden, hecho que dcbe tomarse en 
consi<leracion si sc encuentra cl cadtiver de un nifio despedazado 
o un cuerpo entero en cuyo t<'irax hubic~e podido el a.ire el agua 
penetrar por una. herida. 

Como ~e ve, la. falta de a ire en los pnlmones no prucba 11ue el 
niflo ha.ya. nacido muerto con la mi~Hl'Hl. ccrteza. con q11e su pre· 
sencin prueba. que el nifio ha gozado de vid<t extra.uterinn. Solo 
en los nifi.os riue nacen en esta<lo de p;.trefaccion nos hallanw . ., 
autorizados, dice Hofmann, para declanu· con una ccrtcza ab!:<o
luta. que el nii10 ha venido al mnmlo completamcntc muerto. 

DeprPsion del cenlro tcndino.so del cliufro[J""'·-Como i,, res
piracion dilata cl Mrax en toclos sentido~, cl mt.'isculo diafrngma 
cs repeli<lo hlicia el ilbd6men i f(UL'da, por consiguicnte, mncho 
ml-nos corl\'exo quc en el nif10 quc no ha. re!-.pirado. 

La. 1nejor manera de aprecictr est,e signo cnnsistc, scgun Ca~pcr, 
en colocar un dedo por el lado de! abdOmen en el punto ma::> clc
vado de la b6veda i contar las costillas con un dedo de la otra 
mano hasta. que i:i.mbos dcdos sc encuentr<'n. Por regla jeneral el 
pirnto mas alto de la L6vedci diafragmatica se eucnentra. en los 
nilios nacidos rnuertos entre la 4.a i la 5 ... ('Ostilla, i en lo~ qne han 
vjvirlo, entre la u.a. i la 7 ... 

La posicion dcl diafragma es un bucn signo diagncistico. Pue· 
den disminuir sn valor la respimcion que ha dumdo poco i cl dc~
arrollo de ga~eS CD el intestinp, Cil'CllnKtanciaS que Jo hacen me
flOS sensible. 

Ap,t,rato ci1'(·ulato1·io.-La vi<lt.1. ext..ra·uterina riue comienza 
con cl cstnblccimiento de la respimcion 1 imprimc a los 6rganos que 
han scrvido para l:t circnlncion especial intrn-uterina, graves mo
dificaciunes: oclusion del agujero de Botal, obliteracion de hi \ena 
i las arterirus umbilicales, desPcacion i caida del <'ordon, cicatriz:i.
cion del ombligo. 

Ln. existencia cle e~tas rnodificacionPs en cl cad8.ver de un re
cien naci<lo probara plena.111ente quc ha respirado i ha vivido sc
parn.d;1111ente de! cuerpo de su 111adre. 

Proba.riA. adcma.s que la vida ha dura.do un tiempo considern~ 
hie; pucs dicha~ modificaciones no se opemn inmerliatamente, a 
difcrencia de hl que sucede con las <lei aparato respiratorio. 

Mas adela.ntP sent e.-;tudiada en dctalle la snccsion de estos 
fe.nOmenos. 

Apnmlo clijcslivo.-EI cxi\mcn del est6mago, ucl inLcstino i 



de! hlgndo pncde dar dato8 precio•o8 para rc,;olver el problema 
de ~i el nif10 ha. viYido o n6. 

En el cst<)rnago hai que considcrar: situacion, contcnido i clt::u

~idad. 

L'\ primcra. rircunstancia no tiene gran valor, pnes el cambio 
de Ii\. posicion vC'rtical propia dcl feto por la. po-;icion horizon
tal, sr vcrifica. poco a. poco i no tiene por caui;;a esclusiva.1 como en 
otru til•mpo se crein, el de!-censo de! diafragmn. 

El confr11ido del esMmago en el niiio q11C' ha. nacido muertn 
es mm. llll\lerii.l.. viscusct e~pcsa, no a.ireada, de color corrcspondientc 
al de\ grado de descompo~icion de! feto. En el nifio quo ha na.
~ido \'i\'O pero quc ha rccibido la. muerte algunos minutos dcs
puc~, l'>C cnc11entran adcmus saliva el'.>pumo:-;a i Ourbujas rlc g;1s en 
c~trl vbccra. Ma..-, tarclt', la. prcsenci:t de lechc, sop:t 11 otros <llimcn
t.os const.ituircin mayores prncb<ls. Los in<licios de t.icrrn., matcria.s 
fccalcs u otrn", manifit•::;tan netamente q ne el 11iiio ha sido arro· 
jado en lc>trin<\8 o entf'rrado. 

La 11t·ni~irlad dcl cstOmago disminuyc en los nif10s qne rc~pi
ran, hnsta el punto <le adquirir la propierlad <le sobrenadat· en cl 
agna. Por movimientos de degl11cion, i talvcz tambicn por los de 
inspiracion, llegan burbujas de airc al est6mago, tan pronto como 
cl nifio vi .. ·r en la. atmOsfcra. 

La dori111asia. hidrosttttica aplicada al cst.Omago i al intcstino, 
pueclc tencr la. mismn importanci;i q11e a.plicad;i a los pulnwncs 
p;im detenninar si cl nifio ha vivido (Bresla11. Li man); hai qne 
tcncr prC!:icnt.1·s cicrtas pa.rticnlaridadr:s. 

El airc plll'clc pen0trar en cl tubo dijestivo cua11clo la aspim
cion cs impo~ible cu los pulmones, a ca.usa de l:l. obstrucc1on de 
la tni.qnea i los bronquios por mucosidadcs fctalcs. 

El ni1io naci<lo no viable puede hacer movimientos de dcglu
ciun, aun cunn<lo no re'."ipirc, i ent6nce8 ht presencia. de ga~cs en 
cl estt~mago no implica la. respimcion . En dos casos de fcio!:i cs
pnls:idos al quinto mes i que hicieron movimiento:; durante algu· 
no~ minutos, hemos cncontrado est<lmago Aoiante con pnlmoncs 
fetal cs, si1.:ndo de achertir ademas, q ue existian eq ui m6si~ su bplcu
mles. 

Por esto, no es rrncia la proposicion de que hi cantidad de 
airc contenicln en rl tnbo dijc::;tivo esta en relacion directn con 
la intensidarl i la duracion cl~ la. respiracion . 

Pvr otrn pa.rt1.,.•1 la putrcfaccion de! ca<l:ivcr c::; capai de Jeter-
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minar In. aparicion de gases pU.tridos en el cst6mago, no solo en 
el espesor de su~ parcdes, :'iino tambien en su cavidad. En tal caso, 
la prneba docima:sica no tiene ningun significado. . . 

Esta prucba, en re .... t'11nen, 110 pnede reempla.zar a. la domma.s1a 
pulmonar, pel'O sirve p<\.ra confirmarla i completarla i nunca 
rlcbe olvidarsela. 

Se practica colocando una ligadura al nivel de! piloro i otrn al 
de! cardia: dc:-;pue~ se saca. del vientre el e~t6rnago con los intes· 
tinos para colocarlos en agua. Ent6nces se obscrva ~i el conducto 
dijestivo conticne gases i hasta que punto. 

Inte.~lino -Los datos que sumini~tra se refieren a. !'5ll dem,i 
dad i ent6nces le son comunes con los <lei estOmago o a la presen· 
cia de! meconio. 

La observacion cnseila que los nifio:-s desde el niomento en 'JUe 
vienen al mundo evacuan el meconio. Pero la irnportancif"t. me
dico-legal de este hecho es sumamente limita<lo, p11es, ya esta 
e\-ar~uacion se ha~e esperar en niiios que viven, ya sobreviene en 
nifim1 quc mucren en el trabajo de! parto, i no cs rnro ver preci
snmente en los nifios que nacen mucrtos, libre de mcconio, entern 
o parcialment.e, el intestiao grueso. 

El higado da un signo de valor secnndario. 
De~de que se practica la seccioa del cordon umbilical i la cir

cnlacion definit.iva se establcce, la cantidad de sangre qne circula. 
en esta vbcera, disminuye i con ello. el peso i el vollirnen total 
de! Organo. Pero, en.vano se han qnel'idosometer estos ca.mbiosa 
ciilcnlos exactos. 

Aparnlo tegu.:;1wn.tai·io.-El primero o segundo dia. despue~ 
de! nacimicnto comienza nn trabajo natural de csfoli::v:~ion cpider
micn. Esta descnmacion no existc nunca a la ~alida del recien na
cido, <lE- manera que toda \·ez quc se la observe en cl cadAver de 
un nif10 habrfl. motivo parn afirmar qne no ha nacido muerto i quc 
ha vivido lo menos un dia. Solo en uu caso de Hofmann se ha vi..,to 
la descamacion ya principiada en el momenta de! nacirniento. 

Pero sen\. preci~o comprnbar que e~ta descamacion cs la natu· 
ral i no un resultarlo <le enfermedad ode putrcfacC"ion. 

La primcra es siempre !"CCa i sc hace en poho o en escnma~ 
que se desprenden arrollcindo':ie; la m6rbidit csta r1•duci<ln. a cier· 
1.as rejiones i va de orriinario acompafl;uht d" nna <'xndacion se
rosa suh·epid6rrnica: In. pt.'ltrida ~e distingue por el e~tRdo jeneml 
de descomposiciou. 
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El camhio de coloracion de la piel, qne de roja se hace amari
llenta, i la desoparicion del barniz sebaceo son signns de que la 
vi1la ha cxi~Lido, pero no tienen nna irnportancia nbsolnta. 

Aporotn 111·inat·io.-Se llaman irnfartos (£'1'icos ciertos dep6-
s;jtos fonnados en los tnbo::; de Bellini de lac; pir;imides renales 
por un sedimcnto de urn.to de amoniaco amorfo, de ficido Urico 
de color rojo anaranjado i de elernentos epiteliales. Sue le ir acom
paii.ado de un dep6sito de la misma sustancia en el bacinete i en 
la vejiga. 

Estos infartoH son casi consLantes en los niii.os que mueren en
tre el priniero i el segunclo dia despnes del nacimiento, i faltan 
CA.~i siempre en los que ban nacido muertos i en las que no han 
alcanzn.do a vivir un din. Su presencia es, pues, un escel~nt.e signo 
de vida., i coma cstos infartos son visibles hasta una epoca mui 
alrjnda de la. muerte, por la resistencia del rifion a \a. putrefac
cion, en cicrtos casos suministrarfl.n una. dcmastracion que las pul
mones mui alterados no pueden proporcionar. 

La. acumulacion de estos cristales es atribuida par Virchow a 
queen las primeros momentos de la vida, la oxidacion mas rapida 
de tus tejidos, determinnda por el establecimienta de la rcspira
cion, fornrn. un esceso de prodnctos escrcmenticios, entre los cua
le~ figura en primera Hnea el 8.cido llrico. Mas satisfactoria es la 
csplicacion d~ Bartels: csta produccion exajerada de A.cido Urico 
es debid~t. a la disminucion momentanea de! oxijeno en la sangre 
del recien nncido durrinte el periodo que scpara la interrtlpcion 
de la circulacion pla.centari1-t i el cstablecimiento completo de la 
rc~pit'acion pulmonar; ent6nces, las ma.terias prot€:icas se trai::for
man en Acido l'u-ico, prodncto de o:xidacion menos avanzado que 
la Urea. 

A esta causa, i a la corta ca.ntidad de agua injerida en las pri
mera~ horas de la vida., es a lo que deben atribnirse esos dep6-
sito~. 

En el nilio vivo, durante los dias que siguen al nacimiento son 
en parte disueltos por la. orina, en parte arrastrados i eliminados 
en forma de a.rena roja que se puede encontrar en los pafialcs. 

El infar~ "'e reconoce en el carte de! riflon por finas estrfas de 
llTI ftrtHtrillo brillante, que don.de son mas numcrosas es en las pa
pilas; los cristales estan rlispuestos en ellas en formn. de pequefias 
calum1u1s cillndricas. Ln presion revienta ft\cilmente estos cilin
<lros i los reduce a nn polvo rojo, en el cnal el microscopio mani-
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fiesta las cristales rnmboedricos de ilcido 11rico i cf:.lulas cpitcliales 

de lo~ conductos nrinifcros. 
La rmicuacion de lo m-1-na, q11c sc reconocc C'l1 la autop~ia por 

la vacuidad de la vejiga1 ha sido com:iidemda por alguno::; coma 

nn bucn indicio de que el ni!lo ha vivido. Ln verdud es quc n11 pne· 
de d8.rsclc ningun valor, pues no cs nwo ver en nif1os que nacen 

mnc1tos vacia la \'ejiga, i en nifios qne han vivid1\ llena. 
AzJCtrato oiiditfro.-EI tejiclo m11coso fetal, jelatina fetal, ta

pon mucoso, que llena por complcto la cnvidad de! tfmpano del 

feta, desaparece en las primeras hora~ de la vida Pxtra-uterina 

para forn1ar la luz de la cavidad timpiinica. 
Este tapon estA.. constituifo por una. vcjetacion de la mucosa, 

cnya capa sub epite!ia\ csM. engrosada i compne:-ita. de 1111 tt:jido 

muco·jelatino~o en la caja timp8.nica i en la c6\u];\. mastoidea. 

\Vreclcn ha comprobado que c::ite tapon estti complet:unente 

reabsorvitlo a las 24 horns de5pue::: c.lcl nacirniento en el ni1-10 que 

h:t rc~pirado con ene1:jia, i reabsorvido parcialmente al cabo de l~ 

horn.-.:. La. rlcsaparicion se opern. primero en la trompa. de Eusta· 

qnio, de~pucs en el piso de la caj1i i en la rnembmnn del timpano, 

en scguida en la pared posterior de la eaja i en la pared del hibc

rinto: finalmente en la. pared superior. 
De nqui se ha. deducido: 1.0 Que cuan<lo ~e cncuentra en un 

rccien nacido, int.egro el tapon mncoso rle In crt:ia rlel timpano, no 

hn. hrl.bido rC'~piracion enf.rjica ni intra ni extra-11terina; '.!..0 Que 

cuanrlo (li('ho tapon no cxiste, la. re:spirncion se h:.i efectuado; 3.0 

Que In presencia en la cajn. de aire, de tiqnirlo amni6tico, de mu· 

cosidadcs de! parto, de liquido de letrinas, prncba q uc el ft.to ha 

hech1> cnP1jica:; respiraciones, esta.ndo en nno 11 otru de estos me

dim; o tcnicndo frcnte a las abertnra~ rcspiratorias una u otra de 
cstas ~m~tan<'ias. 

Sin embargo, no todos los lif]uidos qnc ~e encucntren en e! in

terior <10 la ca\•irlad timpd.nicadeben considcrar:-;e como procc<len

tes <lei cstcri1Jr: las mucosidade~ rin1.• llcnan cl oido se tornan li
qnidos ni.pidamcntc, i por e!-.ta razon, en 10s c::ulav~rcs avanzado:i 

o podridos se halla !siemprc la Ca.\:idad lien:\ d~ ~erosidad sangui

nolcnta: 6sta e!:I dcbida a la diimlncion colicuativa <lei tapon rnn

CO'">O, i en ella se descubren con el microscopio rletritos i gl6bulos 
de c;;angn· en clescornpo~icion. 

Combinnrlo con (q pneclen encontrar~f' otros \'Cnido.11; dcl este

rior. Si ha penctrndo lfquido amniOti<'o o meconio, n primern vista 
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se Jes percihe en estado de copos bla.ncos, amarillentos o verclosos, 
los cuales C'n cl rnicro~copio deja.n ver, si provienen drl llqnido 
amni6tico, la:; partes constitutivas de! unto scb1foco, cl?lulas epi
derrnicas, got.itns de grn..<.;a, cri~tales do colesterina, n. veces pelos; si 
hai meconio, In. materia colorante de la bilis. 

:Nose olvicl~ qne en el aire <lei oido medio pueden encontrarse 
celulns epiteliales planas, aun cnando la respiracion sc lrn .. ya cfec
tuado con reg1ilaridad; i::on las que provienen de la mucosa 
bu cal. 

El cxft1ricn de !a cavidn.rl. del tirnpano !-;0 hnce de \a, ma.nern si
guientc: 

Se separa la dnra-madre de la cara anterior rlel pe-
ftasco qno a la fosa media del crfoeo i se desprende con ti-
jerns la pcquefia lamina hncsosa fjUe forma la b6veda lijeramente 
aplanada de la cn.vidnd de! timpa.no. EntOnces sc perciben los 
huesccillos orct. aislado~, ora rodeaclos por un moco jelatinoso n 
otro liquido; se estrae esta materia aspirB.ndola c0n una pipeta 
para examin:u la al microscopic: merecen una atencion particuhu 
los copos nmarillentos o ve1-dosos qne se distinguen a la simple 
vista. 

0LJESTION 2.a.- (liA MUERTO EL ~I~() L\NTES DEL PA HTO? 

Ea lo tocante a cste punto, el medico ha de corn~iden1r prirnero 
las causas qne de ordinario traen la mnerte de! prodncto de la 
crincepcion i C'n s;eguirfa. los signos qne en el producto espnlsado 
permiten reconocer que la muerte ha tenido lugar durante la vi<la 
fetal. 

Lits causas, qne nos limitarernos a indicar aqui, son las si
gnientes: 

Dobilirlad constitucional del parlre. 
Eafermedades jenerales de l:i ma.dre. Esta~ .:;on o bien consti

ti1ri01wles, como la sifilis que se manifiesta en el nifio por ernp
ciones, como el penfigo palmar i plantar, por le!':ioncs viscerales, 
como mlcleos de induracion en el pulmon, en el hlgado, en el 
timo o quo se conse1·v~t latente; o bien febriles ernptivas, como 
la viruela; o bi en infia,rnat01-ia.-; como la neumonia, o bien t0.ric(f8, 
como el saturnismo, la. intoxicacion por el slllfuro de Garbono. 

Enfermedades locales de ht madre, principalmente las clcl apa· 
rato .iener::trlor. 
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Preflez jcmelar. 
Accidentes de la prefiez, como eclampc;fr1. 
Hcmormjia phtcentaria por insercion \'iciosa. 
Afec<'iones de! fcto; como pleurer:das; peritonitis fetal frecuente 

en lo~ nifios CJUC nacen en los ho!"pit.nles d11rantc las epirlPmiA.s 
clc fiebr~ puerperal; fracturas c!"ponhlneas o debid:us a nna vio
lencia q11e efipe1 iment/, la marl re i qHe nfcrtan las hne~.;os de las 
estremidndes o las del cnineo, fractur::u:. que n. mcnudo ~e han 
conf'undido con la movilidad de los hnesos por falta de osificacion; 
unas pnrecen recientes, otras tracn un principio de callo, otras 
vienen perfectamC'ntc consolidadas. 

Ampntacioncs cspontaneas completa~ o incomplrtas de las 
miembros, atribuiclas a la compresion por circularcs del cordon, R. 

bridas fibrosas de or(jen oscuro) i a un trabajo de rctraccion es
pecial de \os tejidos en contorno de\ ruiernbro. 

Heridas de\ feto ~ue pueden rausar la muerte de este dejando 
viva a. la madre, sea que se hagan por la abe1·turn <lei cnello, sea, 
lo qne es ma~ raro, que el instrmnento haya pasado a traves <le 
las paredes abdominales i uterinas (Gurlt): han nacido nifios con 
cicatrices. 

En la. 0poca en que comienza la viabilidad, es cuando con mas 
frecnencin ocurre la muerte de los fetos . 

Los fetos muerto!!i durante el embarazo i sobretodo los gne han 
fallecido por causas naturales, rara vpz se separan de In irmdre 
lnmediatamente rlespues de haber dejado de vivir, ~olo sc des
prenden al cabo de n.lgun tiernpo i vienen al rnundo en cstado de 
maceracion o de pu trefaccion. 

Estos caracteres de los fetos muertos fintes rlel parto son faci
les de distinguir cnando no los hn. modificado nlteriormente la 
pn Lrefaccion. 

Si el feto ha pasado muerto mnchos dias o semanas en las ag-uas 
dcl amnios, est8. notablemente reblandecido, mui Hl'xiblc en todas 
sus articulaciones e intiltrado; la cpidermi~ c~ta desprendida en 
aJgunOS pedazOS 0 aJ meaos puedc Sl'f fftci\mentc despremJir}a, ef 
dermis esta embebido i ofrece una superficie viscosa i resbaladiza, 
con color rojo parrlo, quc del abd6men i la8 partc8 sexuales !Se e~tien
de a todo el cuerpo: la cabeza. c::;ttl. tumcfacta como la de los ahoga
dos i colocada sobrc la. mesa. se i.lp1a8La; el cuero cnbelludo forrna. 
nnit c~pecie de saco tlojo, a traves del cual se sientcn los huc~os del 
crB..neo desprcndidos entre sf i mui movibles; los ojos i las conjun. 
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ti,·as st· hctll:rn i1nprcgnados de sa.ngre, el cuello uotablemente 
Llando: las parc<lC'H nbclominales nplasLach.1s i fldcidas: el cordon 
11 rnbilicnl infiltrado de un lfq11ido pnrdo rojizo, (snngro obi I is) i 
no ersttli ya torciclo sobre 81 misrno, sino rpte forma 1111 cilindro 
blnnduzco. El excl.mcn intcrno descubre toclas las partes blnndas 
i hasta. l<Js cn.rtflagos i1npreguados de una serosidad rojiza sucia, 
con ma.Lice:;; varln.clos; traisudaciones seroRas en tod~ts las cavida.cles, 
subrct,oilo en !.ls plenr::d i. peritonf'al; las visceras rcblnndecidas 
preScntan las grn,nulaciones caracteristicas de la. dejeneracion 

clcbnjo de In pleura i de! peri
carll io, signof.! de rcspira.torios prernatnros ideas
fixin.; en los brnu411ios l:inelc ve1se liqu1do amniOtico qnc puede 
Imber lleg>ldo despnes de la muerte. 

E!:it.ox fonOmenos son tn.nto mi?nos pronunci1:idos cmmto menos 
ticmpo hfl. mc:liado enLrc la. mnert,c i el nacirniento. Si hct rnuerto 
el niilo poco Liempo ~\.ntes de! principio del parto, npP1hUi puede 
distingnir:-;e de\ que ha muerto durantc el parto, sabre tod(\ cuan
do no so exnmin:i inmediatamente el cadctver. 

Si cl fallecimiento rcmontn. a nna E>poc;.t mui lejana, !us tejidos 
present.nn las dcjeneraciones llamn.das desecacion, morniAca.cion i 
saponilicncion. 

La alterncion 'lllC e~perimenta el ni1\o muerto Cll !a rnatriz 
varia., natnrn.lmenLc, segun la. €pocn .. de b, prefiez en quo ha de-

e.le vivir. A:-:;i en los tiempos, ctrnnclo sus 6rganos 
:-:ic aproxirnnn n.I. eRtado mncilajinoso, 

cl foto so 1lisucl ve en kts ;1g11as clel amnios, las cuales sc c~pcsa.n 

i tomnn el cn.rlictur de 11na solncion goinosa; nose oncnenLri.tn en· 
Lrlnce.s ni rastros de C'mbrion en la c~1vid~1.d amni6tica. 

En u1ui fpocn. nn poco mas a.vanza.da., cs docir, de! :scgumlo al 
qui1110 nies 1 se nrnrc~hit1l, se arrnga i se rlescc:i. EntOnces sc fl.SC· 
mrja n. unn. pcqucfia rnomia de color rt!Tiarillo o bien a. 1rn feto 
gnardado desde mttcho tiernpo en alcohol. La. pla.rcnta participn. 
nmcnudo clc este estn.clu de ciesecacion i el liqnido amni6tico frt!Ln 
i se lrnlla. n·crnp\a;rn.do por un hmnor cspe::;o i como terroso qne 
incn<Kta el fcto (Martin de Lyon). 

Sucedc rpte sinrnltAn0an1eote con el fcto mnrl'to es C'!'pulsarl:i. 
rnsi sirmprr ht pl110Pntn. 
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Cur.i-rnox :J.•-tHA MCEHTO EL x1S'o 1>tTHASTE EL THAH.\JO 

DEL P.\HTn? 

El nncimiPnto cs un pcligro de mucrtc pan~ cl niilo. Dt• 100 
que nacC'n muf'rtos -t.) perecen dunmte 1'1 t.ra.bajo i r1;J ;_\.ntcs. 

El m'rnwro de mncrto-nacidos es casi el Uuble cntre lo:;; ilejlti

mo:-: i esta difel'encia ei:; todavla mas sensible pnt.re Jos que :son 

fruto de 1111 pnrto cla.nde~tino, a los cnalcs ha faltado turlo ~ororrn 

intelijentc. 
De dos c lnses son los fenclrnenos que durante cl 11acimiento 

const.ituyen 1111 peligro para cl ni11o: ·1.a La CC!-=acion prernatum. 

de la n.•spimrion placentaria. :!.a. La prcsion que sufre la. cabeza 

del nifio. 
1.a LA CESAClO:-;r PHE:\l.\TUR.A DE LA CIH.CULACIO~ PLACENT.A

HIA pncde ~er debida a la conipr'l'8lon chl coi·rlon pol' }Jr·ociden
cict, o por· f'Jtt•oltwl'Ct o pm· wn va1·to de 1w.lgos prolongmlo, o 
c1 101 de.VJ1'f'1ulill1ie,.11to ptenwiv,ro de la plucrnta 

La.111·ocide11cia, del cordon trae Iii muerte en 1111 ;)f>.'t de los 

Las 1•tudl<ts ri1·c11lraes Llel cordon umbilical son ta111liicn nnn. 

causa clc muerte, pcro no ron tanta fr1::cuencia.; e!::ita ocurre sol<1 
cuaudo por la brevedad del cordon o cl grnn nt'uncro de Yttcltas 

que cla, sc ha.Ila fuertemente tenso i aprctndo alrededo1 <lei cuer

po del nilio mientras avanza; se calcula en:) a. ltJ % laproporcion 

en quc csta circmistancia trnc la muerte. En la. auiopsia. sc e11-

cucntm11 C'nt15nces equlniosis sub-pleurales, indicio de a!::ifixin. 

CuanJo las rneltas se han hccho al rcdedor del cuello, la urnerte 

no debe ser a.t.ribuida a estranguhicion, apesar de que el cordon 

s11ele <lejar en cl c11ello, el pecho i ha::;ta el vientre del nifio una 

impresion en forma de SUI'CO Jijeramcnte eqnimo8ado; este es mui 

diforente rlel quc sc observa. en los casos de estrang11lacion ver

di:tdera. Ademas cuando el nif10 nai..:c e.!itrangulado por el cordon 

no hai sei1alcs de respiracion completa., de maucra q11e si seen

cucntra quc la. rc~pin-1.cion alcanz6 a vcrificarse se tcn<lra. la prue

ba de quc la estrangulacion no resulta de la. cnvoltura de! cuelk.1 

pr1r el cordon. 

clP ?Hd!Jrts cuandu la e~pulsion rle la cabeza 
C:5 fatal para el niiio en cl]:) a 2fl% de Jo~casos; pue'\ 
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el cur<l11n sc £'11c1H·ntl';l natumltncntc c1u11pri111itlo cntrc cl c:-;trc
cho de In pelvis i la cabeza. 

Cuando la respiracion fetal se interrnmpe prematuramente dn 
rante algun tiempo, la sangre pobre en oxijeno excita el bulbo i 
despierta movimientos respiratorios; estos tienen por efecto )1\ as
piracion de! medio qne se encuentra ante las \'ias re~piratorias i 
la introduccion de mayor C..1.ntidad de sangre en los vasos pnlmo
nares. Las modificacioncs 'lne resultan de estos hechos permiten 
cstablecer con certidnmbre el diagn6stico de la sofocacion fetal. 

Ln. materia aspimda cs el liquidn amnit)t.ico mezclado o n<~ con 
mcconio i snngre; penPtr;\. en la. nariz 1 la larinje i lrn;:,ta los gruc
sos bronquios; rnra. vez hasta lab ramificaciones finns en razon de 
su viscosidad. Se rcconocer8. su presencia con el microscopio. 

La cantidnd de 8angre contenida en los pulmone!-1, se halla en 
relacion invel'sa cle la faciliclad r.on que c:I mediu ospirado lleg6 a 
los bronquios. Cuandu c~te medio ha peuetrado solo hasta la la
rinjc i :subrc to<lu cuando a peMr de los movimientos prema.turos 
no ha. habido mcdio :u~pirado (obstrnccion de los oriflcios por las 
pa.re.leis dcl c11nd11eto jc11ital o por las membranns dcl hncvo; obs
truccion de la tnlqnra pur la. estension dcl cuello ~n la presenta
cion de cam. o por la. envoltura estrccha dcl cordon alrededor del 
cucllo) los pulmones tienen que llenarse de sangre en gran cnnti
dad. Este hecbo i la. friabilidad e~cesiva de las vasos iafontiles d;t 

lugar a la prorf11ccio11 de eqnimosis en el pulmon i ('I corazon, 
casi con.stantC's en tales caso:::. 

L'\ cian6~is de la cant, la inyeccion i hasta los equimosis de la 
conjuntiva., son tnmbicn signos frecuentes. 

El dr'Bl'rendintiPnfo JJremaluro de la, placenln i las hemorra
jias consiguicnles, importan un peligro t:mto mayor cunnto m11s 
completa. es la sPparacion i cuanto mas tiempo se hace esperar la 
salida clel feto. 

Si el niflo ha ~ucumbido a. nna hemorraji" de este orijcn, cl ca._ 
dci\'CI' 8er8. p1\liL10, rle pie! :!irosa. i diri.fana, las vi...,ccrns estarfo 
descolorida!:i, espccialmente el higado; el corazon i los gruesos va
!:iOS cxsanglics i nplastado~. En la mad re se observaran ignalmente 
sinto111as quc ccintirnrnnin la exist.cncia. rlc la hcmorrnjia. 

Otrns ca11~n~ pnerlL·n tambien traer <lurnnlc el parlo la muertc 
dcl niflo por hl'nionajia: la insercion velamentosa de! cordon um. 
biliral r1"111do la parte del foto que sc balla por delantc rompc •I 
vclamcnto; la rup~ura cl~! corrlon umbilica.I cuando es escesiva· 



- lGI -

mcnle brl'\'e; la penlitfo. <le to1la In ~:rn;..;1v <le un jf'1nclo dcspucs 
1h~l na(' i111ic nto dcl primer nifw, c:n.m<lo siemlo cnmnn la pbcL·nta. 
no M' ha. hccho una ligndum <loblc en el cordon. 

2.0 L.\ cmtPHESIOX DE L.\ c.\BEZA.-.Al pa..'-'ar a. tmvcs de1 
conducto pelviano, la c:l.beza. c,.;pcrimenli\ 1111n. comprcsion, que 
dismin11yc pa~;1jornmenlc sus diiimelros i modifiri\ su forma. Es 
produ cida, sohl'e todo, por el hecho de que cl httC!-:iO occipital i los 
front.ah•s sc inLroducen por <.h~hn,lo clc lo~ parietn.lcs i P:-;tos se so
bl'<'p(Jl1Cn 11110 a. otro. Al mi~mo ticmpo, la pie! de la cabcza se 
plicgn., c:l clitlrnetro occipito mentonia.no sc alnrga i sobrcvicnc nn 
n.pla.s\.a.1niento <le la. parte de la ca.bcza quc !Se halla. pr1hima al 
promontorio. El voll11hcn abso!uto del cnlnco disminuyc, i hai re. 
pnlsion dE.:1 liq11ido c0falo raq11id~o. 

La lentilud <lei pulso fotal dmTrn~e los dolores prueb:i 'Jlll' hai 
al mi~mo ticmpo comprc~ion clel cerebro. 

L:ts modific:ir:ioncs que por cste rnecanismo e!-:perimenta In. ca· 
bcz;.\ i q11e lienen importanci11. mfdico.lega.I, ~on el chirhon ~ero · 

~anguineo, los C'quimo:;is en la.s cnvulturas del cnlneo i las lC'~io· 
ncs de sus hu1~sos. 

El clticlwn ."tero-sa'n[]Hineo f's tm tumvr pn~toso sitnado lo'obrc 
la parte de! cninco qne ciue<laba por deJ;rntc, es decir, jeneml· 
lnente ~ohrc la. font.uiela. manor o sohre la pnrte posterior cle un 
paril'tal; al corte prrsenta una infiltrncion ~ermm. dcl tPjirlo cclu· 
lnr, i ::t menr1do cstrnxasa.ciones ~~nguincas. 

Rn prcscncia, no ~olo pC'rmitc afinna1· qnc cl nifio naci6 de ver
ticr, sino tn.mbicn aprccinr hi ilurncion de! tmhnjo, poi· su gm.do rle 
clet:a1Tollo. 

Cnnnto mas perp1eiio cs el mfl.neo clt•I 11iflo i ma.s nncha. la pel
vis de ht madre, mas dCbil es el tumol' de la cabeza. En los que 
nnccn de termino se forma Cal-<i en la mitarl clc IN~ ('l\!'O!": COil menos 

frccucnrin. en los rtne nar.en anticipadamcntc. 
Por cl mi~mo mecanismo sc prorlucc en las prcsenb1cioncg de 

nsicnto, en un tcrcio de los cnso~ 1 t11111cfo.ccion e infiltracion serosR. 

<lei eHcroto ode los gram.Jes bbio~. Hi1: embal'go, HC ha ob!:icrrndo 
edema de! escrciio en los nif1os fl UC rnl<'icron en In posirion occipi· 
to ilfaca. 

Los <'f)HlnW8i.c:: e'n el tcgumento cmncal son fen<Smenos ordina· 
rios nun en los p:utos normale~. 

Son sufnsioiws tamnfias C'OlllO nna lenteja o un poroto, ~nb-cu
Ltincas o snb pericraneales, mn~ nnmerOH\8 "" In. vcrindad de las 



suiurn'"\j mni raras l11s de grnndes dirnensioncs ciue ~e csLicnden a 
grnndc~ porciones de la cube7.a. Son debidos mas bicn n la disten
sion de los vaS1)s, C.'\usa.rhi p(Jr los rnovimientos de los huesos, q ne 
a unn pre:-1inn dirccta.. 8u presencin prneb:i. qne el nii1o \·ivia aun 
dnrante el parto. Sc lils distinguirli. de ln . .s snfnsiones prorlncida.8 

crin1ina]mente rlc~pne~ deJ parto, en f]UC e~t.rl~ Se aco:11pnfian de 
trannmti-.;mos en la pizl i en los huesos. 

Si la cc,mpre!-lion de la. ca.bezn pasa, los limites normalefl; pueden 
sobrevenir fcnc'imenos mas graves. 

En primer 
co111presi011 dol 

de las ltlli<los ccu·clit<cus par 
trae carboniwcion de la sungre o 

prcn1n.turos i sofoca~iCJn feta!. En se
lug<tr, eslrt1.VCl·'''"""'" in.te1-r1tenfojea.~ deUidas a la rotura. 

de lo~ vaso~ la pia marlrc o de los seno!i lllismos, prJr el cabal
gamientu de los huesos, Parcce quc sc de::m.rrollan mas ffoihnente 
en lo-; p:irto~ rdpidus, en lo.3 cnales la c,tbc-ztL 110 esperimcnta su 
dcformacion progresiva. sino repcntinamente. La. espericncia en
scf1a q11c los nifi.os soportan con nrns facilidad e!:lta::; c~travasacio
nes dura.ntc el nacimiento que mas tnrcle: i p11cde11 sobrcvivir al
gunos dias. 

Las le:o1ione8 de loi:; hlleso~ del c1·llneo 8011, ya !'.iimplcs hundi
mientos, .)'<t ve1·cLtdent8 soluciones de continuidad. 

Las pri mcrns son dC'prnsionos en fonna de cuchn.ra; exi8Lcn en 
uno de !os o en un0 de Ios coronalcs, o en nn 
un casi oo so vcn sino una 
c~trechcz modcr •. ida de ht pelvis, o cuando hn.i un dcfocto de osiA.
cacion de los h neso8. 

En cl punto mas profondo dd hnndimientu suelcn ir complica
das con un<t fisurn. o 111Ht fractui-a del hucso. 

Sn faltti. clc graved.vi i s11 sitio const:rnte permitir<l.11 di~tinguir
lm; de hl8 fracturas producicL:u; crimirntlmcnte i de ln.s lesiones 
causadas por ma.niobrns obstetricas, como la aplicacion de! for
ceps. 

CUESTIO'.'J" 4.ti.-J-fA ;\ll1ERTO EL ~!NO DEN"l'HO m: LAS.+;-:, 1-l<HUS 

STGUJF::-.'Tl~~ AL !>.~ACL\rIRNTQ? 

Los <ln.~o~ pn.1·a. resol verb pucclcn sn.ca.n:;e tle la prescnci11 de 
manchas de sa11gre1 del estado de! barniz i::eb8..cco, de la coloracion 
clo 1<1 pi el. do! grndo cle csfoliacion de la epidermis, del estatlv dcl 
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aparato umbilical, del estado del chichon sero-sanguineo de laca

beza. de la existencia de infartos Uricos renales i del grndo de den
sidad de la. orina, de la presencia. del meconio en Jos intestinm~. de 

la natnn•.lcza de! contenido del est6mago, del grado de oblitera

cion de las vi as fetal es, del examen del e>~ ueleto. 
La z')1·e.-;encict en el cuerpo del nifio <1 en los vestidos que lo en· 

vuel vrn de ntancha8 de sangre todavia ln'unedas, recientes, po· 

dda en algunos casos <lar indicios de Im.her teni<.lo Ingar la mnertc 

pocas horas despnes del nacimiento. Por ejemplo, cnando el exR.

men de! mt?dico sea inmediato i la~ tales manchas solo puedan 
provenir de sangrc dt! la ma<l!'e ode s:angre del cordOll. 

H.aro sen\. que sc rcnnan estas condiciones. 

El bw-,.·niz sebUceo existe siempre en Jn. piel del recien 11aciclo: 

aunque a veces es mui escaso, siempre puede notarsele en las fie. 
xuras de las articulacione~. 

Cuando nose le ha estraido al'tificialmentc por cl lavado, pcl'

manece adherirlo mas de 48 horas. 

Por consiguiente, la falta de! unto sebaceo en el cadaver de un 

niii.o que no hubiese sido lavado, resolveria negatirnmente la 
cuestion. 

Debe advertir::;e que este barniz es mui adhercnte, i sc ha en

contrado en cadH.vcres que han pcrmanecido 1nuchas horas sumer
j idos en el agua. 

Ln col01'(tcio11, de la, piel es roja. o::;cura, a.Igo vi11lado1. el primer 

dia; rujiza·c\llHU'illcnta cl segundo; a.marilla Llan<i11izca e11 :-;cg11ida, 

esceptnnndo los p6mulos ciue :;e con~crvan mjos AdviPrt,asc que 

la coloracion violad<i. <lepe11de en muclrn. partc <lei frio, por lo que 
es r:iro obscrvarla en c l verano. 

La e.~foUucion dr lu epiderm i ... csbi. a 1;,$ -l·" horn:::; apCnas in· 

dicada cu :tlgnnos puntos <lei cuerpcJ; solo el tel'<:er dia es bicn 
1nitt1ilicst;1. Se hace en IR.mina .. -; grandc)i o c•n eiscaniita'i furfnrk 

ccas qu e prc)icntirn por carActer distintivo la irrcgulal'idad de su 

formn. Comienza por el nbd6men, i de alli se estiendc al t6rax i 
a las inglcF. Alcanza su mayor dcsarrollo el .).0 din., i se conclnye 

<lei dia 30 al 40. 
Cuidesc de no confundirla con la descnmacion ptitl'ida o con la 

patol6jica. 
Sc comprcndc que son mui importantes los indicios que su· 

ministra el examen de csta esfoliacion, pues su ausencia pro

bant quc la. muerte tuvo Ingar <i.ntc:s <lei Lcrcer dia, i cua.ndo 
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cxi~ta pucdc cleducir!Se de su grado la cdad aproximada. del niiio 

a. la fecha de la muerk. 

Las olte1·acione.tJdel cordon umbilica,l, que ya hemos indicado i 
q11e se verifican haf.:ta. cl momcnto en que t.iene lugar sn caida, sir

ven para determinar aproximadamente cuanto ti~mpo hace desde 

rl dia. de\ nacin1lento; pucs, como sabemo:-5, signen la mlsma mar

cha en cl 11i1fo nlllerto queen cl que contim'ia. viviendo. Por con

signiente, solo f'n un caso podrian ilustrar la 

en nquel en que el medico se hallara en 

un nifio, cnyo cordon todaNiii no hubiera 
alJA de\ periodo de marcbitez o coJT1enzara n, entrar en el 

de desecacion por su e8tremirlarl libl'e. En C!:'>te caso la niuerte de

beria haber teniclo lugar antes de las cuarcnta i ocho horns; pues 

quc el nacimien\,o rnismo no pndria ser anterior n e!Se termino. 

En los casos en que se conoc~ exactamente la horrt 011 que el 
nifio recibi6 la muertC', el examen de! ccirdon pue<lc ilm;trar sobre 

el tiempo que el nillo hab.ia vivido, rlescontando la ~ilteracion que 

corresponde al plazo trascurrido post mortem i que se conoce. 

Por ejernplo, si en un nifi.o, cuya. muerLe Uata de dos dias, se en

cnentrn el cordo11 perfectarnenLe dcsccado, pnede asegurar~e que 
la mucrte 1o ha sorprendido con um. n.vanzada desecacion, la cual 

corrcsponde a mas de 4R horas de vida; si por el contrario to<lavia 

esta fresco i hni indicios <le de;:;ecacion pncde 

q ue Loda la ha ocunirlo de la 

pm· lo tanLo sobrcvino antes de Ins ±8 

que to<las las cleducciones sacadas de Jai; al-

cordon1 solo pueden ofrecer un probabili-
dad corrcspondicnte a. la!:i vmiaciones que se en la. succ-

sion de estos fenOmenos. 

Los i1~fft1·lo.r:: 11 ricos de-1 rii'ion cua.ndo exi:-;ten, son nn jncJicio 

de ~11c 111 vicht dcl niuo se Im prolongado par mas de 2-! ode 48 
horns. 

Ln.. pre8encia. en hi vejigcl de nna 01·ina, cuya densidad es supe· 

rlor n 1.003, cifra del recien nacido, indicarin. tambien cie.rtn. pro

longacion de In existencia. El decimo dia esta dcnsidad ha se>
bido solo a 1.006. 

L<t bolso sero sanguineu, de la cabeza, 

en el recicn nacirlo, pnede tenor su 

primi;r din. Ue la vidlt dis1ninuye con:sic.lemblom<inte 
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a dc:-;apoll l'Ccr. 1'01· Coll!<iguil'nlc, ~i '.'l' l:t c1wm·11trn. 111ll•Krn l'll l'l 
cadtl,·er, revclari:\. de ordinclrio quc el nifw ha ,·ivido 11111i poco. Es 
rnc11c:;t.cr 110 olvidar quc e:st.c chichon \Jlll'd!.! tamliicn fonnar8e en 
los fdos qne ha11 nacido rnucrt.os. Blot ha 1lc111ost,rado quc la. 

partc clc la. cal.h.•za quc corresponrlc al rn<'io rll·l cucllo i ell· la. pel

vi~ mcnor1 puc<lc, ~i <.:l trabajo durn algun tiempu dt.:sp11rs de la 

rnpturn. clc l;\s 111en1bm1w.s, llegar a. ~('r cl sit.io de 1111 tumor er1e

mato:so !:\Cr<> r-;a.nguinolento, cfecto de la pesnntcz. 
LrqJ1•e.wmcio rlel i1Wconio end infl".'i'linorc,·e!aria que cl niU.o 

Im inucrto n. las poquf8imas casi sicn1pn.• inPnos de 'U; la 

falta. de mcco11io1 pcro rle una capa de nrncosidadc~ 
vcrdosa:; quc lapiznn cl inte8Li1w1 indit·arian quc h~ "ida sc ha 
prolcmgado ha:-.ta cl :-;csto dia. 

:-:>on nrni rarvs los casos, p<_>ro e:xi::.;tcn i debcn tenun;e cu cuenta, 
en que la evac11acio11 del mcconio se hacc csperar mas de ch:i 

clias. Hai, por otra p:trte1 un caso (Bineau cle S .. rn11111r)1 en qne el 

grneso inte::itino se c11cvntn'1 absolut:rnwnte ''a.do, a pe~ar de quc, 

el nifio, llttcido de t.Prmino, fue i::iOfocado cnsi ininediatamente 
dcspuc·!; del nacimiento. 

El coafrnido dd est6mago esperimenta cambios <le valor con

sidern.blc que se maniliestan segun quc ~c le examine en el mo

mcnto que sigue inmediatamente al nacimicnto, algunos minutos 

dcspucs o varias horas tnas tarde. 

El estOmago dcl nifLO que acaba de naccr, (nun cuando haya 
nacido m1wrto)1 n11nc1L e.;;ta vackr; conLicne una matcria. visco~ 

no aireaJa de color variable segun el cstado de coM.crvacion dcl 

cuerpo, cntre el bln.nq_uizco, cl azul<'jo sucio, el violado i el pardo 

rrn1a.rillcnto. A medjda que la rm;piracion i:;.c c:-;tablece, i a. medida. 

que se hace comp leta esta nuevn funcion, sc ei;tablece instintirn

mcntc la <ll'gluti<:ion que introducr en cl estdmago Ins secr(•ciones 

hucale::i mezcladas con el a.ire; Tardieu crec c1ue ruando la vida ha 

dnrado de diez a 11uincc minutos, ya se encuentran en el est6n1ago 

liquidos espnmo~ol'i, sa.liva. i muco~idade~. )fas t:ude aun habrfi te

nido lugar la muertc cuando se encuentrc en el est6nrngo leche 
coagulada o dijerida. 

La. vblilr1 1'flCior1 <le lus niu8 fdolr.r.; l'n rl ngujero de Botal, el 

canal artcl'ial i el canal veno~o es tan lardia, (I 0" n I :.0 dia) quc 

no purdr ch,r signo~ en h p1·csentl• r.ncBtion. Cnando t11a~ en las 

~trLcria.~ u1ubilica.lcs podria. dar dittos pur !:ier en cll:us mas ril.pi

do el proceso; segun Legrand du Sau Ile, se comirnzan a oblitcrur 
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a. la!-i sci::i hom.~ Ucspues <lei nn.cimiento, i al quinto dia. lo estan 
pc1·f'ectamentc cf'rrada~. 

De todos modos csta investigacion es poco fiicil i de resulta<los 
sie1npre dndo8n!". 

El pwnlo '111.e.r.:o.'iv r·p~fism·io lle lo:s .f~,~1Hu1·es adquicrc cles
pue~ de! IHtcirnientO un desarrol\o r£1.p\do i regular quc perrnite 
determinar con gran exactitud el tiempo que ha snbsi.~tido la vid<t 
a contar de\ novena me8 de la vidn. intrauterina. Ptro coma no es 
constante Sii diametro al na0e1', sino que ofrcce dimensiones di
fcrcntes segun la constitucion de! nifio i la forma de los huesosi 
no t'S prndentc dar una rcgla mas pret}isa qne esta: cua.ndo el 
nl1cli:o 6seo sobrep;.u-iu. en su dii:l.metro 5 o () milimetros, 
cl nifio 1w.cido a tCrmino ha. vivido varies despucs de! naci-
micnto. Esta dedttcccion no seni. fundacla sino cuando consta que 
el 11if'io naciU a t0rmino. 

Como se ve: no son todos estos signo.:3 basta.ntes cada uno de por 
si para antorizar una re~puesta sati::;factoria. Para los casos so
bretodo en ciuc la. mucrte hubiera. ocurrido poco t'Lntes o poco de::;
pues de Ins -!8 hora~, el problerna seria casi insoluble. 

i\Ias el conjunto de los signos indicaclos bastara casi siempre 
para re:;olve1·lo, si se recuer<la principalmente que el asesinato del 
recien nacido se comcte casi siempre en un pedoclo limitado, el 
'}lie 8iguc inmc<liatamente al nacimiento. 

CUEt:>TlON 5.u..·-tCvA.r. El-i LA EDAD EXTRAU'rElU:-.'A JJEL NlKo? 

Adcmas de 1rt. ctrn:;Lion capital de si el nifio recibi6 la mnerte 
AnLcs o clc:spne~ de habcr !lcgado a las 48 horns, i solucion 
es indispe11sablc para dejar constit.uido el crimen de 
pul!dc prcsc'ntar:se !tt nf'cesidad de clet.erminar exactamcnte cua.nto 
rue el tiClll!J(J que el niilo alc:crnzO :l vivir. La fijaciou de esta cifra 
servini en cicrtos casos para ausiliar a Ii\ justicia en la detenni
na.cion de la idontidad de la. mndre i de la. \'ictima. 

El problemn cs de fAcil solucion vallE-ndosc de los dn.t.os aproxi
mativos que tt continnacion se indican, sobrc cl desa.rrollo del nirlo 
en los primcros .J.:) dia~'. 

Mm11e11tv cl('l nacim.iento.-Piel rojn, blauda, cubiertadel bar
niz i-:cbc1ceC1. Cordon fresco, tirrne, rerloncleado1 azulrjo, con jelatina. 
de Wo.rLhon en mas o mfoos crmtidarl. l\[econio contenido en el 
intesLino. Canal :irtet-ial de 14 milirnetrvs de lonjiLml cilindrico 
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con di8.metro doble del de cada una dt:· la!i ramas dt• la arteria. 
pulmonnr. 

Fin did 7n'im.e;· rlia..-Picl mas firme i mfnoi; roja. Cordon 
principi.rndo a. marchitar~e i arterias nmbilical<'s prin<'ipianclo a 
rctrnerse. )[cconio evacu•l<io lo mnR a menudo, pero intcstino ta
pizndo aun por una capa de mucosidadt•S \'Crdosa~. Agujero de 
Bot.<-tl a.biert.o. Canal venoso, vena umbilical i arterias mnbilicales 
permeablcs. 

Fin dPl St![JU'ado d.ia.-Picl amarillen\.a i con indicicis a.perms 
de csfolia.cion. Cordon perfoctarnente marchitndo i con principios 
de dc~ecacion qne se va mnnife~tando desdc la punta h:leia. la. 
base por un cmpardecimiento. l\leconio cvac11ado, pero todavia 
restos de mncosidades verdosa::::. Agnjero de Botal abierto rinco 
vcccs c•n seis c·asos. Cnnal arterial i arLcri:iR umbilicalcs comen
zando a nblitenusc. Vena. n111biliral i canal \'Cnoso libres. 

Fin del tc1·t·e1· diet-Epidermis e::ifo!icindo~e en cl ab<lOmen i 
en la. bnsc <lel torax. Cordon seco, de un pardo rojizo; SU!i vasos 
aparentes i tortuoso~. Contorno del anillo nmbilica.l inyectado. 
r.Jeconio am;entc; barnis mucoso dcl inteRtino parcialmente des
prendido. Agujern de Botal cerrado en urM t.errera p:ute rle los 
ca~o~. ArtcriaR ::mbilicalcs mui a. mcnudo oUliteradR.S. Vena um
Lilical i c:urnl veno~o a.bierto todada. 

Del c1wJ'fo al sesto dia.-Esfolia.cion epidermica. C::itendida a 
los hnmbro~, a la~ axilas i a las inglC'~. Cordon en via de desprcn
dimi(•nto1 prinwl'n por sus mernbra.nns1 cnscgnida por las arterias 
i tinalmentc por la vena. lntc:;:;tino lihre de\ harnis verdoso. Agu· 
jcrodc Rutal abirrto todavia en ln. mitad de los cnsos. Vcna.i ar
trrias 11mbili~alcs i canal arterial oblitcradm 

Dl'l 6'.0 ell J.!. 0 dias.-La csfoliaci1J11 C"i jeneral. Ln cairla. dcl 
cordon e~ con~Lnnte i la cicatrizaci0n complcta. cl.ntcs de! di>cimo 
dia. rro<las las vias fctales est~l.n oblitera.das 

DC'l I!." a 4/i.'' clio.-La csfoliacion ha her.ho caer toda la cpi
dermi~ luicia el 40'' dia. El ombligo estA. cicat1izarlo pcro qucda 
con frccncnria 1111a exudncion mnro~a flUC pue<lc persistir ha.-sta 
el ~·->.0 dia. 

La c~pecie de saco sero mucoso circun:-scritu pvr cl anillo cute:L· 
neo HC rctrac mas i mas hasta desapilrecer. 
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CVESTIOX 0.11. j(U.i\J, ES I.A CA USA DE LA ~Il'EHTE? 

E ... ta cucstiun tit•ne cabida siempre qn(' sc llrga a la ccrtidum
bre cir• que el ni1io ha nacido vivo. Es de la.~ prinripales en im
portancia. en razon <le que sil"\'e para conocer si ];\ mncrtc so dehe 
o n6 atribnir a un crimen. 

C11a111lo el nifio ha. naci<lo \'i vo la mucrtc pudo sobrevenirle por 
tres clasci:; de motirn:;: 1.0 causas naturales, 2.° accidcntalcs i :J.0 

criminales. 
El medico leji!;ta deberfl. Lratarsicmprc en un caso prestrnto de 

infanticidio de nu llegar a aceplar );ti:; t'dtimas !:iino despues de 
cscluicJas l<l!i dos primeras. 

I.' Clase.-Causas naturales: 
Est.a;; pucden rr>clucirsc a lni:; ciue ya hernos vist11 constit.uir la 

no viabi li<lad. 
PuC'den ser la IA.It.a de madurez, o lo.s vicios de cunformacion 

consistent.es en cxce.so o defecto o deformida.d d~ 6rganos o las 
enfenncdades conjl!nitas mortales. 

2 .• Clase - Causas accidentales: 
l'ucden reducirsc las cuusas accidentaic~ a 11n parto 7;recipi

tculo o a. la hmnorrnjia, 1.1,nibilical on. una e71/erlnedad espon 
trl 11('(c 

Los }J(1 .. fo8 p1't'<'foitculo.-.: tmen I:\ nrncrtc determinitndo lit caida 
b1 uH·a !'Ob re un<i ~upcrficic dura u :;ohH' u11 meclio imprnpio 1rnra. 
la re::-pinwion. 

La raid/\ sohrc el suclo trae la 11111crt1) fracturan<lo cl cni.nao, 
j)Cro csta ... IC'sioncs no 5iemprc sCJn mo1 tales pCJr la facilidad con 
qtH' lu~ reri('ll nacidos soporti-rn CSLO!i tra.urnati~nws. 

Cunndo ~c trntf' de e:-;tahlccer ~i ha hahido pu do nlpiclo es 
JHTciso r:rnminal' lo~ :-;ignos quf' !'C Cl\C'Uentn.:n en la madrc, los 
quc cunsLL·n en l'i niC10, i las circu!'ita11cias en quc aqucl se ha \'C· 
riticado. 

En cuanto a. I;\. madre, la csperiencia enseiia cine n.I rcYes de lo 
que cl vulgo cree e!'I en las primipa.ras en las quc tiene Ingar el 
mayor nt'1mero cle pn.rtos ntpidos, en razon de que estas pueden 
ignorar mas ftl.cilmente los signos de un alumbrnmiento pr6ximo 
i a qtH' ronsidC'ran a mf"n11do los primeros dolore!" con10 c61icos in
te!-.tinalc::\, lo quo ocnsiona. un parto en la. actitn<l de defecar. 

En cuanto al nif10 <lebe examinn.rse primero cl cordon umbili-
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cal. En lo~ partos imprcvi~tos 1-'C presrntn o clL•sgarr;vlo o intn_('fO 

i lig;tdo a la placenta. Esperimentalmcntt> ::;e ha. obscrva<lo quc 
bast.a. para. cortarlo el peso de! niilo cl.~ tfrmi110 cuando sc le agre

ga e:l impnlso nntnral del parto. Ordin;i.riamC'ntc la rnptura ~e 

,·erifica en la pa1 te fetal <lei cordon, i algnnas ,·eccs, en cl ombli

go mismo, ::'>icndo cnt6nces nrrancado de miz. 

Para r~solvcr la cne~tion de si el cordon ha 8ido rlcsgarnulo 

por cl pe:-.n dcl nilio i no scccionado arlificialrnu11tc, bast.a cxiuni
nar su c:;tremid.:u..l pcriferica. 

Eu cl cordon cortaclo, In. vaina amniOtica i hu., demns partcs 

c0nhtit.nycnt<'s prcsentau hordes de seccion limpios1 m11i parcjos. 

Si cl cordon no Be Im cort<tdo de! primer gol pc, cl cortc no form a. 
un piano Unico ::;ino muchos, pero limpios i parn.lelo!:i. 

En el cord1m ra . .,gado, o sea cortado por arrn.nramiC'nto, la vaina 

prcseuta. lwr<lcs de~iguales, oblfcnos, que 8e contim'lan u menudo 

con una hcndidurn lonjitnclin:i.I ccntripcla; los \'U!'iOS divididos a 
altnrns variables, cmcr:jiendo con frccuencia las a1 tc>rias por sobre 
la herid<t; por lo jcnern.I, el cordon sc rompe en la concMirlad de 

nna circunrolucion, en el!a la. vaina amniOtic..'\ sc pone tic~a comn la 

cucrda de un a.rco. Para rcconoccr c:;tos cnmctcn.·--i ~i t:iC halla el 

cordon mumificado es 111eaestPr rcblanrlcccrlo en agua. L:i putrr.~
foccion avanzada i In mordedurn de ratones har-en igualmcntc 

dificil reconocer cl estado de la estremidad libre. 

Las.fisuras i fntcluras de! cnlneo qne se forman a consecuen· 
cia de la caida <lei recien nacido ocnpnn principn.hnentc los hue 

sos parietales. Las mas veces Re encncntrn una que va desdc el 

horde de la suiur:t sajital hast1t Iii protubemncia clrl parietal 

por entrc Im; radios de osificnci<.1n; desde n.lli !:lC: dirijc formando 

un .tn~ulo casi recto ora hacia la sutum col'onal om hncia la sutn
ra hir11bdofdf"a. Una simple caida no da Ingar a la fonnacion de 

fmctura irregular o conminuht ni a hcric.la en hl pie! de la C..'l.

bcza a no ser qne provcnga. de un<\ al turn. considcrn.ble o se haga 

sabre objetos saliente:s o angnlosos:. 

Convicnc en c~tos caso:s tcner en cnenta cl t:starlo de los pul
mones. Si 8e trata de un parto sobro una lctrinn o pozo llcno de 

lff~niclo, ht l'Pspira<'ion no pncdc hi-tbersc cfcctnado sino de una. 

manera. a Ju ma!i incompleta. 8i ~c lra.ta de nn purt.o en quc cl 
niiio ha <lchido caer ~obre 1111 suelo r1uro, !-mhrcvinicnclo de estc 

modo 111m herida mortal i si c~t1i probn<lo flllC bubo rcspiracion 

compleLn oeria c<pti>ocado deducir q11e no ha cxi•tido el pnrto ni-
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pido, porquc lus rcf'iL·n naci<lo!-i no rnueren innwdiatamente a con
!-it:curnci;t de la'i le.-.ionc:s dcl cnlneo i del cerebro. ~ i1ios han na
cido vims i continundo rc ..... pirando de.~pues de la craaiotomia i de 
In C(;falotripsin. 

El 1'J"1l.11trn cl" lo.Q circun.~tancias que han acompa1iado al caso 
es cle la mnyol' importcrncia pamjuzgar los pretcndidos partos nt
piclo~. Extimen cpie debc practic:ar:;e sobretodo en lo~ partos rilpi
<los vcrific-ac.lus en In~ lctrinas. Debe referir:se tanto a los lngnrcs 
co1no a. la per:-;onu. de la madre. 

H(_•11WJ'l'(ljfo, JWI' t•l co1·don u,111,bilical.-Los toc0\1)gos i !us rne
dico-lr.ji-;tns c:-;tri.n act.nalmentc de acuer<lo sobro nn punto Hut.es 
mui dcbttido: la hemorrajia. umbilical se ve mui rara vcz. En los 
pnrtos clando~lino~. donde el cordon se corta inmediatamcnte sin 
ser nnnca ligitdo1 estn hcmormjiit es rnrbirna. 

Lo~ caso8 en que lit pf.rdirla de sangrc por el cor<lon, nose rle
tiC'ne con10 de ordinario, o rcapamce nlteriormente se refiercn n 
nlguna de las :,iguicntes ransas: 

U11a rc:-.pira.cion incomplcta o deknic.la. que impidc el de~arro
Jlo complcto de la pequofH\ circulacion i clcvo. la presion del sis
tcm1i aOrtico, como c.~n toda msF..xia, en Ingar de bnjarla. 

Unci xeccion del cordon mni pr6xima a !:ill base. 
Una anomnliadc orf.jcn de las :uteri as umbilicalcs v g. laexisten

cia de una !:!Oht arteriu. <}UC es cont.inlrncion de h\ aorta abdominal. 
Un:t marcha :lllonnal de la obliteracion <le los \•asos umbilica

lr~; cause\ eticnz, pucs el mayor 111'1mero de la~ hcn1orntjius ~e ve 
d11ra11tc la $epnracion del cordon o dC'spnes. 

Unit hen1ofilia1 cnformcdad comprendirht por los antores 1no
<ll'rnus en la calegorin. do Im; infeccio!'as o ntribuirla a una inva
sion de bactcrios por ht he:rida umbilical: entOnces ~uc!e presen
ta1~f· co1J1bin:ula con <Jtras hemorrajias1 nariz, int.C'!!>tino, i con 
equirnosis de los 4~rganos internos. 

Pudi~ndo ~er producida Ja muerte de! niiio por una perdida mui 
poco considerable de !'angre, no es raro que faltcn en el carlAver 
tc.)(los Jo:; sig110:- de nncmia. ordinario~ de la muertc por hcrnorra
ji1l: palidct. cirosa, vncuidacl <lei corazon i de los vasos, etc. Como 
C'!'-lOs signos put'dcn foltal' o estar reducidos a un rlfbil grado1 tie-
1w mnchit importancia. t1110 quc ha sef1i-tlndo Tardieu como la. prue
ba cscncial de homormjia umbilical: a ~:t.ber, In descolorncio11 i la 
a111;<:1h:ia dc sangre en cl hlgarlo, <)rgano qne en el cstndo normn.I 
dPI rcl'i1~n nncido cs tan sanguineo i tan cnrgado rlr• color. 
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El hc('ho de ('~tar ligadu cl rc::;to del curdon 11111hilical 110 ba..,L1.L 

para desechnr la idea de llfl<\ perdida de ~angre por el: la. ligadura 
puecle hnberse hecho despucs <le In muerte o puede hnber•e he
cho mal i cntOnccs ~obreviene let hemorrnjia, porque el nudo es 
dcshizo por si solo o porque la jelatina de Warthon ha dismi
uuido. 

3.' Clase.-Causas criminales de la muerte del niflo.
Entramor-; a e!-.tndiar las cansas propiamcnte infirnLicidas. 

Los an Lores antiguos habian establecido entrc cllas ntrn. di~tin
cion segnn que C'i info.nticidio foent producido por maniobra!i vio
len'tas o por fol ta. de cu id ado~. Separnban asi un i·n.funlicidio po;· 
co11iision i un infnnticiclio po;· 011iision. Siguiendo a T1:1rdieu 

abandonarrmos esta distincion por im'1til. 

Este erninentc medico lejista ha tenirlo qne examinar por mi
sion de justicia \.,Q.l cadR.veres de recien nacidog1 e11Lre 18-1-4 i 180~. 

De esle nU.rncro :t;J l cran 111uP.rtQ-nacido!', 18 ha bi an sucumbido 
de eufcrmedade,.; internas o debilidad coaje.nit;t i lo:i ;);),) restan

tes eran victinrn~ de infanticidio. 

E~tos ltltimos se di~tribuian asi: 

Por sofocacion . . 281 
l'or inmer:si<in en sumidero'.'i o J('Lrinas.. 7:! 

Por fractura del cr8.neo... . 71> 
Por esLrangulacion.. . 60 
Por snmersion . . 31 
Por falt• de cuidados.. 14 
Por heridas.. H 
Por combustion 8 
!'or hemorrajia. umbilical. 
Pol' esposicion al frio ............. . . . 

Por envenenamiento. 

TOT.\.L .. 

E:ste cuadrn que abraz<t 11n pcriodo de 2f> a1io!i mue~trn cutil c~ 

la. frecurncia re la.ti \'a de cada una. de Ins cnusa~ de la. rn ucrtc. 

l\luEUTE POI{ SOFOCACJON".--Difo1·1;::nLes son las mn.11cras Como 

la practican: por oclusion dt! las abel'turas 1·c~pir:itori;_t:.; 1 por la i11-
trorlnccion de nn tn.pon en las faw•es. por In l'<'C'lusion en un es-
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pacio ro11H1rnclo, por constriccio11 <lf' las paredr'S toniricas. por 
e11litrran1ir·nto. 

Ln mucrtc por sufocacion no <leja. ordinaria111ente rastro!:i de 
violcncia:-; direclas, a. no ser cunndo la oclusion de las vfas nerens 
e!-i ejc:'rrida. por l;L u1ano: Pnt6nres suele dejnr la. impresiun de los 
dedos i las uf1as al recle<lor de la nariz i la hoca, ndcmi\s de la de
formacion de la rejion. Un tnpon (llle haya servido pam la ejecu
cion Uc! crimen, pucde ser dcscubierto en el sitiu i deja11t Lam
hien dcformarion, eqnimosis i ei:;corincioncs de las fauccs. 

En lo!-; 1'1rgano~ intcrnoi:; es <lon<le sobreto<lo debcn buscarse 
los signos cle l'SkL clnse de infanticidio. Los pnlmon~s de recien 
nncido sofocado ticnen 1111 color rosado mas o m€nos oscuro i a 
vecPS cn.."li negro cu:inclo la. a!-ifixia. ha dcterminn.du una conjestion 
mui eonsidPrnblc. Pero, C'nnlquiera. qne haya. siclo cl grado de la 
conj('slion, HC \'Cn en la 8nperficie pulmonar vcqncrhs manchas 
ecp1in11'1tica~ punt.uada...;;, irregulannente circulares, de un rojo mni 
o~curo, con dimensioncs variable$ deHde hi de una. ca.OC1za de 
alfiler ha:-ita la de nn caf1amon. EBtas equimosis conoridas con el 
no111brc de i1W w·hu.~ de 1'u1·dieH, e:-.tan disemina<las bajo la pleu
ra c•n nlnnt.'ro mui variablP i mayor hri.cia los borcles. Se suelen 
encontrar ndemas en el pericardia, el timo, i el tejido celular pe
ricrancal. Las equimosis Bubplenrales sun casi constanles; pucclen 
existir sin que haya la menor seiial c.1e violencia al ei..,tcrior. Pfr
sisten por nn1cho tiempo: Tardieu las ha vi .... to en un cadaver que 
pas1J diez mesei; en unn letrina. 

Sc han considenido esta.s lesiones cnmu el signo patognom6ni
co de la sofocaciou; pcro las investigaciones mas recicntcs prue
ban quo se las puedc encontrnr en la suspt'nl-iion, la el-itmnguln
ci•Jn, ltL 1su111er~ion i en vi.Lria)'.:i otras cla.scs de niuerte violenta i 
ntpida: en los casos de l'e~piracion uterjua pre111at.ura. 

Se obscrvit ademas en los ~ofocndos una hipercmin de las prin
cipn.lcs vi~cerns; una fluidcz constante de la sangre, quc solo est.ti. 
coagulacLt parcialmente en ciertos casos en que la agonia Im si<lo 
mui larga. 

Si el infnnticirlio ha siclu cometido entenando al rccien nn.cido 
en til·1Ta, arena, afrecho, cl.'niza, estiercol, para <letenniuar si cl 
nifio ha. sido rcalmente enkrrado vi\•o, aUen1a . ..:; de los bignos or
dinitriob sc procurarU. comprobar cste otro quc es cainctcristico: 
la pn·spnc·ii\ <·n t.•I c-.:6fngo. el esll)mago i el intestino de la mate
ria I'll l\llC hn. J.iido sc·pnltado. Resulta. de la observacion mPdico 
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]egnl i de gran m'unero de e~perif'ncias practic-adns rn nninia1cs 
que si ~c entierra un ctu.hlvcr. dirha makria p111·1le p~nctrar n la 
boca i cuando mas a la larinje i la farinje, pcro 1tunc;t ma .. .., :u1e
lnnte. EBto no pudritt operarse sin quo el niilo prart.icase 1110\·i

micntos de dcgluticion. 
JleEH.TE POil IN~rERSIO~' EX L,\~ LETHIX.\S.-Los rerien naci

dos son arroja<los en los pozo~. lctrina...;;1 ma..<:; bicn para hacer des
aparecer su cachhcr que para. qnitarlcs la vida. 

El cndtl..vc:r de un recirn nacido qne ha pa~n<lo largo ticmpo 
~unw1jido en Jn,.., rnatel'ins fecale~ humana~, exhala nn olor par
ticular acre i penetrante, mas 110 frnncamcntc fecal. Lo~ trgumen
tos ticnen 11n color bln.nco verduzco si la. pcrmancnria ha ::;irlo 
cw·ta, pcro a. mcdida.quc esta se prolonga van hacif!nrlose mas i mas 
pardos i estn. colorn.cion penetn1 los tejidos hast.a. cl hueso. Ln pu
trrfarcion se eslrahlece lentarnente i sin producir una cantidad 
notable de gases1 de manera que cl cncrpo no a.nmcnta <le \'O~ 

lt'unen. 
Ln. pri1nern cucst.ion que se prescntara al peritc, es la <le saber 

"~i cl nino ha sirlo a;·;·r,jado rioo. Lo mas a mcnudo cl cadiiver 
consen•arri. sefiales de hcridas i de frncturas consignicnte:-; a. las 
choqucs i frotes qlw ha snfriclo dur~mte la. caida; s~ procederA· 
pues, n. coinprob11r s:i estas lesioncs hn.n si<lo recibich.; durantc la. 
vidn. )fas, como In. atm6sfera. de la fosa ha hceho ca.mbiar el as
pccto superficial do las lcsiones, os convcnientc pmcticar inci~io
nes ~ohre todos los puntos escoria<los i bu~car en cl tL•jiclo cclular 
subcuttineo la inyeccion de los vasos cn.piln.rcs, la estravasn.cion i 
la infiltrn.cion sn.ngnincas, que no harcl.n falta. jamn~ si el nifio ha 
sido n.rrojado vi,·o. Cnan<lo haya fracturn. de\ cntnro so encontrn
rti.n vastos derrnmcs de sangrc bnjo cl cuero calJellndo i en la su
pertlcie de! ccrebro. Otro canict.cr diagnOl'ltico irnportanle (:S cl 
rle que en cl nifio arrojado vi\'O las rn:J.terias focales ~e cncontrn.
nl.n no solamente en la boca. sino tambien en cl csOfogo i ha4n. 
en el e~t6mngo. 

Eu los casos de m-t.e jenero cs <londe tiC'Ile Ingar la. cnestion de 
~i el 1nino lmpodhlo caei- accidentol111,,,11fe en l<'- lefri1H1 al nw-
111e11ffJ de lu, es1ntl."ion. La mayor pmte <le las ncu~adas <lcclaran 
que, hahiendo sido a.sult.adas por nna. ncce:-;idn<l si'1bita o ignoran
clo <jlle f'Sl.!lll prr)ximns a de:::emba.razfl.I\ el nif!O ha caido en Ja fo~a 
Hin qnc hn.y11.11 podido impetiirlo. Yn lH'rnos cxa.mina.do est.a rncs
tion a.I ITn.tflr <h'I pn.rt0 i de Ins Ci.lll!'l'\R ac·ri1lPntalc·s elf' mnertc ciC'l 
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recien nacirJo. 001110 p} hecho CS lll:tterialmente posibJe
1 
e\ medico 

<lebe estnr al cabo de toda~ las circunstancias cnr•t conrnrrencia 
C·!-i uece>~iuia para qne se ,·eritir11w: 1.0 riue el orifi~io de la fosa~Pa 
h~L.;:lant-<· nncho pam que la c:abcza i el cnerpo rlrl nif10 p11ed11.11 
pasar tacilment.E\ ~in pre!':ion; :t.0 rine cl r.ordon se hnllc roto u 
qne la placenta ho.ya sldo ef.'ipnlsarla. al 111i~mo ti em po 411e el nifio: 
!l.0 que el drc•a ~le In. abertura de la letrina corrcsponrla al firea 
vnlvo Aqui es, dice Tardieu, donde mas i1npo1ta que el 
pcrito en guardia contrA. las permauezca m-
varin.b!emente contra.ido al hechn 
rlicLH.men. 

M11ERTE POH SU:~lEHHJON. -Hant Yez emplearla. par::i. cometcr Pl 
. nfrinticirlio, la. Rt11nersion es nn nie<lio frecuente rlP nc11ltar u11 CR.· 
dB.ver. 

La primera cnestion es la de saber si el nifw fn6 anojado a1 
ngua vivo o rnuerto. Para. rcsolverla. se averiguara. 1-t.ntP torlo si h:i. 
l'espirado i ~c b11srar.tn en segnida los indicios

1 
esternos o int<'r

nos rlc una muerLe \'iolenta. 

~i ha sirlo en reaJidad ahogado cl niilo, los signos q11P per1ni
tirlin reconocerlo ~on los mismos queen el adnlt.o: pulmones rnui 
voluminoso~ rcpletu::; cle a.gun. i de ~angre, con aspecto 
bronquios i trAqnea ocupados por unn c::-puma l'O!'lada, 
lenta; ple11ra. deHprenclitl<t a veces por sufnsiones sern-sanJ[1rn:10-
lonLas esteor:lifhi.s, bien rliferont0s de h:ts equimo:-ii~ 
zan la !-lofocacion; cst6rnago oc1lpado por una 
abundantf~, pre:-:;t-".ncia. es n'Hl.S caf'l:tcterlstica ann en e! 
n.q,cido qt1e en ndnlto. Si cl ctierpo Im. pern1anerido cierto t.icm
po ba:io el a.gt1a., nfruec los i11dlcl1)8 <le [;1, putrefa.ceion 
nlrnltamiento i colontcion verdosa. del cadaver, 
arrollo de ga!:irs, cut.it: blanq11enfla. i plegada. en las pal mas de las 
ma.nos i In~ planla::: dr lo.s pit?s, dP:;prendimicnto de la epidPrmis 
i 11111..~ tanlP rehl1tni1PC·imiPnt.o l destrnccion p~rcial de todos 101:1 
tej ido, blnnrlos. 

iPu.edP .cir"r /a, m11f'rfe cCYY1sPct1e1wia de un 1wni111iento qve ho 
lr"nido l1igm· rni6T1.ifas la mad/'(J se halluba, t"'n el haiiol En l'i
gor, el ca~o es posiblc, pero. e! perito no dar:\ su opini1m tl.ntrs 
de un exii.111Pn dctenido de las circu11stancias. Si l<1.s p11hno11(•i-:. 
lrn.n mnnitic:stamen~e 1·e::;pirado, si In. pie! no aparecc ln.vada, sc 
nrgani t•I ni1io haya. narido bri.io el agua; mm n.dmitiellllu quc 
la m 11jf.!r phrfrlo en el ng11n 1 csto no !';era r:non para 11110 C'l 
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nii1u hnyn mnrrto ahog;trlo: el n:Clt'tl n:wi11n li,qnclo toclnda a sn 
nrndrc por cl cordt1n umbilical, runtin1rnnl Yi\ i1·ndo por la cir
cula.cion l1tero-plarenta1ia i 11ur Pl funcinnan1il·11to <le la ,·icla fo
ra! i podn:i permanecer cierto tiempo !-.in pPligro lmjo 1·! <1gua, 
rou10 lo p1 ueban 1~1~ rspericncias de EUwnrds. 
I~r.\XTJCllHO l'OH F.sTHAX<:ULAClON.-Casi sicmpre sc c\rom

paiia cle ~ofocncion. El ajente con~trictor rs lit rnano o cualquicr 
lazo, llll cordon, mm. cinta, una medial etr. 

Cualquiem. que sea el proceclimil'nto empleado1 Im; signos Jo
rnles son m11i u1arcados. Cuando sc, trata de la prPsion ejercicla 
por la ma.no hai a los I ado~ dcl cnello, hi\cia In~ re,iioncs t:ervical i 
submaxilar, cscoria.cione.::; que rcproclucen con mncha. exacLiLnd l:i 
forma de las uflas: a veces largos rnsguf1os linea.res, <~omo ~i la 
nfia sc hubiera deslizado f)l)l' sobre cl barniz !-!Chiceo: a. menudo 
sangre C'xtrarn.-;a.da que se ha insinnade C'ntre los ml1scnlo~ i que 
suele rnclear completarnente la larinjt>: esta~ \'iolencias no quedan 
esclusi\':unente limiUvias al r.uello en la. estnrngulacion infanti
cida, se estiendt>n en ocasiones ha'.'.:ita la~ mejillas i la columna. 
vertebral 

Si I;\ con!striccion ha sido oper:ula con nna <'nerda, SC! encuentm 
un ~urco blanqnizco, de horde" violn.rlo~. <111c 110 falt;\ sino cua.ndo 
la e:strangulacion ha abarcaclo nna gnu1 e:skn-"ion de la rejion 
cervical, \'t>rbigracia, cua11do ha !'iido hecha con un l<lzo mui an
cho, Llando i parejo. No ha de confundirse e~Lc pliegue con los 
quc normaln1cnte presentan los recicn nacidos gordos delante 
de! cuello, profundos, enclureci<los por el frio de la mnerte, de nn 
rojo vivo en las partes salicntes, de una gmn bla.nc11ra en la pro
fundidad. 

Las lesionC'S internas son: abnndante rspuma. sanguinolenta. 
en la larinjP, la. trri.quea i los brorn1uios: a veces cxndados de 
sangrc coagnlada C'n la mucosa traqucal; infarto sanguineo de los 
pulmoncs, quc t'stan abultado:s, tienen nn tinte jcnera.l rojizo con 
f'nertes jaspPadnra!", sembrado de !'.ttfnsiones sangnineas qne pe
netran profumhrnlentC' en el espesor del tejldo, como conjestiune!:i 
parcialcs o coino nUclcos apnpleticus; 111ra YC7. ~c h;tllan manchas 
de Tardicu; la. pleura esta. ademas "OieYantada en rli1;<·rsos pnn
tos por pcqucilas placc.t!S de nn hlanco a1jentado, sJtncjant.<!s a 
1111:1. pelicub seudo-membrauosa, qnP no .... un otra. cosa ciuc bnrbn· 
jits d1• :\ire 11111i tin;ts 1woc<•1l('ntrs d1• gn1pns df' n•sicnlas p11\mo-
1101r1•s dt'"'l',•t.IT:ttb~ 
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()t.ros ~igno!=: mPnos c>sf'nciale~ i m6nos cimstantes son: inyN'
cion violada del rostro1 derrames circunscritos de sangre coagu
ladn bajo el cuero cabelludo, mucosidndes teuidas de snngre dcn
tro de! est6mago, escepcional mente luxacion de las vertebras 
cervicales. 

Ya hemos tratado la cucstion de la estrangulacion por envol
tuni.. del cordon al cuello i hemos visto qne cnando el nit1o nace 
asl estnrngulado no puede respirar complctamenLe, i qne, por con
siguiente., si se halla cine la respiracion alcanzO a esta.blecerse por 
completo1 se puede afirmar qne el nii10 no fuP estrangulado sino 
clespue~ de nacer. 

lEs posihle que la estmngnlacion ha.ya i;ido opernda. involun· 
t.ariamcnte por los esfuerzos qne ha hecho la mujcr para estraer 
el nifio por si misma? 

Es unn. hip6tesis gni..Luitn.. cine no reposa rn nlngun hecho la. 
de que una mujer qDc pa.re :-..ola i sin recnrsos, con la intencio11 de 
aprcsurar el rlesembarnzo, coje el nino por el cuello, i ejerciendo 
traeciones lo Aun imposiblc alcance la. 
mano de ln. Por otro. 
parte1 cuando 
esfuerr.o para que sea e$pulsaclo cnerpo. 

!NFA.XTICID.LO POR .FIUCTUltA DEL C.H;\NEO.-En el segnndo 
rango, por 1)rden de frecuenr~ia entre las caus:ts de infant,icidio, se 
<'olocan las lesiones de I criineo. 

Ya el cuerpo de! rncicn nacirlo es 
al otro lndu de un el 

a nn form profundo, 
al i esto 

c~ mas f'rcc11ente, es cabe:r.a con una 
el pie. 

Las lesiones asi prnducirlas se distiugnen fAcilmente de las que 
son debidas al tmbajo del parto por estrechf'z peh·iann, o por fra
jilidi.1d ci.normal del <'r3.neo, a la aplicacinn clel forceps i <l la caicla 
~obre f•l suelo en el rnornento de la e:;pulsion. Y:i.. e::;tan esturl.iados 
los elernentos de este 

del cr~ineo consecu ti vas a vio-
lcnc-ia en los recien naciclo~, :son notables, no solo por su estension, 
l'ino tambien por los des,Jrclencs que las acompafian. 

Ln cabeza esta defornwda: los t.egumentos, a pe$ar de s11 tenl'i
dad, no prcsentan le~ion :-.i el cuerpo ha caido1 ;tun cuando f:f'>l-1. 

desde muthi)s meLros de altnra; consen·an la impresion del 
in:.-;tnnnento contundente. ha sido apiastacfo., Jn 
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violencia l-iC cjcrcc a la vez en dos puntoi; opucstos, m10 c01Tes

pondicntc a.I plano sobrc cl cual rcposaba cl cuerpo, cl otrn a. la 
pnrtc sobrc la cual cl im;trunicnto \·ul11crantc olm~; las fracturns 
son mui n11mcrosas, a veces mas <le veinte; In b1lved:t crnneal Licnc 
nna blandura ftuctuante, una movilidad inul:)itada, forma. urni. bol
sa. El color rojo oscuro de la sangre C$travasada sc trasparenta a 
travcs dcl cnero cabelludo. Las meninjes estan algunas vcces dcs
garradas, i la materia cerebral, mezclada con la sangrc, pu~dc es
cn.parse al csterior. 

lNFANTrCTDIO POU LUXACION DE LAS vf:n·nrnRA~.-Rara vcz 

una le.sion de C1=ita clase es la camm. de la muc1t.e. Sc In pl'Oclucc, 
ya <lanrlo movimientos de rotacion a la cabcza, ya ar11 ucando vio
lcntamente el tronco h8.ciu atras. 

Ln. intervencion criminal scr:-1. <lescubicrta en csto!'i cnsoR por la. 
prmmncin. de cquimosis i otros rastros de violcncin qnc sc revelan 
nl csterior. 

Puede ocurrir, sin embnrgo, que no haya lesion alguna apnrf'n
te, i quo solo la autopsia venga a mn.nifcstar la rnptum de los li
gamentos i las lcsioncs de la medula. 

Es preciso tener presentc la posibilidad de quc estos tmstornos 
sean <lcbidos a maniobras ob~tetricns intcmpcstivaK 

lN11'.\NTTCIDIO POR HEHIDAS.-Hai ca..i;;os, aunquc no frccucntes, 
en q ue la m uerte es consecuencia dirccta de heridas hechas por 
instrumento cortante o punzante, cuchillos, tijeras, punzones1 a.gu
jas: n.rmas de mujer. 

Las punciones son hechas jeneralmente en la cabezn., al nivcl 
de las fontanelas, proceciimiento que abrc los senos i tiene unn. 
fonesta. notoricda.d; mas rara vez, en el rA.quis o el rorn.zon. Las 
pnncione!-1 snelen, en cnsos raroR, perform· el rnlneo por la b0vcda 
nn~al. 

Las heridas de tijcrn afectan el cucllo, cl interior de la boca, i, 
con m:is fre11uencia, las paredes de la c.widad craneal. Su fornm 
es cnracteristica: dibuja una Vo una l\£ 1 i tienc borrles contu!-IOSC" 

infiltmdo• de ;angre coagulada. 
A veces, se encuentra todo el cncliiver partido en cnartos, lo 

qne ha tcnido por objcto, mas bien que dar la muerte, rerlncir el 
vollunen i facilitnr l:i dispersion de los fragmcntos. 

Ko CR raro ver acompaflada!:i estas mntiln.ciones clc unn verdn
<lC'l'n eoc~ion, hecho que debe smscit.ar dudas rr!o;perto al e~tado 
m<·nta.1 de In. MlHm.cia. Loe;: tejidm; CJllP ha.n espPrinwntarlo la rhn-
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llicion se desprenden tacilmente de los huesos i han tomado el 
color de h earne cocida: la pie! esta despegada; el cristalioo en
durecido, blanco i opaco; el pulmon compacto i de color apizarra
do: se summ:jc en el agua n.un cuando haya rcspiraclo. 

Para dderminar si las heridas han sido hechas despu<s de la 
mucrte o dnra.ntc la vida, no hai masque tiplicar las regh.ts que 
sirven para resolver esta cuesLion en el adulto. La inspeccion de 
las lugares en que ha sido cometido el crimen i la proyeccion de 
la sa.11grc f'ucra. Ue las vasos, revelada numcrosas manchitas 
salpicn.das en el inismo sitio, puede de 

que las heridas fueron hechas en el vivo. 
iLas heridos han sido efecto de operaciones obstetricas? El 

partero puedc encontrarse en la obligacion de mutila.r al niilo que 
va. a nacer, sea pt1.ra sa\vn.r a In. madre, sea para obtcncr la cspul

::iion. L;1 sola intervencion del focultativo escluye la sospccha del 

crimen. 
l L::is heridas han precedido al nacimiento? Se sa.be quc con el 

nom brc de H.m pu tacioues espont8.neas se opcran, en caso8 esccp

cionales, ciertas mutilacione~ dentro de la cavidad uterinn.. Sera 
impo~ible confundirlas con las consecutivas a un cdmen, por ca.

rcccr de todo indicio de violencia. 
lNFANl'lCfl)lO POH COi\lBVSTION.-El fucgo ha servido va1ias 

vcces p~r<l. hacer desaparecer las victimas de infanticiclio; rarl::iima 
vez para. producil' la muerte. 

Si el nilio ha sido quemado vivo, podrian hall.arse algunas lesio-
11es que lo revelen: Hictenas 0CL1padas por un liquldo fibrino::io, 
ar1Jola roja, inyeccion del dermis; de nadt.t scrvir0. el exiLmen del 

pulnwn, pue::i, como e11 la coccion, pier<le su propieda<l de flota.r. 
La combustion pucde ha.her sido completa o iucornpleta, i la 

parLe quemada puede estar reducida a carbon o a ceniza.. 
Si el cuerpo ha estado reducido a. la influcncia de un calor 

fuertc i prolongado csperirnenta una vercfadera momificacion; por 

ejemplo, cuantlo ::;e le deja en la \'ecinda.d do una. chimeuca o de 

un caloriforo. 
Cuando el c:uh\.ver hn. sido quemado en el fogo11 de una. cocina, 

las inVC!-iLigacionos medico-lega.\es han de referirse 0 a cenizas OU. 
re~to~ de h ue!-;08. 

En matcri;i de) hue~ll~, puedl-'ll encontrn.rse !os de animale::; cu
mestiblc~1 <"t.ves1 cordero1 cerdo, etc.: si los fnigmentos sometidos al 

cxiimcn de] puriLo uo son bastante volumino:;o~1 ni esLan ba.sLautc 
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intn.ct.os para reconocerlo!; a primcr;l. vista, :-;e debrni. recurrir a un 

exA.mcn c·Hnparativo con los hncso)o\ de llll fot.o humano de edad 

conoci<l.a. !::iil'\'c tambien para dislinguirlo!i la <'On~i<lcracion de 

qnc, en lvs recien nacidus, present~rn toda::; las part.es <lei csqucleto 

una osificacion incon1pleta, mientras queen lo8 animales destina· 

dos a la alimentacion estan, por lo jeneral, perfectamente for
mados. 

El rcconocimienLo de ln.s c~niza.~ c:s bien dillci l, pues siempre 

estan mezcladas con las clel combustiblr, lefia, cal'bon, coke, hulla. 

Las cenizas huma11as, o mas propiamente las cenizas animales, 

esta.n cn.ractcrizadas, segun DI. Rous8in, por la mayor proporcion de 

fi.e1-ro quc contienen; ~~ta es mayor mientras mflyor cantidad de 

sangre contenia.n Jos ()rganos querna<los: m11i considerable, por 

cjcmplo, con la placenta. 
Las cenizas vejetales i animales no contienen 8ino indicios de 

fierro. 
lNrA::\TIClUlO Pon EL \'EXE:-.'o.-Son cvntados lo!S casos en que 

se ha. d::i.clo la muerte al nii'w por medio de un t,()xico: cl 3.cido 

cJorhidriCO i el 8.cido nftriCO, e( Oropimeute, eJ VC'l'de gris j el opio 

ban ~ido los ajentcs empleados. 
El cnvenenamiento de! ni11o por imprn<lenci;\ o por accidente 

cs mas comun con el opio. J~:~tc, en cualquicra. d(lsis, c~ mortal para 

cl rccien nacido, aunqne no :se«t. lnjel'ido clirectanwntc, bastando 
~uc pasc por la leche de la madre. 

l"N"FANTICWIO POH F.\.LTA OE LIGAUUIL\ DEL cunvos UMBlLl

C.\L.-Esta. es 1111:\ de las fonnas de infanticidio por omision o por 

fa\t;~ de cuidatlos. Antiguamente se dc.tb<t muchn. imporbtncia. a la 
hemorra.jia. uml>ili<'al, i se considcraba que ella era. la ca.11::;;1. de la 

mucrte sin 1na.~ que por encontrar~e el cordon <lcsprovi~t.o de lig<l· 

clura i cl cuerpo del nifio piilido. Roi la a.natomia. paloll'1jica per
mit c reconoct.~r en la mayor pnrte de t•stos C'asus la. mucrtc por 

sofoC'acion. Holo Pn sci.s de los .):).) ca.sos (Jc Tan.lieu hubo muertc 

por hcmorrajia. 

L:\ verdad es que la falta de ligadura no trae i;iemprc hemo· 

rrajia i :-;i la he111orrajia. viene es ram vez mortal. 

Actualn1entc SP. aceptala opinion de Yelpean, r1ue dice: aban· 

donado a. si mi~mo i sin ligadura, el cordon no e8pondria amen udo 

a 11ing1111a lwmormjia, a niagun accidcnte, aun cuando hubiera 

~ido cortado i no dcsgarrado. Hin embargo, con10 lo contrario c:-; 

pu:-,ible; 1,;u1110 bast.a. itlll..! cl L1) 1·ax c:ste uu puc..:u cuu1pri111ido o t:l 
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.i u1.·gu de alg11a Organo e::;torbado, para q ue 8ubrevenga. una per
turbacion de la circulacion jeneral i que la saogre se dirija al 
anillo umbilical; como se citan niiio~ muertus de hemorrajia en 
:;u:s paf1ales, poni ue el cordon habia sido ma! ligado i corno en 
tin ];\ ligadun1 no tiene en si ningun peligro i no pre.seuta niu
guoa. dificnltad, na<la atltOrim a omitirla i aun habria culpa. en 
no aplir:arla. 

lKF.d.XTICWlU PUR FAL'J't\. DE DESOBSTRUCCION DE LAS AllEHTU
HAS HESl'IHA'l'OHJAS.-Una mujer qne desembaraza clandesLi-
na.mente, sin testigos ni omite frecnentemente los p ri-
mcro::; cuirlados requiere el a mas de no cortar el cor-
don o de no lo corta, deja a la criatura yacer como una 
ma~a inel'te rcc.min1arlo en caso que no de signo de vida, sin 
favorec~r el dPspertar de las pri meras fonciones por todos los rne
dio~ quc a falta <lei arte cl instinto s6lo en!:iefia i acon:-;eja, ~in 
apartarlo de los llquidos en que est:i. bafiaclo, 8in Jimpiar las mu
co1:1idacb.; que obstrnyen la boca i nariz. El nifio ent6nces pasa a 
la muertc sin haber respirado. 

lNFANTIClDIO POI{ F.SPOSlCIO~ AL FRIO.-Un frio de cinco a 
seis grados Uasta. para pmducirlo. El abandono del recien uacido 
en la cc.tile pt'1blica, en el p6rtico de una iglesia, de un hospicio, en 
el umbra! de una pucrta es rcipidamente mortal. 

El cadaver clel niiio mnert.o la de trna 
coloracion 

ap6nas permiten 
capilares 

pulmones casi siempre sangre negra fluida, a veces 
hepatizaclos, a veces con la infiltracion edematosa llarnada escle
remn.: corctzon derecho con grande::; co8.gnlo8; grumms vonas 1\enas 
de !'angre negra, sobretodo en el cr3.neo; cerebra con piqueteados 
abun<laut.e; pcritonco inyectado, higado i bazo hiperhemiados, rojo 
pero abultaclo.s, al incinclirlos corm mucha sangre; riiiones rqjos; 
Ycjiga. a vecc::-i llena de orina que no contiene albUmina. 

Lns espcriencias docim1isicas clan resultaclos contradictorios: 
Hotan incompletmnente Jos pulmones, que despues de penetrados 
por el aire son invadidos por la hepatizacion o la apoplejia o el 
es(',lerenrn. quc acompa.i'ia a la. esposicion al frio; sobrenadan mo
mentAnca.rncntc los q ue no han respirndo> cuan<lo han si<lo enfria
dos despurs hasta la conjelacion. 

INFANTIClDIO 1>on. II\ !lNlCIO~.-l\ladres i nodrizas hnn logrado 
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dc~prendcrse do l:iUS niilo~ privA.udolos dclibu1·aJrm1u11Le lie u.li
mento. Como el recicn uacido sop01 ta 1nas de 0C'!10 dias C8ta p1i
vacion, al morir ha. pa~ado cl plazo del infanticirlio. 

No hai nn 8igno c1-tdaverico e::oipl~l·ilico pant diagno8ticar L'~La. 

cau~a de 111u1~rtc< peru cl conj unto de la~ altt·racione:-> e:s bastautf'. 
La Oltlttcia.tion e~ estrcma.: el niit(I ha. purdido los a cleci1110~ dt.! 

todc1!-I lo.::: tejidos estan encojidos i arrngadus, lo qne <la 

a! e! R~pccto de ulla senilidad prl!cOr.; i cl horrible contra:-;tc 
tie l•t primC'·ra. infa.ncici i la ,·ujez mas •W:-tnv.n.Ua N(J por esto ha. 
1...fosriparpr·ido tocht lR. grasa. Los hue~oi:; <lei cn\.m .. u ca.balgan unus 
~ohre oLros, ile <l a -1- milfmetrox. Las men.i11jcs i el ccrebru ~stan 
con.jcstionac.lo' coa intensidad. El tnbo dijeHtivo est.A 

i sus paredes a.Lrofiadas, t.ra1'iparentt'f'l, i a vcccs tan 
da::; co1110 uua tela dl-' a.rafla. Si coexigten otras le~ioneR, gangrena, 
ulceracionc~ de la c6rnea, enteritis, habr:i qne busc;tr s11 relacion 
con la. ina.nit:ion i deteJ"minar si son efecto, ca.usa, o simple coinci-
dencin (Tardieu, .BouclrnrcL) 

P;trel'e queen lo misniu quc en tudo!:i lo:s otros en 
que la. muerte tiene Ingar par falta cl~ cuida.dos, la jnsticia, a no 
:ser que :se pr1ie.be ma.licia, no Im; con:sideraria como infanticidio 
sino como homieidio por imprudencia temer:tri~t o lnvoluntaria 

~r uestro C1l<ligo Penal da un castigo casi igual al infanticidio i 
o.\ la muerte del nifio consecut.iva a.I aband0110 en lugar solitru·io o 
poblndo hecho por los en cstos ca.sos la rnuertc so-
brcvenrlria o por la esposicion al o por 1a pri vacion de ali-
meuto. 

RESUMEN DE LOS MODOS DE [NFANTIO!DlO.-La mayor par~o 
consist.en en violencias mortiferas, mui rnra. vez re8nlta In. mucrte 
de una. ncglijencia mas o menos vo\untaria. 

El medico debe proponerse, ante todo, comprobar con signos 
po<sitivos In. ctiusi\. de la 1nuerte, sin dejctrse <lctenC'rpor una idea 
preconccbida.. Asi, <lice Tardieu, la hemorrajia umbilical ha hecho 
el gasto durante mucho tiempo de los informes medico-legales 
sobre infanticidio. Hoi no debcmos aceptar una muertc violcnta 
sino eun.ndo se pnede deterrninar su jencro i dernostrar en el cn.
dELver sus caracteres ciertos, regla que se n.plica tanto al recieu 
uacido coma al adnlLo. 
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UUE:->TIOX ~:1 -tl'L'.\.NTO TIEl\lPO HACE QUE EL NINO l-LA MUERTO? 

La reoolucion de c:sta cuestion importa, porque contribuye a 
deteru1inar [;l. i<lentidad de la victima, i porque sirviendo para 
tijar la. epoca del parLu, conLribuye a afinuar o desvanecer las sos
pechM fllle han recaiclo sabre tal o cual nrnjer. 

Para resoh·erla., lo"' medics se deducen del exB..men de los pro
grer-:os que hi <lescomposicion cadav0rica ha alcanzn.do. Estos tie-
nen si0mpre una sucesion rogul~r, como sean las condicio-
nes de ni6clio1 ten1peratura, etc., en qne se hayan 
vl·riticado. Han ~iclo consignados en cine encontmremos al 
l.rn.Lar dc:l Hmnio'idio, los quc han sido dcducidos de la observa.
ciou i la cspet"imcntacion en el arlulto. En este memento no te· 
nernos que tijarnos sino en las pecnliaridades quc le imprime el 
ca.ni.cter de recieu nacido. 

Eu primcl' luga.r debc tenerse presente queen lo::; ca~;os de iu
fanticidio1 el cadaver <lei nifio ha sido por lo jeneral ocultado i 
que 110 8e le descubro sino semanas, meses i hasta :ul.os despue5; 
no pucdl!, pues, el perito aprovech.ar esos signo'3 de la muerte re
ciente, que son tan valiosos en los ca~m:s ordinarios de homicidio· 

La putrcfaccion marcha de una ruanera mucho mas ntpida en 
el recien nacido queen el adnlto. 

La dcscomposic.ion que se opera al a.ire libre1 es la mas pronta. 
de toda:-;; etevada que sea la temperatur:i, las rnoscas se 
~presnrnn 

drtvcr; en pocos 
q uefto cucrpo. 

huevos o larvas en las aberturns del ca-
una enorme cantidatl de la.rvas devora el pe-

Despues de! aire, el esti0rcol de los herbivoros, c8 cl mcdio en 
que la. de~composicior: Ya maR lijero. Esta esta en relacion con la 
profuudidad a quc el cadc1v0r ha. sido sepulta.do. En unns cuantas 
senHlD<t!:i t,oclos los tt•jidos blamlos se halla.n con\'crt.idui5 en grasa 
cadavl::rica. 

La perm.-mencia en ma.teria:; focales h.u111ana$, retard<t la putre· 
faccion en un gmdo sorp1cndenk•. Desp11es de des o tl'es rueses, 
lo~ tcjido::; Llaudos no S<Jlo no se encuent.ran de:;;a.gregados, sino 
q ue tiuncn llla.yor retiisteocia: pareceu crcL1iceo8: i da.n la idea de 
ljlle ~e huLi1•n-t amasado yeso c:un Ju:; et'creu1cntos. 

La csposicion prolongada del cadaver reciente a una al~a tem
pcra.tura1 acarrea una momificacion que puetle oponcrse a la. pu-
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trefaccion i lnantenerlo por largo til'mpo en un csta<lu de relativa 

p1·escn acion. 
Deterrninar la epoca de la muerle en nn ca:-so <ll' infanticidioi 

es amenudo problema mui dificil. En ~~tas conclicionPs, cl pcrito 

no <lebe prCl'icindir Je ninguno de los ~ignos quc cada. ca~m par· 

ticnlar le ofrezca, por mas im'ttiles o <~jenos a la cucstion que pa

rezcan a primera vista. A este prup6~ito debc citan;c el caso cu

rioso dcl doctor Bergeret (d'Arbois), qne revela cuauta luz puedc 

s:.u-:arse de examinal' las mas ofmias circun'itaneias: en l\larw r:le 

11'1.jfJ sc <le::.cubri<I el cada\·er de un rccien nacidn en una. chime

nca, en <lou<le se habict momiticado br~jo ht inHucncia <le un m€-dio 
calic11te i seco. JJunu1te los tres atlos pn•ccdcnte."i, cuatro arrenda

ta.rios se hn.bian ~ucedirlo ('n esa. pieza: el anterior habia permane
cido en ella trf's a.llos. La ta.Ila. i la pt·escnciadel pun to de osifica

cion femoral establecia.n quc cl nii'i.o ha.bia nacido de tPrmino. Loti 

6rgano8 internos habian desaparccidu cle,..-orarlos por larvas <le 

insectos que habian salido de niuf~. cuyos c·apnJlo!:I se encontra.

ban en las,cavidades espl;i.nicas. En cl espe.sor de los 1mh:1culob 

existian larva.'>. eu fonna. de gusanos bla.ncos, vi va:s. Importaba. 

detenninar la epoca. de la muerte para referir el crimen n.I tiempo 

<le algnno de los rnatro ocupantes !:IUCesivo~. Para. conseguirlo, 11. 
Bel'geret se aprovcch6 de la pre.sencia i el desa.ITollo <le Im; in&ec

tos. La exi!-tenciaactual de larvas vivas manifo.'3taba.que los huevos 
de <londe ellas provenian, debian haber sido pucstos en el cada

ver durante el vera.no del aflo anterior, 1K4U; la. pre$cncia. de ca

piillos vacio~ probaba que otm. u otns .i enera.cioncs se habian su· 

cedido en el cad1:iver i que la rnuertc debin. chita.r dcl vemno de 

} 1"4~, por Ju menos. Por otra. pa1 te, con~iclcrando, 'l ue !-\e cncon · 
traba.n dentro de l;.l..s cJ..vidades de! cadiLver envoltnra.s de cris.:1li

da.s pertenecienteb a la. mosca carniccra i que {>,.;ta ilolo pone en 

las en.mes recientes, fresca.s, la focha en que este depd~ito tuvo 

Ingar, no pudo scr anterior al af10 l'"'-i'). La investigacionjn<licial 

confirm() estc rcsultado1 dcscubriendo queen la. fedrn. indicada. la 

mujt..·r quc ,.j,·ia en ta\ pieza ha.bia lenido una preficz sin quc se 

hubiebe presenciado el parto por na<lic. 

CUESTION .S.•-t<.JUAL ES LA EUA.D lN'TllAUTEl:UN'A DEi~ XIN°O( 

La dcterminacion de estc dato tendni. importancia en ciertas 

acusaciones de infanticidio, por ejemplo, cuando sc quiera rclacio-
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nar el dcsarrollo que presenta el feto o nifio con la duracion i el 
desarrollo que se conoce haber alcanzado la prefiez de la acusada. 

Al trat.ar de! abol'to, estci.n indicados los caracteres 4ue permi
tirtin determinar la edad hasta los ocho meses de la vida intrau
terina. Qued,-tnos por indicar las del U/' mes o sea Jos de! nifio de 
termino. 

Helos aqui: 
Lonjitud 4.) " 51J centirnet1·os. 
Peso 2,fiUIJ a .3,500 grnmos. 
Puntos de osilicasion: nUcleo huesoso de Jn epifisis condilea de 

los femures; ma.xilar inferior con cuatro a1veolos completarnente 
circunscritos poi· tabiques. 

Tusercion del cordon umbilical situada casi en la mitad de la 
lonj ltud total de! cuerpo. 

Dimensione:; de la cabeza: di~tmetro occipito-frontal 1 I;) mili
n1etros; occipito-mcntoniano 13:\ froato-ruentoniano 05; biparie
Lal fJ'J. 

Circunvolucioues cerebrales numerosas 
l\leconio alqjado al fin de! intestino grueso. 
Intestino dclgado con unct lonjitud que iguala dace vcces la 

distancia. de la boca al ano. 
Te~L(culos contenidos en el escroto 
Piel cubierta de una capa cspesa de barmz !scbicceo 
Las ufi.as solJrepasan la estremidad de los dedos en la8 manos· 

Cu~S'l'lON 0.a.. -tHA PAllTDO LA )lUJEH? 

No ofrece nada de peculiar al infanticidio i :;e re8olvera corno 
se indic6 en el capitulo de! P"'·to 

CuE~TmN lO.:i-iCoH.RES.PONDE LA EDAD DEL ~1No A LA 

FECffA DEL PARTO? 

Pun to quc llcgant a ser de importancia cuando se dude de que 
tal niilo pertenece a ta.I rnadre. 

Su resolucion implica la de estas otras: feclm de! parto, edacl 
de! nit10, data del infanticidio, los que no tienen nada de parti
cula.r a ma:s de lo dicho. 
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CUESTIO~ 11.a.-HA RABlDO LOCUHA PUEH.rEHALt 

El c~tado mental de la mujer clun:i.ntc cl p;.uto i poco dc:;pucs, 
ha. :-;i<lo prc~enta<lo a mcnudo como capa.z de cjcrccr sobrc sus uc
tos nna inAuencia. directa., dejando a un lado la voluntad i exi-
111icndo pur consignicntc de to<la responsa.bilic.Ltd a. la ma.dre 4ue 
mata a su hijo. 

A<1ui no so tr;:i.ta por !mpue~to de las pcrvcrsiones instintivas 
quc sc mucstran en las mujcrcs preila<las ,ni de! dcs6r<lcn inte
lcctn<tl o moral quo suelc dec\aransc ma.so 1n6nos ti01npo clespuos 
dol parLo, de ordinario j•mto con la ficbrc de lcche. Estos hcchos 
ocurren fuera de Im; Hmitcs en quo lcgalmcntc cs pcJ~ible cl in
fanticirlio. 

Es incontcstl;ble que si el trabajo <lei parto sc prolonga, si los 
<lolores toman un canicter enervante, la mujcr, con tal quo sea 
un poco excitable o nerviosa1 se irrita, dcsconocc los cnida.dos i la 
t~rnura. de la jentc que la ro<leu, profiere pala.bra .. .:.; violentas, in
cohcrentes i esta.lla en movimientos de :werl:lion htl.cia el nitiu que 
va a nacer. Pero de aqui, dice Tardieu, a la locur11.1 a la. perver
sion de la volunto.d, a la incon~ciencia. c irrcsponsa.bilidad de los 
actos, hai un A.bismo infmnqueable. Eso no cs la. lucum, ni 8iquiera 
la perversion tnrnsit.oria de las facultades, cs una sohreexitacion 
de la sen~ibilidad que deja intacta ht razon i los irn:;Lintos. 

:Mas por el coutra.rio hai caso5 en tiue el i11fanLici<lio es ubra.<lc 
In. locura: son aquellos en quc la enajcnn.cion, sea que ha.ya. prcce.
diclo o scgui<lo al prirto, no e8 Lra.nsitoria Hino hicn ca.racterimda 
por lo!-1 sintomas habituales de la loeura. histt>rica o lo r1ue el::i mal::i 
comun <le la melaucolia lipe111aniaca con a.l11cinacio11 o por tin, i 
i esto cs mucho mas raro, del furor rnanl;tco. En loi::i ca."os <le e:ste 
Ordcn quc se han visto la irresponsabilidad no era. dudosa. 

Coxot.:CTA DEL PERITO EX LA lXVESTWACIOX OE r.o:; I~FAX

TICIDH>8. -Los objcto~ 11ue serctn ~ometidos or<linariamcnte a. su 
considcraciun son el ca<liiver <le la vicLima, la. persona de la maclrei 
la-; armms u in:-:;trumcntos quc i::!P prei::iUll'lC causant,c; clc In. mucrte 1 

los ve:-;t.ido:-1 u objctm; con quc ha. e:-;tado el nifio en coniacto, inte
r~~antu!-i por hts ma11cha" que ofreccn, etc 

:;i cl uiedico 1_•:-: lhuna1lu i11n1t.~diatan1ent~ despnt'!-. <lei <le:;cnbri· 
micnto dcl cut>rpo del delito, ante Lodo bu . .,can\. en ht ,·ecindad 
;.u1uellos objcto~ ~Lccesorios quc pueden rcforir:se a la cjcc.ucioa. <lel 
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crlmcn. Si cl caditver estu\ro enterrarlo deberB. informnrse de las 
circt111!:'tu.nci11s qnc ban rudeado la cstraccion i sabre todo <lei 
Licrnpo tra!-lcurriclo desde estn cstraccion en que el cadfi.ver ha es
tado nl con tacto de\ aire. 

En estc lugn..r solo necesitamos trat::i.r de la inspeccion cadave
rica en Jenera\. 

Dcspnes de anota.r con cnidado los caracteres suministrn.dos 
par el cxA.men eslcrno <lei cuerpoi. scxo, desarrollo, peso i lonjitud; 
e:xistencia de \csiones1 coroo equimosis, heridas, punturns, fractu
rn.s, e!-itndo del cordon umbilical, proceder8. a la abertnra. de las 
grandes cavidades. 

m 6rden en que mas conviene hacerlo es el siguiente: abdO
men, tornx, crti.neo, rariuis. 

1.0 Se incinden las tegurnentos nb<lominales desde el apendice 
xifoidc hn.i::ta la mitad del espacio comprenclido entre la espina. 
iliaca anterior superior de un laclo i la sinfisis pubiana, contor
neando cl ornbligo a pocn. distancfri.; se levnnta en seguld11 el om
bligo para hacer prominentes los repliegues de\ peritoneoque con
tienC'n los vasos umbilicales i se incjnden circularmente las 
tegumeutos :ilrededor de las paredes abdominales. Se observa 
cntOnces la corvadurn.del diafragma, el estndo <lei anillo umbilica.l, 
ch~ los vasos umbilicales, de! canal venoso, <lei higado, de la vesi
cnla bili.ar, de! est6mago, intestino, bazo, rifiones, vejiga, 6rgn.nos 
scxuales. Se precede a la docimasia intestinal i al examen de! 
contenido de! tnbo dijestivo. Se observa si existe derrame perito
neal. Se vuelven todas las visceras a su lugar i se cosen las te
g11mcntos con algunos puntos rle sutura. 

2. 0 Desp11es de incindir las comisuras de los labios hnsta ln. 
oreja conespondiente, se divi<le el labio inferior por una incision 
que tiiguiendo la. linea media llegue a.I esterior. Asi pueden visi
tarse las fances, 1'i forinje, la glotis i la epiglotis. Prolongando 
estas incisiones :;:e esplora cl tejido celnlar i los rnt'1sculos de\ 
cuello, Jae carc\tidas i la tnlq uea. 

Para abrir el ti6ra.x se hace de cadn. !ado una incision qne cos
tea las clavicula....:; hasta su estremidad acromial i oLra a lo largo 
de l1i linea media, la cnal puede ser reemplazada por dos ohlicuas 
hii.cia. abfl:jo i afnera, qne parta.n de la eRtremidacl esternal de las 
claviruln.sj i-;c disecaa las tegumentos hasta la ltltima costilla; se 
n.bren las articulnciones esterno-cla.vicula.res, evitando 111 venas 
riivns i ~n b-c ln.via .. ~; se cortan Jo mas afoera po~ible Jo,c.; cart.ilagos 
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rost.dc:-> i IP\';\lltnncl1) l1t 1·!-l-remidad :-;11pPrior rlt>l estl'r11011 sl· la 
lnvlcrte ~obrc el ab<lOmen, dc!'trm'l'nclo ~llCl'sivanwnf.p tod;Lc;; las 
adhcrcncias <le sn earn. internn .. Durante csta dlsccc·ion se ob

scrYa si no hai ''C$lijios de equimosis o picndum e11 los tejidos. 

Descubiertos asi los 6rganos torB.cicos ~c e:·studia. sn sitnacion1 

aspecto, vohirnen, etc.: se atiendc al c~ti\C1o del canal vertebral 

rspecialmente; se nota si existe derrn.mc pleural; en segui<la ~e 

estrnen las ''isccras para someterh:ts a la:-; prneba..:.; hirlro:-;t8.ticas; 

pucde prescindirse de las ligaduras cloblcs quo n.lgunos aconst;jan 

colocar en la tr:iquea en las ,·enas cavas i en las arterins car6tidas 

prirnitivas i aorta. Se tcndrri prescntc que segun la posicion en 

que el cucrpo haya e1'llado colocado durante sn enfriamiento, ta! 

o cna.I porcion del pulmun, ha debido ser ~itio de nna hipo~tasia 

sanguinea i rlebe presentar por consigulente nn color ar.ulcjo, 

tanto mas pronunciacfo cnanto mPno~ sangrc bn.bia perdido el 

snjeto 8.ntes de la muerte. 
0

Terminada la docimasia, se proceden\. n.I examen del Corazon: 

inrindiendo la vena cam superior de arriba abajo hasta compro

meter una porcion de la anrirnla, se \'en\ si el agujero de Botal 
esta ann abierto o si las <los vcilvulas que lo rierran permiten 
apenas introducir un estilete, para lo cual habrA que seguir una 

direccion oblicua de abajo arriba. 

3. 0 Para la. abertura del cr8.neo se incin<len circulannente loR 
tegurnentos, pasando al nivel de los arcos !mp0rciliares por en

cimn. de la oreja i por debajo rle la. pr{Jtubemncia. occipital: pro

cerlimiento prefcrible al de dos inrisiones qnc se cruwn en Pl 
yfrtice, porque ei:: fMil abrir asi con la fontanela cl sei;i1, lonjitu

dinal superior. Pero, c1ianrlo exist.en \e.~:done~. la llneA. de la inci

sion debe modific::u~e de manera que nnnca pa~c por sobre ellas. 

En c:ieguida se intToclnce en el tercio inferior de la comisu:-a. mem
hranosa que une el frontal al parietal una lfimirnt de la tijera, i 
signiendo cl burdc del parietal s.e cortan sncesivamente las mem

bmnas ciuc l1J unen al frontal, al tPrnporal i al occipital: pero al 
hacer c~te cort.(", sc cuidara de no abrir el seno lateral d<'.'l cn\neo 

quC' cstA mui cerC"ano al <:ingulo ma'il(>irlco del p.arietal i qne esta 

siemprc lleno de sang-re flui<la. Pam eYilarlo es mejor t;cpararse 
de la. comisura membranosa 11n poeo Antc>s i cie.iar en e~tC' punto 

una pequPifa porcion ck·I hue.so parietal; cu:indo Pstan cortndas t,o. 

da:-. his comisuras l'l1 lo~ lrcs bordes del parietal1 ~e le i1l\'irrtc h:icia 

el vfrt.icc dr In rabeza, i ~e le drspr<'nCle entPramente r.ort:lnrlolo 
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1·n !--11 t·~1wsor a al.g-una 11istnncia df' la Hnr·:i. m1~din, ;\ fin rlP -;a)
Yilr 1,,.., n·nas que se diri,it:n al "cno. Se opera 11l·I mismo modo 
('It pj lariu Of>IH·slo i se proce<lc a. Ufl exfl.men minncioso deJ CPre

bro, stis 11wtnhm11as i i-;ns \·asos. 8e dt!spren<le f'n seguida la p1w
ci11n hUl•"'osa rle la bchcda que --e habia. cunservado, i;:e scpara. 
toda la nmsa cncefillica i sc conti111b. (•1 misrnn exti...mcn sobrc el 
f'C'reb1·lo i el mc:-ocefalo. 

Gnando llcgne l'I ca..;o, habni. qnc introdncir modificaciones en 
Pste pro<'l'<limiPnto en conformidad a la regla jenera.l de no prac
licar .i~rnms la incisiones o clivi~iones ~obre las parles le!-iionadas. 
l~sb18 cJc:.b1·n cstndiarsc sicmpre de fuern adentro o de dentro 
afuem. Ni Sl' JKl'<'ib<\ por cjcrnplo, 11na hcrida en p\ lado derecho, 
sc lernnta.nl prirncro la parte iziiuierda dcl cd.nco, se estraeni. el 
hen1isfc>rio Cl'rl'hrnl izqnier<J,, a tin de observar en todos sns dcta. 
Jlps la" lcsiont's d1~ la. mit11<l clcr(·cha. Si la hericla cstll en la frrnte, 
sc dcscuhrirA primC>ro la. rcjion posterior de! cnl.11co i dcl cerebro. 

-l" Pa.ra cxaminar cl conducto raquidco, sr acuesta al nifio 
sulu·p el aluh'mw11: sc prnctica una. inci:-ion de! occipucio al sacro 
i sc dcspre11d1• la pie! i l1Js mltsculo:; quc ocnpan los canalcs \'er
t.<'bra.lcs. Puc·sta. asi a. dcs~ubicrto la porcion anular de tod;ts las 
vCirtcbms fl' intrndure una. de las lciminas de fm·rt<::s tijera.i;;; ro· 
Tl11\s bajo l:t porcion annlar <11· la i'tltima. vertebra. lumbar lo ma~ 
cerca. po:-;ihle cl1· l:i bn.sc de hi :tp6fisis trasvrr::-:a i snbiPndo hasta 
!rt n11ra se va aislnndo ~ucesivc1mente i en ~lmbm' lados toda la 
pore ion prn4nior de las vfrtcbras; dcspue~ :::c desprcndc este largo 
!-i<'glllClltO CjllC deja. en descubierto Ja mednJo,. i SUS ell\'O]t.uras. 

A mcdiclit que sc :tvanzc\ en esta. prepamcion, se obscnim la~ 

eq11imosi!--, fractnras, luxaciones i <listcnsiones de ligamcntos que 
puedt>n cxistir. 

SP abn~ en spguida l:t membrnna me<lulnr i se buscnn los indi
rios de picadun1s 11 otrns le!--iom·~. No hai quc tomar por signo de 
liolc•nria la rcplecion <le la-; \·ena~ raqnidea ... ni la pn.~sl•ncia en t>l 
ranal lll('rlular dC' una scrosidad limpida, \·i..,cosa, ama111lenta, f<•
rn~nwnos qne or<linaria.mC>nte rcsnltan <le la cnfermedad qut> trnjo 
la. 1111wrtc o rh·I dcc-l1bito ('n rtnr ha pern1aneci<lo cl 1~ad1i.ver 

Ct'ESTIO~EH ESCEPC'IO~ALES SOHJIE }~L I'.\T.\XTICTDJO. -Xo 
si<'mprc c•stii l'l pt'rito ni la jn::.ticia. en la sitnacion ordinaria quc 
h1·11111s 1·st.ndiadt1. Los pwLlt•mas rna:-; in1pr •dstoe pucden prc ... cn· 
tars'" Cuandn por ejcmplo :-;e des(·uhre no l'I rndri.,·er de la vie· 
tirna, ~iun 111m pnrcio11 rc<lucidct, la f'abn.a, un miPmbrn, la pla· 



- 192 -

ccnta, ha.i gran interes en establrcer la idcntidad de! niil.o, cl 
jPnero de muertei etc. Para la rcsolucion de tales problemas no 

pueden da.rse reglas mui determi11aJru;. Talvez hai una sola quo 

conviene tener presente siempre: la de no ncgar nunra tlintes de 

un examen detenido del caso, la posibilidad de sacar conclusio
ne!i servibles. En efccto, es imposible prever cuanta luz puedc <lnr 
a la justicia el medico que se consagra a aplicar a un caso dado 
todos los conocimientos de! arte. 

Si entre los frngme:ntos que se presentan vienen fos: pulmones 
o el tuba dijestivo, o el ap:i.rato auditivo o el rifion, se poclrii casi 

con certidumbre determinar si el ni:i'io ha vivido. El aspecto de 
las lesiones mismas que han destrozado el cnerpo, podrA prestar 
el rnismo servicio. 

La mandibula inferior, nna parte del f9mnr bastarAn para de~ 
cir si cl nifio es de tfrmino. 

Cuando solo se encuentra la placenta, tomando en cuenta su 
peso i tamafio, se llegara a indicar el periodo a qne a.lcanz6 cl 
embai·azo. 



OAPITULO X 

PRINCIPIO I FIN DE LA EXISTENCIA 
DE LAS PERSONAS 

C'f)nrn-o 01nr .. -ART. 7-L La existencia legal de toda. perso11a prin
cipia al m1t:er, csto cs, al aepal'arse completamentc cle sn um<lrc. 

La criacura quc muere en el vientre materno, o que pel"l'Cc <~ntes lie 
cst~n· compl:tc~m('llte i;epn.radn. de su madre o que no hayn sobrl'viviclo 
a la separac1on un mnmcnto siqnicra, se reputa1'<.~ no habur exisliido 
jama~ . 

. \n·r. 7~. La persona termina con la mncrte natural. 

PRlNCIPTO DE LA EXIS'l'ENUIA 

En cuanto al son do:-; los puntrn.; qnc 

Prjrncro, qui> c:s lo quc por scparac1on com-
plcta de la rnadrc i segnndo, que es lo qnfi constituini la. vida. 

El p1 inwro, da. lugar a la. duda de !-5i por ~wpruaoion com,· 
pleta rid Ctll'l'po tlr• la, flut(frt~ de be entenderse la. sn.lida total de! 
cucrpo dcl nifi.o fucra. Lle Jo:; 6l'gano!.-l :sexuales maternos, o Oien 
In. clcst.ruceion del vinculu que despue::; de aquella salida mantienc 
todn.vfa. ligados en realidad itmbos cuerpos. 

Scgnn csta Ultima interpretacion, el n.i1'io no com<.:nzaria a te
nel' vicl:i prupia, !-iino cuando el cordon umbilical ya est.uviera ~ec
rionaclu, o cuando si11 estn.1· secciomi.Llo el cordon la pbc.:cnta .Pt 
ro:.;t n viern. l.'~}JUl~ada •. 



Estt• l1lt.imo rnodo de ver parcCf' mns ajnstn<lo a In IPtra ilf' la. 
il•i: pero 8U :tdopcion tendria <'onst~Clll'llCia."' inaeeptab\cs. 

Si el nifio no romenznra a t.·~ btir sino dc!-pues cle prn.c~icada 
cst;1 operacion, rcsultaria que C'I nacimiento no scria un acto pu
ramcnte natural, sino ttllC en muchos casus csencinlmcnte arti
ficial. Lo~ pndrc~ podrian cnt1Snces decidir a. voluntacl la horn. de>! 
principio de la e>xistencia. rle In penmna. 

Si fnern menester qne cl carrion cstuviera cortado para qne la. 
vida. -:lei nifio COl'nenzara, una 111adre, qne antes de p~actirar csa 
seccion sofocara o diera nrncrte a. su hijo, no scria culpable de 
infanLicidio. 

La intcgricln<l de\ cordon, no significa tampoco propiamcntc 
union de lo~ dos cuerpo:-:, pncs estc es un ancxo qne no pertenece 
ni al cuerpo <lei nifio ni al de la madre. 

Hai, pucs, que reconocer que la scparacion completa. del cuerpo 
de la madre indicada por cl COdigo. existe aun cuando la cria
tura contint'1c ligada pQr el cordon umbilical. 

Respecto a In. segunda. condicion necesaria parn constituir el 
principio de la existencia, «lwbt~r 8ch1·evivido a, la :sepu1·acion 
del 0He1110 maluno un nwntenlo siquie·ro,)) 1 hal que dcterminar 
en que con:::-iste esa vida i en que signos puede conochsela. 

Obscrvando lor-. fen6menos que en cstado norrnal ofrcce:n los 
rccien nacidos, vemos que se abrcn los ojos. se contraen Jos mt'1s
c11los del ro~tm como para llorar i en seguida. se verifica. la pri
mera inspiracion, durante la cual :::;e abre la boca i l'ie elevan el 
pecho i el vientre. Las primeras rrspiraciones son disneica!-11 pero 
bien pronto se tornan ritmicas Dcsde las primcras cl ni11o gritn. i 
al mismo tiempo evacua. orina i meconio. 

tQue importancia tienen los moviniientos como prneba de 
vida? Todos los rnedicos i los jurisconsultos estan de acuerdo en 
negar qne algunas contrncciones mwsculares aislada~, algunos es· 
tremecirnicntos en la rejion prccordial, t'tltimos esfuerzos de la 
vida fetal, puedan constituir la I 1icla, (Dubois, Pelletan, Chaussier, 
Anvity, Marc, Roux, l\1a1:jolin, Casper.) 

«Las pul~aciones arteriales, los movimientos de lo~ miembros, 
las contmccioncs del diafragma, pueden dnrar sin la vida. com
pleta hast;' una o dos hora~; pero C:stos son los l1ltimos actos de 
In vida fetal que se csti11g11c>>. (A. Leroy, citado por Merlin i par 
Briand i Chaude.) 

,Qu(. importanci<l. tienc cl ,q1·ifr, Mmo prurha de vida? E~ un 



error, <lier Chabot, considerar come signo de ,,ida. cnn.hp1ier cspc
cie de movimicnto en un nifio que :-;ale o que acaba de salir del 
seno de su nrn.dre, pero es cierto 'l_ne e] niiio h:J. vivido si ha gf'i
tado. La vidn. no es dudosa1 dice Ton Iller, cuando se ha oido gritw~ 
al nifio, en tanto que ciertos movjrnientos de un recicn nacido 
pur.clen persi!;tir sin la. ,·ida completa durante una o dos horas. 

Esta. opinion es en jeneral verdadera, pero hai tres circunst,an
cin.s que le hacen esccpcion: 

I .a No es signo de vida cuando el grito es nn ruido q ue solo se 
ha efectuado en un rnovirniento de inspiracion lmica; 

2.a No cs signo de vida cuando el grito ha 
del nacimiento; i 

3.n No es la folta de grito signo de falta de vi<la en nifios que 
tienen obstaculos para respirni- perfectamente. 

Esplicnrcmo!:i estas tre~ proposiciones: 
J.U· Ea efecto, se distinguen en e1 grito de! nifio dos partcs bien 

distintas: elgr·itopmpicrnientedicho mui sonoro i mui pI'olongndo, 
que ~e produce dnra.nte la espiracion, qne con ella cesa i se re
pite, qnc resulta de la salida del aire a travcs de la gloti:-J i su
pone 'l_Ue el aire ha penetrado en lo~ pL1lmones, es clecir, que la 
respira.cion se ha. cumpletado; por otra. parte el g1·ilo false, nrn.s 
corto, mas agudo, rnenos perceptjbJe que varia entl'e el soplo de 
un fuelle i el canto de un gallo nuevu: ruido de inspiraciun qne 
se produce con ta! el aire alc:-1.nce a atravesar la. gloti~ 1 aun 
cnando no cl pulmon; en este caso el nifio no hara 

o coma diccn los 
serit 
estu. apa.ricncia ha ce~aclo, se Jos pulmoncs, .se 
vent que no ha.n respirado una cantidad de aire apreciable. (Bi
l lard). 

~-a Un nifio puedc gritar antes de haber nacido, esto es antes 
de la separacion completa de su madre i perecer ~i.ntcs de esta 
misma ~eparncion, de manC'ra que nacc rnuerto a. pesar de Imber 
grita.do. Regularmcnte la. cabeza, apfnas ha salido, e.s segnida <lei 
resto <lei cucrpo; sin pnede que e!')to no ocu1Ta., i qne el 
nifio f111C ha e:-1tado por los hornbros m11era i na.zca 
mnerLo, n.nn cun.ndo lrnytt respimdo a.ire j <la.do gritos, (Tuchrne
ycr, Bothe, Mn.n.in). La. Facnltrul de liiedicina de Viena. ha reco
nocido {~st.a. posibilicbd: hccho de snnrn rarnza. i que ha tenido 
por caus;t. 11nn conformn.vion \·icimm del feto In~ mas veces. 
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La rc.c..pirnrion pncdc tcn<.•r lng;u· 11.ntc~ cfo hi snlicla <le In rl\· 

bezn cuando d airc ~c ha intmdncido en el (1Lcm j11nlo C<Jll hi 
mann <lei conrndron o con los inst.rnm~nto!i; nn Utcro rclnja<lo i 
una nnchn. vnjin:t pucdeu en los cnmbios de po:-;icion <h~I cucrpo 

aspirar ain•. En e~tos cn~os cl nif10 no ~olo rc ... pirn. en cl (1tcro, 

Rino que tambien grita, exalirndo cl llam:tdo vojiflo 11ft11'i'nO, 

(Selrnt' Tl•·gar, Hofuwnn). 
:{.a La falta cl(' grito no prnclm quo falte la vida. En los nii1os 

dC.biies o en aquellos qn(' por C<tll!>ia~ internm::; o esternas no pu~rlcn 

rc8pir;u· complct:uncnte, lo~ gritos puedcn no toner lugar o :-;er tan 

debiles que no se !es oiga sino dcsclc mui cerca. 

En vano tambien se bnscaria el grito en los casos <le rnucrtc 

aparrnte dcl rrr:ien nacido. 
l QnP importancia tieucn los latidn.~ clel co,.don como prueha de 

v ida <lei recien naciclo?-LPjos dC' ser una prueba de que cl ni1io 

h:t vivi<lo r.on vida cxtra-ntr.rina, esta.blccen al contrario qnc la 

res;pirncion no i:;e ha cfectuado sino mui impcrfcctamcntc; pues 

desde ciuc tin reciC"n naciclo re~pirn, la circ11lacion fotnl i consecu

tivamento Jos latidos <lei cordon deben ce~A.r (Orfila). 
tQne irnportancia tiene el e8tablecimiento de l((, nspi!'(lcion 

como prueba de la vida?-Segun cl sabio jurisconsulto Merlin, e~ 

la re8pirncion completa lo que constituye la vida. Ella cs la que 

esto.blecc la circnlacion de la sangre en los pulmones, la que hnce 

vivir con vi<la propia n.I niiio, la que le da vida cjyjJ, vida per

sonal. 
«Yivir CR respiror; no hnbcr re~pirado es no hnber vivido .. 

No nC'gnmos qne pueda habcr a lg11nos instantes de ·1:i1la, 1)ost 
pnrl iim Hin re.--piracion; pero semejante vida no pucdo ser un 

hecho pnra In metlicina legal, r1uc no ndmite sino lo que puede 

prubnr, nna vida run respiracion)) (Ca~per}. 

«Etiht pue~ hoi jcneralmrnte reconocido qne a Jn menos en ma

teria civil (en makria de suce~ionc::;, donacioncs) es la respircl.

cion lo qne earact,eriza Jn. vicla en un recien nacido. Vcrcmos en 

el cupitulo <lei Infant.icidio queen materias criminales no cs sino 

cnn una Ctitrcmada circunbpeccion cumo He bus(;a la prucba de la 

vida en otra parte que eu el libre i completu cjercicio de ebta 

funcion» (Briand i Chaude). 

ScrO. bncno advertir que no esta rle acuerdo con c:;ta doctrina 

laj11ri:-1p1·11dcncia ingle:-a. Segun clla, para declarar vivo nl recien 

nacido i para que empieze a gozar de SW:i derecho:-; civiles, no hai 
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ncccsidad de que respire: bnsta que el corazon haya latido o que 
las nrtcrill..8 clel cordon hayan pul~ado1 o qne tm miembro sc haya 
rnovi<lo (Taylor). 

FlN DE LA EXISTENUIA 

U6uwo C1nr .. -Au:r. 78. La persona termiua con h mncrte aatnral. 

Neccsitumos examinar en qut.r.. consiste la muerte icon qu6 sig
JIQS :m re\•ela. 

LA MUEll'l'E.-Hoi SC admite por la universalidad de los medi
cos quc In. muerte es efcctiva. c1tanclo por rneclio de la cmsci1,ltC1,·· 

de lc1,ticlos CClll"d[ltcos rl11,,·ante alg11,
i se llnma cadaver el cuerpo en qlle 

la, crnRciiltacfon 1·evela esla au.sencia lle lu.ticlo.s. 
En efcct.o, clesdc qnc cel:'a la circnlacion de la saugre la muertc 

cs real, la. vicla no puede reapa.recer 
Comoj~imn.~, ni aun en los liltim.os momcntos de la agonf;.t, se 

Im. oby,ervaclo entre lnti<lo i latido cardiaco un lotervalo mayor de 
sietc scgimtlt>S, st.1 acepta cl c>spaciu de cinco minutos como aquel 
en que han de frt.ltar lo:s latidus pant '1ue la muertc t3Ca indu· 
dable. 

Un inrliviiluo mucro dcscle el momento en quo la ruspiracion i 
la nctiYidad del r,01,azon sc de un rnodo dura<lcro. No 
siemprc se la definitivo. de 
estns do~ fen6rnenos vi tales. Poi 
subisisten clei;pnes de la suspension de 
riM, al pa:-io ']UC Jn po.l'Alisi~ de! cornzon ac:.~rrca. casi 
mf:lnte 111. ~uspcnsion de la respiracion. Por esto i pm· scr incom· 
par;.tblementc ma:s fiicil comprobar la ::1.11F-encia de lntidos que la 
de re~piracion, se preficre tomar en consirlemcion solo la. primcra 

de cRtas funcioncs. 
Por cl t'iltirno motive, se prescinrle tamblcn <le buscar el signo 

de la. muerte en la suspension de la. inncrvacion. 
Despue!i quc la. Ct'sacion de los latidos cn.rdlacos indica quc la 

Yida. ha tcrminado, que el individuo c~ti:l. muerto, que su cucrpo 
es un carlt-tver, siguen \'erificAndose en 01 vario8 fen6mcnos exac* 
tan1f'ntP lo mi.,.nw qnc· e11 h. vi1la: mucha.;; gl<l.nrlulas contint'la.n ::;u 
Recrecion, los pelos i las ::1fias 

tos e!:ipon tt\.ncos i ~e couserva la 



1nomenLo en quc todos cstos fen1fo1cnos ce~an tamhicn i dan lu
g«tr a. la de::;composicion cadan'.irica, putrefaccion en que las fuer-
7.;ls vitalc~ de! individuo no tienen ninguna parLc. 

Cuando se despl"ende nna parLe <lei cuerpo <lei resto del orga
nismo, esta. no deja por eso de ~cguir vi\"icndo durante cierto 
tiempo: asi, en una. pierna cortada. bC conscrvan <lurante un tiem· 
po mas o me.nos largo la escitabilidad de lo:s nenio~, la contracti
lidad de los mt'1scnlo!:;; las propiedade~ vitales <le la. epidermis, etc. 
La interrupcion de la circulaciou, la incomunicacion con los ccn
tros nerviosos no e~tinguen inrnediatamcntc la vida de los elemen
tos, <le los tcjirlc18 i d0 los Organos; solamente qucdan condenados 
a morir fatalmente, al cabo de un ticmpo cletcrminado, cuando 
hnyan ngotado los nrn.terialrs indispensables a la manifestacion de 
la actividad vita.I quc pnseian en el mom&nto de la scparacion. 

En cl memento de la nrnerte el organismo humano se encuen
tra tod1) entero en el caso de una pierna cortada: el influ.io ner
vioso estli. abolido, la re;;:;piracion P-~ta delenicla, la. sangre no cir
culcl, pcro cada Organo contimja vi \•ienrlo todcwia i la du.racion de 
est.a vida locn.I post nwrteni varia para cada Organo segun su es
trnctura., su composicion quimica, ous relaciones, etc. 

Es menester, pues, di~tinguir la muerte jt'He1·ol1 twmcitica,1 que 
es la. nrncrte legal, de la. muerte loctll o 11t0lt'culw·. 

La prin1era sigue inmediataniente a. la. smpcnsion de la circu
lacion i de la rcspiracion: la ~Pgu11Ja 110 ];i ~ignc sino al cabo de 
cierto tiernpo; i solo en circun~tancim; cscPpcionale~, como en la 
fulguracion, la muel'te jcncral C<Jincidc co11 la rnuerte molecular i 

·10s elemc11tos i los tejidos son atacados al mismo tirmpo qne las 
gra.11tlos funcione~ de! orgaaismo (Beaunis). Hai, pues, una vez 
quc ha sobrevenido la muerte ,ieneral 1 souul.tico., lo quc se llama 
en absoluto mucrtc, i lo quo debe con~tituir In. muerte i.rnte la lei, 
pl'r:->ist.e11cia de mnchbimos fon6menos \"italcs qu" van :ipa.g8.n
dosc pocu a pOL'tJ i uno5 tras otroo hasbl q nc a s11 vcz cesa la vida 
n1ok:cular i cmpieza la putrefaccion. 

SIGXOS DE LA .MUERTE 

Aunque en todos los tiempos el temor de ser cnterra.do vivo 
haya hecho exnjerar hL frccuencia de los enga.1108 funesto:s a. que 
pucden dar Ingar cicrtos e8tados patoli'1jicos, arp1ellos1 sobretodo, 
quc :se confundian con los nombres de lcta1:jia. i mucrte apa.rente, 
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C8 Jo ciorto, sin embargo, que no pueden revocar.::;e en duda nu 
merosos Ctt:iu8 de entierros precipitados. B:iste recordar q:ie un 
mismu in<li\'idno, el cE-lebre Win~low, rue enterrado dos veces i 
Franci~co Ci,·i\le, jentil hombre de! Liempo de Carlos IX, lo fu0 
tres veces. Si muchos cafermos repntados muertos ban vuelto a. 
la vida en el momento de ser depositados en el atahud, cuiintos 
par;.~ sicmpre ignorados no habran bajado vivos a la tumba? 

Es indudableque rnuchos de estos errorcs no provienen sinode 
una estre111n. ignorancia ode nna grosera inadvertencia. como por 
cjemplo la. de tomar 1nuerto a un ebrio. I e:-;; precisan.1ente el 
medio de clase de errores lo qne impor ta sefia.1ar. 

En Alernanin.. ~e han creado casas mortuorias. La inhnmacion 
Licnc lug>u solo entre el 0.0 i 7. 0 dia. Sabre 40,000 cuerpos depo
sita<los en ella.s nose ha observado un solo caso de muerte apa-
rente. 

EvidenternenLe1 para cvitar las inhumaciones precipitadas, vale 
mas contar con la verificacion de las defunciones hecha por lJa 

medico. Los me<lios que hoi posee la cienci<t para. hacer este din.g
nU:.;tico peJ·oiitfrdn siemp1·e afirnia1· en absoluto si la miwrte 
esefectiv1.r.,. 

iExi~te algun signo patognom6nico inmediato de la muerte? 
Con una. sumct clo 1,50U francos puesta a la di!-iposicio11 de la 

Academia de Cicncias de Parii:i por el profosor l\Ianni, de Roma, 
foe en 184~ la obra que el doctor E. Bouchut present6 
con Litulo de 'l''l'Cr,fado cle los signos de lcr., 1niiie1·te i <.le los me-
clio.r-1 de no 8C'f' enle'l'i'ctclo vivo, en el cual n.drnitia tres signos 
ci~rtos e inmediatos de In. n1uerte: 

1.0 R.l'laj<wion br·u8cu, i sim.ultUneu de todos las e,~f"intel'es, 

comprendi~ndo cnLre cllos el de la pupilaj 
~.0 Aplnsttt111iento del ,qlobo ociila?' con ptfrdidtt de lei tras

parencfo de la C<frnea,· i 
3.0 Au.w'ncin in·olong<1cla <.le lu.s laticlos del cor(tzon coni1Jro· 

bmla, zw1· la aitscitllacion. 
Dc::pue$ de una concienz.uda aprecia.cion, la coruision infor

mante de la academia cspuso que «de los tres sigaos iamedia.tos 
de la. mncrte ;trlmiticlos por JH. Bouchut, uno solo, la cesacion 
definitiva de 108 latidos de! corazon i de la circulacion, es cierto; 
quo Rcfl;tla.ndo nn signo positlvo i tan fitcil de comprobc~r. 1\1. 
Bo11ch11t, ha.bin llcnado nn vacfo de la ciencia». 

En 1073 la mi~n1111. conccdi11 otro premio a otra obra 
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Jc BouchuL en la. cua\ se inc.lice\ comu signo info,,Jiblo de lu. 
mucrte el descenso de la temperatura del cuerpo a :W centigra
dos. Este no es un signo que puedacomprobarsc irnnediatamente 
dei;pues de la. muerte i por tanto no puede scrvir pcua indicar cl 
momenta precise del fin de la existencia. 

El profesor Hugo 1\fagnus, de Bre~lau, propane, como :-signo 
cierto de la muerte, f3.cil de recouocer por cualquier penm11a1 la 
aplicacion de una ligadura alre:l.edor de un rniembro (dedoi ante-
brazo1 En tanto la. circulacion no esLti. estinguida dc-
termrna nna coloracion roja ~izulada de la pie! 
por obst:i.culo a la. vuelta de la sangre venosa. Este es un signo 
que puede probnr positivamente la subsistencia de la vida; pero 
un resultado negativo de! esperimento nada probaria en a.bsolttLo; 
pues los !atidos cardfacos pueden existir sin influenciar la. circu
laciou capilar lejana. 

A este respecto dice Tonrdes: «El ideal buscado era un siguo 
patogonoir16nico, consta.nte, irrefragal>le, f:icil de comprobar por 
todos; unos lo colocaron en la estincion de una funcion importan
te1 otros en una modificacion orgtl.nica. Si la certidumbre abso
luta parecia faltar a cada uno de estos trabajos de detalle. pronto 
80 cay6 en cuenta de que el problema estaba resuelto i que el 
conj unto i la asociacion de los caract0res suministran los elemen 
tos de un diagn6stico cierto)). 

Estudiaremos los signos de la muerte en el 6JClen siguiente: 
l.0 Aspecto jeneral; 2. 0 perdida de la •ensibilidad; 3. 0 perdida de! 
movimlento i de la contractilidad muscular; 4.0 enfriamiento; 5.° 
ausencia de respiracion; 6. 0 ausencia de circulacion; 7.0 formacion 
de hipost,tsis; 8. 0 alteraciones del ojo; U.0 rijidez cn.da.verica; i 10 
putrefaccion. 

1.0 A8PECTO JENERAL.-La facies cadav0rica no es un signo 
caracteristico de la muerte. Fa!La en los individuos que sucum
ben a una muerte violenta o a. una enfermedad rnui aguda; en 
cambio se le puede observar durante la vida i la agonia. Entre los 
ra~gos que la. constituyen son los nus importa.ntes la palidez, el 
abajamiento de l<t 111andibula inferior i la abertura de la boca i 
de los ojos. 

La espresion del rostro es mui variada. i en ciertos casos espre
~n. lo):! :;:.e11tiinientos osperirnentados clurcu1tc cl ldtinw instaute de 
la vida.. L::i. cspresion del rostro agregada a la a.ctitud del cuerpo, 
puede a veces echar luz sobre Jas cirClrnstancias de la muerte: es 
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:-;abido tiuc la:-; lc!:iione:::; Lraunui.tic~ violentas c.lel ccrebro i que la 
cuntn-1.ccion nrnHctila!' intensn. i rnantenida durantc mucho tiempo 

}intc:-; <le la muertc, condiciones <imbas frecuentcs en los campos 

de batalla, hacen qnc per::;ista en el cadaver la contraccion mus
cular ta! como la sorpreudi6 la muerte. FenOmeno que se esplica 
por una <tparicion inslantri.nea de la rijidez cadaverica q11e fija 

a los nnlsculos en la po::1iciou misma en que los sorprendc. 

Sin embargo, uo puede consideranm la esprcsion facial corno 
capaz de pruporcionar signos LI.tiles en el diagn6stico del suicidio 

i del homicidio. 
la que determinan la pe

:;antez i !a prJsicion en q ue ei cuerpo aI rnomento de la 
rnncrte. Alguno8 j6ncrn!::! de:: muerte, coma los ya citados, i las afec

cioncs convnl:sivas, como el tetano, deja.n en cl cuerpo cierta rijidez 

que lo ma.ntienc en posiciones opuestas a hls que cxijcn hi.s !eyes 
de la gravcdad. 

La Hexion <lei pulgar, result.ado de nna Ultima contraccion mm;

culctr duraotc la agonia., fo.lt;:i. a menudo. 8egun .Josat este signo 

falta. en 'i de lU ca<liiveres i existe casi con ta misma frecuencia 

tlnLcs de con::n1m<:~da la. n111erte. 

2 . .i Pf:J{DJDA DE LA HENSIBILIDAD.-Debe SCI' comprobadt\ con 

las prCl.:aucione::; necesarias pa.ra. que, en caso de soUrcvivir el SU· 

jeto, ao queden Los medias mas empleaclos con-

si:-itcn en fricciones, i quemadur;1s. Est.a!:! prnehas se 

i anterior del torax, las 

la de los pies 
i el i::pigastrio. Dc~granges i Josa.t mamclon como cl 

sitio de la. sen.':iihilidad mas viva; una pinza especial i·m;~jinada por 

este Ultimo, pn.>vista de aguijones qne se cntrecruzan, es el ins

trumento mas rccomendable p;u-a despertar la. sen!'libilidad de e!jta 

rcjion. 

La. quemadurn. <lemuc::;tra. no solamente la estincion de la. sen

sibilichtd !:lino tambie:n i<t au:sencici de ciel'tOd fen6mcnos que solo 

sc pro<lucen en los tcjidos vivus, come I~i flictena serosa i la areo

li-1. iofhtmatoria. Ptwa cl objeto sir\'C el agna. hirvicntc, el hierro 

candcnte, hi llama de Ullfl. 

Al e;ta prneb» de se tenddc prcsent.c cl 
dP e.-;Ladus p~lt.!JIU.iicos i ternpeutii..:o:; cup:tec::; <le pru

ln n.ueste:sia. 

3.0 LA INMOVtLlD.lD JENERAL.-Aq uellc.L que no puetla ser ven-



ci<la. por ninguno de los a:ientes cscitantcs cit! los mll!-!CUlos, cs 

pnwba. de muerte. Pero la reciprnca. no cs igualmente vcr<ladcra, 

porque despucs de la nrnerte pueden rnrificar~c algunos movi

micntos o por lo menos cambios de posicion en las di\·ersas part.cs 

de! cucrpo. 
Como los mt'isculos son de los (11rganos que por mas tiempo re

tienen sus propiedades vitales, ~u a.bolicion propr1rciona nno de 

los rnejore:-; signos de m 11erte. Ny~ten i Halle ha.n dcterminado 
cspcrimenta.lme11te el periodo rlumnLc el cual los nn'1~culos per

ma.necen contractiles: es de I a S hon.L!i para los rnl1sculo~ de la 

vida. de relacion, mucho mas bl'eve para los de la. vida. orgfl.nica. 

La au~encia de toda contraccion muscular b1i:jo la. accion de 1111 

apanito galv8.11ico de induccion capaz de <le:-;prender chi8pas de 

1 a. 2 milin1etros ode 1 a 2 centimetros, segnn cl in:;trumento 

empleado, puede ser considerado como un signo cierto de la muer

tc (Tourdes). 
A continuacion pasamos a estudial' Im; movimicntos que espon

t8.neamente o por influencia de cualquiera causa pueden produ

clrse en un cadctver, clasific8.ndolos de la manern siguiente: 
a.J J.llovim.ientos microsc6picos1 comprendiendo el movimien-

to amiboidco, el vibrcitil i el browniano. 
b) .llovi1nientos prodncido...; poi· la f'iji<lez radavtric<~; 
c) ,lfouiniientos p1·odiwirlo.9 pol' ln accion d,./ l<jido el<i.,tico; 
d) ,lfoviniientos procllicidos poi· la cont·mccion e.1o;poaldnea 

de los m1lscnlos de la vida, 01·ganicrt; 
e) Movimientos ondul<1,torio.~ o jibril<u·e.~ del corazon; 
j) ,Jfo1•imiPntos produ.cidos JJO'r' la contruccion e8pontMzea 

de lus mt~.1o;culos de la vida de relacio11; 
g) .llo1;iiniento.i;: esponMneu.'J en los '1niemb1·os de lo8 cole

rico.c;; 
h) Jloviniienlo8 que tienrn, po;· cawm, la pufrefarcion; 
i) .llorim.ientos p1·oda,r.iclo..; po·1· ltt, e.-:citacion <lirrcla, de la, 

fib1·a muscular; 
. j) Jiouiniientos p;·od a,cidos por· la, escitueion directu, de los 
1te1·vio.<111wio1·e.<1; 

!.) Mo1•i11iienlos procluciclv.s poi· la e.~citncion di1·l'clci de nu-
vius .'lensiti1•os; 

1.0 1]fo,.imientos 'tnic1'0sc6pico.<; 
Pueden <li~tinguin:ie tres, el amiboitleo, el browniano i el de las 

ccjas vibnitilcs: A. El primero, llamado as! por habcrse notado 
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1intes 'llic todo en lo.-; animales llamados amibos, sc produce tam 
bien en los gl<'lbnl(I') blanco') de la sangre i de la ninfa., en h\S ce
lnlas de las cn.vid;u]cs ca.rtilajinosas, en el;vitdlus; B. El 8cgundo, 
fcn6meuo absoluta.mente in<lependiente de la ,·ida, com;i~te en 
una l\jilaciou mas o mtinos gran<le que presentan en los liquidos 
colocadu:-; baju cl micruscopio tod,1s las granulaciones moleculares 
cine ticnen 111~nus de cuatro milesimas de mill metro de dill.metro, 
sobrc todo lo!-t grAnulos grasosos i pigmentarios; puede observar~e 
asirnismo en los pulvos finos de pit?dras, meta.lcs i <lllD carbon tra
titdus por !us cici<los i el calor; 0. el tercero consiste en movimien
tos quc preBentan unoR filamentos cortos, como c~j a...,, que cnbrf'n 
alguna~ de la"I mernbranas mucos;.ts (epitelios cilindricos con ccjas 
vilmltiles) <le la.':i ca.virladcs del cucrpo (\·. g. 1 fo~s na!-lales, trrl.quea 
i grucsos bn~nquim•, Ut,cro, cana.les <lei test,iculo, etc.) i tambien 
alguna...., celulas libres provistas de una o varias cejas quc sil'vcn 
a su locomocion ( v. g., <.~spermatozoides). Estos nio\·imientos los 
ejecnt:in lib cejas dob!tfodo::-;e o desci-ibi1Jmlo una especie de em 
budo 11 ondulando, etc., de manera que cl conjunto de csta!' cejas 
en movimiento dti a la :mpcrficic en que se produce cl a~pecto de 
un campo de trigo :.~jitaclo por el viento. Este movimient.o ticne 
por obj1.·to ha.ccr marchar en cierto sentido a. los liquidos, mucosi
dadcs u otros cucrpos riue se hall1m sobre la mucosa, lo quo puedc 
ob:-:.crrn.rsc n. la l:'implc vi::;ta <lcpositando en la supcrficio de unt1.. 
de eslas mcmbmnas 1111 polvo colorcado c11alq11iera. Los n10vimieu
tos de Ins C'ejas \.' ibnttilcs pcrsistcn despues de la ce:-:acion de la 
vida: Go~sclin, Robin i Richard Iv han comprobado treinta. horas 
dcspuc:-; de la. 11111<.•1-tc en las fosa.s nasales de un aju~ticia.do. Los 
1110\·imicntos de los cspermatozoide:s pneden observarsc ha!-ita mas 
de-*' hom~ dcspuc~. sobrc totlo en los indivi<luos mucrtos rcpcn
t.inamente 

:!.0 Jfo1·i1nir-nfo.;;: p1·ndgcido.<.: por· fo l'ijide: wrl1u·iriw. 
!':>t• dice jencrnlmcnt1• ciuc el endurecimiento de Jo:-; mU:sculos 

qnl' tienc lugar t.'n las primcms hora.s que siguen a la muerte (ri
jidcz cn.tLivfrica) no protluce cambios de po:sicion en lo:s Organo~, 
pero estn t.:."i incxacto. L't rijidez, atribuida hoi por lo:s fi.:si61ogo~ a 
h.L coag11lacio11 de una sustancia albuminolder\ que forma el jugo 
1nuscular (mio.'{inu i sn (IL•rivado sintonina) produce una cierta 
rctracrion de! un'lsculo i por consiguil·nte en todos los n1ln;culos 
cuyo l'i'eclio no cs destruido o ncutralizado por un antagonista, 
cicrt.o cambio de po:sicion de los Organos. Efoctivamente, en cl 
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de<lo pulga1 sc obr-;er\'il. un accrrnmiento ·t la palnn'I. de la mano i 
en la. mancHbula. un;.\ elcvacion <iUC hnce cerrar la boca. cuando 

en el momcnto de la mucrtc ha qnc<lado abit'rt.a. (Bouchut.). 

Sommer ha \'isto en los cc.u;os en l(UC la bora Cilitaba abicrta 
en el momento de la muert.e la man<libula. inferior a.proximar~c 

a la superior bajo la intiuencia do la riji<lcz cad;wtlrica. Ha ob· 
serva<lo tambien que una. fleccion mas considerable ~c opera 

en las cst.remi<la<les; quo por ejomplo el pulgar 80 aplica contra. 
ht pal ma de la mano i aun que el antcbrazo se flecta. un poco. 

Beaunil:> dice: «E! acortamiento que esperimentan los nu11sculos 

en cstado <le riji<lez, orijina nna posiciou particnhu de laH cstrc. 

111idac1cs i articulaciones: las nH1ndibuh1s csL}tn aprctadas fucr· 

t,cmente, los bmzo:; aproximado~ al tronco, lo:; antc!Jraz(l:s Hccta.· 

dos, la mano cerrnda1 el pulgn.r cubicrto por Im; ot.rO$ cJcdos. 
los mic111bros inforiores aproximados i en cstension; los cam

bios de pu~icion de los miernbros se hacen por lo demas cun gmn 
foerza}) . 

:l° .1.lloriniicnto.~ proclucido8 poi· <·l ttjido eltl8tico. 
Dc!:>p11cs de la mucrtc, cuando cesan hu; accjmw!-) mu:sculare~1 

los tejidus clci.sticos clan a lo:s 6rgano!-i una po:-;icion nueva: wd lo:" 
liga11u'ntos anutrillo8 qiie 1·enne·n la~ htininils post.eriore.s de las 

vertcbras deben tencr cicrta. parLe en la n.ctitud tlc e::;tcnsion que 

ofrcce cl tronco rle lo.~ ca.d8.vcres; a.si t.ambicn cl tc~ido chl.8Licu clc 
las al'terias ticac de~pnes de la. mtiertc la accion de c::-spul~ar la 

:--angrc que cllas contienen h:icia los ccipila.rcH i las venaH, clc ma

ncrn que !us arterias del cadtiver e8L~i.n vacias i aphlstada.s como 
cintas: pero IM ;uterias no con!:icrvan esta. forma :-;inn en tnnto quc 

cl nire no ha penet.ra<lo e11 HU interior; dcsdc que ~e hacc una. 

a.bcrtura en la pared aspiran el aire. i toma.n b f'orma. de cilindms 

hnecus; esto sucede cuando el tejido muscular ha percJido ya. ~us 
propieda.des i deja que la arLeria tome la furma qnc dcLern1in:-. cl 
tcjido cJ,l,,,tico \Klis• et Duval). 

-!.'' .lfoniniirnlus p1·0<.litciclo8 poi· la conl1·accion. e8JNiltil1un 
de m,1/.sc11..lo.<.1 de la, 'l:ida.. orgti·nica. 

E.-; hccho de observacion dia.ria. la cont.raccion <lesp11cl; de la 
mucrt.e de los mU.sculo:-; qne sinen a las funcionus de nutricion i 
alguna .. -, ot.ras; asi, por cjemplo, cl intesLino siguo haciemlo ;n·an· 
z;u· :-;u contPnido por medii> d1~ f'ont.racciorw-. 1wrist1lltira:-. id+~nti· 

ca~;\ las de la "idct. Esto8 movim.iento8 del tubo dijestivo son 

mui considerables i persistea hasta largo tien.1po; Licncn todos el 
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"'eanldPl' rlr· hts contrar,rioncs peri~t:iltica i antipcrist~Utic:t, de 
~ucrte qne impelt•n sin cc~<:'l.l' las materias dcl intestino IH\..cia el 
recto. Su fncrza csta. en cierto modo duplicada desde el mornento 
que el eciflntcr del ano, t'mico mUscnlo qne puedc contrabalancear 
s11 accion, ha cesndo rlc obra.r. A estos movimientos es a Jo que 
debe a.tribuir.,e Jn. dcfecacion natural qne tiene lugar a menudo 
rlespues de la muertc (Bouchut). El Utero sigue contrayendo:::;e en 
las nrnjcrcs que mueren en los momentos del parto, no habiendo 
sido muchas vcces la criatura espulsada hasta algun ticmpo des 
pncs de la mncrtc bien real de la madre. 

5.0 Movimientos del 001·a.zon. 
Movi mientos cspontaneos del corazon puedcn verse sietnpre 

qun sc c~tr<t.O estc Organo del pecho poco despues de la mnerte. 
(El tcj ido do estc 61'g~\OO forma una transicion entre los n:n'iscnlos 
de fihnts lisaf<l i las de flbrns eRtriadas). En la ~uricul~l. derecha1 

una de las Ctt<lt1·0 ca\'idades que forman el corazon1 es la parte de! 
cuerpo donrlc l)('rsisteu ];:1,s contracciones mas tiempo despues de 
la ce<aci.,11 de la vida. MM. Clark, Ellis i Shaw, habiendo abicrto 
el pcchn dt~ un ahorrado hora i media desp11es de la ninerte, com
prob;1ron quo la rwrlcula dcrecha, so contraia todavia de una. ma
nent ritmica i regular ochenta veccs por minuto; al cabo de dos 
homs ~c p0dian cont.'1.r todavfa cunrenta pulsaciones mas de.biles; 
r]e:-;pncs clc trcs horas C'Uarenta i cinco minutos, la nuricu!a dere
ch;.\ 110 Jatia sino cinco veces por minnto; al cabo de cui1tro horas 
cun.rcntn. i cinco minutos, todo movimiento espont,aaeo habia des-
n.pn.recido; en cste momento1 por otra parte, et asi como 
lo!' ot.ros rrn'1scttlos, no hahinn perdirlo sn bnjo la 
inflnencia rle los e~citantes ::i.plirados directarnente sobre ello~ o 
sobrc los n<'rvios qne llegan a ellos. No est.ant de ma~ citai· J;1s 
cspericncias cle Pa.nnm 1 qnien ha comprobado en un conejo pulsn
cionP~ c~pontflnca:-: i ritrnicas de la audcula derecha. diez horas 
de~pues de la muertc1 que no desaparecieron hast~\ la decirna 
qninla hor:\ 1 i ln <le :!Ur. Vulplan, qne vi6 e:';tas contracciones en 
nna raLa c11nrcnta. i seis, i en perro noventa i trcs horas dr>spucs 
de lri mnerte. En el pAnn.fo siguiente citn.mos la obi::en•acion de 
mtwimicntos C<l.rdincos en nna mujer gnillotii;iada, velntiseis horas 
dcspues de la muerte. Bronardel i Loye ban visLo que dccapitan
do 1111 perro Jos laticlos del corazon persistian ann 15, 20 i 2:J 
?ninutos dc.spucs de ht decolaoion; i que lo mismo sncede despues 
de la urncrte por hcmorrajia. 
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11. 0 J'ifo1'iMiP11fnq 7wodl1rirlrn~ />01' /,, rrrnf!'<lf'rinn t.QJlnnftr11N1 

clt• Los uu'owulo,q de lu 1·ida d1• 1·elocion. 
E-; un hecho observado diariamentc i ha.o;:ta. por el vulgo, ciue 

los m1lsculos estriarlos ode la vida de rclacion, como por ejernplo 
los quo sin en a la locomocion, e~perimentan co11trnccione:-; ondu
latorias cuando se Jes pone a descubicrto poco despnes de la 
muertc. E-;to se ve en los matarlcros, donrle despues de de~cnar
tizado un animal palpitan lns ca.rnes al contacLo del aii-e frio, de 
la mi8111a manera ciue el frio la~ hace contraersc en un animal 
vi\'O. «Si Jos mUsculos esMn inm6viles en sn totalida.d, en su con
j unto, de manent que impiden todo rnovimiento de los miembros, 
sus fibras se contraen parcialmente todavfa varias horrls despues 
de la muerte, sobre todo en los casos de muerLe violenta; esto cs 
lo que Nysten ha esta.blecido perfectamente bien por numcrosas 
obs~rvaciones hechas en ajusticiados.)) H. Beauni~. el distinguido 
profe•or de fisivlogia de Nancy, cle<p11es de citar la cifra de doce 
i media horn .. ~ indicada por Brown Sequard para. la duracion de la 
irritabilidad despues de la muertc en cl gato, dice: «En cl hom
bre pcrsistirla mas aU.n. E. Rmm;e;tu ha visto el corazon de una mu
jer guillotinada. latir todavia veintiseis horns <lespues de la muer
te. Esta duracion varia mucho, segnn los difercntes ml1sculos.)) 

Esta irritabilidad post nwJ·teni esplica lo::; movimientos obser
vados en ciertos cal':oS en los cadarercs, sobre todo en los casos de 
colera (Brnndt., Beaunis). 

7.0 Movimiento.'{ espo'Ylldneo.'{ en {o.q mif>nd;ro8 de lo.'{ cole
ricos. 

Los cadri.veres de las victimas de! c6lcra ofrecen tt menndo con
vulsioncs de alguna. violencia en las piernas i los brazos. 

«En este caso (en los indidduos que sneumben al fin rlel pe
riodo asfict.ico de! c6lera), hai a mcnndo de~pnes de In muerte una. 
elcvacion notable de temperatura, i se pue<len obsernw durnntc 
varia..c; horascontracciones musculares bastant.e podcrusas para mo 
dificar la posicion <le Jos miembros (Jaccoud). 

En el l'lwlua Gazette de 1~3i se lee queen la India, los ca
d~tvcrei; de los ~oldados se sa.cudian tan \1 iolentamente, que sus 
ca.marada~, prira calmar a los timido:-;, amarraban los miembrosdc 
lo; cndiiveres al catre. (Thoma.' Hawkes Tanner\. 1<0tro fen6me
no m11i notable que ofrecen tambien los cadd.vercs de los colericos 
eH la. contra.ccion de algnnos niU'.':lc11lo.s, que ~c efectlut n vece8 mu
cha~ honts cic.':ipues de la mucrte, contrarcion que imprimc nn 



m11\'i111i<:>ntn a las l'stremirlade~. ~obre t,odo a los derlo~ 1 i ('.;\mhia 
la po~i<·ion q11c ocupaLan l:ll cl in::;tn.ntc de murir. Conticso qne 
jan1a"' he drjado <if' scntir cierta. impresion al \'er verificarse n mi 
vista. la fle.xiun de los <lcdos i al encontrar Jos cad~h·ere~ en dis
tinta posicion a la., pocas hor;L, de haberlos abandonado.)) \ T. 
Niemeyer). 

8.0 .lfo1·irniento.~ que tienen por causa la 1nrttefaccion. 
Una. vcz quc el cachtvcr queda. sustrn.ido cntNamente a las fuer

zas \'italc~. obedece solo a las \eyes ffsicas i quimicas. Estas puc
den imprimir ciertos movimientos a "ns partes, de las cuales las 
principales Ron: A, el aplastamiento de los micmbros, que tiene 
Ingar jencra.\mente :i las dace horas despues de la mucrLe,cuando 
hi rijidcz cada.vt?-rica cesa i las m(isculo~ no impiden que el cuerpo 
tome la po~icion que la f'uerza de grandad determina: asi cnen 
poco a poco las brazos, fl11C casi siemprc In. mnertc i la ri,iidez Ca· 
da.verica han dejado en scmi·Aexion i alga elc\•ados sobrP cl pe· 
cho, dirijida. un poco Iii mano hrl.cia la cabezn; B, la elevacion de 
lns parcdcs <lei :ibcMmen i la cspuhiion de espnma, sangre u otros 
lfquidos por las abcrlurm; bucal i na•al, dcbida al desarrollo de 
gn.."e~ en la cavida<l dije!O.tlvn. 

U.u .llovimientm? JH·ocluciclo.q zw1· la, escitacion dfrecta, cl;i. lo 
fi_bi'a, 11W.8Cltlcu. 

Una. violencia cua.l11uiera, como nna fuerte friccion o nn golpe 
dado con cual11uier instrumento nl nivel de la parte carnosa de 
un mliscnlo, produce una contraccion localizada de sus fibras, una. 
vcrdadera tumefaccion que reprodnce exactamente Jn forma dcl 
instrumento con que el mUsculo ha. sido estimnlado. Esta con
trnccion qne RC de~ign;i. con el nombrc de idio-irnt.'lcnlcu, tiene 
nnn. <l11racion largci i He estiende propag3.nclose como una onda a 
los do~ IAdns de! punto en que nace. L;ttie i Robin afinnan riue 
pucdcn provocar~e en los ajusticiado~. Bennet Dowler, i mas re
cientemcnLe M. Brown Sequa rd, han r~omprobado 111rn en el modo 
de contraccion llamado idio.11111-scula.r, no i>olamente ::;c tumeface 
cl tnt'1sc11lo en el punto percutido, sino qne sc signe torhwia nna 
contraccion jcneml de! mllscnlo ba::;tantc podero~a pnm deterrni
nar cstcn~o~ mm·imicntos, i quince minutes rle!ipnes de la muertc 
M. Brown SeqnArrl, percutienclo los mtisculos flexores del ante· 
brnzo (bicep!'!), h1.\ vi;.;to levant;ir~e el antebrnzo hasta forrn;\I' an. 
gulo recto con el brazo; el mo\-imiento de Hexion i el de abaja
mii..•nto o <le n1elta eran lent.os (medin minuto). 
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Sobrc otro cadaver, mnerto dcsdC' hacia nn~ hora, el rhoq11c de 
los ml1sculos de In. rejion anterior de! bn1zo IC\·ant1S la mano cnr
gada con un peso de un kil6gnuno a uao i mcdio kil6gramos. 
Cuando la contractibilidad muscular, ensayada pnr cl galvanis
mo, habla desaparecido, el choque no em capaz de hacer moverse 
a.1 miembro, pero la tnmefaccion caracterfstica se desarrollaba 
toclavia en el pnnto percutido (Beclard.) 

Es indudable, pues, que un golpe recibido en la parte car
nosa de nn cadaver reciente puede provocar movimicntos bien 
vi~ibles i desarrollar considerable fnerza muscular. 

IO. Movimientas producidos por· lci escitacionclfrectci de las 
1·ie'1"uios 1notores. 

Dnrante la vida el escit::mte por escelencia de !a contractili
dad muscular es el inflnju nervioso, representado a vecel3 por la 
voluntad; pero cicrtos ajentes quimicos, mccii.nicos o electricos 
pucden igualmeme escitar la contractilidad muscular i producir 
ta.mbien movimientos. Cnando termina la vida, falta el primer 
escitante (el influjo nervioso, la voluntad), pcro los demas pue· 
den producir aun contracciones rnuscularcs si se Jes hace obrar 
sobre el nervio que se termina ea la fibra muscular i hasta sobrc 
la fibra muscular misma. 

«Cuando se hacen las escitaciones por medio de la electriciclad 
galviinica, dice Beclard, no solamenLe se contraen los mUscnlos 
sobre el animal vivo, sino que los mismos fen6mcnos se producen 
durante cierto tiempo sobre el animal cl1mmtc algunas de las ho· 

a la muerte. Los mismos fonOmenos se reproducen 
por consiguicnte sobre los m(1sculos separados de\ cnerpo 

de! auimal vivo, sobre los rm'tsculos de un miembro amputada, 
por cjemplo 

De ht rnisma manera que el galvanisma provoca al obra.r sobl'e 
los nervios motores la contra.ccion <le los ml1scnlos en los cadJ.ve
res recientes, la. prcsion, la picadura, el magulln.miento, la que· 
madura, el rnlor, el frio, la luz {Brown Sequard) (excitantes me
cAnicos), i la aplicacion de numerosas sustancias coma los ~i.cidas 
el arnaniaco fnerte, la sa.l marina. (escitantes quimicos), prodnce~ 
igualmente contracciones en las mismos cadS.veres. 

8.0 Movimiento.s p1·oduciclos pm· lo., escitcwion de ne'rvios 
sensitivos. 

Bajo cl nombre de mavimientos reflejos se cornprenden en la 
fisiolojhi moderna un grnn nUmcro cle movimirntos, cuya ca.usa 
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no es In \"Oluntad ni la excitacion directa de\ nn.'tsculo o del ner
vio mot.or, sino In. cxcitacion de un nervio sen~itirn que se ter
minn. en la mec.lula espinal o en la porcion mecluln.r del cerebro. 
Estos movimientos tienen pm: ca.r3.ctcr comun el verificarse sin 
qne el individuo quiera el movimiento i aun sin que perciba mu
chas veccs la escitacion de! nervio sensible que lo produce. 

Como ejemplos de movimientos reflejos citaremo8 la contrac
cion de las fauccs (nauseas) i la de\ est6mago i m(1sculos de\ ab
d6men (vomito) prol'ocada por la escitacion de la campanil\a i la 
farinjc; la tos (contraccion rle los mUsculos espiradores) que se 
produce cosquillen.ndo el conduct,o auditive; la contraccion de! 
intestine cuundo el alimento excita con su presencia los nervios 
sensitivos de In. mucosa intestinal; los movimientos que hace la 
piema de nn hombre dormido cn::tndo se lo cosquillea. la plantu. 
de! pi0, etc. En J,i vicla. del hombre i clemas animal es el 1neca.nismo 
rcflejo ei; cl de casi todos lo~ movimientos que rijen la nutricion 
(circulacion, respiracion, dijcstion, jeneracion, secreciones, etc.) 

Una vez ciue ~obrevicne la muerte dejan de verlflcarse algunos 
de estos refl~jos, como el de la circulacion i resplracion, pero otros 
prosiguen, como los de l::i dijcl:'tion, secrecion, etc.; son bicn cono
cidas las esperiencias en que Spa.llanzani, Dalton i Watt proba
ron que el est6rnago i los intestines son capaces de dijerir des
pues de la mnerte, verificn.ndo los movimiento!t sccreciones i 
accioncs qui mica~ necc$a.rias, i qu0 otro~ retlejos puedcn producirsc 
artificia.lmcnte cstimulando los fitetes ~ensitivos de Jos cad~tveres 
~A~ • 

Los fenchnenos de In. accion rf!fteja pueden ser estncliados con 
muclrn ventaja sohre los animal es de sangre fria decapitndos i mm 
en fragrnentos maF.1 o mfmos nnmel'osos. En los anirnales de sangre 
cn.liente cl poder ref:lejo desaparcr:e mui pronto; existe realmente 
pero la constn.tacion de sus fen6menos es dificil. La decapitacion 
cine trae la ccsacion inmediata de la accion de la 8angre sobre el 
sistenia. ncrvioso enccfa!ico, trn.e la muerte inmediata de las ani_ 
males i del hombre. No quecla ya en los dos segmentos masque 
una escitnbilidad moment~inea rlel si~temn nervioso que se puede 
poner en evidenciu. escitando movimientos rn las partes por pro
cedercs dive1·&os; pero estos movimientos son de! Orden de los 
movimif'ntos reflcjof.:. Para dar una idea de los movimientos de 
C!--ta rinse que pucdcu ver8c en los cadn.vercs, citarcrnc1~ algnnof.: 
N:.pcr11n1·ntos. 
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Es nna. :mtigua i conocicia e~pl'riPncia la de r.nntrriznr cl mn~lo 
de nna rana dccapitada depositan<lo en fll unn. gota ch· Aci<lo, «sc 
ve quf> rnt6nccs la rana dohJa SU pierna inmediatamPntc i Jimpia 
con la patn. el A.cido: si se amputa. el miembro que se dobla n8i 
h8.cia el muslo, se ve quc el animal. despnc!'i de vnrio!i c:-::fuerzo!-i 
con el trozo restante del miembro arnpntado, 'JllP trata coma de 
alcanzar al pun to q11emado (por la lei de In unilatcralidad de los 
movimientos reflejos), con tal que la irritncion persista o qne au
mente, se sirve la rana de la pata Jcl costado op11e>to (por la lei 
de la r..imetrfa) pnrn. frotar i secar cl punto irrit.-'ldo. Si continUa 
la irritacion, pnedl?n producirse movimiento" <le todos los miem 
bros del animal, nn salto hacia adelante, en una palabrn, la fnga.» 
(KiiRS ct Duval). Recorcbmos, dice la misma obrn en la pajina 
i\ que la fosiolojia de la medula nos ha 811ministrnrlo asf todos 
los elementos suficientes para darnos cucnta de! mecanismo de 
la locomocion: habiendo en una e~peI"icncia ampntado la cabeza 
de un conejo con tijera.~ ma} rifiladas que mngullaron las partes 
blandns, de manera. que toda. hemorra.jia fue impe>didn, Kuss 
vfr~ al animal decapitado lanzarse de la mesa i recorrer todo el 
largo de la sala con nn movimiento de locomocion perfectnmente 
regular. 

4.0 El n1.friamiento del cuapo llevado hnst~ cie1 to grndo, es 
incompatible con la per~istenC'ia de la vich1. In<ludablemente una 
temperatnm de 20° no puede scr de un vivo. 

El tarwt6metro rle .Na~se es un tenn6mctro destinarlo a ser in
trodncido en el recto i cu ya tcmpemtnn-i, clrsciencle rdpidamente 
mns abajo de nna llnea qne indica el grado 20 de!<pueR de la 
muerte real, lo que no snccdc con la muPrlc n.parente. 

Ln.s esperiencias de Taylor i Wilk mnnifli:-:-;tan qne al rabo de 
doc;; o tres horas In. temperaturn. <lei cadAver \'arfo. ent1 e I " 0 i 34°, 
al cabo de rnatro o sci.$ estci. entrc 16° i 3o·: de~pne~ ch~ sel-. n 
or.ho entre IQ" i 26°; despu('~ de doce horas entre l:3n i 20°. El 
enfriamiento completo exije, segnn Seydeler, ·~~ horas. 

l\Iucha..s circnnstancia.s influyen sol>re la rapidez de este des
censo, una..1.; 1kpenrlientes de las condicioncs individnalc~. otras 
del medio esterior. Lo:; cadA.vere:-; de loH nifios pequeilos seen
frian mas pronto qnc los de los adultos. i lo~ delgados mas pronto 
que lu~ gmeso~. La atm6..,fera obra !"egnn sn temperntnra i segun 
hi rnpi<lez ron qne cirrnla i ~e rem1eva. el a.ire. En el ::tgua f1esca 
el cnfriamic>nto es nipido, en el aR'ua itnpura i descompuesta de las 
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alcantarillas, lento. Los vestidos, la paja, que pueden cubrir el ca
driNer retardan el enfriamiento. 

La temperatnra de un cnd3.ver no solo ~,,. identifica entera· 
mente ran la del aire ambiente, sino que p1lede hacerse menor to
davfa a consecucncia de que la evnporacion qne se verifica en la 
snperficie de! cuerpo le impone una perdida de! calor latente· 
Esto hace que jenern.lmente parezcan los muertos helados al 
t.acto. 

Hai enfermedi1cle:;; que determjmm una elevacion de Jn. tem
pcratura en lac; mementos que :;;iguen a la muerLe: infocciosas 
co1t10 el c61era; del sistema nen7 ioso central coma el tetauo; (tem · 
peratnra rle H 0 per!-iistente hasta '20 minut,0s despues de la 
muerte); asfixias, envene namientos que se acompafinn de convul· 
::;iones; tranrnati~rno de] cerebl'O i parte snperior de la rnedula. 

H.ii en cambio enferrnedades qne hacen ma8 intenso este en
friamiento: la hemo1Ta:jia. la sumer8ion, la conjelacion i talvez la 
quemadnrn (cnando por la destruccion de la epidermis hai una 
gran perdirla de calor.) 

Bonrneville ha declara.do en 18A3 con una serie de observa.cio
nes en su apoyo, que ht temperatura rectal desciende mas abajo 
de la tempemtura csterior al ca.bo de doce o catorce horas; si este 
signo se confirmara, seria el m~jor de todos. 

:).0 La cm.-iencia de re.<?pira.cion.-Es un signo de los mas 
eqnlvocos por lad.iRcult.ad que hai para comprobarlo, i ann en los 

se comprnebe exactamente no prueba la realidad de 
la Lo~ estados de muerte aparente de! recien nncido, 
de mnerte aparente por :wtohipnotizacion de Jos faklres, de muer
te npnrente en los ahogados, asi corno los fen6meno::i de su.c;;pension 
res.pira.toria q11c se observan Pn los animal es hibern:.lnte~,.prueban 
qne nose puedc h1-1cer coincidir el momento de la mnerte con el 
de la cesacion de los movimient0s rei::piratorios i que el Vltirno 

no es el t'tltimo instante de la vida 
se la comprueba por rnedio de un espejo o de una hujfa co

locada frfmte a los labios no da ent6nces conclusion positiva, pues 
se ha visto al espejo com~ervar su bTillo en asfi.xlados i en histeri
cas qne ban vuelto a la- vida. 

La iumovilidarl del torax es <liffcil de comprobar exactarnente: 
~e la investig<t coloc:.indo un vaso lleno de ::1gua sobre el epigas
t rio, sobre el np€ndice xifoide~, pero los movlmientos p6:-\Lnmos 
de! diafragma i de los ~Ai::.e~ l n t.estinale~ pneden engmi.<H'. 
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La ~iusculLn.cion da mejores indicios, pcro hai casoR r.n riue la 
respiracion esta tan dE:biJ que C8 impercept.ible. 

6.1' Lo., <1/ll.sencia de lo, circulacion.-Yn. IH•ir1os visto la. im
portancia 'lne t.iene. Aunque se hn. objetado con obscrvaciones 
de enformos que hn.bian t'iido vueltos a la vida a pesar de la su
presion de los ruido~ cardiaco~ durn.nte meilia hora i mas, se a<l
mite, si embargo, qne la cesac:.ion de esto~ rnidos comprobada por 
h <1Usc11ltacion, es uno de Jos mcjores signos de la. rnnerte. Si la. 
interrupcion momentanea de la circnlacion no es una prnebri ab
solnta de muerte, repitiencl.o el ex~trnen varia.s veces con 
minutoK de intervalo, para tener en c11ent11 las inL01·mit•cnci.as. 
podn\ "dquirir la certidnmbre. 

La inoc11idad de las hericlas de! comzon heclrn.B en animales con 
agujns mui finas, ha dado la idea de a. la 
comprob:tcion de los movimientos de cste 6rgano; se descrito 
estc proi.!rdirniento con el nombre de akiclopei'l'listica; no cs reco
mendn,blc, se corre el riesgo de nmta.r al individno por ver si est1l. 
vivo. 

La. aplicacion de ligaduras i de ventos:.ts escarificadas da sig
nos de mucho valor; ya hemos visto C(5mo Re pra.ctica la primera; 
la segumla cs prueba de muerte cuando revela la imposibili<la.d 
de sacar sangre fuera cle los vasos. 

El estado de la. sangre surninistra ta.rnbit>n signo.!o\ importantes: 
de 4 it a horns despnes de la. muerte se la 
poco despues vicnen cctJT1bio~ histo16jico~: los 
g)Ob11lo8 npiladrn=1 i cle la forrna nnmular en ln.s primerns hor:is de 
Lt mncrte; 2.0 desnparicion de las pilns, cleformacion de los gl6bu
los qnc se ponen rugosos, plegr1dos, sembrndos de unn superficie 
de granitofl blancos fibrino~os dcspnes de unas 12 horns; 3.0 

reunion en masas irrcgulares de estos gl<'ibulos alterados, mezcla
dos, fondidos con algunos gl6bulo:s blancos cli::;tintos, a las 48 horas 
1 mas; ..J..0 aparicion de bastoncillos1 cuya presencia caracteriza In. 
pri mern fase de destruccion q ue cl urn en otofio i en verano del 
dia cinco al dia doce; f). 0 <lisoluci.on rlel liquido en granulaciones 
fina!'I con gl6bulo~ de grasa i crista1e;-; de formn::; diver~as; en esta 
epocn. ava.nz;1da ya no es posible reconocer la esLrnctura de la 
sangre. 

L~i flebotomia era en otro tiempo consiclern.d~t cor:no el procedi· 
miento clc1.sico compmba.r la r.eioilir\ad de la muerte; error: fa 
sangria en q ue acaba de morir no derrama sangre; 
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pero ~i dc."pucs de hccha la sangria no se ha tcnido la precancion 
de coloc.-i.r un vendi-~je liObt·c la herida, alguuas horas mas tarde la 
vcntt <l11rfl. :-.aogre. La esplicacion de estc hecho es la siguieutc: 
cuando el indivi<luo muerc, lo.i fenOmeros quimicos continuan; la 
forment11.cion <lc~cwrolla en el iutestino gases q1ie adquicren una 
tension con~i1lon1ble (a. lal:i 24 horo.s 1 ~ atm6sfcra si la tempera
tur::i. es elevada). Bajo la intluencia de e:sta tension intra-abdomi
nal el di,dh1gnrn cs ropclido hatitu. la 3.°' costilla; la sangre del 
corazon, vasos i pulmones es espulsada M.cia h1 periferie par las 
vena:-1, lo t1ue cunsLituye nna verda.dcra circulacion pOstuma. En 
cl momenta de la muerte la coloracion de la piel es bla.nca; co
menza1fa. la putrefaccion la::; venati se dibnja.n bajo la. piel con un 
color cizul: i si en este momenta sc practica la flebotomla1 produ
cirll. ~angre. Del rnismo modo !a vena, que abierLa. pocu dcspucs 
<le la muerte no diO sangre, In. cb.rli dcspues. (Etita sa.ngrc es in· 
con.gula,blc). Lo mismo succde con ln.s heri<las i a este hecho se 
di6 en h> Edad Medi• una en el juicin de 
Dios o la pruebn de lu, se hallaba un cada-
vei de individuo asetiinado i nose cunocia. al asesino, ha.cia.n clestilar 
rielantc de.I caclc.Lver n. !os iudividuos sospechosos, a veces a todos 
los lrn.bitantes <le una. aldea; si par las heridas sc escapaba sangre 
u gases, la justicia. se apoderaba en el acto del individuo quo en 
Ctie momento pasnba frente al cachh1er: csc individuo dcbia ser el 
criminal, desrle que el cadci..ver so subleva.ba en su presencia. 

7.0 Lci.fo1·nutcion de hiposlusis, o su.,jilaeiones, o livideces ca
duue'1·ioas. -ConsLi~uye urto de lo::; signos mas.pronto::; i inas cier
tos de la muertc. Siendo jeneralmcnte dorsal el dect'tbito, la Slmgre 
abandonu. las partes &.nteriores del cuerpo i prnduce en las mas 

co!orn.cione!:! rojizns, leonadas i bla.nqni!-;cns en foriua de 
irregularcs; sobre la. forma i11fluye la presiun de los 

ob,ieto~ nnexos. Si. se incinden estas hipostasis :;c ve el epidermis 
incoloro i la red vascular di~tendida por sangrc H11ida1 miBntrfls 
que cuando la colorn.cion de la picl cs rlehid:t a. un aflujo \'ital de 
I~ sang1e, el tt•jido de! dermis esta piqucteado e inyectado por 
O::il! !!qui<lo. E"te signo es consLi-mte; de ordi1rnrio so produce a 
las -1 o !) horas dcspues de la mucrtc, pcro existcn diferencias 
notables, las individuos, en la epoca de la aparicion i 
f'll l.t dt>l fi.·111!11u~uo. Lci Unic:a objecion quc tie hace a 
C:ite sig110 cs que y:i. pucrlc ma.nill~sta.rse dura.nLe la. ag•mia, por 
cjc111plo, en las n1:>tixias, en las afcccioncs tifoideas. 
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1'-1. 0 La. relajuciu·a bruscrt i simult1il1eu di' toclos lo1'1 t>Afinteres, 
cornp1·e11Jienclo el dt:, la pupila, c·~ e>n d hombre dCcto de la 
muerte i no de una enformedad en la inmen!-la. mayoria de los 
ca.so.s. 

Sin embargo, la relajacion de lms esfiotere:s, ticnc lugar en 
mucha~ agonia..."; ciertas afecciont:s cereb1:i.des product.>n el mismo 
efccto hasta f'n la pupila~ se la ha ob.'icrvado 1.m el sinc<J[X', en a.'Sfi
xiaclos que volvieron a. la virla; p(lro pur su persi~tencia puede 
a<lquirir rnlor. 

!J.0 Alte1'aciorie~ del ojo.-Los ~ignus tauatuftalniol6jicos son 
nun1cro;")o/') i mui seguro!;, dc~<l~ el iH:-itantc de In znuerte hasta la 
Cpoca de una 11 vanzil.d;\ putrefaccion; los principales ::son: 

U) A11lo,.'llam-iento i .tluciclez del [Jlo/Jo oculw•: lo primero 
tiene lugar inmediat.amente de:spnes de 111 muert..e, por la snr-;pen
sion de la irrigacio11 sanguinea; la. flacidcz 1.1parecc un poco mas 
t.-wde, ticnc por cau~a la evaporacion de los liquirlos, principal~ 
ml'nte <lei humor acuoso: no hn.i ningnna enfcm1edad, uinguna 
rcvoluciun en el cnerpo humano capaz de operar un cambio pa
rccido: este signo es ci1mcteristico i Luis lo d:iba cumo indudable; 

I>) lnsensibilidlul cle lo conjti1itiHt i <le la c61'1wa, es una 
buen;\ prueba de lei c.iboliciou de la ~ensibilidad, pero existe en la 
anest..csia i en la astixia incompleta: 

1·) Ptfrdida del ()f'illo rlel ojo i ,/,1 la l1·a~pa,1·encifl de lo1:1 me 
<liu&; ticne alguna importancia, pero la tnti,parencia de los medios 
puede prr:"3istir tmas 1:2 horas clc!"pttes dP la 111uertl< 

cl) JJila,tacio,-1 cfp lei, pupila; tcuicndo bie11 en ctteutaque µue 
den produci1h cii::rtas afocciones t:Prcbralcs i lob a.icnte~ midri8.
ticos, cs uu birnn bignu yue puedl-' cumprobttrsc imucdiatamente; 
la Il(J dilntacion por b aplicaci1m de la n.tropina, quo se ha llamado 
por 1~:so el 1-etff•linv tfr la '11Wf'1fe, C•JDtinwuia nn pnco mas tarde 
el diagnc'.stico; 

1) Defv1·111acim1 del i1·is: e~ twlllilicsta dc:-;de el nwmento en 
tflll~ ~c produce el apl<.C)tamicnto de\ ojo1 por lo cual no es posible 
comprobarlo en las prirneras hora:-.; 

/) 1l!uacha ;c.egra cle lu. esclu6ticn. 11Ut11.clw de La1·chu; dos 
o tre'i hora.') <lespue:-; <le la muerte la e:-:clerUtica. t.oma. 1m tinte 
a111arillento; e:-;te tinte ~e pronuncia mas sobre un punto i acaba 
por tra~timt1ar.-;1• c11 turn. 1nanrhn. aznlcja o 11egruzca; 111<\S t;u·ile e:; 

negra, tiene 11na fonna alargada u oval i aparece ca:-ii siempre al 
!ado t·:-;terno de\ ojo; oLra mancha rnf.no::i: pronunciada se forma 
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en seguida al lacio interno; posterionncnte se acercan 8.mba.s i 
fonnan un st>gtncnto de elipse c6ncavo inferiormente; esta man
cha ticne por eausa. la. imbibicion cadaverica i es un signo infa
lible de muerLe; 

g) /Je-•wolof'(J.,Oio11,, lle fo 1·etinu; el fondo de! ojo, 4ue eraro~ado 
durante In. vida, !-iC de~colora entemmenLe despues de la muerte; 
es el {m;co punto del cucrpo domle por verse a descnbierto una 
artcriCl, se pucde comproba.r la vacuidad de! sistema arterial q ne 
pl'orluce la se ve entc\nces desapal'icion de la papila del 
nervJo 6ptico, completa. de la arteria central del nervio 
clpt.ico i Ue la retinn., vacuirhid de las venas de la retina en algu
nn.s porciones, descolm·a(·ion gris4cea. de Ia cor6i<les. 

HI. Rijiclez cndl~ve'.rica ... -Es nno de los sigaos mas ciertos de 
la mu0rtc, a.parece jeneralmente cuando cesa la. contractilidad 
muscular pan_i dcsapa.recer cuando empieza la putrefi..1.ccion. 

De~pues de la muerte la reaccion de! mlisculo se convierte en 
8.cichi, 18.ci<lo sarcoliictico) lo mismo que despues de violent.as e~
fuerzo:-:; tal vez esta es su rea.ccion habitual enmascarada par la del 
liqnirfo alc1tlino que lo imprf'gna; cuando ::;e detiene la circulacion 
pre<lomina la acidez i detenuina la coagulacion de la sintonina 
o miosina, materia albuminosa que llena las fibras; esta materia 
coagulable se halla en el mU~culo vivo al estado de solucion con
centrada; c.fospucs de la mncrte pasa al est;1do gruwo!:'o. Cuando 
8e esprime e~ta su~LtLnciri de! ml1::1culo pierde la. facultad de po-

(alllan<brndcise el rnUsculo) cii:rndo el amonfaco 
deBc>rga111iza11·"e la fibra. De ol'dinario es a las 4 

hor;.\:; cuandu empieza rijidez i a las 24 o 30 coaudo conclnye; 
es ma:'! rcipichi en lo:s viejos i en los individuos debilit:l.dos; se 
maniticst;.\ mas tarrle en Ios j6venes, en las niftos; hi:ici?~ los pri
mero:; meses rle la. vida utierin;t, el mU.sculo del fcto no adquiere 
rijidez; t:"sta dnra mas currndo la temperatura es seca i fria. Cuan
do ht rijidez tJ~ complet.a sc pucde remover el cad<iver coma un 
trnzo de nrndera; cl cuerpo tiene una. p0:0;icion carncterlstica: los 
1niembros inforiore~ esttl.n estendido.:;, los miembros superiores 
media flecLi-1.dos, los pn!los cermdu~: esta es la. acLitud cp1e Dever
gie ha lla.mado actitucl de coriibctte. 

El con1,zon ~c comlnce despues <le la muerte como un mt'1sc11lo 
ordin;ll'ir1. Cnanrlo un indivirlno muere, el cornzon no tarda en 
entmr en rijidez (1! hora a 8 horas)1 estB.. ent6nces en sistole; ho-
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rracln. la. rijidcz sobrcviene cl di&stole; hoi c!:' impo:--iblc se11.alar la 
hunt en que csta. ::;egunda faz sobrevienc; <lurante la rijidez, el 
corLLZOll espnlsa la sangre que contiene; cuando la rijldcz de:sapa
reec, el corazon se deja llenar de nuevo porq ue sc disticnde. 

Es preciso saber distinguir !a ri,iidez cadavC1 ica de la conjela
cion: Joblantlo las coyunturas de lo:s indivi<luos conjelatlos, se oye 
un peq ueiio ruido comparable al grito del estaiio i que cs causado 
por la mptura de pequeiios cristales encerrados en el tejido cc
lular. 

Al tratar de la actitud del cadaver, hemos vista que hai casos 
en que la rijidez sigue inmediata.mente a la muerLe, lo que se ha 
llamado tambien rul<ilepsi<i c<idave?'ic<i, lo quc sucede sabre todo 
011 individuos reciben b lesion mort • .t en la medula espinal 
un poco <lei bulbo. 

J ... as de la medula cervical, pueden 
aca.rrcar no solo la rijidez completa e inmediata del cadaver sino 
tambien la conscrvacion de la posicion en que estaba el individuo 
en el momento cle recibir el gol pe, cuando es ta posicion era de 
eq uilibrioj de edto se han observado varios ejemplos en los cam
pos de batalla, perfect"mentc autenticos i que ban podido foto
grafiarse. 

Brouardel cita un caso en que la rijidez inmediata del cadaver 
tuvo otro orijen, probablemente hL inhibicion: en Bazeilles pudo 
tomarse la fotografia del cadaver de un soldado en aetiLud de dis
parar, con el fusil apoyado en una barra de fierro; este soldado 
tenia una ancha herida en el vientre i la medula no habia sido 
tocada. 

El mismo Brouardel cita el caso de un envencmamiento violen
to por la estricnina, en el cmd la rijidez cadavPrica ha sucedido 
inmediatamente a los fen6menos de contractnra en medio de los 
cuales sucumbi6 el enfermo 

Nosotros mismos hemos publicado ca.sos an3.logos en animales 
muertos por la ponzoita del Latroclcctir,s f01·micl"bili• de Chile. 

11. P1'tref<iccion.-Este es ciertamente el signo mas caracte
ristico de la muerte; solo podria esponer a error la gangrena, pero 
estn. nunca se ver3.jeneralizada. Sus principales caract0res son: co· 
loracion verdosa, azuleja o parda de los tegumentos, reblandeci-
1nit' nl.o de los tc:jid(t:-;, olur cadav(·rico, <lcsarrollo de gn.sos, a.pa
ririon cle org11nis1Y108 a.ccesol'ios. 

Putrefaccion al aire libre.-La coh,mciou vcrdos~ o azulcja 
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inguino-a.brlomiual es Jo primcro que aparece; comienza lo mas 
amenuclo pur el costndo derecbo, invade todo cl abdOmen, sees
ticnde al t6rnx i a todo el cuerpo. Cuando el cadctvcr no queda 
en la po:;icion orJina.ria., puede no aparecer el color verde en di
chos puntos, :-;ino en a.quello.s en que se b11 acumulaUo mayor can
tidad de saugre, co1110 par ejemplo, en la cabeza de las ahogadas, 
<le los feto::i. t)e cree que esta coloracion es debicla. a una altera
cion de ia hematina; se la puede hacer desaparecer par el lavado 
en agua corriente, seguido de la inmersion en una solucion alco 
h61ica de sublirna.Uo, becbo de interes cuan<lo se trata de reco 
nocer l~ facciones de 1111 cadaver. A la coloni.ci1m verde, sucede 
n.lgnnas vcccs on tinte pa.rduzco que comienzn. Lo.mhien por cl 
a.bd6meu i signe la misma. marcha. Pronto se producen tambien 
dcsecaciones locales en la piel, que Lorna una consibtencia cori8.cea 
como cascarn. de q1.11?so1 i qne da un sonido seco cnn.ndo 8e la per
cutc cou el csca.lpclo, en los puntos en que la epidermis despren
dida ha dejn.do cl dermis eu contacto de! aire; b produccion de 
estas placcts opc1·gaminuda.s tienc lugar mn.s o m6nos a las ocho 
hora.i:; de de::;prendicla la epidermis i es tan constante que se la 
Loma como un signo de muert.0. Viene eu segnida el reblandeci
miento de los tejidos i el desarrollo de gases en los vasos, e ll el 
te,iiducclular i en las cavidadcs mucosas i se~osas; el enfisema 

<lcsarrolla u.bult.a la totalida<l de! cuerpo, i le dU. un aspecto 
los gases pUdridos elevan el diafragnrn e irnpelen los 

contcnidos en cl est6mago hasta. la farinje, punto d.e 
algunc.i irnportancia, pues la presencia de alimentos en el est6ma
go permitc concluir que el individuo no ha muerto desde mucho 
tiempo; las aberturas bucal i nasal, dan sa.lida a burbujas espu 
mosas queen scguicla se apla~tan, se desecan dejando manchas 
quc poclrian h;icer pensar en vOmitos; el olor cadavfaico se prn
nuncia mas i mas: la distensiou dl! las paredes ;ibdominales llega 
ha.sta la rnptur~i. Iii que da salirla. a gases i materias plidridas. La 
descomposiciun puede qucdar :::iu:sp\:!ndida entOnccs si la. tempera
tura atmosferica cs a.!La i si el aire es seco i acti vamcntc rennvr1,
tlo, pero lo mas a menudo contirnla; las partes blandas :se reduccn 
a llll putrilago, dcjan en descubicrto cl esqucleto, fucra de el no 
se encuentra tiino el um.to cadm:drico, grasa de """"vo••, .,u.vu" 
ciulai•Crfro, 1na:;:i ll1'gra, viscos:t1 ~cmi-llquida, 

ana.lojfri. do a:.;;pecto con cl unto emplc:i..do co 
cnrro~ i c111c os rl Ultimo producto do la. putrcfaccjon. 
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No ~e ha. tomado en cuenta en este cuarlro la intervencion de 
los ajentes dcstructores animados, qm' c:1..,i nmic:t falta: las mos
cas son las que hacen el principal pnpel: tan pronto como empieza 
el olor C1l<lavf:rico acuden a po11er su:-; hucvos o a parir sus larvas 
en las abertura:s mncosa.s; a las 1 ~ horas se cncuentnm jencrnl
mcnte en la boca, la. nariz i las conjuntiva.s; e:s conocida. la. acti\'i
dad con quc devoran todos los tejidos blandos casi sin esceptuar 
otro que la pie!: las honnigas pueden tn.mbien contribuir a retlu· 
cir nn cadaver a esqueleto. 

He mos citndo el ca.so rle determinacion de la tl•r:ha.dc un infon
ticidio heclrn. por Bergeret en vi:4a de la naturaleza. de los restos 
de ins~ctos que sc descubrieron con cl cadth·er: e~te caso ha sido 
el pnnto de partida de esLudios mui tHile:::s de la fauna, ca.dud 
1·ica en quc se ha di~t.inguido el entomolnjista. M. MPgnin. Este 
divide la obra de lo~ trabajadores de la. niuerte en cuatro perfo
dos: en el primero la materia cuaternari:t Cl) atacada i destruida; 
en cl seg1111do las materias grrusas son las atncada:s; ('JI el tercero 
Ja..i.; parte~ blandas son trasfo1 madas en L111 deliqtiiuni n~gro; en 
el Ultimo la rnotnia desecada estH. Jlcna de arndorcs. El prirocr 
perlodo dura unos tres me!:les; ejecutan la obra. numerosHS Janas 
de dipteros d" Jo, jeneros Gtirtonevra, Gulliphora, Ltwilia i 
Sa1·cophagu, que suelen cubrir de gusanos el cadB.vcr. El segnndo 
periodo tiene una duracion de :3 a. 4 mcse~; los dlpt.Pro:s son reern
plaza.1los por cole6pteros ( Derrnesle8 i Coryrielett) i lepidJpteros 
( Aylos.'>a). En el rercer peri.1)do, quc se prolonga hasta ~meses, 
reinan las ln.rvas de pe11uefios dlpteros, ( Plwru, Antoniu) i 
cule<ipteros (Silpltu, Hister, Sa1n·itwi.) El cwirto pe1iodo es el 
de lo-. Aca.;·us o ara.<lores; sus colonia:'S coinpue!'itas de 1'ytogly
phu.-:, Uropocla,, A nthrenes devorn.n lo 'lne 108 otros han dejado ; 
i al cabo de 8eis u orho meses reducen el cadtl.ver a una momia 
seca. que puede conservar.se largo ticmpo. 

Los cadcivcrcs abandonados en cl airc, o mal entcrrndo.s pue<len 
ser devora<los por perros, lobos i otro~ animale:-i i los in<licios de 
sns mordedura~ son bien claros. 

Los ca<l1iveres se ''en a veces roidus por ratones i esto pa~a sobre· 
to<lo con los cild8.veres de lo~ recien 11acidos. Estas murdeduras 
de mtones !iOll a. veces dificiles de reconocer, pues suelrn :seccio
uar la. pie! en Hnea re.:ta, como si el l!orte fnera hecho con cuchi
llo; atacan sabre todo las partes grasosas, como las mejillas i los 
talon es. 



- 219 -

tEn yne 6poca. sobrevienen los signos manitiesto~ de la putre
foccion?-Al c;ibo de :U ode :3t; horas, e:3 decil', en el niomento en 
que la. rijidez cadavfrica desaparece, la descomposicion se revela 
ya. por ~ignos evidentes; pero esta epoca es uecesariamente va
riable segtrn la temperatura, la humedad, el C:jtado dcl individuo, 
el j011ero de muerte, etc. Los vestidos, por ejemplo, retarcla.n con
siden1blementc la de!icomposicion de hts partes q11e cubren: la 
Se<)uedad del a.ire, condicion permancnte de algnnos clinias, im
pide la descompo~icion ptltl'ida propiamente dicha., detennina 
una evaporacion de la casi. la totalidad de! agna <lei cadavei· i lo 
de~eca: estu. es la momificacion. 

Cuando uu inrli viduo muere por muerte violenta., si el cadaver 
queda entero, la. putrefaccion se hace ripidamente i la infiltracion 
grlseosa puerle g<\na.r lijero todo el cuerpo; cuando al contra.rio se 
separan 101-o miernbros de este cadaver, pueden conserval'se roucho 
tiempo en e~taflo fresco; los carniceros conocen bien est.a particu
la.ridad i dcspostan los animales tan pronto como los mat;in; Ios 
medicu:s lejistas dcben tarnbien tenerla. presente cnando tengan 
que apreciar en vista de fragrncntos de cadaver la fecha. de la 
muertc \Brouardel). 

Putrefaccion en las letrinas.-Casi no ~eve slno en los infan
tici<lios: 1:::11 el capitulo correspondiente hemos examinado sn mar· 
cha, la que i-;e dist,ingue sobre todo por la lentitud con que se 
destrnyen los t.ejidos. 

Putrefaccion en la tierra-Se pueden distinguir en ella cin-
co perioclos c.listintos: En el los tejido:-; se n.blandan, ::.e 
colonin de verde o rojo pardo, en 1m1s n rnenos 
cantidad seglrn la estcteion, lrn;; tejidos se ponen rn::i.s ht.'unerlos; 
cnando ce:;;;a e!jta ftLsion pUtrida empieza el segwnclo perloclo: la 
.-:opo11~ficcwion incipiente; aparece una mn.teria pega.josa mas o 
meno:s cspe::;•~ q ue hace g1wsosa al tacto la pie! i los dcmas Orga
nos, los t~jidos estan menos ht.'1medos, han perdido gran parte de 
su agua, los g1\Ses han desaparecido1 un color gri::;Aceo ha reem
plazado al vercle i al pardo; en el tercer pef'ioclo la Blt,ponijiccwion 
es m:i.s acn:siula; esta alteracion no es propia. e::;c\u:sivamente de 
los cadtLVl'res inhumados, ::;uele verse en lo~ riue se descomponen 
b.~jo r! In.::; matel'ias feca.1es. En st1 desarrollo :suct·~ivo lei 

prnduce primeru sn:-;tancias que en su niayor 
son ti.ci<las, en seguida desprende amoniaco i la reaccion 
da I ugar a la formacion de jabones; por otra parte, los cuerpos gra-
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sos son t.a.mbien uno Jc los t.enninuH cfo los clcsdublamicnto:-, que 
csperimcntau las ::sust.anciu.s proteicas. Ln saponificacion cs 111ui 
nlpiJa: J .0 en los in<lividuo::s mui jt.lvcncs; ~.0 en los mui gunfosj 
3.0 ha.ju la materia de las letrina-;; 4." un poco menos nipidu en 
cl agna. rn;tancada queen el agua. corricnte; ~.0 fo.cil un loH tcrrruus 
hUmedos, mui rara en lo.::; terrenos secos: G.° tant.o mas pronta. 
cuanto 11rns amontuna<lus cntre si estR.n los cadH.vcrc~: en tal ca!:;o 
los quc est.an situndos mas prof'umlamente son lo') primcros i-apo
nifica.dos. Las <lifcrcncias en el Liempo neccsnrio para traer la sa
ponificilcion sun segun 0sto mui grande!:i: un recicn nocido pueUe 
estar casi cntcrameutc saponificado en (j 1'-ICmtma.."i o :! rne:;cs de 
permanencia en las alcanta.rill11.s o cloaca~; !:iC necesita. pnlxima.-
1nc11tc un aflo para. obtener la tn:i.n~formacion c:n grn~;.\ de la tota
lidad de un ahogado, i casi tres afios para llcgar a cste rcsultu.do 
en In. tierrn.. En el 4.-0 pedodo 108 6rganus sigucn dcsccAndo~c, 
tfo;minuyt>n de volU111en; en el 5.11 se Uestrnycu i :-;e trasforman o 
bien en unto carla.vCrico o bien en una bU:-it11.ncia puh·erulenta 
antl.loga al almidun; Ultima tmsfonna.cion <lei jabou ca.<l;werico, 
est.a matcria se infiltro. poco a pocu en la ticrni. Lo:-1 hueso~ pue
<len dt1Mgregarsc, caer en polvo i dmmpar<.;cer. Un cachl.\'er de 
UO kgrs. ha siclo rcclucido a 6 por IB <lesccacion: los numerosos 
restos humanos enterrados en lo:s ccmunterios durantc largo.s a11os 
nunca levantan el ni\'el <lei suelo. 

Orfila ha derno:strado que mientras mas profundamcntc se ha 
cntcrrndo un cadAvcr, rna..1.; tarda en dc~trnir~c. 

En un tcrreno arnnoso i seco la putrcfaccion cs lonLa; en uno 
arcilloso i hllmedo mas pronta, i mns r8.pida u.un isi la. tiena cs 
mni v(·jetal, alcalina, hUmeda i de una regular tempcratnra; C'Il 

lo:s p<l.i~cs ci:i.lidos i sccos los terrenos arenosos dc:;ecan, momitican 
i conscrvan indcfini<lamente los ca.chi vereR 

No todos lo::i tejidos se destruyen a.I mismo tieinpo: la epider
mis, la picl 1 i cl tejirlo muscular son loo menos rt~"iihtentc:s: la 
put,refaccion dcl cercbro, de los pulrnones i dcl U.tero Ch rclativa
mcnte lenta; los huCkios apenas se altera.n n.un despue!-i de ~iglos 
cuant.lo no ext.an en contacto con cl aire; lo~ di<~ntc!i rcsi!-itt.>n mui 
Lien, el esmaltc es casi indestructible. 

La dc!-.nndcz., los vesti<los, el a.taud intluycn mucho t.a.inbien en 
la march:t i f'11rt11a de lit put,refa.r.<·ion. 

Putrefaccion en el agua-Bicn c"tudia1la po,. Dcvcrgic, da 
lugar a una sfrie de fcnOmcnos cla . .:,;ificarlo~ cu cl Ort.Jen siguicnLc: 
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1.0 Putrrfocricm e•n venle; comienza. por la piel de la cam i del 
eslcrnon hH.cln. el 3.('r dia en el verano, httcia el 12° o 15° en el 
invierno. 

2.0 Desarf'ollo de gases en las cavidades de! corazon, est6mago, 
inte~tino, pnlmoncs i en el tejido celuhir; la sangre refluye a los 
vasos ~upeificiale::i, de rlonde inyeccion de los capilarcs de! tejido 
cel11lar i de la~ mucosas. Esta produccion gaseosa nose completa 
en el invierno sino al cn.bo de mes i medico de do~ meses, pero 
en el \·ernno del 4.0 al G.0 dia; ella es la que aumentando el volu
men ct.el cnerpo diRminuye su densidad, de donde proviene la so
bl'enatacion de los n,hogados; cl abultamiento de los tegumentos 
faei1lles que <la a ln cabeza el aspecto de una cara de negro, hace 
incnnocible de<de e•te periodo a los ahogados. 

~.q. JJ?..c,lrejitccfori e?l pm·do. Principia n los l 0 clias en el verano, 
al mes en el invierno i puede concluir por la reduccion a putriJa.. 
goo par la f:aponificacion. 

4.' La reducc·ion ci putrilugo se muestra de! •egundo al tercer 
mes. Las purtes que han sido at11cadas por la putrefaccion verde 
o pnrda, se des:.i.gregan i el agna. las arrastra: de aqul ausencia de 
la pi•l de la J'rcnte, de los parpados, fusion de la nariz, de los la
bioR, Josi-tparicion de la pie! de las claviculas, del esternon, etc. 

:) 0 [,a, Sl~ponificacion comienza b.8.cia el 3.0 o -t.0 mes; la piel 
nnmcnta de tlemiiducl i se pone untuosa; la fusion pt'itrida puede 
cleLenerse i entOnces !os hordes desgnrrados de las focoR de destrnc· 

111nscnlar nrnbiente o denudado. 

flmarillent.os i volurnino:ms. 
todos los 6rganos, s<>lvo el tejido 

7. 0 ror1·osiones se muostran constantemente en la piel sapo
niticacln corno si hubiem sido roida, fen6meno mui pronunciado :1 

los -! mc:-;es i meclio. 
8.0 Incn!slaciones.-EI jabon amonin.cal se trasforma enjabon 

calcfl.reo; hajo est~\ infiuencia parece que la mitad de! espesor de! 
dermi~ hubicrn. sido disuelta, quedan desnudos los bulbos de las 
pelo:;. La pie! se pone ent6nces mui s6lida i hastn. sonora a la per
cusion. 

U. 0 Hai <lf~stnwcion de las parl;es, aun las qne esta.ban sapo· 
nific;v]as va.n clcsn.pareciendo poco a poco: los huesos quedan des
nudoR, de~pues se n.partRn unos de otros, caen en polvo o se ln
crn~tan <le. sale~ calcitreas o silicosas. 

:.l1> Loclu!i lrn:i cad~tvercs: pasan nece~mriamonte por todas estas 
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fase~; m11rha!'i circun!'tancin.:; w·lT~orias modifican complet.t·mente 
esta evo\ucion: asi unn. rejion sc pudrr m(lnos ntpiciamente si est8. 
garantifla dcJ COntacto deJ agua: (as botas (.'TI )OS hombres, eJ COrS8 

en las mnjeres preservan las parl.es que cubrcn. La putrcfaccion 
es mas nipida en el agua estancada. i muchisimo mas en el agua 
d~ tempera.turn. elevada: en el vcrano ram vcz sE' ~aponifican los 
cadfl.veres porque no tardan en del"arrollar:-;c los gase~ i los cuer 
pos en sobrenadar. La posicion sobrc el dorso o el vientre en qne 
se hallnn los cnd!Lveres bajo el ngua depcnde de\ volumen de\ ab
d6111en i de la cantidtt<l de grasa sitnada adelante o atral'i; asi las 
mujeres ocupan jeneralmentP la prirnera. r.;ituacion i los hombres 
la segnnda. · 

Putrefac cion en el estiercol.-El estiercol de los herblvoros 
pasa el mismo por nna e!'pecie de fermentacion que eieva SU tern
peratura i contribuye por eso a acelerar h\ pntrefacrion de las !ims
tancias anim;\Jes qne se ocnlt::m en su seno. En una esperieneia 
de Orfila el cadaver de un recien nacido sepnltado en el estier
col a ..J..)0 tenia a las 2-l horas la piel como coci<la i a las ~8 horas 
todos los tejido~ blandos estaban en plena descomposicion. 

Putrefaccion en un espacio de aire confinado.-En estos 
Ultimas tiempos i;c va.jeneralizanrlo el uso rie los atahndes meta.li
cos <le hierro, de zinc i tambien se han fobric<tdo de vidrio. La 
oclu~ion hern1Ptica de la. tapa. red11ce a una. cortisima cantidad el 
a.ire que hn de fomentar la pntrefacci0n: en cstos cnsos el desa
rrollo de gases plltridos es e~c;tso, los tejido!': nose destrnyen m 
se desagregrrn; lo mas comun es quc pasen pronto al cstado de 
grasa cada.verica o saponificn.cion; f'n cas11.~ e~cepcionales e$peri
me11tn nna especie de desecacion o momifica.cion; el agua<lel c1ier· 
po, no pudiendo cvaporarse, se e!':1..mrre a los ladrn.\ <lei cadA\•cr i se 
acnmula (•n J;lR part.cs decJives <lei atHud cargarla.dc materias pU
tridas en rliRolncion. Cuando la c11ja. f?s de un metal dclgado como 
en lo:-. forrados interiormente de zinc i hnja la.ta, la falta <le aire 
puede no ser tan absoluta., p11Ps el printc>r desarrollo de gases 
pU.tridos, provoca la e~plo~ifln i deja algunas nberturA-s para la 
comunicacion con la atm6sfera. 



GAP ITULO XI 

LESION ES 

-----f@.+---

C6nmo l'lo:NAL.-.\n·r. :395.-~l qne rnaliciosamcnte castrare A otro, 
senl castigado con prt-sidio mayor en sns gr;.idos min imp a medio. 

:\rtr. ~%. Cnalqniera. ot.ra mntilacion de :.in miembro import.ante 
rp1c dcje H] paciente en la imposibilida<l de \"aJerse !101· sf mismo o de 
ejpr·utar la~ fonciom:s na~nrales que antt>s eje{'utaba, hecha camLien 
con malicia, sent p~mtda con presidia menor eu su gm.do mci.ximo a pre
sidio mayor ca su grarlo ndnirno. 

gn loM cnsos <le rnur.ilaciones de miemhros mCnos importnnteg, coma 
t111 rledo o n1rn on·ja, la peua sere!. presidia meno1· en sus grados miuimo 
rt medio. 

A1n. 3n. El q11e hiriere, golpeare o ma!traLare de obm a otro
1 
~er<t 

ca~L.if'~~~nc~n:c11;~uf1<~e~1'.:.~~d~~s t~~;~~·8~n sn gTado mfnimo si de resnlt,as 
de las lesio11t>8 qncda el ofendido rleme11te, inlltil pArn el trabajo, imµo
Ll'nte, impedidri dt: alg-1111 miembro importame o 11otablementl: dcfol'me. 

2.0 
('011 in de pn:si<lio menor en sn grado rnedio si !as lesiones pro

cliij~ri 11 al ofcnclido tmfcrmedarl o incapacidad para t:I traLajo por mas 
de treima di1u;. 

\RT. 3!18. Lm~ pcuas de! art.icnlo anterior son aplicables rE'.spectirn
mcutc r1l q11e caliSare a otro Hlguria !esirit1 gt·ave, ya sea administni11do· 
le a f'ahie1Hl•ni snsran::ias o bebidas nocivas o abusa11do de s11 creclnlidHd 
o fla.rpkza dP espiritu . 

. \Rr. :rnn. Las lc;;iones no comprendidas en los articnlos preccden 
tei:; sc repuran mOnos graves, i serd.n penados con rtl~gacion o prcsidio 
ineuores en sus ~rados minimos o con mnlta de 100 a 1,000 pesos. 

An.T. ·100. Ki !us hec.:hos a qne sc refieren los ancerinres aniculos <le 
e~tc P<irrnfo (art1c:ulo 395 i signientes) se ejecutaren contra algmm de 
lhs pt·rsonas quc 1m1i l'ionu el 3!10, P con cua·qniern. cle his tircunsta.n
CiHs st·gunda, t(!J'!jera i cuart:~ ck! utlm. J .0 del 391, las peuas se au
mentan1.n eu un grado. 
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;\RT . .J.01. J~a!: lesioncs mCnos gmns inferidas a guarrladore!l, sacer
dotl'S, nHlC!'t.ros o pe1~onn-; com1tit11i1la!i en di~niilad o autorida<l plH>li
ca, s1.:nin castiga<los sicmpre ClJn presidio o rt:lcgacion mcnorcs en sus 
gra.dos minimos a mc<lios. 

A1tT. ·19-L 8ufrir:i.n la pcna de prision c11 sus gradrn; medio a m:i.xi
mo o mulLa de lO a. 100 pesos: 

.• r>. 0 El que ran~arc lesiones Jen::~, c11trndjl>ndo~e por t:i!t:R lns que, 
en conccpto c11·l tribunal, no se hallareu comprendidas en cl articulo 
3!'1!), ntc11clidas la ealidad de las personas i C'ircnnsLancias de\ becho. 

~\H1'. ·Ill:!. Xi resultaren lesiones gravt·~ de una rifia o pelca i no cons 
tare Hll autoi\ pcrn si los que cammrou Jcsio11ts mCnos gravc>s, sc i111po11-
dr<ln a todos Cstos Ins pcnas inmediatamente inferiorl's en g-rndo a las qne 
Jes. hubiernn corr<.'spondido por aquclla'I lesione..;. 

No constando tampoco los qne cammron lesiontis mCuoR grn\.·es, se 
impc111dnin las penas inferiores en dos gmdos a Im; que aparczca que 
hicierou mm en la rifia o pelea de arnrns quc µudil:'ron causar esas le~ 
sioncsgmn·s. 

ART. 103. Cuando i-.olo huhicnm resnltarlo lcsiones mCnosgraYeS sin 
conocerse a los an~ore;; de ellus, 1;ero si a las que hicieron uso dL· armas 
capaccs tle pro<luc1rlas, se impondr;in a t11dos Csto::. las Jlt'tias inmediata
mente infcl'iores en grado a las que \es hubit•ran corre:;,poncHdo par tales 
lesiones. 

gn los caso:;; de este articnlo i de! miterinr, se estar:.i. a lo clispucsto en 
el 30! para la aplicacion de la pen• 

A1n. 4 IU. En los casos de homic1dio o lc1Si0tH:·s a qne se n:fieren las 
p:.i.rrafos [, ar i IV de! pref'ente tir.ulo, el ofeusor, a mas de· las penas 
qnc eo cllas se cstablecen, qnedara. olilig-ado: 

1.0 .\ snmiuistrar alime:ntos a la familia del occiso: 
2.0 .\ paga.r la cnracion del dt:mente o imposibilitaju para cl trabajo 

i a dar alimcntos <l Cl i a su Familia; 
3.0 .A pagar la curncion del ofrnclido en \os dcmn1.; casos de 1csione8, 

in dar alimentos a Cl i a. sn l"a!Hi!ia rniCnLrns durc la imposihilirbcl parn 
el trahajo ocasionada par tales lesiones. 

Los a.limentos senin siemprc cclngl'nos tmtJ.nrlo:-ie dcl ofondido, i la 
ohligacion <le darlos cesn si Cst,e tie1w hient•s sufic:ientes con 1111e ntcnder 
a su c6morla ~nhsistcncia i para sn1nini~trarlos fl ~ll familia en los casos 
i en la fornH\ qnc determina e: (\ldign Civil. 

A1rr. I 11. Para las efectos del art.icnlo anterior, ~c entiende pm· fa.mi
lia todas las pcrsonas 4uc tienen derecho n 11edir alimentos al ofcndido 

Se entiende par le.~io.nes todo daii.o ca.usado a. la. s;il n<l de las 
pcrsonai.;, .}'<\ tmmml.tico o mecH.nico, Yll 1p1imico, ya. virulento. 

CLASIF1CACION DE LAS LEKIONES 8EOUN SU GHAVEDAD 

En Fmncia ~e rl.ivirlon las le!Sioncs en leve.~. grm'f'S i rnortules. 
En la pri mera chtegoria. se colocan las q uc no oca!>iiona.n 11 nrt inca
p:1cid11J de trabnjo de 11Ul"1 de ue-intc d ia8; en la sPgunda, la~ que 
ocri."iionan uua. inc:apacidad de ma8 de 11<:inte d-in.'-1, i en la. tcrcern 



las rpt<' ac1nTca11 la 111ncrte despues <le uun. ('11formcdac.l 1nas o 
111enos larga. Hriom<l i Chaude han introducitlo una. jinpo1-Lante 
cli~tiuclon en l<l. categoda de las lesiones gn.t\'C~: en un primer je
nero coloc.:nn la~ le.~ionf's gruves con1pletu111c1ite cvtalJles, esto es, 
que uo <lejan despucs de :-.u curacion ningnna invali<l•Jz 11i pert.u r
bc1.cion de las funcione:;; en e! segllntlo, las lesion es gtm:es inconi~ 
plPfo11ieot1• l'Urublei'J que dejan necesariamente invalirleces tern
pCJralcs o permancntefl. E~tus di!:itinciones tiC'nen mm impo1tancia 
capital, pue• en to<lo caso se grndi1a la pena por el grado cle la 
lel:iion. 

Combinando los principios de esta clasiticacion con las disposi
ciones <le nuest,ro COdigo Pcntll, rpie son tnmadi·ts de la lcjislacion 
espaiioht i q uc por desgmcia no son prcci~a:-; ni 
cient.ificas, pude:imos dlstingui r las ca.tegol'ias: 

A). Lesiones leues. (Art. -!U-!, 5.0 
). ~on las r1uc pmducen 

euformeda.tl 0 incapc1cidad para e[ trabc\jO q11c dure mt?nos <le 
treinta dias, sielllprc ti UC las circnnstancia:; c.lel hecho i la cn.lidad 
<le las pcr~on;1s indm:C'an al tribunal a. eon~i<lerarlas de poca iru
portancia. 

B). Lqsio1M8 mt!nu& gra;1._1es (Art. :JfJg). Son la~ qne dctcrminan 
enfermcdn.d o inhtpaci<larl pH.ra el trabajo por nM8 de treint.a dias 

licJr'1' co•nsecmcnc1<ts esto es, curanclo perfoctaniente. 
307, inciso 2. 0

, i art. 
quo pro<lucen o inc .. 1pacidad pani el 
de treinLn.tlin.s pero rp1e dejan al inclividuo nert'ecLa.mer·1t.c 

D). Le8ione.'J incompleln1riente Cltit'a,Ule.'1. 
3\16 i 307, inciso En estu~ este:l.n con'iidcradas lesio-
nes quo impirlen cl restablecirniento cornp!euo de la salud . Pucdcn 
ser variacllsimas, co1110 se \'e por las siguientcs, que la lei citri cs
pres1une11te: ca-;tr;icion, mutilaciou, derncnria, inntilidacl p~m~ el 
trabnjo, impotencii1, impedimenta de algun mie111bro importantc1 

deformirlt\J notable. 
E,'. Lediolle.rs nw1·foles. 
La mcdicina. legc1l tiene necesi<lad de hn.cer distincioncs cntre 

las lesioaes raol'lale.i:i: la muerte pnede rel:iultnr de una. porcion 
de circunsta11cia.", por ejemplo, de la natnra.lcza mism:i de la. le
sion, de la eonsLitucioll i del estado de salnd de la de la 
clase de tra.Lamicnto i de cuidado:-; ti qne ha estadu 

Uomez Pu.mo i 1\Iata n.plican h1s reflecciones que n. este 
problcnm de hi cla~ificacion de las heridas nwrtale!:i; lUaLa ter-

'5 
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mina propuniendo un cuadro de cla ..... iticacion que nos parece per
fecta.mente aceptable para noRotros. 

«Dificil es determinar la rcspon:-;abilicfall qne l'iU contnw por el 
ajente en este primer ca.so (lcsiones causaUas rnlnntariam('nte) 
porque si es verdad que cuamio el que hiere i llcva la intencion 
de matar es castigado romo homicirla, si en efccto produce la 
mu erte, no es m8nos ver<lad lodificil qne es saber cufi11do el agresor 
lleva aqnella. intencion; i entOnces tcmU cs i d1Snde estd.. l:t regla 
para calificar la ofeni;a i medir la peni:t? .. Los antiguos crimina.
listas distinguian trea casos que tud~via conviene tener presen
t.es: 1.° Cuanrlo la lesion era d~clarada de mortal por necesidad, 
el culpable se hacia responsable del delito de muerte, en cual
quier tiempo qne esta ocurriese; 2." Cuando la herida no era 
mortn.1 1 si sobrevenia la mnerte, se cstablecia la presuncion de 
que habia siclo ocasionada por alguna fa.lta 0 impruclencia; i 3.0 

Cuando babia dudas acerca de la consecuencia i naturnleza de la 
herida, se exa.minaba. el tratamiento que se habia segui<lo con el 
enfermo, i si no se encontraba ninguoa falta o torpeza de parte 
del medico, la mnerte se imputaba al autor de las heridas.» 
(Gomez Pamo). 

«La divi~ion de las lesiones mortales se funda: J.0 En las rcla
ciones de causalidad, en la relacion mas o menos directa e inme
diata que haya entre la muerte i la lesion de que l>tita resulta; 
2.0 En este principio de verdad eternn: el autor <le un hecho vo
luntnrio debe ser responsable del hecho i de sus consecuencias. 
J .... as Jesiones que producen la muerte de un modo directo, inme
diato, no necesitan nada masque su violencia para matnr, al paso 
qne otras Jo hacen <le nn modo indirccto, mediato i necesitan de 
ciertas circunstancias accident.ales. Entre las mismas que produ 
cen la muerte de on modo directo las hai en que e::.tn ei, fatal, 
necesaria, siempre se sigue a la lesion, al pas;o que hai otras que, 
aunque se bast.an para matar, algunas veces dejan de hacerlo; i la 
lei debe tener en cuenta esta diferencia. La.s que neCP!"iten cintas 
circ11nstanci11s para matar mas 0 meno~ tiempo ,fo~pues de herido 
el sujeto, establecen una relacion mas o m€-nos estre~ha entre el 
acto i voluntacl dcl agresor i las conHecuenc:as de este acto, i de 
consiguiente la responsabilidad no debe ser igual. Dada una le
sion, puede el herido teaer tal incuriu que se aumcntc el pellgro 
de r-;n herida; pue<le ser victima de una. curncion bR.rbara o con· 
traria i pucde, por ciertas con<licioncs de organizacion o e:stado de 
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salu<l, ser vic~itna de una lesion queen otros no hubiera tenido 
tales resultados Otro tanto diremos i con mas razon, respecto de 
las lcsiones q ue causan la m nerte par fa.I ta. de socorro: la relacion 
cie <-:1usalida<l es mas o menos estrecha scgun la naturaleza de 
ese Rocorro. Hai SOCOITO de exito seguro, de 0xito probable i de 
exiLo mul °e\'(:ntual i bien se concibe que la responsabilidad no 
es ignal en todos cstos casos.)) (Mata). 

He aqui la parte relativa a las le.siones mortales, en el cuadro 
de Mata sobre g1•adiwcion de lo,s he?·ida.8 segnn sn e'rltidad· 

Lesi.rncs 
morrnles 

I a I:\ incuria del herido 
Pori\.c.ciden-

1 

te dehtOO ~ al mt?todo cura.ti vo 

r a Jns oondiciones peri:;n~ale~ 
Tndirecta-

mE!nte 

I 
I a. exito ,.guro 

p°:~::;1~~ de ~ de ~xito proha.~le 
( rle i1xito eventual 

Directamente~ En la mayor pa.rte de las veces, ut pfurl1111Hn 

t Riernpre ode necesirlarl 

IHJ<'F.HENTES E.':il'EClES DE J.ESJOi\'Ei-i 

Conmocion es el sacndimiento co11urnica<lo a un Organn por nn 
goJpe di recto 0 una cn.ida sobre partes deJ CU01'p0 distantes de f2.J. 
La cnnmocion de\ Organo puede tener luga.r sin la. menor lesion 
:iprcciable; pcro en otros ca.sos :sc rlescubren las lesiones ~11tlcien
tes para esplicar los cfect,os observados. 

Los ingleses entienden por schock, conci1.sion, choque, esh.l(JO?' 
t1Yw1ndtico, una pantlisis refl~ja de la actividad cardfaca i respi
mtoria producida por noa escitacion nervim~a intensa i riue puede 
tennioar por J,i n11.icrte sin que pueda demostra.rsc alt,eracion 
quimicn. o ana.t6mica snficiente parn esplicar esa terminacion. 
Agotamicnto temporal o permanente de la fuerza nerviosa que 
l·esulta de 1111 g1i~to repentino j escesivo: este n.gotamiento net·· 
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\·io-.;o Cl) el qnf' prnduc:i1in. los accide11lP~. dt• litro modo inc!"pli· 
rablt..·~. 'l.11e ~t1l.J1"C\ ientn por consttiu ncia dl' mm caida, <le uu 
clwquc i <le los gr;rnilcs t.rau111atis111r1~. 

En 1~\ conmucion <le los Cl'ntros nenio:-;os n·prcsenta, i_.;egun Du
l'eLk, lll1 gr;\11 pnp1..·I el li4uitlo cHa!o mquidL•o: L'll cl moml'nlo dd 
choque o de h caicb, ~e forma en Cl una ond;t qne repcrcnte con 
violcnci;t. subrc los heinitiferivs, Jo:-; ventriculo:-; id lrnlbo n.v1uidl'o. 

L:t con111oc:ion c . ..; un acciJ~nLc mui frcc11e11te quP l')C uUsenu. c:n 
l<ts culi~ione.:; de trene:-:, lit . .;; caidn.s de u11n. gran alLum, et.c. L;t. 
mucrLc ~i-i111inal por conmocion ccrebrnl pt:cdc pru<luc:irse con el 
s;tco clc aren<l, c1J11 un hicrru furrado en t.rapo, etc. El JH:rito no 
<l.cbc cstraflarse <le \'Cl' en c~los ca~os :-sfnlomas jcncrales graves 
cu:rntlo la:, le~ioncs locales sun en npariencia mui lcH·s; a. \"CC'C~, l<J~ 
eft.;>el()!:i prodn(;idos son pa.s:ljcros i ~e bonan ~in ckjar ia~tro; olms 
vci::::e:~ los a.ccidente~ s1in graycs i pro!ongwlos, i cun:-i:-.ltn en pa
rAlisis mnscubrc~, perturbaciones i11tclcct11nit"~ 1 afa;-;i;1, (kUilila
n1il·nlo o pl'.-nlidol dt: la 111emo:-io1, i111bccilida.d, etc.; otms \"eces, i 
1·:sto c~ lo m:ts i111pur!a11te, las pl'rt.urUac:iuncs jcncralcs gravt:::; nu 
:-;ou inmcclia.t'as, ~ino que ap:1rccen de una mauera. tardi;l, cuando 
lo.las Ia.., func:iuncs haLian ntelto a s11 cjerciciu norn1al: por lo Lan
Lo, la apr('cia.cion pron1J:itica dl! la ro11moci1111 ha clc SL'!" rescrrncb. 
En b nprcciacion de las lc!'-iones que 111oti\;\ll rccla11ws cle iudcm-
11ir.;ou.:io11L·s, ·~·I n:{•dico debc tcncr csto mni pn~scnLt', m:u1tc·11itin
tlust• ;d mistno tic111po tnui c11 guanlia contra. las ~im11la.cil1ncs. 

Contusion -Es la. le!:-iOn (\He prndnce en lo~ vivos cl 
choque de till C\ll:rpo d11ro no cortant,', 11i picantc, qne no ~e 

acu111paifa tle soluciun de conlinuidad en la. }Jiel; con todo, C$i mro 
que 110 e:xi:..la ;\\ n1i:,1110 tiempo en Ins Ll·gume11tus lo qne sc llnnm 
f','il'Ul'iaciv11 Pm·dc p1·('~9nLtr gnulus 111ui clin:~r:sos: de~<lc la. ~im
plc rnlwfarcion co11jesli\~1 <le la pit·I, ha?--ta la Lriturncion do los 
Lt'.iitlo!:i s11byacente~ con prndurci1111 tic sufusionl·s ~anguineas i 
(•1pdmosi~. 

Lu:s in-.trn111(·ntu-; qne la pmUt1Cl'll son mui variadiJs: cl pufio, el 
pif, !us b;tst1u11·:-, Ins piedn\", lo-; in ... tru111t:nlo:; lln111:1du!i manopla~. 
s;i.l va-vi1h:-;; en ciertas uca:-;i1111l's cl ~mt·lu, siu1<l1J (•11t1)nccs f'I cuerpo 
l!I quc va al e111.:11cntro <lei in ... trumcnto. Las complicacionc:- de J,i 
contu:-;io11 son varindiscin1n.-.;, 

G:::rndo ];\ Lrit11radon dt: los rnsos da luga.r a J;\ Cl->Lrnvi.t~ucion 

de ~angrc, riuctla constiLuida la equ fnw8i-"I; i--i este llquidu que<ll\ 
infiltrn11l) en las nrn.11:.ts de! t.ejid1) ccl1t!u.r :subc11tti.neo

1 
torna el 



110111hr(' ell' N/1d11wi-:is j>1JI' i11jilfracio11 o ro1·de11t1fr.'I; cnanclo tie
nc lugar C"ll un for.o furmado en <'l cspr.•sor de lus tPjicJu." cJc.-;orga.-
11izad11..;, ..;e lhma '''J" [mosiR pm· d1'1'1'Uii1P, po1· 1wft1sion. 

La t.•1p1i111n:-i" no ;1parccc sicrnprc inmc•di:ita.mcnll~ ck:~pncs di:\ 
rhort'I~. C11:llldl1 la contusion ha sido s11pP1~ficial !'C manifit.•st;t ha ... t;t 
1u111 u du.'I horn..., de..;puc:-. del acridenlt.' e11 f"rma cJe un:t manrha 
;lznl, negm o n~jn lividil, cnya c:-;tcnsion i colnracinn auuwnta11 rln
mntP. :lO IJ -HJ hora~: la manch:-t disminuyp ('Jl S<'gnitln., j SC torna Sll
("esi\'tllllC'tltt.• ,·iolada, verdosa, amaril!n. i bbnca 1-i11les de cle:--aparc
c1T; t.•n los cas•1.li lijPro~. la. mnncha. ha ck..;Fiparccido rd calJO de una. 
se111n.na; pl·rn pnedc pcr:-.ist.ir ha!'ita trc8 i cualro. Cuanrli> la contu
~ion ha side> 111ui t't1et'L1! i h~ comprom<.:tido los tcjitlos profundos, 
p11t•dc suc·1!cl1·r q11c no haya clcRc\c lnl'go ningun:\ altcrnciun en la 
pid i q1w la c•q1d111osis no sc produzca ~ino a los c11atro o rinro 
clia ... ; c11t1'>ncc.-; ticnc raracter1~s particularcs: la sangn.• estra\'asada. 
<'11 un;\ rrjion profund;l no llega a la picl sin haber pasacJo pnr 
cicrtas tra ... funnacionf'~, i la mancha, en ,·er. dcl color lH'grnzco o 
a;ml, scnl dt>sde cl prinr:ipio ama1illa: no siempre aparecerit en el 
punto mis1110 cfol choqnc, sncle hacerlo l'll pnntf)S mas o mCnos 
1<'.i•\llOS, hAcia los cuales la ~angrc ha tenid11 nws facilidad de <li
rijin;c en ,·irl.ud de la di.-;posicion anaMmica: asi, cn 11rnlcont11sion 
profnnd.~ de la rl'jion axilar o escapul:tr, a nwnmlo ~e vcrct apa· 
rcccl', rll'spnc-~ cle alg11no~ di·\"', nna equlmosis cstcndidn. en la 
rc:jinn clcl bmw: en las coniusioncs de! rnn,.Jo, nrnnC'hns a.marillas 
cnrima de la roclil!n: en las contusiones n. nlgunn distnncia dcl 
routorno orbilario, cq1dmo"iis do lo~ pkrpndo~ i de la conjt1n
l1\'a. 

El grado de oblicuidacJ co11 qnc Ju obradu el ajcntc rnlne
mntc csttbkcc gt·;rndes difcrencias: cuando en ,·cz de riicr per
p4·ndic11litrmcntc lo hacc mui obllcuamentc, p11cdc pnwocar un 
dt.·~pcgamienLo de los tejido.s mui rnst{1, que forma una cn.vidad 
con.,.idcmblc en la cual se dcpnsita s:rngrc o scro~idad: csias l1lti
mn.."', 1p1e sc oL~C'l'\.'itll principalmcntc por la 1n~ada. <le una rncda 
cle carrei:1, pcro q11e !ie \'Cll t~'tmbien por las caitlas d~ a cabn.llo 
dP los indi\·iduos gordos, hall ~ido llamadus dl'1'1'fWH""I lmumtl,
t-ir·n"I rl1' .~rro . .,idwl, por )lore! - J...:irnll'-c. 

Hi la pit•l Im. sido divirlida al mism() Lic111po, sc obserrn nna 
lu,,·ido r011f111.;u con c;mictPre~ pare;~icio~ a los qnc produccn los 
in!"lt'umcntm; cortantc~. 

El diagn1h;ticu de las contusionc::;, de la':i cquuno!;i8 i de las SU· 
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fn!Siones es en jeneral fAcil; no habria modo de confundirll\8 con 
las manch<l.S gangrenosas, lag eqnimosis e!-)corbU.ticas i los diferen
tcs exant.cmn.-;. A no atender sino a su aspecto, se la!; po<lria con
fundir con cicrtas infiltraciones sangnineas de cam;a interna, su
mamente comnnes en Chile, i que t.ienen el aspecto i siguen la 
march:t de las equimosis por contusion: sc \'en en IHs mujeres 
anernicas sabre el tronM i los miembros, i :sc aco111paf1an a veces 
de vivo <lolor en el momenta d<' producii-se, i mas Larde: hemos 
visto algnnn~ qne ning11n medico pu<lria decir si emn esp(mta
ncas o traumALica~. 

En el cadtlvcr, el <liagnOstico de las equimosis puede tener sus 
dificnltades: mas adclante las examinaremos. 

El pron6stico de la contm~ion es 1nui variable; pcro 0sta es rara 
vez 11na lesion mortal. Los focos sanguineos corren el peligro de 
trnsfonnarsc en abscesos. La. dumcion de la. enferrnedad i la du
racion de la incapacidad para el tr<'lbajo, mui dificilmente podrA.n 
anunciarse de antemano. El dolor al ejccntar 111ovimiento~, la 
paresia de ciertos ml1sculos, pneden en oca.sionc.'- pel'sistir por un 
Lieir.po nrni prolongacfo, que no guarrla ning1111a rclacion con la 
int.cnsidad de la contusion 

Luxaciones.-Cuan<lo ~on cu111plcbl111c:nLc rcd11cida~, l't1r<1.n por 
cornplcto y rle,ian, solo por algun tiempo1 cil':"rta dificultad i dolor 
en lm:i movin1ientos. En cir<'nnshrncias e.scepcionalcs, el miembro 
queda afecLaJo de una parclli.si~ temporal o pennancnte, curable 
o incura.hle, scguid;-i de una at.rofia muscular; C'!o;to sc ve, sobre 
torlo, en las lnxacionesdel honibro de los vicjos, i provicne rlc una 
contuRion de los ncnios. 

Fracturas.-El callo pen11iLe 1econocerla!S mucho tiempo de~M 
pue~ dcl accidente, pcro con rnucha dificultad cuando estli. situado 
en la profnndidatl de parte8 blandas. Lri gravedad rnria con el si
tio: cs mui poc;t en Ins fracturas si111ples de la parte mecfoi de los 
huesos largol-'1 mui gTandc ctrnndo estH. ::.ituada ccrra de 1111a arti
culacirm. Ordinariarnentc, se admite qnc la CtJnF-oliclacion tiene 
Ingar a lo!i ..J.O dia~, i se da CHtc plazo n la cnracion. EstrL es una. 
a.preciHcion e1T<lnC'a: ha.i ,·ariaciones consirlerablcs, segnn los indi
vidno~ i scgun los hue~os fracf.uradu:-;. La consolidacion puedc te
ner l11g:ir a los ~O dias en el niiiu, i pnede no ~er completa sino 
degpnes <le los dos meses en cl viejo: es mucho rnas nipirla. tam
bien en los rniembros snperiores queen los inferiorc8. Se pretcndc 
igualmcnk <{UC cl Cobado Jc pref1ez retarda la cOll>ulidaciou, lo 
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q uc no cst<i bi en probado. La com pl icacion por hcrida~ cam bia 
cscncialment.e cl canicter de una. fractura. 

Heridas-Solucione,de continnidnd hechas en las partes blan· 

das por un njcntc quc obra. mectinicamcnt.t~. Se las claFJifica segun 
cl canlcter de este ajente. 

A) Io.'<ll'lt i11f'nfo.~ coda11feis.-Lri herida quc produce es una 

S\!ccion linear, de bordefi neto~, i c·u\·os labio"i tienen ent..re si una 

sep<-\racion. Su rliagn6stico no tien; diticultad alg1111a
1 

a no )-;er en 

ciertas l'Cjiones de! crtl.ueo, donde una herida contusa puede tener 

ht~ aparie11ci;-1s de herida por inst.rumen to cortante.: el extlmen con 

lente <lesvaneccni la du.la, manifestando si los hordes de la herida 

han sido dcsgarrarlos o C';Ortados. La gfaveda.d de estas heridas 

estH. ligadc.i a la hemormjia que producen, la cual guarda propor· 

cion con la esten::;iun i profunrlidad de la hcri<la i con la vnscula. 
ridnd de la rej ion. 

Cun.ndo la" 
0

do8 supcrticies de la. herida hau conservndo su vita

lidad i hau si<lo afrontarlas inrnediatamente, la reunion puedc te
ner lugar por pri111era intencion i la curacion <lura rnui pocos dias. 
Pero lo mas a.menudo e .. ta no tiene lugar sino despnes rle nna 

supuracion. La herida quc va. a. snpurar queda sangra11do por al

gunas horas i ha.~ta por un dia.; .sohreviene en segnida la inttama

cion, primero con exndacion ~erosa; hrl.cia el tercer dia comienza 
la infiltracion plli.stica i hiici<t el cunrto o quint.o la sup11racion se 

lrnlhi establecida. Desp11es de un tiernpf) \'ariable de 20 a 2.J dias 

apl'oximndn.rncnte, la herida se ha retrnido o estrechc-lClo, la supu

racion ha disminnido i aparccc 11na rnernbrann mui fina, la cu

tfcnla cicatricial, q11c cnbre sncesivament.e toda. la superficie ma

melonantc. 8e cousidem q11e la cicatrizacion es compleLa cuan

do hn. cesado Loda. exudncion, cuando cl ap<Ssito o his telas de la. 

c11ra.cion nose aclhiercn ya. a. la herida. 
El conocimicnto de l.i march a de la. cicatrizacion dcbe ser bien 

conocida del perito por'luP ~nministra indic;ios importantes ~obre 

lit fechn de la hcrida. 
Es nrni intcresante la dctenninaciou de la e~peci<· de irnstru

mento coll q ue la hcrida h;\ sido prncticada; casi siemprc esta 
dPterminacion es mui dificil; sin embargo, algnnas particulari,Ja

des de la. herida puedPn rlar indicacioncs sobre el peso, la forma 

i el fil(\ nm::; o menos cortnnte del instrnmcnto. La irregularidad 

de los bordes de la lesion, sn profundid.1d, la scccion de 6rganos 

resistoutcs, indic:i.<pw el iostrun1cqto obrQ tau to por el pe•o conlQ 



por el tilo: tah·~ son las heridas prod11cid;1~ por el h:wha, Pl sable 

In~ botellas i la~ que rcsultan de caid<t ~ohrc frag11ll'nt0.-.; de vidrio 

ode lnza. Ln nitifh~z de los bonlrs cle b ht:'rida, la lonjit.11d de> !-ill 

cola. rc,·plan instntmento::i mni afilado:--. La nru·ojo drja anwnudo 

:-iOb1 e los tr>jidos la impresion de su cstrcmicl:ul mnw: las fiJ<'1'll·'$ 
a,b~l'rla.-; hacen cnrtadura~ dobles i ~im(•triras i forn1an un colg'ajo 

triangular cuyo \'el'tice cs, con frecncncia, redo11dcado. 
El pron6stico es nmi rnriablc. lbjo el pun to du Yi~ta de la plir4 

rl.itht <le foncione~, <lebe atcnder~e prirncro a la. importl.ncia de los 
<'irganos divirliclos i dc.\'pucs a.I e.'jt:tdo de J;i n•jion cuando la rc

L1accion cicatri cial sea coir:1 pl ctn. 

B) l118fl'll)IU.')lfON zrn11:,011te.c.;,-Las hcridas por cllns prodnci

das se refiercn cao:.;i siempre a 1111 !-Uici.Uio o :i 1111 honiicidio. 

Tienen por cani.ctcr scr est.rcchns i profunda~; :-sc producen por un 

sinnr'11nero de in~trumentos: ngujas, cspnd1u•1 tloretcs, e~iiletc~, 

pniiale~. c11chillo". Sn forrnn i dimc11.,ione~ pncdcn i11dicar a n~ces 

aproximadamente la n:-ttnraleza clel c11erpo \·nlnemnk. Tonrdes 

divide en cnatro cbsc~ c::;tos instrumentos: 

1.0 Redondo;.;, que tiencn por tipo la Hgnja o l'i p1111zon i qne 

prodncen en I.\. pie! una pequcifa. hrrida no circular sino alargnda 

con dos hordes ig11ales que sc rc11n,..n por ~\ngnlos mui agndos; 

si los la.bios de la herida q uedan srpnrados, bastn c~tcnder la picl 

pant qne sc acerqucn. L<t direccion 1 Pl c.ie de e:sia..:; he1 idas rnrif\ 
".iegun l;t de! cuerpo, scgun In. trnsion de );1 picl: en las 

partcs de\ cuello, cs ohlicua de arriba ahfijo i de atnls 

adclanLc, en la. partc anterior e:; tra'i\'<'rsal; en cl tl1rax, pamlcln. a. 
la direccion de los c~pacios iutercosl,cilc~; e11 la rejiun :u1lcrjor dcl 

ab<l6nwn lutcin. los thtncos oblicua, h:iciti cl med ii) trasrnr~al. Esto 

<lepen<le de In direccion diferente quc tienC'n en la~ tlifereotes 

rcjionl"s las fibras de la pie]: fibras que son apcutiHla.-; por rl ins

trnmento i no seccionadc.l.:::;. El orificio e.'S :-.icmpre 1oa:::; pcciueiio 

quo el insLrnmento qne lo ha produci<lo, por motivo de qnc ii..ntc:s 
de dcjar.iC pcrforar la pie!, se drprime en C'mhudo, por consi

guientcsc arl1~lgar.a, se rlistiemle i una \'C7. retir;.1dn cl in~Lrumcnto, 

por cfcct1) de la cl;\."ilicidarl. vuch•c a tomar sn fornrn primitiva 
reLrayernlosc i rctmycndo, por con~ignicnt.c, los rliilmctros de la 

pcrforacion. 

2.0 Los im;Lrnrncnto~ pnntingndos i corLanl.l'S c11yl) ti po es el 

pui1a.I, produccn hc1i<la~ de 11na forma c~ra.~tcrist.ica amcn11<lo. Si 

ha perwtrndu prrpE'nd1cnfannent1• 1 el orifit·io lraducl' la forma.del 
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in!-;tnu11entr>1 l:i<tlvo quc tiene siempre un largo menor quc cl 1111e 
corrcspondc al dl'I instrumento i nna. nbert11rn. o scpnracion de los 
lnbio~ mayor qnc la <)UC correspondc al cspesor <lei instrumento; 
la p1-ofundi<hHI de la hc1·idn. no siempre estti. en relacion con In. 
loojitnd <l<:I in . .;;trumento: puede ser mas larga, por ejc·mplo, cuan
do, en cl momento de pro<lucir::;e, lOs tejirl.o'i hnn ~ido cornpiimi
do!'l. 8i el inst.rurnento tenia. 1111 filo i un lomo1 el oriflcio de la 
heridn. Jo indica.rtl. por In distinla forma de s11~ do" est.retnof:; si el 
fondo de la licrida. cs mas <lncho quc el 01 ificio cl instrurnent.o ha
bn\ sido rcrnovido ir1ientra~ cstaba inLroducido; si la herjda con 
un solo orificio ticne mas de un t.rayecto j cs, por ejeinp\01 bifnr
cada o trifurcnch., esto indicani cine el instnnuento retirado pa.r
cialmcnlc ha rnclto a scr irnpnl:-;ado. 

<l.0 Lo~ instr111ncntos punzantesdcforma t 1·iang11lw·o cua.d1·un
qulur· (bnyonctcu;, estoquer-- 1 floret.cs), dejan impresioncs il1'egula
res i poco en rcl:tcion a vcccs con hi forrnn. del in~trumento. Si Im: 
bordcs son nlgo cortantcs, sc pueden rcconocer en el orificio las 
sefialcs de los ~lngulos de h llimina; si son romos, ao sc vera sino 
mitt hcrida mas o menos redond::i. o clirtica con dos 8.ngnlos desi
gunlcs; en tal ca.so cl pcrito concluin\ quc hi herid<t no ha. sido 
heclrn. ni por u1ht htmln;i corLante ni por 11n La.Ho red<mdo, sino 
por un lnstrumcnto provh.;t,o de Angulo~, pcro sin prccjs1u· su ml-

.+. 0 Lo.~ '171-'l''l<//ieHlU8 

t.iagudc1~, "!:in.n·ct<t", a~Lillas orijinnn soluciones de. 
continuidn.d a.niUogr1!-i hn.st.:.t cicrto punto a la8 herirlas contusas. 

CJ /Jei·idw·; r101· fn8f1•t1.i1lr'nlos contundenfe8.-Esta clase de 
instrnmc11Lo::i pnedc producir tres cfectos dif'crentcs: la. conn10-
cion, la conLusion i la desorganizacion o atricion, ya ai~lados unos 
de otrns1 ya con1blnados. 

La~ do~ primerns estiin estudiadas, la t'1lti tl);t puerle consistir en 
cg11imosi8, en ~ufo~ion sanguJnea, en erosion <lei Legu111cnto o 
eu sulucion de continuicli1d de los tejidos, verdadern. herida. 

Lms e.~·r·oriocfones de la. pie! resultan sobrctodo de la accion 
tanjencial de instrnmentos contundentes que arrn.r;;tra la epirler· 
mi:5 en n.lgnnos pun to~. dejando el dermis en de~cubierLo. Ofrecen 
un Yalor qnirlu:jico nu lo, pero uno mui considerable bfl:jo cl pun to 
de ,·ist1t medico legal, porque indican los pnntos sobrc los cna!es 
ha obnulo ht \'i<Jlcncia i porqne sn form::i. i su dispo:sicion perml
Leu <tlnClllHllJ n.'co1wccr de que natnralfza es la riolcncia.; son rnu-



chas YeCe!:i indicios de lucha ode resistl·ncia: csW se a.plica prin. 
cipalmPntc a las escoriaciones que se encuentran ccrca de las 

orificios i via~ respiratorias (sofocacion, estrangulacion). 

lnmediatamente despue~ de ~u prodnccion las escoriacione!; 

sangran, por lo jcneral, poco 0 no sangrn.n: ~i hai he111orrnji1\ esta 

pro~ede de la ruptura de los ca pi hires, <le las pc1pilas tlermicms que 

~e dib11jan por puntos hemorr8.jicos. Si cl indivicluo pcrmanece 

Yivo, el dermis denudado se cnbre pronto de una. exu<lacion tibri· 

nmm 'l ue sc dc:-:cca i forma 'una co:-;tra si el pnnto !;C halla espnes
to al nirP, In curacion sobrpviene al cabo Uc dos o tr?.s dias ~in dejar 

cicn.triceK En los hordes de difercntes heridas las esc('ria.ciones se 

deseca.11 1nas rEi.pidame11te, porque a consccuencia de la solucion 

<le continuidad, los liqnidos que contenian los tejidos !-Se evaporan 

mas fRr.ilmente. 
La hf'f'idct conltt.'1(1 tiene una forn1a qnc a ,·ece~ pnede refcrir· 

sea la. <lei inslrumento causante, pcro quc lo mas amenudo es 

irregular, con colgajos espesos, con hordes dcntellados. L'\s heri· 

da.."' cont.use.ts prPsentan en su marcha dos faces dii.;tintas: en la 

prirnera, que tieue nna durar:ion variable, ~e opera. la eliminacion 
de los tejidos clesorganizados: la herida se deterje: en la segunda 
la supnrn.cion Re establecc coma en to<la hcrida con pCirciida de sus

tancia: la herida sc cicatl'iza. En jeneral, todn.,., e:-;tas herida-; cu ran 

lentnrnentc i dejnn cicat.ricf~S mui irregularc~. Siempre cs fticil 

diagno~ticar una. hC"rida contwsa reciente; cuando CH antigua. i ocu· 

pa. una esten::;a snperficie, se la. podria confundir con nna l1lcern. 
D) HPl"idu8 poi· a,·,·anca:miento o por de."fgu,.,.culum,.-Ofre

cen granrle analojla con las heridas contn!Sas, pero se di-;tingnen 

de el las en jenera.I por la a11sencill de egitbnmd8. La solucion de 

contim1idad puede ~er mni e~tendida i mui irregular i estar pro

vista de vnrios colgn;jo~, coma las hericla~ del tronco ode las pare

dcs abdominnles hechas por cornacJa-; de animales, por gcfrfios, por 

horquet.as. Las herida.c; por arran~amiento resultan de la :iblacion 

violent;\. de un miembro total o parcialmente por los engmnajes 

<le mm mAquina. las rue<las de un carro, las mordedmM rle ani· 

males, etc.: ainenndo estrl.n acompafiadas <le frnctura~, de tritnra. 

cion de los hucsos i no dan lugar n hPmorrajias. En jeneml si· 

guen la misma marcha qne las heridas contw.;as con sus <lo~ faces 

de eliminacion i cicatrizacion. El p1·on68lico es serio a causa de la 

lentitud de la cicatl'izilcion i de la impcrfecta curabilidad; los 6r

gu.uos pucde11 <ptedar perturbaJo~ cu su funciona.1uiento por la 
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pE-rrlida de tt•jido, la rnptnrn de mt'1~culfl~ i ner"ios i1 sobre todo, 
por la cstpn-;ion i rleformidad de la. cicatriz. 

E) Jf<,,·irla.'f J>lH' fll'uuv~ dP fu,ego.-Lo rna'.'i a1nenudo ofr~cen 

los raract€-re~ de herida:-; contu:sas1 aun'lue ciertns balas cUnicas 
modt>rnas obrnn romo instrnmentos picantc:s. Mucha~ vecc8 c!St8.n 
co111plicadas con <]Uemaduras debidas a la detingracion de la p61-
\"0ra, i frecncntemrnte con la. prescncia de cuerpo~ t•st.raiios qne 

1·u11!-ii!-ik11 en cl taco, partc de vest.ido i en el proyer.til mi~mo. Los 
('flnwtfres jencrale!S que permiten conocer unn heridr1 por a1"111a. de 
fu«gf) :-;on P~tos: Orificio jencralmente redondo, de dimernsiones 
limitadas, rodeado de una ~mpcrficie negrnzca. i dcsccada, livida i 
6Cltii111osad1t con inrlicios de rtnemarlnra o granos de p01 \'Onl, ~cgnn 
la. distam·ia, icon los biJrdes convertidos en una cscnra especial, 
'}lltl rt!~ultn. dc·I magultamiento i quemadura cl£1 los tcjidos; esta 
herida ~angra poco de ordinario, algo ma.:-; con la8 nnn<lS de mu
cho J)l)dcr a rnen<>s qne no haya compromiso de 1111 va.."o notable. 
Comprobados e ... tos caractere!; !:ie buscnrAn los indicio:-. de p1~h·ora 
de taco ode proyPctil, sc examina.nin los vestido~ pnra \"Cl' si csMn 
q11e111ados 1 agujcreados o emmngrentados. 

L•)s cfocto-; 'llll' producen las annas de f'nego vnrfan segun las 
circunstancias siguicnte~: l ." la naturaler.a ell~! anna; ~-0 ht distan· 
<·ia a qttc se ha clispnrado; :3. 0 la 11aturaleza de la p(11lvora i del 
proyeclil: -1." la direccion del proycct.il. 

1.0 Nat11 r11/ew rlr.l u 1•11Hc-Las heridas producid1ts por las ftl'

mas moderna..s !:iOll ~~n _jcneral rna!5 profuncht~\ mas complicad;ts, mas 
mortill•ra!S q11e las quL' producen la!-' rtrnrn:s anligtws u ordina.rlns. 
Al mismo tic1npo qnc la just.icia pidc SU opinion nl medico !:'Obre 
la rclat.·!on entrc J.1 hf'l'idrt i el arrna commlta t:unbien a los nrme
l"O!->. Huell~ :-;el' 1wce~ario pmcticar esperie11cias oobre el cadU.ver; 
ya. con cl anna sospccho~a, ya co11 otras. Las hcrid:u~ producidas 
por los gmndt·~ proyecti leF: bA.las <le ca1\011, cascos de bom ba, 
tienen raractercs rnui c.:-.pcciales que no tienen para qu~ ocupar 
c~pecialmcntc al 111Cdit.'u h·jista i que se encuentran desC'l"itos en 
l1t'S ohrns rlc cirnjia de guerra: por eso aqui solo nos referimos a 
la.., lla111:ulas an11as portAtiles de fuego. 

'!," ]Ji."<1u11cio. - Uuan<lu la boca de! caiwn lrn ~ido aplicnda. 
hermlol ietrn1C'nte sobrc la. pil•I, no F:e produce sino nna. contu:;;iou: 
ln hali-\ a111ortiguada. por la capa de n.irc cornprimido cac a.I ~uelo 
o ap{•11<t.'i pcnet.n1. C11a11do cl Liru ha ~1dn disparn<lo desde mui 
ccrca, a qncurn. ropa, oc pruduccn desrlr<lew·x eonsidera.blcs, c11 



gran pn.rte debidos a la pol vora, el orificio de ent.mrla C> irrrgu br, 
e~tcndido de cincf) n. r1iez centimPtros, los tejid11s est.tin tl'it11ra
dos1 la pie.I de~ecada, los hordes de la, heridn. magnlla<lu~. qucma
dos i cnnrgre~idos par co:ignlos d<.' sangrc mezclarlo~ a la ptJlvora. 
i a las part.fen las carbonos:as. Con una pistol;t Toi;rdl's ha obtc
nido la escaln, rlc distancias siguicntcs: de~ a..+ cc11tfmet.ros1 d~s

gn.rrnclura.de la. piel; de4 a a centlrnetros,frnctnrndc lascostillas; 
hasta 2-l ce11t.imctrns, qnernadura.; a 80 colorn.cion par cl polvo 
ciirbonoso: a 1 i 2 metros incru~tacion de gmno~ de p<SI \'om. La 
areo!u. forrnad;:i, sobrc Jri. pieJ tenia a 3 contfmetl'OS de di~tancict, 
3 ccnUmetros de cli<imetro; de 5 a 7 centfmeLro~,-+ a:) de di<i
metro; it 1 I cent,(tnctros, 6; a 2:1 centirnetros, 8 
tirneLros, nn:i zona po'3o pt'Onnncia.da de ] 7 
sion: a mayor <llst:tncia. granos aislados solainente. El arm:\ 
estaba c:ugacla con un gramo de p6lvora. 

l\r r. Lftcheze, con un fusi! de calibre, desgarrn.lm. In. piel a me
nos rle 1 S centi metros; n. 2 ccntimetros inflam:i.ba. 1m;1 tel a espesa; 
(la. ciuemadurct no indlca siempre dil'paro a gnema ropa, porq11e 
pnede proclucirla. e1 ta.co inflanmtlo) pant qne la combnstinn 
de los tejidos inrliqnc la proximidad, es nienester rp1e vaya 
acompafi;-tda con la incrustacion de p6lvora. Cuando el tiro ha 
sido disparado desde lejos, no hai seiia.lcs de qnemadura; la pie} 
no esta retn1.ida i el orifi.cio es peqncfio. 

3.0 Nnlnrnlem del 11royectil.-Si la hericla resulta de 11n tiro 
de fosil o escopcta cargndo de pcrd igones, las lesiones 

mui di versos segnn la Si cl 
ha sido ccrca, lo ba."Jtante pam f.Urm;w b:1.la, cada 

granodc plomo tomn. unn. marchn. aisln.rla i divcrjcnte, atrn.vicsc1. 
los tejidos i sc <fotiene deo:;pues de haber rec1)rrido nn trayecLo de 
1 lj a ] 8 centirn8Lros; trayecto cnya lonjituJ \'<'lria co11 la resisten
cict de los tejirlos. Los perdigones atraviesan los huesos qne 
cncuentran pcrpendiculannente i denndan \os que cucnentr;rn 
oblicuarnentc. Lacheze ha csperimentado que n 5U ccntimetros, 
el tiro ya no h•tce bala; a estil dist:tncia cada grnno for ma. sn he
rida pa.rticu];ir i todas estas herirl.as ocupan un espacio de 8 a 10 
centlrnetros de dil1metro, pero lrni todtwL:i una gmn herida cen
tral; a un metro no hai hericht central. en tiro de perdigones dis
parado a 15 pasos sc disemin6 sobre toda la rPjion dorsal de un 
individuo; unos pocos alcanzilron a penctrar en cl t6rnx i 
cl abdOmen, pero sin hucso:::. 
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En runuto al proml~tico, pm:de <lecir:se que; la herida de pn
,Jigon1.·~ (::s 11\;_ls pcligru:"I:\. qnc h\ cle bala :;i cl di~p:uo ha !--idu mui 
cit• ccrr1l i 1(110 t·~ al contrario 1n~nos peligro:sn. cunndo cl di~paro 
h1l ~ido hccho a h1rga (Ji~tanci<t. 

Put:dl! tcn1·r intcres la cleLcrminacion <le la clo.sc <le pUl\'ora 
e111plcada (dt~ cnza, de gue1rt\ ode minn). Para <leterminnrln, ba!--t.ll. 
medir cl ditl.1111'tru de lo~ granos e.-;rapmJos a la. cu111b11~tiun; con 
las nnn:i~ llllC\'tt~, c.•st.os son hien pucos. Segun Tour<lc.·s, c~tos 

grnnw-i, cu.ro di1inwtro c.•s de (j d€icirnos a.± o \du millmct.ru, cuya 
den!iida.d cs du"' a !J d~ci1nas de la de\ ngna, i cu yo 11t'11uero cs de 30~ 
a ~.OOU, i mas por gntmo con:;tituyen peqncilos proyectile!-i riue pe
nctrnn tlll\!i i nuL~ en los tejido:-1 i pucden ~cr\'ir par<\ <lctern1inar 
la dist:utcia. del tiro. Cua.nc.lu el di~paro ha. 8ido hcdli) de::;dc 111ui 
cerra icon cn.1gn de ptllvorasolamcntc.', el taco,quc fornu\ un solo 
c111•rpo con la pOlrnrn. no q11e1nnd11, pncdc proclucir hcricb i pene
t.r;u· t:n Ins tl'jido~. pero pant c::ito ::;e nece::iita quc el arnrn se1L de 
fucrte calibre i carg1tda. con cloble Cal'ga. Si el tiro ha ~idu hcchu 
a una rlist:rncin 1111\JOI' de LU ct-11Limetro~. el taco no puc:de de
tt:rminnr 11i11g-nna IL·:-.ion gr;\\'l"', i a lo mas prorlncint lllHL pcqlwlia 
qnemarlurn c1111 penetrn.c1on de los gnrno~ d~ pUl\'om ~i han cni<lo 
sol>rl' la pie! d\Js1111da . 

..i.u JJi1·e,•cion rfr /o /tf'1·irlu.-8e <lctermina pc1r cl cxH.mcn cl{' 
!:ill tn\.yf'rto, dt· la~ ahcrturas de cnt·ra<la. i de sali<ln. i <lei e!Slado 
tie los Vt'~tido!'!. 

Pu(•dvn di)'o;tingnir:-oc tres clnxL'S principales scgun cl Lrnycclo: 
1.0 hl'f'idu.'< 1·11 "wrr•o, que sa11g1'illl nIJenas i pr('SPntiu1 una ~mper
fkic por dt•cirlo a~i, c1t11ll'ri1.1.uln por el pn1yecLil: ~.° l1uic.ltt.'1 i'n 
jioulu dt.• ~<\co; i :~."' l1eri<la:-: t'n seclal, con abertunt:, <le entnula i 
cit> ~a!icl<\. 

El t m_rc~to dt~ hl heridi" va siendn cada vcz mas nncho por con

scclwncin. de lil rotncion 4Jc llL lmln. Los hue:-;os, los tcncJunes, los 
111l1srulo,; cont.midos i aun ilL sin1ple difcrenci•t de dc1hidad de los 
ll•jidos puedL•n dcs,·iar el proyeclil de su dircccion pri111itirn, cc.,~;L 

quc 1·! JH'rito dcbc trncr mui en cuenta; bin emU:\rgo, csta!:i cir
c·1111 ... tr\11Ci;\.., intluycn poco con los tiro'i de::iJc ct:•rca, (•nli'ince::i In 
dirt•f'r:ion primitiv;\ ~c con!.'erva jenernlmcnt('. 

_A',.,fado d1· 111.'/ l'f'.'lli'.do.'1.-Pucde smninibtrrw bneno.,; indicios. 
La-.; JMrLicula~ dcl v1.•stido qne so encucntrnn clent.ro de la he

rida JHIL'(lt'11 110 dl:jar duda sobrc c1111I es cl oriliciu do cntrada. 
TengnM• prescntc que la. no perforncion dcl veRtidl) puede 



coincidir con una herida recibrda. en rejiones poco resistcnles en 
las cuales la tela se deprime !iolamrnte par cl proycctil i al scr 
retirada espulsa la bala: de modo qnc h:tc<' dndar OP. q11e <.;f~ trate 
de nna hcrida. por a.rn1a de fuego. 

Las vbcr·tu1'as de enlrudo i de 1>1alidu de la bala1 t.ienen signos 
caracLcristicos de gran valor. Dllrant,c murho tiempo sP habir. 
adinitidrJ que el orificio de entrarlo.i e~ mas estrccho qut: cl de sa
lidaj pero e.sto es verdadero para la.~ heridiis hechns a <listcrncia, 
mientras que el orificio de entrada cs mayor qne el de salida en 
las heridas hcclrn.s des<lc una distancia mcnor de ~ o 3 metro'.';. 
En las hcridas hechas a. di~tancia. la a.berturn. <le cntradit tiene 
hordes limpios i hundidos, la. de salida, hordes prominentcs ii-re
gulares, i a menudo dc~pedazados en pequenos colgR:jos. 

Accion rlelfusil mode,.no.-EI objetivo final de tuclu el pcrfec
cionamicnto de las arrnas de fnl'go es el de inutilizar cl mayor nt'1-
mcro de combatientcs l'n el menor tiempo po~ible: P~te se ha bus
cado en los tres factores siguientes: mayor alcunce <lei p1'oyectil 1 

mayor .fuerzu de peneti'C<ciu-a, mayor 1·upid11z de dispal'OS. 
El ltlca1we de un fusil, que en la primera mitad de! siglo 

no pasaba de -l<JO metros1 ha ido gra<lnalmente aumcntando, ha.~ta 
hallar;e hoi representrulo por 4,1100 a :i,IJOll metros. 

L'l. fuerza, de penel1·0.cion, que eR la resultante como tmb:~jo 
litil de la. fuerza. viva. de la bala, ha. llegado en l1:ts armas mo
demA.S a estar representada. por una velocidad inicial de 'ilJO 

i hasta. fJUfJ ll'H~tros por segundo, cuancfo con los niejores fw'iilC's 
de hace .;u aiios no pasaba de ~UO. 

En cuanto al n1'1ne/'O (lci di8prtros, los mejores tinvlorl's rlificil
mentc disparaban fotes 2 veces por mi11uto su fusil, i hoi cual
qulern .. dispara con el fusil de repeticion a.; i 4-0 balas por minuto. 

El perfeccionamiento no ha podido conscguiri;e !'in intro<lucir 
en las condiciones bali.sticas de la.s annas port.A.tiles modrrna~. 
modificaciones profundas en la ma.~a.. fo1·111a i ro118iRlencio de 
los proyect.iles, modificaciones quc minoran en parte los estragos 
cammdos por sus efcctos vulnerante~: el proycctil de! fnsil l\J inie 
pcsaba hasta 5!3 gramo::, el del Mauser pesa a.penas 14; para dis
minuir la resi:::itencia que el aire opone al proyectil, se ha dismi
nuido su seccion o calibre a~. 7 i 6~ milimetros de l-1- i 21, 
que era en el l\1ini0; la mayor consiste11cia de los nuevos proycc
tilrs les imprirnc> un grado de deformabilidad mncho nwnor q11e 
el que poseian lo!-i antigno~. 



Estos principios jun to con la invencion de uni:t nueva p61vora 
sin hunw, de nna potencia csplosiva mucho mayor que la de la 
antigua p6lvora negra, han dado Ingar en Europa a 1m m'11,1ero 
estraordinario de modelos de fusil. A pesar de lrts diferencias que 
hai entrc unos i otros, ellas pueden dejarse a un lado en el es
tndio de los efectos destructores; ellos son iguale~ para el ciru
jano con el actual fusil de ordenanza aleman, con el Mannlicher 
au~triaco, con el Lebel frances i con el Mauser, cuyo rnodelo es
pai\ol es el adoptado en el ejercito chileno. 

Harernos la descripcion de este t'lltimo. Es un fusil de los lla
mados de eerrojo i de repeticion; se cnrga con cinco cartuchos; 
ca<la movimiento de! cerrojo coloca autom9.ticamente en la reca
mara un cartucho, arroja el cartucho vacio i manta el percutor. 
El carLucho consta de una vainade laton con yunque i fnlrninante 
central: va cargado con 2.61 gramos de p6lvora sin humo icon 
una bab de nt.'1cleo de plomo duro antimonial 1 coraza de cobre 
ni11uelndo; tiene i.25 milimetros de diA.rnetro en ~u base, 31 mi. 
lirnctros de lon,iitud, 14 gramos de peso; cuerpo cilindrico i pnnta 
ojivnl El proyectil sale con una velocidad inicial de IOU metros 
por segundo i dando 3,30U vueltas sobre su eje por segundo. La 
presion desarrollada en la recamara por la espansion de los gases 
de combustion equivale a 3,iiOO quil6gramos i el alcance t\t,il de! 
proyecLil pasa de 4,000 metros. El trabajo mecanico ejecutable 
por la bala. al salir del canon, o sea su fnerza viva, eiiuivale a 300 
kilogrl:\metros: 

Tuda la cuestion balistica, como todo fen6meno fisico-djncimico, 
se convierte en Ultimo termino en nna cuestion de trasformacion 
de fui::rza.: al chocar con un cuerpo el movimiento de que va ani
mada la baln, ha. de convertirse en nna de e~tas tres ~osas: o pe· 
netnwion a tnwes del cuerpo en el scntido de la trayectoria de 
la bal111 o accion colate'ral sobre Jar; partes que toca, o cletencion 
absolu.ta, por la impenetrabilidad o resistencia. de! cuerpo. 

Como se vc, los diferentes resultados dependen esclm:ivameute 
(en igualdad de condiciones balisticas del arma), de la naturaleza 
<lei blanco o cuerpo conLrn el cual choca el proyectil. 

ct) Cnando choca contra. un cuerpo s6lido i cluro pe11·0 corn
presible, las rnoleculas tocadas se apartan i se compl'imen con
tra las inmedia.tns para dar paso a.I proyectil, pero algunas son 
n.rra~trndas por de!a11te como pasa en el hieno, en el lrneso i;;eco. 

b) Ctrnudo el cuerpo e• clu1·0 i s6lido, pero a la vez elastico, 
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las particulas sc dcprimen al paso <lei proyectil i rccuLran clrs
pues aprn:ximadarnente su posicion anterior disminuycndo el ca· 
libre del canal prorlucido porel en un grndo proporcional al de su 
elasticiclad: asi por ejemplo en el cnucht'1 las balas pa.sa.n dejando 
u n trn.yecto casi capilar. 

c) Si el cuerpo es s6lido i pero j)O<'O eld.sti.co, 
como el plomo, el jabon, la acciou o divuh;iva cle la bala 
es trasmitida a las p<irticnlas <le p\01no quc h.11. toc1-tdo, i c?Jo:tas em
plea.n toda la fuerza. viva que han recibido en deforrnar:::le ellas 
rnismas i :.iprcta.rse contra las inmediatas empujrt11dolas, lo que 
estas a SU vez repiten contra. las quo siguen, hasLa qne In fuerza 

quedando persistente la. dcformn.cion, que consisLe cn, un 
mucho mn.yvr qne el calibre de la Lala. El trastorno verifi

cudo en la zoua pr6xima al trayecto de! proyectil constiLuye una 
verdarlem conriwcion. 

En un cuerpo de e~te grnpo que sea, adema!:i, duro, como es el 
plomo, intervienc un nuevo factur: el de h\ d~f(wmacion del p~·o
yectil, debida a la 1·esistencia opue!:ita ptir el cuerpo 1.t la. penetra
cion de aqueJ, defonnucion acompafiada de elevo.cion de Lernpera
t11ra, que puede llegar hastit la semifosion del metal; 

ll) Si el cuerpo es incomp1·esible, co mo los llquido!:i o los se11\i
liquiclos, ~e operan fen6tneno'l entenunente distintos: la frwrmi
sivn casi total de hi fuerza viva cle lei bala a tnwes de la masa 
liq uicl.t i hi tm.1:fonnaC'<con :de 
sivo; asi, toe.lo 
vertido en lo qne se 

Lo qne aparece como esplosivo en lo:::i cncrpos Hquidos o 
semillyuidos (esplosion ht'1meda o hi<lrodintl.micn) no cs mas qne el 
equivalente de los efectos que llam,iLno' cliv11lsion (c>plosion seca) 
en los s61idos. Aunque estraordina.rittmente distintos, el mecanis· 
mo de su prorluccion es el mismo, favorecido en los liquidos por 
su mo\'ilidacl e incompresibilidad, limitado en los s6!iclos por su 
resistencia i cohesion o por su estremada elasticidad. 

Hoi se dn por <lemostrudo que, eu los cases de heridas en cl 
vivo1 los efectm; destrnctm·es ·de lo:s pl'oyectiles modernos, dada~ 
sn gn\n velocidad i foerza de penetracion, dependen. en pri111era 
linen. de la r.antidad de li11uid.os o materias semilfquidas incom
pre~ible.':! qne exititen en el 6rgano contra que chocan. 

Como consecuencia de estos principios, observanse en hi!:! heri· 
dns pot· lo~ proyectiles modernos los principale8 hechol'\ siguicntes: 
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o) L·i.; hcri,J.1~ d.·I ;~r.incu i J0 h:i di:t!hi"l ell.! los huc~o."i lnrgos, 
n cau~a du su cont.l't1ido rico en 11'..plido, prest.:ntan his mas violcn
t11~ cotragos de cspio~ion, no tan solo a clistancia. de .)0 metro~, 

sino h:L...,t<l. dL~ I :2110, de ~ucrtc <ptc ha. pudi<lo su::itcncr:-:c 4nc p<ira. 
C:-,tos Urgcmos la :v1w no e.r;plusiva no cxiste. 

b) Las parlcs Ulan<las no visceralcs !mfren efcctos mui m;ucados 
i cstensos<le di\·uhiion i conmocion adistanciade .JOU a bOO metros· 
A mayor distancii:i., los cfecto3 sobre cotas partes bland;\S son me
no:::; considerables quc con los proyectiles antiguos, por razon de 
quc el mcnor calibre, la. mcnor dcformabilidad i la mayor fuerza 
de penetrncion haccn frecucntes las he1·iclas en tubo 'l'egvlo.,.1·, en 
seclal1 sin pcr::;istcncia de! proycctil en los tejidos i sin prodnccion 
de las enormes nbcrtura!:i de f:alida. a. q ue daban lug1.1r los antiguos 
proyectiles blandos, quc sc couvcrtian por la <leformacion en ma
sas infonncs de gran din.metro. E.sta.s distancia.s, comprc11didas 
entre los 81JO i los 2,UOO metros, se han llamado ~on« i nler
media. 

c) Mas all.I de 2,000 metros se producen en los hucsos fractu
rtl.S nstillad1\s; se atravic!:ia casi lonjitudinalmente el cncrpo de 
unf\ mula., cnamlo con los proyectiles antig11Qs, a esa distancia, si 
la alcanza.ban, no sc pro<lucian ~ino simples contnsioneR; 

cl) Las heridas dcl pulmou, 6rgano emincntemente cl!btico, 
suelcn sci· de pocl. grn.veclad por el pequc1fo cc1libre i ma.rcha rcc
Wlnca dcl proycctil: pcro en torfo.s cxistc una zona. de conmocion 
quo puedo altorar la vit1tlid.cl do los t.ejidos. Los grandcs vasos 
quo iintcs Sil des l i:-:i~ban fU.cilmente apa.rtctndose <lei p1u;o de la 
bala Hon nhom pcrforados con gran frecuencia. Los grn.ndc!S 6rg11 . 
nn~ glandnlitrf'S parenquimntoso~, higado, ba.zo, corazon, etc., su
fr..:on de.strnzos cnonnes i proporcionados a la dista.ncia, i, cunsi
gnientcmente1 a In. accion etiplosin\ desarrollada por su abundante 
contcnido snnguineo i humon\\; 

e) En hu; heridas de 6rganos cavitarios, sobre todo de los abdo
rninalc~, los cfi:ctos varfan enonncmcntc segnn c:I e.stado de va
cnidad o plcnitud en que se encucntran al instante del choqne. 

Quemaduras.-8011 las losiones producidas poi· la accion <lei 
calOrico cocccntrado ode cicrtos ajcntcs de::;ignados con cl nom
brc de rAu~ticos . 

• 1) T...:t..; pruducidas por cl ca!Urico o quemadm'i\!) prupiarnento 
L;iJt.>s, rc~nltado Ci\!-i :;;ic1npre de accidcnte, rcrr1iercn Ja <il'l.cnni

U;\rit>n ptll' el medico del pc1jnicio causado. Dupuytren las <li:::.
t6 
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tingui:i en scis closeR, atcndicndo" la profundidnd rlc laR altera
cionc:s; c!Stn divh-•ion es c}O.::;ica. 

En cl prim.el' gNtdo hai inflamaciones supcrficiales de la pie! 
con cnrojecimicnto, pero sin flictenas. 

En el segu 1Hlo gl"(ulo hai inHa1nacion nrni viva i formacion in
mcdiata. de Aictenas llenas <le una serosidad citrina i trasparente, 
cuyos caractlire:" quimicos son los n1i~mos .9iempre; la ::;upumcion 
de la. hcri<la no es constante. 

En el le>·ce1·0 hai degorganizacion de! cuerpo papilar de! der
mis con formacion de manchas grises, pa·rdas o amm·illaN, 
que se convierten en cscaras, i nna vez caidas dejan ulceraciones 
superficiales quc cicatriza.n sin prod11cir rctraccion, pero dejando 
manchas indelebles. 

En el ciw1·to hai escarificacion complcta del dermis, que es 
desorganizado hasLa llegar al tejido celular; las e~cnms son s6li 
das i cspesas, el trabajo eliminador comicnza hllcia el scsto rlia, i 
la cait.ln. de la escara descubre una herida profunda, cuya cicatri
zacion es mui tardia. i provoca una retraccion mas o menos grave 
segun las rcji1mes. 

En cl quinlo grado, la pie! i los tejidos suh-yacentcs, hasta el 
hueso, estci.n converti<los en escam; los des6rdenes son mas con · 
si<lerables, i la eliminacion de hi. cscara mas dificil que eu el 
grn.do nn terior. 

Finalmcmte, en el se ... to, la combustion hu inva.dido todo cl 
micmbro i la. carbonizacion cs complcta; si no viene la muertc hai 
pfrdida de sustancia que constituye un<.t grave invali<lcz. 

El pron6stico no csta siei;npre en rclacion con el grndo <le la 
quemtl<lurn, dcpDnde sabre todo Lie su esten~ion i su profun<lidad: 
nna. hcrida de primer grado pucde ocasionar rtipidamente la 
mucrte por el dolor o la. dcprcsion nerviosa; la. inflamacion secun
claria pucde igualrnente agravar el pron6stico por la abundancia 
de la su puracion. 

B) Las quemaduras por los cO.usticos son casi sicmpre produ
cidas por :i,jcntes liquidoR, con el objcto de dc,figurar; Jos celos 
son cnsi siempre cl m6vil de Ins criminales: el clcido rnlfUrico es 
cl n1as emplcado. Produce mnnchns agrisadas, tant.o mas negras 
cuanLo mas largo ha sido cl contacto i que est.8.o rodeadas de un 
circnlo agrisa.clo, donde la epidermis est8.. poco adherentc; si el 
contacto ha sido prolongado, la quemadura esla rodeada de plie
gueg rndiadoc.;. 
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L~is c~c:\ri\S producidas por t:I ;ici<lo nitrico i cl <kido clorhi
drico, son amarillcntas i bordadas de rojo. Se desccan por la eva.
poracion i ca.en a. lo!i };) dias. 

Las qucmadum.s por Jo:; cau~Licos dcjan sciialcs indeleblcs. Se 
hll obscn•ado, en ca~os de csta clase, absorcion, cnconLnindose 
Joo;; tlcido'.'l en la orina. 

Comb!t8lion esponltinea.-Sc ha admitido mucho tiempo que 
cl cucrpo hnmano era susceptible de inflamarsc por el contacto 
mns o m~nos inmcdi~ito de una sustancia en ignicion i sin que 
el cucrpo comburente estuviese en contacto con Jn. nrnsa de las 
partcs qncmada~; so ndrnitin. aun que la combustion pudiera toner 
Jugar e~ponLRncamcnLc sin causa determinantc. H oi no se acepta 
c~ta po!<ibiliclad, solo se arlmitc que el cuerpo pneda qucmarse 
c11ando C!-.t~\ en contacto inmediato con el combustible. Rcgnault, 
dice: «basta reflexionar en la dificultarl de la combustion de las 
mntcrias quc constituyen el cnerpo humano, en la inmensa can
tidarl de ngua que debc ser cvaporada antes que la calcinacion 
pudicra comcnzarl)e, en 11.1. falta de oxijcno de las cavidades inte· 
riorcs para admitir la iniposibilidad material dcl hccho.» 

Casper piema. lo mismo: sin embargo, Le Granrl du Saulle no 
ha abnndonado cnLcramcntc las antigu:.i.-, ideas. Seria ir11portante 
dctcrminar ~i no hai cicrtas condiciones c.-<tpaces de aumentar In 
combu~tibilidad como la obesidad, el alcoholisnio1 etc. 

Lesiones que resultan de los accidentes de ferrocarril.
D:in lugar a. aplicncioncs medico-lcgcdes mui frccuenLes i mui 
intercsantcs, tnnto parn esclu ir la sospccha de un crirncn como 
pam mcdir la C!:itension del dai'io pl'Oducido. H an sido c!':tudia .. 
das en lnglatcrrn bajo cl nombrc de R<tilw"y l'athology. Puedo 
tcurr importancia mayor en Chile donde se acostumbra coloca.r 
lo:; cadttvc1·cs de incll\•idnos a',esinn<los, sobre l o~ ri Ple~, para hn.
cer pens;:u· en una 1nucrte por accidente; aqui importarii di~tin
guir si la'i lesioncs lfUC ca.usa.ron la muerte fueron las producidas 
por cl trcn u otras rccibi<las anteriormcnte. 

Tounles di\'ide asl losjenc1os de ;i.ccidentcs: 
1.0 Tamponroniento, qne es el aplastamicnto de los individuos 

sorprendiclos 1.mtre las topcs de dos carros. El t6rnx se aplasta 
de arlciante alrAs o un poco oblicunmentc ~egun los punLos de 
aplic;lcion tlc los topc!:'; la picl riucda intacbi o se cquimom npe
n~~1 cl arrnnzon tonlcico ha. rC\'Cntado, se cncncntnrn fracturas 
n11.'1ltiplcs de! cstcrnon, dcl rarptis, i las r.o!-itilbs con dcsga.rrn-
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dura de! pulm<m1 <lei corazon i de \us grnel::!os \·a<;os: ht 111twrtc cs 
im-.tanttlncn. Cnando las accidentes no han consistido en c:sla!i dc~
trucciones sino quc se han limitado a una l'omprl·.:;ion viulcnta c 
in:-;ttmtAuea. sobrc la rejiun tortl.ciC'a o abdominal, t•l iudi,-icJuo r.ac 
prescntando cl cua<lro ti pico <lei l:Jlwc/.; trnuoHitico, quc puedc pron
to rcstablecerse. 

2.0 El az>lastl<1niento sobre los rielcs; ent6nces se observan 
impresiones alargadas1 i a menudo la scccio11 complcta de una 
parte <lei cuerpo; al !ado de las partes reventadas so prosc11tan 
otras intactas. La trompa de la locom.otora deja a incnudo irnpre
siones cspecialcs e introduce irregulari<lad en cl sitio i forrna do 
h\s lesiones. 

3.0 Las caiclas de un wagon; se observan en estos cs.sos los cfec
tos combinados de la contusion i de la conmocion; las caidas por 
efecto de la impulsion horizontal se efoctUa.n a n1enudo contra 
los rieles i una parte del cuerpo es aplastada. Lns sefiales de lu
chn. pet·mitir8.n determinar si cl cuerpo ha caido accidentalmente 
o si ha sido proyectado por csfnerzos criminales. 

4.0 Los choques i colisi01ies de trenes; aqui todavia se observan 
los ca.ract0res de la conmocion i de la contusion. Se ha calculado 
quc en Im; choques de trenes los efectos producidos sobre un cuer
po por la proyeccion horizontal son los mismos quc los de una 
caida vertical desde cierta altura: asi para un tren animado de la 
velocidad de llm.11 por segun<lo cl ofecto es el mismo quo si la 
vfctima. ca.ycra de Um.20, mas o m0nos dcl tcrccr piso de una ca~a; 
un Lren espreso que recorre 16ni.l6 por segnndo proLluciria cl 
mismo efecto que una caida de 14m.15 de altura1 o un quinto 
piso, snl \'O las disminncioncs ca.usndas por el frota.micnto. Es a 
consecuencia de los casos de C:5te j0nero cuan<lo se obscrva mas a 
menudo la conmocion i el agotamiento .nervio!:io lejano de que ye.\ 

se ha hnblado. 
5.0 Jine'l'OS de mne1·te escepcionales: quemaduras por incendio 

o por cl vapor; asfixia por sumersion a consccuencia de la caida 
<lei wagon en el agua; accidentes profcsionales observado8 en el 
personal de los caminos1 de las macs1,ranzas i de los Lrcnes. 

G.0 Los o.tentados que se cometcn en los trcnes suscitan cues
tiones referentcs al siLio mismo en que son efectuados. 

En lo que concierne n los accidentes consccutivos rclacionados 
con la conmocion i que dan lugar tan a. menudo a drmandas de 
in<lcnrnizacion cxajeradas, el perito dcbc tencr:-je mui en guar-



dia contrn la ~im11lacion; pcro no por eso poncr sistemc\tica.rnentc 
en dmb los !-ifntomas a menndo oscuro~ quc acusn.n Jos interesa
<lo•. Rccutlrdcse el pasaje siguiente de Tardicu: «En fin, en algn· 
nas circun~tancias los centros neniosos mismos ban senti<lo el 
contragolpc de contu~ionel'i e~teriorcs bastante profundamente 
p•ua. rtue \111 trabaj1J m6rbido se desarrolle en cllos i determine 
sintornas primero oscuros, <le marcha. insidiosi, cnyos progresos 
a.caLa.n no obstante por agotar la constitucion i a1~arrcan lenta pero 
seguranl('nte la mucrlc varios a.fios despucs del accidcnte que cs 
su cau~a prirnitivn.. Seiialo cstos hechos con confianza. pues he vis
to de cllos un m'1mero suficicntc para estar seguro de no cnga-
1iarmc sobrc su naturalcza i con t:rnto mns empeliocnanto que son 
pocu conocido~ i q11e siemprc hai dispo:sicion para engaf1arse con 
cllo:s al principio i para clasificarlos entre los casos tan numcrosos 
en esta materia de qucjas exajcra<las ode ~imulacion. 

Lesiones que resultan de la fulguracion.-Son de varias 
clai:;es: quemadurns, contnsioncs, arrancamiento~, fract.ura!->, impre
si<ines de inu~jencs, desorganizacion de las visceras, etc. 

Las quemaduras ca.u~adas por el rayo pucden scr de mucha 
gravcdad, nnnrtuc de ordinario no pa~an de supcrfici:\les, 4° grado. 
Ebta11 dispuc:stas a veces en forma de linens que indicau el tra
yccto segnido por el fluido. Pueden ser dcbidas al incendio de los 
vcstidos, pero csta demostrado que tambien p11cdcn ser cfecto di
rect.a dcl myo. Taylor i Fleming citan casos en riue los tegumen
tos Jrnhian oi<lo quemados quedando los vestidos intactos. Segun 
Vincent las quemaduras observadrts sobre el ca<lAvcr de los ful
rnina<los no se acompailan ni de aureola inAamatoria ni de flicte
nas. L'\ nitidez SOl'prcndente1 la forma a menudo estra1ia de la 
quemadura, que dibuja a veces el contorno de un objeto que es
taba. en contacto con el cuerpo, son caracterfsticas. 

A mcnudo sc observan en la snperficic de! cuerpo equimosis 
que podrian hacer creer en violcncias de otro 6rden. Se ha. nota
do cl arrancamiento de la. lengua, de un brazo, de una parte dt• la 
cabcza. La. perforacion de! timpano parece un accidcnte mni fre. 
cuente. 

Un fon~mcno a mcnudo seiialado es la dcsaparicion de los pc· 
los i cabcllos, yn sobre una parte, ya sobre la totalidad de la su· 
perfie clcl cucrpo. Sc Im Yi•to ann qnc cl paso dcl rayo no rlejaba 
b<'f1al •ino sobrc los pclos de un solo color perdonando completa· 
wente a los de color difercnte. 
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Schan observado fracturas i perforacioncs de los huc>os del 
cr3.neo, que son ciertamente debida.s al paso de) fluido. 

La formacion de imrijenes foto-electricas en la superficie de ]a 
picl1 ya scf1alada por Franklin, es un hecho adquiri<lo hoi para la 
ciencia. 

La au~opsia revela a veces la existcncia de las lcsiones mas 
estrairn.s: a!'i se han comprobado la dcsorganizacion completa do 
la sus!;rncia cerebra\ 1 dC'~g:irraduras mliltiples del higado, equi
mosis s11\Jple11rnle!:i. 

La rijidez ca<lavCrica 8obrcvicne en jeneral mui poco tiempo 
dcspues de 1" mnertc. 

En conj unto, lo que mas llama 111 atencion cuando se examinan 
los efectos <lei rayo es la multiplicidarl i la singularidad de las 
\csiones cocxistentes en un mismo cadti.ver. 

ESTUDIO DE LAS LESIONES CON RE8PECTO A SU Sl'l'IO 

L:; cspeoialidad de los 6rganos i de Ins rejioncs introduce en 
el diagn6stico i en el pron6stico de las lesiones ciertas modifica
cioncs que convicne recordar al medico lcjista.. 

Lesiones de la cabeza i del raquis.-En las lesiones de la 
cabeza hai que tener mui presentes las !:iiguientes particularida
de::;: 1.a. La. inocuidad aparente de ciertos tra.umatismos que mas 
tardc so acompafian con accidcntes mui g-ravcg, i por cl contrario, 
b cumcion fi.1.cil de <les6rdenes mui considerables; z.a El derra.me 
de sangre por el oid o, prueba de la frad111·a de! cn\neo; curahilidad 
de esta frn.ctura; 3.a. Cunmocion cerebral, su influencia sobre la 
memoria, i principalmente sobre el recuerdo de las Ulti1nas im
prcsiones; el contra-golpe, la lesion CG;l'Cbrnl de! lado opuesto; 
4.a. La. posibilidad de cicrtos acto~. la. conservacion clel conoci
rniento i de la palabra durante los Ultimas instante!i; 5.a. El diag
n6::;tico diferencial de la embriaguez i de los efectos de una lesion 
cerebral; U." El derrame Lraumitt.ico i la apoplPjfo.: la alteracion 
de los vases, el si tio de la rcj ion en el parenq ui ma caracterizan 
la. lesion cspont8.nea; pero la violencia ha. podido scr inflijida a. 
una persona cuyas arterias ateromatos<-\S !:;e lrn.n roto f8.cilmente. 
(Tourdes). 

En la• lesiones del 1·<iquis ha de prestnrcc ntcncion a Jos si
guientes caracteres: 1.0 Las fractnras de las vertebras determinan 
frecucntcnientc parA.lisis secundaria.s, que no sobrevienen a me-
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nndoJ ~ino dL~spuc:s de h consolidacion clc la frartum; '2.0 L1s he
morrnjial-) mcnfnjcas intnurariuicleas1 no detcnninan n. veces la. 
rnucrlc sino por lo~ prL1grcsos de\ dcrrnme s:mgufneo, que acaba 
por ocupa.r toda la vaina medular i IIC'ga asi a comprimir cl bul
bo; 3.0 En los ca.sos de caiclas ode choques vjolcutos quc afectan 
cl rti.1nis, pue<len sobrcvenir pa.rcilisis pasajeras, i a.un conrnocio
ncs mortalcs, sin que haya. In. menor !C'sion material dcl sislrnm 
nPrvioso; 4.0 En ciertos casos de ftcxicm i de estcn~ion forzada de 
la. colnmna, C!-itando apoya<la In. cabeza, pueden sobrevcnir acci
<lentc:-; pamp!Pjicm; de ap:lricncia mui grave, pero cine llegan a. 
una. curncion completn.1 i qne ha.n sido atribuidos a una elonga.
cion de la medula. 

Lesiones de la cara i del cuello. -Las hcridas simples de 
la cnra. jencralmente cu ran por primern. intencion en cuatro o cin
co clia~. o por supuracion en quince o veintc dias: pero por poco 
ma.s grave~ que scan pue<lcn suscitar cue.stiones relativas a las 
dcformidades. 

1.° Ciertas lcsiones de la arca.da superciliar pneden prorlurir la 
parAlisis de lo!'! p8.rpados i la amanrosis, i las del qjo variadas le
sioncs de cstc 6rgano; 2. 0 L:ts lesiones de la. nariz pneden dar 
lugar a nna fractura. o a un aphl.!:itn.rniento del ,·omer o de los 
hucs1>s propio . .; i c:iusar asi una deformirlad conisi<lernble: 3.0 L as 
fracturas de! etmoidcs i cl tet;u10 pucdcn sc r consecucncia. de una 
violrnta contusion de la nariz. 

Las herida.'> de\ cuello sou a menudo pcligror--as, i su gravcdad 
dcpcnde <le b importancia de Jos 6rganos comprometidosj las hc
ridn." hechas en la. p:\rtc anterior dcl cuello son casi ~iemprc tras
versalcs, i tienen cnt6nccs sus labio!:' apartados por fa. retraccion de 
lo:-i 111l1..,culos scccionado<::; estas herid~ son r8.pidamcntc mortales 
cuando tocnn l o~ troncos arterial es de In. rejion. Ln. sC'ccion <le los 
principales t.roncos n crv i oso~, gl'an si1npt1.tico, 11ervios del decimo 
par, pncde igualmente determinar la muerte; la de! nervio recu
rrcntc puede determinar la afonia. Las heridas de la la.rinjc i <lei 
es6fago son en j cnercil mui graves, i las mas veces comprometcn 
la vida. 

T6rax.-Sus heridn' revisten mas o menos grnvedad, segun 
qnc cl instrumento vul nern.ntc haya alcanzado a las visceras, de 
dondc la chisic;\ division en penet1·antes i rio penefrantes. 

Cunndo el pulmon ha sido tocado, si no hai hemormjia abun
dante que se lleve al enfermo por sincope o por compresion de 
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los p11lm1.Jncs i dd corazon, puedc C'"perarsc la !'ah·a.cirin dt>I he>ri
do i el cliagnOtitico dcbe ser rescrva.d1>. La.i lv~ridas pcnclrante~ de 
cste 6rgano sc rcconocen en la hcmopti~i!->, en la !'alida de H;rngre 
por la hcrida estcrior i rn el enfisema; pero no hai quc olvidar 
que el enfh :· ma de las parerlcs ton-\.cicas no prnrba la pcnetrncion, 
pues ha ~ido ob::errndo en ca.sos de no pcnetra<'inn, en lo~ rualcs 
b contraccion de cierlos mUsculos1 obrando como pi!:!tm1, a~pira cl 
aire por la herida. 

Las hericla.:; de\ corazon no son inevitable c in ... trmtAnt'n1ncnte 
mortak,~; cierto n(uncro de en.sos comprncba la curabilidad escep
c:onal de cst:..1.s lesiones. La rapidez de la mncrlC' dcpcndc de! si
tit) i de la eRte11c;io11 de la lesion. Sabre 24 C;\sos de hcriclas ais
J,vla~ del vcntriculo derccho rcfericlos por Ollivier d'Angers, dos 
sola111en'.0 lrnn cau~ado la mnerte en meno!:l de 4·S horn!'; en los 
demas la vida se ha prolongado rlesde cl -!.' hasta cl 8.0 dia. So
bre 12 hl.:ri<las de! vcntriculo izquicrclo, 3 110 han sido inmedinta
mcnte mortales. La herida de las n.uricnlas ctenrren casi siemprc 
una muerte inmediata. 

Lesiones de! abdomen.-En las parcdes de! abrlumen, las hc
ri<las no penetrantes, cuando son estcnsas i profundas, ofrecen 
do~ peligros: primcro el de la inflamacion <lei tejiclo celular, de la 
fonnacion de un tlegmon difusoq11e pnede propagarsc al peritonco; 
segundo, la frecucncia de las herniJ.s intcstinales dcspncs de las 
heritlas i contnsiones de las paredes <lei aLdOmen. Respeclo al 
primer caso, tengase prcsente queen ln.s hcrid~~s de las pnredes 
irncle habcr v6mitos biliosos i dolol'CS n.bdor:ninalcs quc hace:n 
pensar en peritonitis i qne solo son fcn6menos simp3.tiros. 

Sncle habcr contusioncs graves del abd6men sin qne aparczcn. 
equimosis en la pared . 

Rccuerclense los casos de muerte st'1bita. por golpcs en la rcjion 
epig:lstrica. 
L~ hcridas penetrantes <lei abd6mcn son mas 0 menos graves.I 

segun quc scan si111ple.9, cs decir, s_m le8ion de visceras, o compli
cudas, es decir1 acornpaiiadas de lesion de unn o \'arias vhceras. 
La~ primcras, 'lue se distinguen dificilrnente de las hcridas no 
penctra.ntcs, no dejan por eso de constit11ir lesiones graves a. cn11sa. 
cJc la peritonitis, quc es sn or<linaria consccnencia. 

Las segnndas, que son siernpre gra.vil'!)illHl.~, prescntan sintomas 
que va.ria.n scg1111 el Org:ino herido. 

E11 todos Joe casos de heridas de! abd6mon, cl medico SC cuidara 



<le inln1tl11cir cl rll'do o in~trnmcnto~ esplornrlorcs pnrn ndqnirir 
h ccrLi,Jumbr~ de lei pcnctr:1cion o no penclrn.cion; cstc1 intcn·en
cion, a llll'nudo inUtil, cs sicmpre peligrosn. 

Lesiones de los 6rganos jenitales: castracion.-Las lesio
ncs de Jo:-; 1~rganos de b jeneracion se refieren cMi cntcmmentc a 
la hi~tori<l de la. castracion, que en todos los COdigos ticne una 
importancia. aparle. 

Scgun la juri~prurlencia francesa, cl crlmen de castracion exis
lc'i nn ~olo cuando hni n.mputncion de los te~Hcnlos, sino cada. vcz 
quc ha.i amputa.cion de un 6rgano cua.l<iuicra. necesario pa.rn. el 
cjcrcicio de la-; fonciones jencrariora~: la estirpacion ~ola del pcne 
Rcril\. sufioit'ntc prira con~tituir estc delito. Tai jnrispruclencia 
pnrece conformc con cl espiritu de nucstra lei. 

En cuanto tcnta.tivacriminal, htcastrncion es mui rara;casi nose 
la. nb'lcna. hoi si110 como ncto de locnrn, de celos o rle fo.natismo. 

L'.\ casLmcion en la 111ujer est8. constitnida por la estirpacion 
de los ovaries, 1 no parece que teng;t qne fignrar jamas entre los 
casos criminales previstos por la lei. 

Lesiones de los miembros, huesos i articu laciones.-Las 
hc:riclas de los miembros no son en jencr:il mni grcwcs, salvo el 
ca..."o de cornpromi~o de un vaso o nervio importantc. 

Entrc lns complicacioncs po~iblcs fignran: 1.0 El tlcgmon difu
so; 2.0 I~:t di vision <lei plexo braquial o del nervio ciiitico; 3.0 El 
aneurism;t f->imple i el ane11risma arterio-venoso. 

Lo~ a.ccidentes obscrvados con mas frecuencii\ en los hucsos 
son la:-; fracturas i las osteoperiostitis. En cuanto al pron6stico de 
I.t duracion nccesaria pitra la curacion de las fracturas, Legrand 
du Saullc acon!-lcja al perito no atenerse a los dntos dcma!".liado 
favorables quo sc cncucntran consignados en los libros de cirujia: 
cl cirujano pncdc considernr como cura.da unn fractum de In. pier
nn al cabo de cnarcnta dia~; pero est.a curacion no es bastante 
complcta. para permitir a.I enfermo el uso de su pierna. i el ejerci
cio de una profesion actirn. 

L1 contu~ion de lo.::; huesos va. segnidll. frecucnte1nentc, en los 
nif1os i en los ndolcsce11tes, de osteoperiostitis, cuyo pronUstico es 
en jcnC'ral mui grnve. 

Ln~ hcridas i las r-ontusiones de Ins articulncionc~, son n menu· 
do graves:, !::obre todo cuando la cavidad ha sido pcnctradn: exi,icn 
rn jencral nn rcposo prolongndo por mucho ticmpo, i pucden ser 
orfjco do nrtriti• persistentes i de aoquilosis. 



En las luxacioncs debe tcnerse prcsente la po•ibilidad de para
lisis consecuti vas al traumatismo de los nervios vecinos, i la po:;.ibi
lidad de quc la. luxacion deje una. prcdisposicion a las rccidiva~. 

DIS'fl~CION ENTflE LAS LESIOXES PHODUCID..\S ,\NTES 0 l>F.Sl't:ES 

DE I.A ::";lUERTE 

Con mucha frecuencia sucede que el asesiuo, para ocultar f.icil
mente el cadaver o para engaii.ar rcspc.:cto al jenero de mnerte, 
procluzca. lcsiones sobre el cad8.ver con instrumentm:i, armM de 
foego o cortantes, lo divida en trozos, o lo precipiLe en un pozo, o 
lo tienda sohre los rieles, etc. 

En t?stos i otros casos el medico pnede verse llamado a resoher 
si ciertas lc~iones han sirlo hechas durante la vida o despues de 
la m11erte. 

Ya hem•>s visto que la contusion produce en el vivo una eqni
mosis, una mancha azul, negra o rojo Hvida debida a la estra.va
sacion de la sangre fuera de los capila.res Ahora bien1 e:ste fen6-
meno no se produce en el cadciver. 

Si la. contusion es becha pocas horns <lespues de la muerte se 
obsen•a. cicrLa coloracion, pero la ~angre no sc infiltra en el der
mis i no formn. sino una capa tenue i fluida. Si la. contusion tiene 
lugar va.rias horns despues de la muc.:rtc no produce ya sobre la. 
pie! sino un poco de sequedad i un aspccto aperga.minado. 

Briand i Chau<le describen asi el aspecto difcrencial de hi con· 
tusion en el vivo i en el cadaver: cuando se encue11tra un tumor 
violAceo sea renitente, sea -Auctuantc, pero clclstico; cuando elder
mis incin<lido sc encucntnt infiltrndo de sangre en todo RU espcsor; 
cuando las areolas del tejido celular cstan llenas <le !'iangre, o cuan
do este fluido est& contenido en un foco, pero $iendo, en trno i otro 
caso, dem:;o, espeso, congula<lo, hai ca.si certidumbre de que estas 
lesiones hon sido hechas durante la vida. Si al contmrio la pie I pre· 
sen ta una coloracion violll.cea, sin hinchazon o con hinchazon ape
nas aparente, hlandn i sin resistennia; si el dermis incindido no 
tiene masque su espesor normal i esta sin inyeccion sanguinea; si 
la sRngre infiltrada en el tejido celular o cncerrada en foco est8. 
liqui<la. o se escnrre imnediatamente, pu0dese concluir quc la le-
8ion cs posterior a la muerLe. 

Se sabe ~ue el derrame de sangre es casi nulo en el cadaver 
a menos que una vcna voluminosa haya sido abierta. Puede de-



- t5L -

cirsC f1UC Un:\ hcrida quc fn0 sitio de una hemorrajia abundantc 
ha ~ido hcl'h:i durante h vida. 

Lfl. hcrida h!!cha en cl vim tienc RUS bor<les apartados a conse
cucncia. de la retr.iccion vital de la pie! i de los mllsculos; cncuen
trase en ella. cotignlos de sangre mas o menos adhercntes acompa
i1:ufo:; de un cnrojecimicnto de los tejidos i de una infiltrncion de 
la capa. cclulnr subcut8.nea; a veceR un principio de inflamacion 
adhesiva o supurativa i todos los caraot<'res histolojicos de la 
ex ndacion plAsLicn. 

La hcricL" hecha sobre el cadaver no prm::enta retra.ccion; ticne 
los Jabios pAlidos, sin hinchazon i dejan ent.revcr distintamente 
los tejidos. 

Con todo, cstos signos no son mui accntuados durante los pri
mero:s instantes quc signen :i. la mucrtc i no sc hacen manifiestos 
sino n mcdida qne van 1-1.pag;.\.ndose los fenomenos vita\es. 

Lo-; caract6res <le las heridas pneden servir en algunos casos 
p:ira determinar cl 6rden en que han sido inferidas las di::;tintas 
lcsioncs, pP.ro csta comprobacion es siemprc dificil. 

En la~ quemaciurns son ta.mbien las fen6mcnos de rcaccion vi
tal los quc permiten hncer la distincioo. 

ne arpd los carnct~rcs quc 8irven para distingnir las qucmadu
ms hcchn, durantc la vida de las hechas en el ca.dd.vcr. 

En la~ pl'irncras hai rnbefaccion dcl dermis mas a rnPnos viva 
en In supcrfi<'ic i punteado rojo mas o mEmos oscuro en todo el 
espcsor; en Im; scgunda.c;1 el dermis tiene h supcrflcie de un blanco 
mate i cl c!Spesor punteado de gris. 

En l;lS primC'r<H~ h;ii dcsarrollo de flictenas a un ca.Jar de 100°1 

fiCa por cl contncto, sea par una irradiacion nrni aproximacla: en 
las scgund;.i~, tlictcnas n11las a la tcmpcratnra <lei ngna hinientE", 
producida., solamcn~c por una tempcratura rn:ts clt!vnda, a por la 
imuliacion de un cnerpo quo este en relacion com;tcmtc con la 
fuente de calor. 

En las primcras hni sero~Had exhalada por uu acto fo;;iol6jico, 
en la!i scgund.ts scrosidad e~primida en la superficie par un cfccto 
p11ram011tc mcc1i11ico. 

En las primrrns, la scrosidad de las flictenas se coag11la en 
masa i ~11111ini:stra un. enorme prccipitado de albt'11nina por el 
O.ci<lo niLrico o por cl calor; en las segundas, la SC'ro:sic.lad sc torna 
solamentc opalina o la.ctef.>cente i no dcpo~ita sino un debil pre· 
cipiiado de alblimin:i por el .tcido nitrico i el cnlor. 
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En las primC'ra~. la. cantidad rle albt'lmina. es sicmprc mui con

sidemble, es tanto mas abundantc cuando la flictem\ so ha for

mado por completo durantc la vida; mcnor cunndo tcnicndo lu

gar la quemadura en los Ultimos momentos, la ampolla no so ha 

desarrolla.do sino dcspnes de la mnertc; en las segnnda ... ~, mui poca 

albUmina, siendo identica su cantidad con la que contienc l:i sc
rosidad que impregn:i todos los tejidos. 

Enjeneral, mas importa.ncia. Licnc el signo de la rub<'faccion que 

cl de la flictcna, porquc aquella no falta nunca, en tan to que esta 
faltn:algunas veccs, i ta.mbien puede prorlucin:;e fi.lcilmcnte on algu

nos cad9..veres, verbi gracia. en los infiltrados de serosidad o edc

mntosos. 
Debe tencrse siempre prescntc que en el cadaver es mas dificil 

queen cl cuerpo vivo producir Je~ioncs traumaticas i destrnir la 

cohesion orgiinica, sobrc todo por medio de instrumentos romos. 

Esto se reficrc especialmente a las fracturas i a las lesioncs de 

la piel. 
Malgaigne ha observado que los hucsos se fracturan mucho 

mas dificilmente en el cadd.v<'r quc en el vivo. 

Casper piensa que las fmcturas <lei hueso hioides i de la larinje 
nose producen despues de la muerte: el mismo no ha Jogrado 

desg:irrar ni el higado ni el bazo. 
Esta mayor rcsistencia de los tejidos de! cadaver, dcbc atri

buirse segnn Hoffman a. la. tnrjescencia menor que toman des

pues de la muerte i a la consistenci1\ pastosa i gran plasticidad 

que adquieren las pa.rte::; bla.nda.s a consecuencia de la rijidez ca

daverica. 



OAPITULO XII 

DUELO I SUICIDIO 

DUE LO 

OM1:110 Penal.-Airr. 106. El quc mntarc en <luelo a sn advcrsario 
sufrini. la pcnn de rech1sio11 mayor en sn g-rado minima. 

Si le causal'c lai lusiones scfialadas en el n(un. I. 0 dc:I nrt. 397, sent 
casLigatlo con reclusion incnor c:n su grnclo m:i.ximo. 

Cuando ln'I lc3iotte3 fucre11 de _las re lacionadas en el ni1m . 2, de di
clw art. ·397, la pena scr<~ rcclnsion meno1· en sus grn<los minima a 
media. 

Bn las dcmas casos se impondnt a los combaticntes reclusion mC'no1· 
en sn grado minima o rnu\La Uc qniniento;) a mil pesos . 

.A 1tT. 40!l. Se imµoudni.n Ins pt:uas jeucrales de este C6digo parn las 
Ca!iOS de homicidio i lesiones: 

1.0 Si cl dnclo sc huhii;:re \'e rificndo sin la asistencia de paclrinos; 
2.u Cnantlo sc prorncnre o dierc c~US'\ a nu dcsafio proponiCn<lose nn 

intcrt:s pecuniario o un objeto iumoral; 
a.0 .\I comb:ttiente 11110 faltarc a. las condieiones csencialcs concerta

dus por los 11a<ll'iuos. 

La intcrvencion de! medico lej ista en los casos de dnelo, puede 
scr de do~ clases. 

0 bien sc lirn itara ella al rcconocimie11to ordinario de las lesio
neti potra determinar su natumlcza. i gra.Ycd<ld, o Uien se estcndenl. 
hasta detcrmi nar ciertas particu laridades especiales al duelo: pa1"1 



-2!';J-

decidir, por cjemplo1 si cl comh1\tc hn sitlo ajustndo o n6 n Ins 

condicioncs conccrtadas, para dcci<lir si la victima ha bucumbido 

en un coinbate lea.I o irregular1 etc. 
Ast los medicos han sido en oca:sioncs consultado~ sohrc si la 

posicio11 de las heridas, o la clase de nr1T1a. cmplcada no haria sos
pechar un asesinalo alcvoso, sabre !?-i los cinturoncs u otros apa

ratos que ha u&ado uno de lo:s ducli~tas han ~ido fahricados con 

un objeto de protcccion o simplcmentc para rcmediar a una eo
fermedad natural. 

8UJCIDIO 

CJrlir10 I'enal.-.\rtT. !1n3. r·~J q~te con conocimicnto de cansa pres· 
Lare auxilio a. otro pam qnc sc suicide, snfrir:L la pe11a. de presidia me
nor en sns grath>s mtdio a m<i.ximo si sc efcct.lia la mncrtc. 

Aun cuando si hubiera de atcndcrse a esta disposicion t'micn. 

de! C6digo l'enal, pareceria quo solo para determinar la compli
cidad o ht. inoccncia de un tcrccro, pmlieran invocar::;c las luces 

de! medico al tratarse <lei suicidio, hai ademas, sincmbargo, mu

chas circunstancias ciue pnedcn exijirlas. Ya es nece~ario detcr

minar si el acto ha si<lo ejecutado ba.jo la influencia de un estado 

piltol6jico, ya hai que c~tablccer si la mucrtc es rcsnltado de un 

crimen, de un nccidentc ode uo suicidio, etc. 
En Europa la frecuencia del suicidio au men ta cacla. nii.o. En 

Francia. de 50 a1ios a. esta partc, el nllmcro de suicidios sc ha 

triplicado. Sohre 100,000 habitantes sc contaban de 18!lG a 1840 
sietc suicidios, ahora sc cuentan mas de dicz i seis (MotcL). Una 

estadistica seria iudica cine en Estados Unidos es rlondc ticne 

mas frccuencia; quc vienen en scguida Inglaterra, Francia, Pru

sia i Austria; queen Rusia., Italia i Espalia es donde la frccncn

cia es meuor. 
De un restlmen de 2i,737 suicidios obsenados en Francia, re

sulta que la suspension i la. estrangulacion son los jencros de 

muerte mas cmpleados; enseguida vicncn la!?- armns de fucgo, la 

nsfixia, los instrumentos cortantes, hi precipitacion de un Ingar 

elevado; en t'dt.irno termino cl envcncnamiento. Pero Cste va ha

ci0ndose mas comu11, i en Viena ocnpa cl primer lug;u. 
La erlad, cl sexo, la::; condiciones soci:\lc.-; inflnycn en la clec

cion de Jo!; mc<lio~: el jOvcn rccurrc <le prcfercnr.ia a la sumer~ion, 

el adulto .1.;e sirvc nmenudo de Ins arnms de fuego, cl viejo pre-
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fierc la horca. Las mujcrcs elijcn los mcdios qne no causan dolor 
i que provocan la mucrte sin de~figurar, por lo que a menudo 
recmTen a la. usfixia por el vapor de carbon. 

Ln~ leyeti france..;as no dictan pcna algnna c'mtra. cl suicidio. 
Antiguamcnte sc v€·ngaba en el cad3Ncr cl ultraje hccho a la na· 
turalezc.L i a. la relijion. Muchos paises poseen todavla !eyes de csta 
clase, quc casi siemprc se eluden. Entre nosotrm; no hai ma8 pena. 
quc la <lei que cooper:i. a sabiendas a un suicidio. 

CUES'l'IONES MEDICO-LEGALJ\S HELATIVAS AJ, SUICIDIO 

CuESTlON l.'·-iEL SU ICIDIO ES UN ACTO PATOL6Jtco? 

Gran m'11nero de patolojistas consideran el suicidio como un 
ncto de cnajcnacion mental, sicndo por lo tanto siemprc un ~in
torna de locu rn. 

Es este un error peligroso. Sin duda una ·muchedumbrc de 
suicidas a<lolecen de enajenacion mental, i tn.lvez forman ellos la 
1nayoria; pero cs incontestable quc 1111 gmn nl1mcro de indivi. 
duos que sc <llln la muerte procedcn con a.bsoluta concicncia, en 
la plcnitnd de su razon icon voluntad perfectamentc librc. 

CUESTION 2.a-iLOS c6~1PLICES DE UN SUICIDIO SON CULPABLES? 

Aun cuando porno ser cl suicidio un deli to, no pnede estric· 
tamentc tratarsc de complicidad a sn respecto, co1110 ha habido 
casos de scr dada la mucrte pol' una persona estrafia, por volnn. 
t.ncl esprcsa de la victima, la lei ha scfialado pena para el:itos he· 
chm:i, considenlndolos corno a.n8.logos al hornicidio, a. los a ten tad as 
contra la vida i la salud_ 

CUESTION 3.a-LA MUERTE ES EL RESULTADO DE UN SUlCIDIO, 

DE UN HO:\IICIDIO 0 DE UN ACCIDENTE? 

La. rcsolucion de este problema1 sicmpre dificil i a veces impo· 
sible, dcbe fnndarse en tres Ordenes de consideraciones: aorecia· 
cion de las ca.usn.s quc motivaron el suicidioj exiimen de l~s par· 
ticu!J.ridndes propias a. carla jenero de muerte; estudio de varias 
circunstancins nccesorias. 



.\. Causas drl .·rnicidio.-Son mui divcrsa" i sn i1npo1l.u1ei:\ 
debc nprC'ciar:-;c no !'O\o bnj0 cl pnnto de \'i:-.l:\ j1·1wrnl, :-oin.o tan1-
bicn bajo el <le las condicionc~ p:ulicult\l'L':S de\ incll\ i<luo, pen~an
do cu la. importancia qne esas c:t.nsm; Lcnian para cl ~nicida. Du
r .. i.nd F'ardcl cita a un muchilcho de nueve aiius q ue ~e matO por 
cl pesar de hauer pcrdido un piljaro; en Santiago se di,pa1-6 un 
balazo un nillo por haber sido reprobarlo en nn exAmen. Ya he. 
mos visto la inHnencia prrpondcrante de la cnajunacion mental. 
En ciertas familia.s se ha observado la. frecuencia. de los suicidios 
como una nin.nifestacion de estados hereditarios (dc:jcncracirmcs 
va..rias, locura, alcoholismo ). 

Afecciones corporates, sobretodo las incurables i dolorosas como 
la sifilis, suelen frccuentemente impulsnr al suicidio. 

Con mucha frecnencia la razon <lei suicidio se encuentra en 
desgracias, perdida de fortuna, grandes disgustos, los quo por si 
mismos ya pueden impulsar al suicidio directamente, pcro que 
Lambien pueden traerlo consecutivamenLe provocando lu. esplosion 
de una cnfermedu.d mental. 

El temor de un castigo o de la deshonra. i por ltltimo los amo
res desgraciados, qne se observan sobre todo en los primeros nfios 
qne siguen a la pubertad i mas jenemlmentc en la mujer1 son 
tambien causas frccuentes de suicidio. 

Siiicidio vindicativo se ha llamado el de los q11e sc q11it"n la 
vidn. con cl prop6sito de d<ir ctne sufrir a otra per.sona; snicidio 
doblP cl de una pareja que se iiuita simultcLnca i a vt!ccs mlitua· 
mento la vida. 

Segun :Majer, cntre 5,6ii-± suicidios el 30% foe debiuo a dcs6r
denes de la intelijencia; el 20 a cansas degconocidas; el 18 a dis
gustos por p0rditla de fortunn. u otra:3 vicisitudcs de la vida; el 
11 a cnfermedades corporates; el l IJ al temor de un castigo; el G 
a la c6lera, a los cclos i el -± al temor rle perder la honra. 

El nU.mero de los suicidios es mayor en primavern, lo riue, SC· 

gun supone Majer, ha. de atribuirse al contra~te pcnoso cntre la 
naturaleza que despierta a una. nueva vida i la situacion particu
lar quc impulsa al suicidio; lo que concucrda. con las ob::iervacio. 
nes hechas en la Jocura. mclanc6lic[\, donrlc la hipercste~i:\ si'l_uica 
se revehi sobrctodo pam las impresiones que las pcrsonns sana.s 
con;.;idcran agl'adable.s i que en otro Liempo ha.bian ~i<lo percibi· 
dns <lei mismo modo por los individuo:; cnfcrmos. A lo mi~mo se 
aLribuyc la mayor frecucncia en el dia que en la noche. 



La intfocnria <lei ejernplo e.s tambien innegable: esta se du & 

conoccr no ~ulo por un aumento moment8.neo i como epidemico 
de lo~ li\uiridio~. sino ta.mbic11 por la eleccion delj0nero de muerte, 
por la del <.iitio i ha~ta la <lei t6xico cnnndo es par envenenamiento. 
Amenndo !W ve que Im; suicidas elijen un puente determinado i 
aun, en e>I mi~mo puente, cierto punto determinado para echarse 
al agua. Toda ciurlad tiene sus lugares, parques o bosques o 8.r· 
boles predilectos de los suicidas. 

H. Difere11/e.q jbtl?'>"OS de muerle. SECC!ON DE LA PARTE ANTE· 

UIOR DEL CUELLO.-Forma frecuente: lo.s suicidas se sirven jeneral
mente de navnjn.s de afeiLur o de navajas de bolsillo, mas rnra vez 
de otros instrumentos cortantes. El cuchillo penetra en la mayor 
parte de los ca!ios entre la larinje i cl hueso hioides; en casos es
cepcionales pasa por encima. del hioides; rara. vez corta la tr8.quef\. 
La profnndidnd de la herida depende de la fuerza con que se ha 
hecho In seccion, de lo nfilndo del cuchillo i de los 6rganoo que 
ha encontrn.do. Si cncnentra la larinje pocc\.S veces penet.ra. mas, 
~obre todo si cste lil'gano ha comenzado a. osificarse; si este obs· 
t8.culo no existe, un buen cuchillo puerfe no df'tenerse sino en la. 
columnn. vertebral Comunmentc el suicida nose limitu. a una sola 
herida; en el cadaver se encuentran vnrias que con la precipita
cion i la emocion que causa la primera, tienen la direccion mas 
de!iordenada i ocnpnn distintos puntos del cuello. Otre.s vcces su
ccde q 110 deHpnes de In. seccion <lei cue I lo se hieren en otras re
jionel'l, l>lobrc todo en el codo i las mufiecas; esta coincidencia es un 
indicio de ~uicidio 1 pero n6 una prueba. 

Ln. i;eccion de! cuello produce la muerte por hemorni:jia arterial, 
principalmcnte de las tiroideas superiores, o por asfixia debida a 
la penetrncion cie la ~angre en las virus respiratorias i a vece8 a la 
cnida en In lnrinje de la epiglotis cortada. Despues de la herida 
de! cuello con RCccion <le las car6tidas, de la.• yugulares, de la tra
que;i, clel es6fago, lo!-! inrlividuos pueden permanecer vivos algun 
tiempo i cambinr de lngn.r andanJo a arrastrR.ndose. 

El hornici<lio por seccion <lei cuello no es COM rara; se realiza ra
cilllll'nk en pen;ona.,.., dormidas o privadas de couocimiento. En 
tllles rc\So~ no .servinin de indJlios los signos de resistencia, que 
puedrn fo.lt1lr, ni hi direccion de la heridn. que puede ser la rnisma. 
qne en el ~uicirlio, ei;i rlecir, horizontal i de izquierda a derecha, 
sobre t.odo si el a'im;ino ~e coloca detras de la cabeza de la vfctima 

condnc•<• el c11chillo con la mano derecha. 
17 



El hornicidio de personas despiertns 1 en estado de defenderse 
es mucho mas dificil i se verifica por lo jeneral estand1J el asesino 
detras de la victirna; en ta! caso la herida p11ede ir tan lejos hacia 
la derecha que baste esta particnlaridad para reconocer la inter
vencion de una mano estrai\a. La existencia de heridas en la ma
no del cadaver, es un indicio mui significativo de homicidio por
que supone lucha. 

Las manchas de sangre encontradas en el cadtiver, pueclen per
mitirnos ver si ha habido suicidio u homicidio. Secomprende que 
si la ~eccion de! cuello se ha hecho miE?ntrns la persona estaba 
acostada1 lo qne rara vez ocurre en el snicidio, la sangre bafia los 
objetos sobre los cuales esta acostado el individuo, mientras que 
si la herida se ha hecho e•tnnrlo este de pie o sen tado, lo q ue es 
de regla en el snicidio, lasangre corre hiicia abajo, particularmen
te por la superficie anterior de\ cuerpo; sin embargo, no es impo· 
sible qne algunas personas q ue se han cortado el cuello acosta
das, se levanten i que otras que se han becho la seccion ::ientadas 
en la cama caigan inmerlialiamente. 

Se tomanln tam bi en en consideracion las manchas de sangre 
de las manos. Si se encuentra, por ejemplo, sin ningnna mancha. 
la mano con que ha debido verificarse la seccion, !i-e sospechar8. el 
homicidio, sobre todo si hai al mismo tiempo heridns mtiltiples 
de! cuello. Se concibe tambien queen un caso de hornicidio las 
manos pueden estar cubiertas de sangre debida. a la resistencia 
que opone la victima o al movimiento instintivo que hace llevar 
la mano al pun to herido. Algunas veces, aunque poctis, se ban en
conlirado suicidas que conservan el cuchillo en la mano; con mas 
frecuencia sucede q ue esta arma sea colocada por el asesino en la 
rnano de! cadaver. 

Se ha preguntado si un individuo que tenia cl cuello cortado po
dia aun gritar; esto es mui posible aun r.uando la berida hnya divi
dido la larinje o la traquea, pues si estos 6rganos no han sido corta
dos por completo, la herida se cierra hasta cierto punto, en parte 
por el deslizarniento de los tejidos, en parte por la flexion de! cuello. 

SUlCIDIO POR LA SECCION DE LAS ARTERIAS AL NIVEL DE l~AS 

ARTICULACIONES.-No es raro, sobre todo, por la. division de los 
vasos en el pliegne del codo o al ni \·el de la mufieca. Las mas ve· 
ces se hace en el bra.zo izquierdo, pero frecuentemente existen he
ridas en limbos brn.zoR, lo que prneba que tales individuos, des~ 
pne~ dP cort.n.r~f' las arteria.~. con~ervan In. facultad de cojer el 
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cuchillo i hacersc con el varios cortes. Comnnmente se prnctican 
estas beridas dentro de un baiio. 

SUICIDIO PORI:SS'J'RUl\lENTO PUNZ.ANTE 0 PORPUNAL.-Rara vez 
se mata a si mismo un individuo de una puiialada; este j0nero de 
beridas es mas propio de! homir.iclio. El lugar elejido por los suicidas 
cs lo mas amenudo la rejion precordial, rara vez el cuello i solo en 
casos escepcionales otros puntos; pero aquf!llos son precisamente los 
que los asesinos elijen para da.r sus golpes. En semejantes casos 
conviene tomar en consideracion, aparte de las rlemas circunstan
cias1 el sitio de la lesion i ver si 0ste es tal que el in<lividuo ha ya po
dido atacarloporsf mismo en la direccion en que se ha\ la la pnftala
da; se vera igualmente si los vestidos se han ~eparado 0 n6 antes 
de dar el golpe; en el primer caso se admitirrl. mas bien el suicidio. 

80101010 POR ARMAS DE FUEGO.-Jenero mni frecuente. En la 
mayor parte de los casos son armas corta.s como revolvers o pis
tolas, las que sirven para el objeto; rarn vez emplean las mas Jar
gas (fusiles, escopetas), talvez por la dificultad de manejarlas; a 
veces el arma es obra de! m:ismo suicirla, como tnbos de llave; 
otras veces los proyectiles son de ta! naturaleza que hacen pensar 
inmediatamente en el suicidio: piedrecitas, trozos irregulares de 
cobre o de plomo. 

Suelen observarse i solo en el suicidio, heridas mortales produ
cidas por el arma cargada sin proyectil; en estos casos no hai so
lucion de continuidad de la piel, pero si sufnsiones profundas 
desorganizacion de los tejidos; otras veces se ha cnrgado el arma 
con agua i como en el suicidio se hace el disparo a boca de jarro, 
el agua llega al cuerpo antes de haberse pulverizado i el choque 
basta para. traer la muerte; en estos casos tampoco hai solucion 
de continuidad de la pie!. 

Casper habla de un individuo que se llen6 la boca de p6lvorn i 

despnes le prendi6 foego. 
Los puntos elejidos ordinariamente son la. cabeza (frente, slen 

boca) i la rejion de! corazon. 
Hoffmann ha observado un caso no dndoso de suicidio en que 

el orificio de entracla de la bala se encontraba por detras de la 
cabeza en la rejion de la sutura lamboidea. Jeneralmente el arma 
se dispara en contacto directo con la piel, a ,·eces despues de Re· 
parados los vestidos. El encuentro de! arma en las manos del sui_ 
cida. tiene la misma signilicacion ,que el <lei 0uchillo cnando la 
Reccion clel cnelln. E! rlP!"lcnbrimient.o ilel arma n.1 ln.rlo dPl car:M. 
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ver nada prueba tampoco en favor del suici<lio, i In fnlta de dicha 
arma nada dice en favor de! homicidio porque pueden habersela 
llevado las primeras personas que pasaron al la<lo de un verda
dero su icida. 

Se buscarlin siempre en las mn.nos las manchns negruzcas pro
ducidas por la derlagracion de la p61vorn que se producen tanto 
mas fB.cilmente, cuanto mas p6lvora contenia el arma; los suici
das jeneralmente ponen carga doble. Pueden encontrarse tambien 
heridas en la. mano con qne uno se mata, debidas a los trozos en 
qne revientn. el n.rma, o bien al retroceso i al choque con la~ par
te~ salientes del anna, o bien a. esquirln.s huesosas lanzadas con
tra In mano. 

Ln. exisLcncin. de rnrins heridas por n.rma. de fuego, no escluye 
la posibilidad de! suicidio: algunos se han disparado dos pistolas 
a la vPz, otros quedan en disposicion de dispn.tarse cuatro tiros i 
otros hasta cargnr de nuevo el arma. Se sabc que amenudo es tan 
insignifioante la accion de los rev61vers de bolsillo, que muchos 
individnos soportnn sus cinco tiros. 

SUICIDIO POR PRECIPITACION DE UN SITIO ET.EVADO.-Es mui 
comun, particularmente entre los franceses. En estos casos la au
topsia no permite <lescubrir las mas ve~es ninguna herida de las 
tegumcntos; arnenudo solo se encuC'nLran escorinciones, imfu~io
nes o soluciones insignifica.ntes. E-itas lesiones tnn poco pronun
ciarlas son propin.s de los cuerpos que caen sobre snperficies pla
nas i el sitio mas conrnn en que se encucntran es la cabeza. Las 
grandes soluciones de continuidad i::on debidas a choques con 
cuerpos angulosos en el trayecto o en el suelo. Las principale8 le
siones sc encuentran por el ex8.rnen intimo i consisten en fractu
ras o fisuras de\ cr8.neo, de las costiillas, de la columna vertebral, 
de la pelvis i en desgarraduras de las viscera.•. Se comprende que 
In autopsia no puede dar por sf sola indicacioncs sabre la. caus6. 
de la caidi.i, porque estas lesiones ~obrevienen lo mismo en el cri
men queen el snicidio. Rara vez se vent una lesion que pueda 
afinnarse haber i->ido anterior a la caida. 

SuICTDIO POR MAGULLAMIENTO.-En Jos Ultimas aiios muchos 
se han suicidado haci0ndose atropellar por vehiculos di versos, par 
trenes de ferrocarril. Las heridas en estos cmsos son enormes i ca
ra.ct,erh~tica~. El medico :-.e esforzara en bn~r.ar los signos qne de
tenni nrn ~i hi muerte me debid;l. en rea.lidad nl atropellaniiento i 
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en tal caso i:;i <lebc atribuirse al suicidio, al bomicidio o a una 
cll.'\ualidarl. 

SUICIOIO POR !N8'J'RUMENTOS EN FORMA DE HACHA. -Este je
nero completamente escepcional se ha observado, sin embargo1 por 
inedio de mui variados instrumentos: bachas, machetes, martillo. 
E!:itos ca~os sc refiercn en jeneral a enajenados o a. individuos que 
como los prisioneros no tienen medios mas convenientes. 

EJ·auien dP ltis rnrmchas de sang1-e en el silio del C1'irnen.
l)uede proporcionar datos mui impurtantes. En el cadB.ver se ver8. 
si existen indicios de una mano estraf1a rnanchada de sangre. 
Taylor rcfiere un co.so en que se encontr6 en el dorso de la mano 
iic1uierda de un cadaver degollado la huella de una mano tambien 
izquierda i cubiert11. de sangre1 lo coal permiti6 desde luego escluir 
In. idea de suicidio. 

Las nmnchas halladas en punto• distintos de aquel en que se 
encontr6 el cada.l'er pueden proporcionnr datos sobre el lugar en 
quc se intiriO la herida mortal o una he1·ida anterior. Se podr8. re
solver asi i:.i el individuo ha andado o si ha sido nrrastrado despues 
de herido. 

Las huellas que deja en una superficie plana el chorro de una 
arteria tienen el aspccto de gotas terminadas en punta::; cuyas 
e~tremidad ancha i redondeada. correspondc al punto en 4ue pri
mero toc6 le. gota, mienLras que la pun ta l:le formn en virtnd de la. 
fuerza impulsiva que trae. Estos caractercs unidos a la conside
racion de! siti0 i del calibre de la arteria herida permitcn dcter
minar la posicion de la persona en el momen to de ser atacada. _i 

mas tarde. 
La• hnellas snngrientas de los pie• eu el suelo de un lugar 

que ha ~ido sitio de un crimen tienen tambien gran i111porLancia; 
pero habrA. que a.Lender a que estas impresiones no hayan sido 
dejadns por la!:i per::;onaM que se ban accrcado al cudt\.ver o por el 
medico mismo. 

Las huellas <le las manos cmmogrentadas, quc se encuentran en 
lol:l objetol:l pr6ximo!s al cadR.ver, tambien deben examinarse. 

El medico puede tener que examinar las manchas de sangre 
qne se encuentren en la persona del acusado. Ademas de las que 
pueden encontra.nm en los vestidos, en la rop11 blanca i en el 
cucrpo de! ascsino se las puede ver en los instrumcntos vulne
rantc• que le perLcneccn. No puede negarsc en absoluto que un 
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instrument.o corta.nte que ha servido para llevar a cabo un crimen 
puerle no presentar manchas de ~angre; e~to ocurre si el instru
ment.o ha sido manejado con gran rapidez i no ha herido gruesos 
vasos o si la sangre ha sido limpiada naturalmente por los vesti
dos mismos en el rnovimiento de estraccion del arrna o si el in.'i
trumento ha i:;ido limpiado dcliberadamente; en las dos Ultimas 
circunstancias casi siempre se encontrarR.n pequefias cantidades 
de sangre en los puntos rugosos o deprimidos de la !Amina; en 
estos puntos la inve8tigacion debe hacersc con sumo cuirlado. 

RECONOCIM!ENTO MEDICO-LEGAL DE LOS liERIDOS 

Conviene proceder al examen lo mas pronto posiblc1 antes de 
que las partes se hinchen o riue curaciones o a.parntos sean a.pli
cados. Si se encuentra q~e la turnefacciou es con:::iderable vale 
mas dejar la visita para otro dia i lirnitarse a dar un informe 
provisorio •obre el estado jeneral de! paciente. Antes de levantar 
un apar:i.to de curacion es preciso cerciorarse por un ex8.men rni
nucioso de que esto no traeni peligro al enfermo. 

Aun cuando desde el primer examen el perito esta en aptitud 
de fijar la epoca probable de la curacion, la prudencia le impone 
ciertas restricciones i deberA agregar a su juicio alguna de las f6r
mula~ siguientes: 1<.<;al1:0 ci1·cu,nsta:ncias i11iprevistas1 a 'iHlnos cle 
co1nplicucione8 e1Slruordi11afilt,8 i cuya posibilidrtd no pu,ede 
preverse», etc. 

Si la lc:siun parnce mui grave podrfi insinuar sus temores sobre 
el exito probable: ::;era siempre mui circunspecto i no temera re
servarse para. dar sn pron6stico en un segundo informe. 

Ha.i t·iertas circunstancias particulares independiontes de la 
lesion misma que contribuyen a darles una estrerna gravedad i 
hasta hacerlas rnortales. Estas son anteriores o posteriores al acci
dente. Las primeras son ciertas dispo:siciones individuales depen
dientes de un esta<lo normal o patolojico: edad, preiiez, debilidad 
constitucional. Asi un golpe lijero puede orijinar una Ulcera en 
una pierna varicosa; una violencia insignificante puede producir 
la estrangulacion de una hernia, la ruptura de un aneurisma, la 
desgarradura de! bazo hipertrofiado por la malaria, etc. Estos ca
sos Ultimos son. mas frecuentes en Chile. 

Las circunstancias agravantes posteriores al accidente varian 
mucho i puedon scr resultado de la forma de! tratamiento, de la 



constituciuo medica reinante1 de la!:i epidemia~. Es de ~uma im
portancia la apreciacion de toda.s estas coadiciones agravantes 
estraiins a. IR. lesion, pues contribuyen a disminuir la responsa
bilidad del hechor. 

RECONOClMIENTO MEDICO-LEGAL DE LOS CADAVER~S 

En Chile no esta sujeto a las reglas determinadas que en otros 
paises rijen laautopsiajudiciaL Podemos dividirlas en dos partes: 
el examen esterior o leva del cacltiver i el examen interior o 
ciutopsia p1·opiamente dicha 

Ex..A~LEN ESTERIOR.-El perito comenzara por describir con 
cuidado el estado de la localidad i de los vestidos i de todos los 
objetos adyacentei:; por poco importantes que parezcan; en segui
da procedera al ex8.men met6clico de! cadaver, segun este 6rden 
aconsejado por Tourdes, bnscando: 

1.0 Los signos de la. muerte, (indicios de putrefaccion, enfria
miento, rijidez, meteorismo, livideces cadav0rica5 i describi0ndolas 
miaucio&amente en sitio i disposicion); 

2.0 Los signos de identidad (constitucion, gordura, conforma
cioa, talla; en las mujeres las vetas del abd6men, el estndo de las 
mamas, Ia secrecion 18.ctea; los signos particulares de identidad 
coma cicatrices, tumores, luxaciones, callosidades profesionales, 
serR.n tambien indicados con provecho); 

3.0 lndicios de violencia: las heridas1 las contusion~s, las im~ 
presiones apergaminadas, la sangre que hasalidode las aberturas 
nasal, audiLiva, anal; desgarradura. de la membrap.a del timpano. 
Se prestarti. una atencion especial a ciertas rejiones sospechosas u 
ocultas: el fondo de la boca, la pared superior de las fosas nasales, 
el ano, ta vulva; estos 1ugares son con frecuencia sitio de peque~ 
fias lesiones que bastan para producir la muerte i que f&cilment& 
pueden pa.,ar desapercibidas; 

4.0 Seiiales de enfermedades jenerales o locales: erupciones, 
hemorrajias, hernias, deyecciones diversas. 

En todas estas investigaciones se seguira un 6rden topografico 
de arriba abajo i por las caras anterior, posterior i laterales del 
cadaver; se palpari:i.n i percutiran las diversas rejiones, se mover&n 
a los miembros, pero sin poner instrumento cortante en ninguna 
parte de! cuerpo. 

Este primer examen se verifica en el luga.r mismo en que se 



descubre al cadaver, pero en algunus ocasione~ no hai inconvc
niente para que sea completado en un lugar mas aprop6sito. En 
ta! caso, despues de describir las objetos adyacentcs (mancha< de 
sangre, armas, pelos, detritos orgA.nicos, etc.) i de8pucs de com· 
probar la. posicion i actitud del cuerpo, 8e tornnnin las precaucio
nes necesarias para que el trasportc sea hccho ~in producir le8io
nes que mas tarde inducirian en error. 

ABERTURA DEL CUERPO.-Las siguientes reglns jurldica• for
nrnladas por Devergie ban de guiar !:iicmpre al perito: 

l.0 No proceder jamas a una autopsia medico-legal si no ha 
recibido mision del ma:jistrado; 

2.0 No pructicarlas sino en prcsencia. de! nrnjistrado o nn dele
gado suyo; 

3.0 Prestm· juramento, antes que tOdo, de procedcr a SUS inves
tigaciones i de hacer sns informes en honor i conciencia. 

El medico se proveera. de loM instmmentos necmmrio~; elejir8. 
un lugar conveniente i hara preparar algunos desinfectantes (aci
do fenico, permangarnito de potasa, cloruro de cal) i otros objetos 
(agua, esponjas, lienzos, hilo~ para ligaduras, vasos, fra.scos para 
recojer las 6rganos). 

El plaza de 2+ horas exijido par la lei para la inhumacion es 
respeLado jeneralmente para lasautopi:>iasjuridicas. El majistra.do 
debiera poder abreviarlo en muchos casos, por ejemplo, cuando el 
cuerpo estB. descomponiendose con mucha rapidez o cuando im· 
porta comprobar inmediatamente ciertos fen6menos. 

Manual operatorio.-En Alemania el perito tiene la obli
gacion de conformarse a instrucciones oficiales que lo dirijen en 
todos las puntos de la operacion. En Francia se deja toda liber
tad al medico i en Chile no hai nada de determinado sabre esto. 
pero de todos modos hai utilidad en proceder con un metodo njo_ 
In<licaremos el manual operatorio ma.~ cmpleado por los medicos 
lejista,, advirtiendo que la abertura de las cavidades puede ser 
prncticada en un 6rden diferente segun la naturaleza de ln.s lesio
nes i el jenero de muerte, i que no es indispensable practicar 
en todos los casos cl reconocimiento completo de todos las 6r
ganos. 

El 6rden recomendado es el siguiente: 
Criineo, cara, boca i farinje 1 cuello, t6rax, abd6men, 6rganos 

jenitale::;, rl:iquis, parte posterior del tronco i ano, miembros supe -
riores, micmbros inferiores. En cuanto sea posible sc examinaran 
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primero los 6rganos en su lugar, en segnida se les saca para se
guir el examen. 

C"'bieo.-Cortados los c:ibellos se puede descubrir la b6veda 
huei:;rn:;n. pordos procedirnientos: o bien se bacen sobre los t.egumen
tos dos iaci:.;ioncs en cmz, una. de delante atras i otra de derecha 
a izquierda1 i se di!:iecnn los colgajos; o bien se hace nna incision 
circular i ~e desprende asi una. calota cuyos distintos puntos se pue
dcn examinar por trasparencia. Despues de la rujinar:ion se abre 
el cntneo con la ~ierrn; el empleo de este instrumento es indispen
sable, pues el martillo i la hachita ocasionan fractura i lesiones 
del encefalo. Se descubre en seguida el cerebra hacienda en la 
dura madre, a ~1.mbos la.dos del seno lonjitudinal Superior una in
cision que par atras se estiendc casi hasta la tienda del cerebelo; 
se practica en seguida una incision perpendicular a la primera en 
cada una de las porciones esternns de la dura madre. Desnudados 
a.silos bemisferio::; sc observael aspecto esterior del cerebra (arac
noides, pia madre, circunvoluciones); despnes se estrae el 6rgano 
i se examina. t.H:jada por tajada como al estudiar su anatomia. Se 
esplarara finalmente la base del cranea. 

Oa/ra, cuello, lm·inje i ;'"arinje. -Se lleva una incision vertical 
i media.de! \abio inferior a la horquilladel esternon, de este Ultimo 
punto se ba.ce pa.rtir a cada lado una incision horizontal que cos
tca la cla.vicula i llega. hasta su estremidad esterna, se reunen por 
una incision las comisnra~ de los labios i el orificio de\ conducto 
anditivo esterno. Asi se obtienen dos colg~jos cuaclrilfiteros i bas
ta ent6nces diviclir con la sierra el maxilar inferior en su parte 
media, i volverlo hti.cia fuera despues de disecar los mUsculos que 
en et se inscrtan ptiro. descnbrlr por la diseccion la larinje, la trU
quea, las fauces, In. fri.rinje, el esOfago i los vasos. 

T6mx.-De la parte media. de cada clavfoula sc hace una in
cision que pasa por el tercio anterior de las costillas i acaba en 
el co~tado de! abd6men; se dividen con la sierra la clavicula i las 
costillas i se vuelve sobre el abd6men la tapa asi obtenida, cui
danda de desprender el tejida celnlar subyacente sin abrir las venas 
s11b-clavins. Descubiertos los 6rganos torii.cicos se examina el cora
zon sin rnoverlo; <lespues de incindido el pericardia i de observada 
la cantidad de Hquido que contiene, se abre el ventriculo derecho 
por nun incision en V, en segnida la auricula por una incision cur
va i crucial entre las venas cavas i siguiendo la direccion de estos 
vasas de manera a respetar el tabique interauricular; se abre 
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tambien el ventrfculo izqui(·rdo por doi:; in.cisiones quc ise cortnn 
en angulo i finalmente se abre su anricula entre las venas pulmo
nares. Despues de tomar nota de la cantidad, consistencia, colora
cion, disposicion de la sangre i demas particularidades, se estraer8. 
el corazon cortando los gruesos vasos. Se comprobara su estado de 
rijidez o flacidez, su peso, volUmen i las alteraciones de sus capas 
mnsculares; se examinaran en seguida las vnsos, la trB.quea, los 
bronquios i los pulmones, despues de lo cual se estraer8.n para 
someterlos a un examen detallaclo. 

Abd6men.-Para evitar en el tOrax de liquidos 
o derrames del a.bd6men) hacer la abertura de eslia Ulti· 
ma cavidad despues de la del torax. Para esto puede abrirse el 
abd6men por a.b~i o, seccionando sus paredes en toda su circu n
ferencia inferior al nivel del pubis i las espinas i liacas 8.ntero su
periores i de las crestas ilfacas. Con esLe procedimiento quedan 
intactos los mU.sculos abdominales i el diafragma; en seguida, si n 
seccionar nada, se reconoce el estado del peritoneo i s~ esplora la 
superficie de todas las visceras. Se incinde trasversalmente el 
epiplon gastro-c6lico para exaroinar el pancreas i la cara posterior 
<lei est6mago; despues se le invierte de abajo arriba para exami~ 
nar el canal intestinal i el mesenterio; se colocan ligadurns dobles 
por encima del cardias, por dcbajo del piloro i en el fin del duo
denoi se estrae esta primera parte del tubo dijestivo1 se la examina, 
i si es precise se guarda aparte su contenido. Otras ligaduras in~ 
terceptan el intestino delgado i el colon para t ratarlos de la mis
ma manera. 

6rganos jinito-·wrinarios.-Pra.cticar con una sierra la sec
cion de las ramas horizontales i descendentes de\ pubis, de. manera 
que pueda invertirse h3.cia adelel..nte la rejion de la. sinfisis; en se· 
gnida se examinar3.n met.6dicamente los 6rganosi1 atendiendo espe· 
cialmente a la presencia de espenncy, la co~jestion de los cuerpos 
cavernosos, forma i dimension.es del Utero, estado de los cuerp 
pos amarillos, rnenstruacion, virjinidad, parto reciente a anti· 
guo, etc. 

Raquis.-Se trastorna el cadaver para el examen del do1·so i 
del ri:iquis. Dos incision.es profundas que costeen las ap6fisis tras
versas i se estiendan de la protuberancia occipital a la segunda 
vertebra lumbar, permiten apartar las masas musculares, aplicar 
la doble sierra del raquitomo, levantar por medio de una fuerte 
pinza los segmentos de columna desprendidos por la sierra; se to-
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ma nota en :-;eguida Uc la inyeccion de Im; vasos, rantidai:i de li
quido cerebro-espinal, etc. 

JJie-,,ibtO.'f. Ll autopsia se termina COO Sii ext\men, haciendo 
en elLos inci~ioncs para bus1_·ar las equimo::;is profundas i otntti le
sione~. En seguida se vuelven a su lugar las visceras, se cierran las 
cavidades i se co.-;en. 

La. autopsia de los individuos que ban sucumbido al envene
nn.miento, a la sumersion, a la estrangnlacion, tiene reglas espe
cialcs que l:le venl.n mas adelante. 

El estudio de las heridas es de lo mas interesante, su diseccion 
<lcbe hacen.e segun las reglas dadas en el infanticidio. 

El ex8.men microsc6pico i las investigacioues qnimicas que son 
cl complemento necesario de ca.si toda autcipsia se practica jene
ralmente mas tarde i a \'Cces por hombres especiales. 

Amenudo es necesario conservar ciertos 6rganos o ciertas partes 
de! cuerpo. Otnis veces !-;er.i. Util recurrir al dibujo, a la fotogra
fin, al modelado, para hacer conocer la. actitad i ciertas le -iones 
intere~ntes o raras. No :;e descuidarll. ninguno de los medios que 
pueden con!;ervar la im3.jen de los hechos o ser Utilcs para estn
blecer la identidad. 





OAPfTULO XIII 

ASFIXIA 

--·'6118c•--

E-; nn es.tado carncterizado por la falta de movimientos . respi
rn.torios i la disminuoion o suspension de los movimientos cnrdfa
cos, a consccuencin de una paresia del centro respiratorio produ
cida por una Robrexitacion de este mismo contro, debidn a la 
presencia de un exceso de 8.cido cnrb6n ico en la ~angre. 

En Jos fetos quo no ban respirado, la asfixia puede ser prodnci
da por la compresion del cordon, i en ellos puede •ucedcr, o bien 
que la dificnltnd de la respiracion plncentaria orijine movimientos 
re~piratorios intrnuterinos de car8.oter dispn0ico; o bien qne, e&: .. 
pecinlmente cnando sobrevieneo contraccioncs utcrinas intensas, 
la Sfl.ngre adquiora r.tpida.mente unacompoHicion mas i mas veno
sa, de modo que el centro respiratorio pnralizado gradunlmente 
no provoque, ni aun en el momento de la supresion de la respira
cion placentaria, rnovimientos inspiradores. 

En los ~ujetos que ya hnn respimdo, la asfixia va preeedida, por 
regla jenernl, de dispnea. 

L'\. sui;ipension de los movimientos respiratorios que constiiuye 
la nsfixia, puedc producirse, sea porque la sangre no viene a po
neri-.e en ~ontacto dcl aire (dejeneraciones cardiaca81 lesiones vnl 
vulares, parlllisis <lei corazon, ligadura de amb~· oar6tidas i sub-
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clavias i yugulares, perdidas copiosas de sangre); sea porque la 
composicion del aire inspirado se opone a la exhalncion de! S.cido 
carb6nico (aire confinado, gases t6xicos); sea porquc el estado or
g8.nico de ln.s memhranas osm6ticas impide el cambio gaseoso 
(edemas, atelectasia, conjestion, inflarnacion1 neoplasma pulmona
res); sea porque la sangre ha esperimentado nna modificacion que 
la. incapacita para absorber oxijeno {6xido de carbono, 8.cido cian 
hidrico que desalojan el oxijeno <le la sangre, hidr6jenos sulfurado, 
fosforado, arsenicado i antimoniado que rcducen el ox\jeno apode
randose de el); sea porque el contacto de an gas con la larinje prn
duce convulsiones reflejas de la gl6tis i rapida sofocacion (acidos 
clorhidrico, fluorhidrico, sulforoso, nitroso, hiponitrico, el amonia
co, ozono, fluor,cloro, bromo i yodo): sea, finalmente, por la pro
dnccion de convulsiones tetanicas de los mU.sculos respirn.torios 
(envenenamiento por la estricniaa, rabia1 tetanoR) 

Las diferentes causas de mnerte por asfixia. que se refieren par
ticularmente a la medicina legal son: la snmersion, la suspension1 

la estrangulacion, la. sofocacion i la respiracion de gases mefiticos; 
estc Ultimo jenero se refiere mas directa.mente al estudio del en
venenamiento. 

ASFIXIA POR SUMERSION 

El hombre sume1jido en un liquido p11ede e•perimentar dos 
6rdenes de fen6menos diferentes: o bien si.:cumbe a nna verdade
ra asfixia despnes de hacer esfuerzos por sobrenadar i por respirar, 
o bien esperimenta una sorpresa sU.bita al ser precipitado al agua 
i cae en sincope, siendo la muerte producida ent6nces por conjes
t1on cerebral, apoplejia u otra causa. 

a) En el primer caso se observa en el cadaver una palidez jene
ral, escoriaciones en la cara dorscil i en las yemcis de los dedos, 
lodo o cirena debajo de las unas, ci veces plnca.s roscidas o vio
ladas en las orejas, las •mtslos i otras partes del cuerpo. Los 
esfuerzos de! ahogado para~subir a la superficie i respirar dan lu
gar a la aspirucion de agua al mis mo tiempo que de aire, la que 
se mezcla con la secrecion normal de la mucmm. i por la ajitacioa 
i el batido que esperirnenta da lugar a la formacion de espuma· 
La presencia rlel agua i cle esta espwrna en lets viets respio-ato
rias e.c; considerada, coma el ·Unico si,gno constante i cierto de 
lit muerte por snmersion. 
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El :igua quc se encuentra cs ccrca de una cucharada; la es

puma cs blanca con burbujas finas que se aplastan como globit.os 

de jabon al abrir la larinjc. 
El estOmago contiene siempre una gran cantida<l de agua que 

puede ser avaluarlit Pn los ca.sos ordinaries en medio litro; pero 

que pue<le ser nutcho mayor. 
Los pulnwnes estan abultados, duros, infcirtados i crepitan 

bajo el derlo; sn coloracion es y1·is o violdcea i en vez de depri

rnirse en el niomento de la nbertura del t6rax 1·esisten a la mano 
que lo8 cornprime. Si se prnctican secciones en su parenquima, 
mana grnn canLidad do un liquido espurnoso, rosado i sungui
nolenlo. 

El lente pennite comprobar facilmente que vesiculas llenas de 
aire de un diA.met.ro considerable se han mezclado n 1ies!culas 
11utifi.na.i~ i qne R.lgnnas dema~iado distendidas ~e han desgo.rra
do de,iaudo cscapar agua que se ha derramarlo deba,io de las pleu
ras. 

En los ahogados la fluidez de lu sang re e• constante, a no ser 

que el individuo hap. sido sacado del agua antes de haber cesado 

de vi\'ir1 o que el individuo no haya sido precipitadosino despues 
de la muerte. 

b) En el segundo caso ( muerte por co'Tlj•.•tion cerebral) no se 

enc11entra agua en el est6mago ni espuma en los bronquios ni la 

trB.q ueii; es en las vi~ceras donde se encontr:\nin las lesiones carnc

terlsticas de In afeccion que ha pl'oducido la 1nuerte. 

El estado piqgeteado de ln su.•tancia cerebml es ent6nces el 
hecho mas comun. 

En ciertos casos hai conjestion i as.fixia a hi vez i se encnen

tran reunidos los signos i las lesiones que corresponden a cada 
uno de estos estados. 

CUESTIONES MED1CO-LEG.ALES.-l.a tLA MUERTE RA SIDO PRODU

ClDA POR LA SUMERSION? 

Como no tienen mucho de caracteristico los signos de la su

mersion, sent dif'icil afirmar que un individuo sume1jido s11cnmbi6 

a la sumcrsion. Sin embargo, el perito cxaminar8. con el mayor 
cuidndo tocfa."i las circunstancias relativn.s a.I lugar i a.I estado en 

qne He encontr6 el cadaver; practicar8. la a11topsia i anotar8. como 
el inrlicio mas importante la presencia de espuma bronquial; 
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aten<lerA 1gualmc11tc al e):;tudu dd cerel>rn, <lei corazo11 i lo~ ~Tuc
sos vasos, i meJirA con cuidado In. ciintirlad <l£' agua. contenicla en 

el est6mago. 

2.• UUESTION. tLA MUERTE POH SU.\fERSlOX ES EL RESL'LTAOO 

DE UN ACUIDEXTEJ DE u~ SUICIDIO 0 J>E u~ CHfMEN"? 

El profeRor Brouardel dilucida C>sta cuestion con hi mayor cla

ridad i el mayor ncopio de ejemplos. Lo seguiremo~ en esta e~po

sicion. 
Accidente. -Cuando un individuo se ahogn por nccideote lo 

natural es qne sobre su cuerpo nose cncuentren huellas de vio
lenciu; pero en ciertos casos suele ha.berlas, lo que ha dad•> moti

vo algunas veces a que los peritos e<:'hen por una. falsa via 
Cuando se retira de! agua el cad8.ver de un individno desnudo 

i sin lesiones, la presunciori natural e~ ciue sc trata de un acciden
te; mui raro ser8. el suicidio i mucho mas el homicidio. Porque es 

dificil admitir que un individuo pucda ser precipitado en el agua 

violentamente i;;in oponer una resistencia ciue dejaria rastros. 
El estado de embriaguez cln lugar n que el individuo se ahogue 

accidentalmente en circunstancias tales qne hncen imrjir In. idea 

de un homicidio: Devergie cita el ca~o de un individuo ahogado 
en una fosa cine tenia un pi0 de ngua solamPnte; Taylor, otro que 

se ahog6 en un poco de nieve fundida; To11rdr~. un soldado que 

al caer de lo alto de una de los mnrallas de Strasburgo en la fo"a 

que estnbn cubiorta de hielo, rompi6 1~ capa de <lste con su cabe

za i se ahog6 !:>in dejar absolutamente bajo el agua otra parte de 

su cuerpo cine la cara. 
El mismo accidente pucde ocurrir a los epilepticos i a las 

personas que caen ataca<las de un desv;inecimiento o <le nn ver
tig~. 

Los borrachos pueden tnmbieu nhogar~e en sus propios v6-
mitos. 

Hai ejemplo de una anciann. que tnvo el valor de i-uicidarse 

hnndiendo la cabcza en un who de agua, de lo que no quedO duda 

por una carta. escrita momento~ Antes 
Lm•go puerle uno ahoga1·Re con qnc solamPnt1~ C!-iten en con

tacto con el agna la nariz i la boca, i <'~Lo no biemprc por acci
dente. 

Aun despues de una muerte por sumersion accidental pueden 
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encontra.r~e en cl cucrpo huellas de violencia. Estas pueden ha
ber sitlo hech;ui Untes de la ca.irla en el agua, en el momenta de la 
caidn, o despne~. 

Lo primero puede snceder con un individuo que se ha ya encon
trndo mezclado en una reyerta la vispera <lei di& en quc cay6 al 
agua: es preci!io, pnes, profnudizar el diagn6stico diferencial entre 
las lesiones nnteriores a 111 sumersion i las qne se producen en cl 
momenLo mismo. 

Brouardel cita estos casos: 
«Yn. he refel'ido la historia de esos dos estudiantes qne invitR.ron 

;l. ocnar a dos mujeres. Como una de ellas se hiciera insoportable 
la l levaron a ~u M::i<:l t.eniendola cada uno de un brazo a la mane~ 
ra. como los gnardianes de paz conducen a un malhechor al puesto 
de polic1•. Rec01·dais el caso de esta mnjer: despues de haberdor
mido sn bonacbei·ci, se des.esper6 tanto al despertar i verse a.ban. 
donada, que sr. diriji6 al canal de San Martin i se a1Toj6 111 agua. 
El cornisario rle polichi hizo conducir el cuerpo a la Morgue por
que Jos brazos esta.ban cubiertos de equlmosis. Yo declare al prac
ticn.r la autopsia que dichas equimosis habian sido hechas estando 
viva. hi mujer, probablemente unas cuantas horas fl.ntes de la su
mersion; eran francas i limitarlas, pero habia al rededor de ellas 
una. lijera sufusion, una prolongacion producida por sangre que 
bi~bia snfrido un comienzo de decoloracion. 

Para deLerminar la antigi.iedad de las equfmosis solo dispone
mos de datos demn..siado vagos; sin embargo, podemos responder 
aproximadamente a la pregunta de! jnez basB.ndonos en lo~ fen6-
menos que se producen en la equimosis consecutiva a un r.achete 
rccibido en el ojo. 

Durante veinticinco dias la equimosis orbitaria varia en sus di
mensiones i en su color. En nn principio toma el aspecto ratlinnte 
de nn sol i ademas una. coloracion negra, que mui pronto i FL meM 
dida que se opera.n los cambios de color de la sangre estravasada. 
se vuelve azul, verde lnego i por Ultimo de un color amarillo pa
recido al de la bilis, a tal punto que Virchow dacomo establecido 
qne en las eqnimosis la coloracion final de la sangre es id0ntica a 
la de la bilis. 

Cuando observei!:S sobre un cadaver de ahogado zonas coloreadas 
al recledor de Im; equlmosis podeis afirmar que las equfmosis son 
a.nteriores a. la surnersion. Un individno puede hacerse al caer al 
agtrn lt:isionei:i mas o m0nos graves i mas o m0nos singulares. Tay-

18 
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lor citn el en.so de nn buzo, prcmiado por sus ~ervicios, que be 
precipit6 en el 'fnmesis desde lo alto de! puentc de L611dres, i en 
lugar de arrojarse con los brazosaproximados uno nl otro i levan
tados por cncima de la cabeza como ordinarinmente lo hacen los 
buzos se lanz6 al agua con los brnzo;, separados i formando 
cruz, produciendose en la caida una luxacion de las dos hUmeros. 

En la }.Jorgue he tenido con frecuencia ocasion de observar en 
las 1-1.hogados la existencia de fracturas i de enormes ~mfusiones 
sangnineas. Me acuerdo mui especialmente cie 110 individuo 4ue 
se habia arrojado al Sena desde lo alto de! Puente Nacional; sus 
hombros habian dado contra los hordes de un barco, se habia 
fracturado algunas costillas i en la rejion dorsal tenia una bolsa 
de sangre estremadamente voluminosa. 

Algunas veces se cae sabre estacas cla.vadas bajo el agua; en 
otros casos el inrlividuo i?e fractura el <·rrl.neo al e::;trellar la cabe 
za contra el fondo del l'io, al que creia. ma....; profundo por aquel 
sitio. Mr. Tour<les refiere el caso dr nn hombrP que mi0ntras sr 
surnerjia recibi6 sobrP la espalda a otro individuo que a su vez 
acababa tambien de tirarse al agua. Las contusiones resultantes 
<lei choque fueron mui violentas i cost6 mucho trabajo volver a 
este hombre a la vida. 

Finalmente, se pnede .caer al fondo de un pozo i no creo nece
sario insistir respecto a las lesiones q ue es ta caida pnede deter
mi nar. 

Hastn de~pnes de su muerte, puede herirse el individuo vfcti· 
ma de un accidente. 

En ciertos rios i especialmente en el Sena, en dondf'! existe un 
servicio numeroso de harem~, pueden producirse accident.es singu
lares.» 

Delens cita varios ca..~os de lesionea 6seas, fracturas, destroza
mientos i otras lesiones observadas en los cad&veres que se retiran 
de! Sena i producidas por los distintos objetos s6lidos que existen 
en el rio. 

Brouardel llama tambien la atencion a un j0nero de lesiones 
que no son causadas dentro del agua i que es preciso conocer: 
cuando se retira del agua a nn ahogado se hacen ensayos para 
volverle a la vida, que consisten principalmente en fricciones vi
gorosa~; e'stas fricciones levantan la epidermis i al cabo de unas 
cuantas horn.s dan al cuerpo un aspecto particular que podria in
<lucir en error al perito desprevenido. 



Su icid io.-En cste jenero de :.urner:::io11 la presuncion es to
dnvia quc en cl cuerpo no deben existir seiiale:-< de \1iolencia. 

Dc~dc lnego pucden encontrarse todas las 4ue ~e acaban de 
describir; pero !-iC ob!-i.errnn tambien otras. 

Se han visto a menndo individuos que 8.ntes de ahogarse han 
intcntado darse la muertc de otra manera cualqniem, cort8.ndose 
la garganta, tirti.ndose un bn.lazo, d8.ndose cuchilladas, tomnndo 
un \·erwno. 

El perito ntenderii en estos cnsos a los signo'.'i jcnerales que pue
d<'n servirlc parn disting11ir el homicidio <lei ~mici<lio. 

En IaglatE•rra las mujeres que se arroja.n voluntariamente al 
ngua, frecucntemente Ele env11elven la cabeza con sus propios ves
tirlo .... , de mo<lo que re~nltan encapuchadas i podrinn harer pensar 
en una tC'ntativa que precediera al lanzamiento al agua. 

Se han sac:ldo rlel agur\ carJS.,•eres que tenian ligarluras en los 
111ie1nbros, a veres los cnatro miembros ligados. Lo corriente es 
atribuir la m11e1·t.e :t un homicidio; pero Brouardel no cree quc 
Jos homicidns pnedrn tan f8.ciJmente a.tar a SUS victimas, a m€-nos 
de haberlas pueisto pn!.viamente en la irnpo~ibilidad de rei::istir; 
par lo cual acon!o;Pja ao ver en e~t.as ligadurns si no una precan
cion suprenrn. tomada por el individuo qne f111ierr suicida.rse, qne 
qnizft~ Mbe narlar i dcsconfia. de si mismo. 

Lt mnn<::ra r.omo han sido hechos los nudos proporcionarft. en 
cstos casoi.; indicios {1tiles i talvez decisivos. 

HA.i otro,!; descspern.do~ q11e sc cuelgan al cnello un objeto pe
sado para nscgurnrse de que no subiran a la :-;uperficiC' del agua; 
cunndo la cuerda de que se sirvtn es un brnmant.e deja nn surco 
marca.do en el cuello, :-;tuco poco marcado cunndo la piel est& re
blnndecida todavia por la accion del agna, pero que se acentUa i 
ahuecn. rnando la. putrefaccion determina la hinchazon del tejido 
celular. 

Conviene anotar tambien en las aho,gadas si exi~ten o no IA.s 
reglas Tourrle!-1 ha encontradoque la tercera parte de las mujeres 
exnminad1ts por €-1 i qne se habian ahogado volnntariamente es
taban en el periodo menstrual: en el mo men to de sus reglas1 cier
tas mujeres ticncn ideas melancDlicas 1 ha~ta maniacas que pueden 
incitarln:-; a.I ~uiridio. 

Homicidio.-L'l s11mersit1n criminal es rnrf:-;ima; :-;c• ln prac
tica mas bien r:on el ohjeto de barer clesaparecer el cadAver de 
1111 individuo a.:.ie~inado, qne como un medio dirr('to de homicidio. 
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En los pocos casos de sumersion criminal lo uuts comun es 
qne se trate de un acto sorpresivo que no deja lugar de defonder
se a la victima. 

En casos semejantes el deber del perito es preci~nr i'l-s cau~ns 

de la muerte anterior a la inmersion del cadt\ver o el car8.cter de 
la.Ii lesiones que preccdieron a la sumer~ion criminal. 

Tardieu hace notar que en los individuos que han perecido 
ahogados la conjestion e infartos sanguineos ocupan la. totalidad 
del pulmon, que mra vez se observan en e1 cqnfmosis subpleura· 
Jes, ni tampoco derrames subpericraneales i !mbpcricardiacos, de 
suerte que si se hallan estas tres Ultimas lesiones en 110 cadliversa
cado del ngua, 1100 esta. autorizn.do para conclnir que In. sofocacion 
ha precedido a la inmersion i que Jo qne se ha ahogndo es un ca
davel'. 

Trnt8.ndose de ahogados es cuando con mas frecuencia los me
dicos suelen omitir por repugnancia la n.ut.opsin. completa, moti
vando asi las mas justificadas recriminaciones. Uonviene repro
ducir n este prop6sito las siguientes reAecciones de Brouardel: 

~Zacchias ha dicho que una a:u.topsia, mul hecha no BP ?'ehace 
jarna.s. Yo no te]Tlo insistir demasiado al rogaros que grn.beis ese 
axioma en la memoria i en apoyo de esto voi a recordaros el si
guiente hecho: 

Un salchichero se retir6 despues de hnber hecho fortuna a ori
llas del mar en los alrededores de Oabourg i un diit se fue n pes
car camarones con su criada, a la qucrahog6 manteni0ndola la ca
beza bl\jo el agua. 

Algunas pescadoras que estaban resguardadas detms de una 
roca habian visto a la pareja i comprendiendo cuanto ocurria di
jeron para si: «Ese hombre ahoga a la mujer.q El salchichero se 
volviO solo i seguido a cierta distancia por las pescadoras, que 
querian saber dondc h!tbitaba. Se queda ent6nces una delante de 
la puerta i las otrns se van a prevenir al alcnlde, el cual interro
ga al salchichero, le pregunta que ha hecho de su criada i final
mentc le hace detener. 

Al dia siguiente aparecio el cnerpo de la j6ven en las horns de 
baj3. mnrea. Interviene en esto un mPdico forense <le Caen poco 
habituado a funciones de perito i declarn qne aquella mujer ha
bia muerto por sumersion. El medico de la localidad que asistia 
al reconocimiento !Se estmf1a de que su colega de Caen no practi
<fUC In. a.utopHia ni de la menor importancia aciertas lcsiones pnn-
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tuada~ quc 8C ,·eian en la barba i en la parte inferior de la cara; 
n su juicio podian haber sido cansadas por mordeduras de can
grcjo~. El perito puesto n:-i en un aprieto por su compafiero abre 
oblicuamente cl pecbo, encuentra conjestionados los pulmones, 
no las >«~ca de! pecho i confirm<> su diagn6stico de muerte por 
sumt·r~ion 

Hahfamc sido enviada la pie! de la barba de dicha 111ujer, i la 
encontre acribi\lacl:\ de pequeiias e8coriacione~ irregulares acom
paill\das de nna sufu~ion sanguinca en el tejido celulm· sub-cutR.
neo. Para mi er<\ evidentc quc dichas peq11el1as llagas cran debi
<h; al e!Stallido de la pie! oprimida violentamente contra uaa. 
supnficic durn c irregular como lo es la arena. He repetido la es
periencilL con lo!>i cadA\•f'res i he obtenido siemprc las mismas le
sioncs cut.8.ne;u; pero sin sufusion sanguinen., natura\mente. 

Pue~ bien, cuanclo p\ asunto pas6 a la audiencia ocurri6 algo 
bicn inst.ructivo. «Esta mnjer ha muerto de hemorrajia cerebral, 
i reto a los perito!i a que prueben lo contrarim-., dijo el defensor 
<lei ac11~ad11. Evidentemente que no habrian podido aportnr e&'\ 

prueba toda \'C'Z que la autopsia no hn.bia sido hecha, i ni siquiera 
em posiblc demo,trar que la muerte habia sido el res11ltndo de la 
sumer::iion. Los medicos Jeji.stas que asi.stian a ilL audiencia fue 
run tmtados mui ma.I, asi por la defensa como por el ministerio 
pi1blico. 

0:; recomiendo, pues, i esta es la moral que de esta historia se 
desprcnde, quc prnctiqueis siemprP. completamente la autopsia 
del cadlivcr que estais cncargados de exn.minar, por muclrn.quc sea 
la cvidenciu de los hec-hos.» 

CeESTION ·ri::nc"£HA. iCUA.STo 'l'IEMPO HA PElOLA!\Ecrno EL 

CAD,\\-EH EN EL AGL'A? 

Lo:s t.rabajos de Devergic permitir8.n en muchos casos re~pon~ 

der" est•\ pregunta. £1 ha determinado el orden con que apa· 
recen los fl•110meno~ de la pnlrefaccion en el agu:t: pero es preciso 
advcrtir ante todu que unas pocas horas de contacto de! aire difi
cnltan mucho hL tarea del perito, pues el cuerpo de los ahogados 
8L' altrm por su per1nancncia en cl aire mui rttpidamente, de ma
nern que pne<le aparentar nna muerte anterior a la. realidad. 

En ol invierno se observan los fen6menos siguientcs: 
Dumntc Jos fres primcros dias ningnna altcracion; de tres a 



cinco dia .. -; hai riji<lcz cada\'E>rica, la. l·pidt>rmis cle In. .. -; manos co 

mieuzi\ a. blanqncar: de cuat1·0 a oclw dia ... Ins partes estAn mui 

blan<la:s i con"iervan todavia su color nat.ural, In. epidermis de la 

pal ma de las ma.nos esta mui blancA.; de ocho a dm·f~ dia ... : earn. re~ 

blandecida, blanduzca, con un tinte blanco amarillento diferente 
del que po,ee el resto de la pie!, la epidermis de la cara dorsnl de 

las ma.nos empieza a blanrp1ear, la c:tra plantar de los pies est& 

blanca; quince dias: epidermis de las manos i de los piPs entcra

mente blanca i con principio de plegnmiento, rostro hinchado 

como sopln.dn, rojo por partes, tinte verdoso sobre la. parte media 

de\ e:5ternon; un mes: epidermis de la.s ma.nos i los pies 11111i blan

c;L i plegada como por cataplasmas, cara rojo·prirdu~ca, plirpados i 
labios venles, placa~ de un moreno r~ji7.o rodearlo de una zona 

verdosa. en la pa.rte anterior del pechoj d,o.<i 1nf.<ie.Y: epideJ'mis de 

los pies i de las manos mui blanca, le van Lada i <le::;pegad;.t. del der

mis en gran partc, rostro jeneralmente pardu::;co, tumefacto, ca
bellos no adherent.es, ufias todada arlherente~; dos nieses i niedio: 
epidermis i uilas de las manos rf Psprcndida.s, en los piPs epidermis 

de~prendida pero ufias adhercnte!-) t.odavia; en la mujer el tejido 

cclnlar subcutEi.neo es mas abund::tnte i se ha con\'ertido en grasa 
<le cad;.\,vcr, CTI los canillos, la~ cejas, la barba, la pa.rte superior 

<lei cnello; hai igna.lmenlc ~aponificacion superficial de las mamas, 

Im:; ingles i la partc anterior de los 1uuslos; l1·e~'i mese.'l i medio:dcs· 
trnrcion de 11n;t parte de! <'.Hern cabellndo, de los 1nlrpados, de la 

nariz, saponificacion parcial de la earn, partc superior del cuello e 
iaglcs, corr()sio11 i destruccion de la pie! en diven;as pal'tes dcl 

cuerpo, cpidenn-i"i <le lo~ pies i 111;\.nos completamcnte desprendi

<la, uiias caidas; cuatro niet:ieR i inerlio: ~aponificacion casi total 

de la grn.sa. de la cant, cnello, ing!Ps i pa.rte anterior rle los rnuslos, 
prinr,ipio de incrustacion calcArf'a de los m11slos, principio de sa

ponificacion <le la partc anterior del cerebro, estado opalino de ca

si toda la pie!, despegamicnto i destruccion del cuero r,abelludo 

casi en t.otalidad, superficie hueso~a clenudarla comenzando a ha

cerse mni friable. En una epoca mas avanzada no es po~ible indi

car 11i aproximativamente lo"i fen6menos de la pntrefaccion. 

Como estas observaciones han sido hechas en cl invierno, ~i se 

trata de 1:wcrig11ar clurante el verano cuH.nto tiempo ha estarlo 

surne1jido el individ110, habria que tomar en cuenta la diferencia 

de estaciones. Segun Devergie, cin.co a ocho horns de permanencia 

en el n.gua durante el verano equivalen a tres o cinco dio.s durante 
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el mvierno; 1·,,inticllufi'u hora.J1 e4uivalen a c1wt1·v 11 oclw rlias, 
r1utll'o tlia.~ a qHince, doce diaA n un me.~ o sei.~ senwrws. Es 
preci..,o to1nar en cnent.a tambien la~ e!-,taciones inLermedia~. el 
tiempo l{llC ha. pa ... aclo el cadiiver fuera de! agua, la t>darl, el sexo, 
el e.tarlo de gorcl1mi ode sa\ud de\ individuo ahogado. Como los 
datos indicados pOr De\•ergie no ~on absolutamente exactos i po
sitivos, cl pcrito nose pronnncian\. sino co11 circunspeccion. 

CUESTION --1.IL. CU ANDO UOS 0 ~lAS PERSONAS IlAN SIDO YfCTIMAS 

OE UN ACC IOEXTE CO.MUN iCUA.L HA f'ALL'ECIDO PRlMEHO? 

Es precisarnente en las caso:s de sttmersion cuando Coll mas 
frc·cuencin ocnrren los problemas dc~upervivcncia, C!'i decir, a11ue
llus en que se trata de resolver el 6rden ~ucc:si\·o en que han 
ocui-rido las mnertc~ de cierto m'rn1ero de personal'i qur hnn sido 
vfctirnas de una. catli:strofo comun. Verbi gracia: un naufrajio, un 
incendio, un tcrremot.o, una batalla, un accidente de ferrocanil. 

Pudiendo ocurrir en estos casos la muerte de per ·onas que 
r.iencn c11Lre si dercchos hereditarios, se comprende que el Orden 
en que los fallecin1icntos ocurrcn intcr~sn. en sumo gmdo a las 
parie11trs quc quedan con vida. 

En la.i; leji::;lacioncs cstranjeras se toma en cuenta para <leter
minar Jn. supcrvivcncia Ins circunstancias de! hecho, i, en su de
~cto, la. fucrz~~ de la. c<lad o del sexu: a8£, si los que han perecido 
juntos tenian menos de quince afios, se presurnira que el de mus 
edud ha sobrevivicfo; si tod1Js tenian mas de l::iese11ta. afios, se pre· 
sumirR. que el menor; si trnos tenian mPnos de quince i los otros 
mas de sescnta, los favorecidos con la presnncion legal serA.n los 
primeros. 

Si lo~ quo han perecido juntas tenian mru;, de quince i mlinos 
de i:;e~enta il.fios se presumirii. que ha sobrc\•ivido el macho cuaodo 
hai igua.ldnd de t-dad o cuando la diferencia que existe no excede 
de un afio, etc. 

El C6digo Civil chileno ha cortado todas las cucstione> quo 
pueden ocurrir en los casos en que no hubiese constancia del 
6rden en que realmente la."'1 muertes han ocurrido. 

En cfpcto, cl C6digo establece que se entendcn\ que todos ban 
pereci<lo en el mismo momento, sin que ninguno haya sobrevivido 
o. lo~ otro~. 
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Art. 79. Si por haber perecido doi;i o mas persorms eu un mismo acontc
cimien~o, como on .naufrajio, incenrlio 1 ruimi o batalla 1 o por otra causa 
cualqmera, no p11d1ere saberse el Orden en que ban ocurrido sus falleci
mientos se proceded. en todos casos coma si dichas personas hubieren perc
cido en un mismo momento i ninguna de ella.s hubiesc soLrevivido a las 
otras. 

De esta manera se ha cortado de raiz todo litijio i se ha evi
tado a la. justicia i a los medicos el discutir problemas a menudo 
in solubles. 

ASFIXIA POR SUSPENSION 

La suspension o ahorcamieuto es un acto de violencia en el 
cual el cuerpo mantenir1o desde el cuello por un lazo, inserto en 
un punto fljo, i abandonado a su propio pesO ejerce sobre el lazo 
suspensor una traccion bastante fuerte para interrumpir brusca· 
mente el sentimiento i la respiracion trayendo la muerte. Debe 
entenderse la asfixia de los ahorcados en los terminos de esta de-
finicion de Tardieu i no de otra manera. 

Se creejenernlmente queen la rnuerte por suspension el cuerpo 
debe necesariamente estar colgado en una posicion vertical a 
cierta altura sobre el suelo i Iejos de todo punto capaz de ofre
cer apoyo al pie. E~te mo<lo de ver es absolutamente falso i la 
muerte por suspension voluntaria puede sobrevenir estando el 
individuo de pie contra un muro reposando en el suelo de piano 
los pies o bien estando de rodillas o bien doblado el cuerpo por la 
cintura o sentado, encuclillado o casi acostado. Los ejemplos de 
este ;enero son escesivamente numerosos: sobre 174 ahorcados 
obse;·vados por Brierre de Boisrnont, 124 tenian a su alcance el 
suelo o un soporte cua.lquiera; 6 se habian colgado en su cama,con 
las rodillas dobladas i los pies apoyados sobre el colchon; 23 en 
cuclillas, de rodillas, doblados en dos; 4 despues de colgarse de 
las patas de! catre se habian dejado resbalar por el suelo i tenian 
asi el cuerpo casi paralelo al piso; 11 estaban sentados, uno de 
ellos en un coche, con la cabeza apoyada en uno de los vidrios i 
pasadrt. sencillamente por una de las colgaduras que sirven de 
pasamano. Marc refiere la hirstoria de un individuo que se habia 
colgado con su paliuelo en la ventana mui baja de un calabozo i 
que habia cuidado de amarrarse mui bien las manos con otro pa· 
fiuelo por medio de las dientes; caso mui a prop6"ito piira inftmdir 
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so~pecha."' 1le homicidio, pero en el cual el snicidio cstaba bicn 
prolm.do por otrns circnnstanrias. 

Rerif.'ntenn•nte !<C han observado dos casos de ahor\!amiento 
suici1h efectna<lo en una cuercla tendida horizontalmente, pero 
floj11 lo ba:-;timte para que la ,·ictima alcanzara a darse una vuelta 
con ella en el cnello; en un cnso :-"C trataba j1e nna soga atadn. por 
su:-; C!'ltn.:!mos L'n dos clavos colocad1ls en las parcde:-; pamlelas de 
una hctbitacion: en el otro de nn aln.mbre tendido para secar ropa. 

8e puedc, pucs, dccir que no existe nna sola posicion de\ cuer
po en la cual !:l~a imposiblc la muerte volnntaria por i;mspension. 
Eiste jPnero de mucrte es <le las mas frecuentes ca.nsas de suicidio 
i ca!oli nuncn :-;c le ha cmpleado en cl homicidioj esto ltltimo <lebe 
ser atribui<lo a la. facilidad con que la. victi1na puede resistir a las 
maniobrn .. "i necesarias; solo por sorpresa. o por una. marcnda infe
rioridad de fuerzas ~e han visto estos ahorca1nientos homicida...::i. 

Lo~ stnto11ui.~ que produce J,1 su:spension puedcn ser de dos6r
denP~: los de I:\ apoplejla o los de la aJ?fi..l'ia. A mC'nudo aun exis
ten 8.rnho~ simultaneamente. Ladiferencia rcsulta1 sobre todo,clc 
la manern. como ha :sido colocada la cuC'rda: 

Si el cncllo no ha si<lo comprimido circnlarmente, si la cuerda 
cst8. colocada. sobre el cartilago tirOides Ju. asfixia s~ producirR. 
ll'11lamenle i detenninar9. lentamente laapoplejia; si la!'loga que
dc\ aplicnda enrima de! hueso hioides, entre la barha i la larinjc, 
Jn.<; parteH bland<\S repclidas hilcia atras cierran la abert.ura de la 
larinje i ul indivirluo perece rapidamente asfixiado. 

La disten:-sion brnscn. del bulbo raquldeo i <le In. medula. C!' en 
nlgunos en.sos la causa direct.a. de la muertc. El tic1npo que esta 
tarda en sobrevcnir varia mucho; pero hai casos en los cuales pue
d1? dccirse que es 'erdadernmente instant8.nea. 

Err6rwamente se cree que todos los ahorca<lo~ tienen la cara 
abultnda i livid:t, los ojos saltados i fnera de las 6rbitas, la len
gua uegruzca, hinchad;:i. i salida de la boca, las facciones contrai
dl\s, el pcne turjescente, los dedos crispados) etc. Ram vez el hom
bre q11c :-;e hn 8Uici<lado friamente preRenta cstc aspecto. E::o cierto 
qnc la tu1jt~~-ccncia <lei pene es casi con~tantc, pcro rara vez se 
ohserva. uni\ verdaclern ereccioD. seguida de eyaculacion; €-sta es 

nuts biL•n clebida a una conjC'stion pasi rn por la po~icion. Por otra. 
parte cstos fcn6111cnos se veu en mucho~ jeneros de nluerte vio
lcnta. 

La eyaculacion, segun Hofmann, serfa un fen6mcno cadaveri-
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co, debido n. la rela:jacion. de lo~ esllnteres i non. la exitacion hul
bar. 

Otras lesiones que se encuentran e~cepcionalmcnte ~on las frac
t.uras de! hioides, de la larinje, desgarrndura <le la tlmica in
terna de las arterias, las luxaciooes de las vertebra..., cervicales· 
Estos des6rdenes se han ob:.ervado, sobre todo, despnes de las 
~jernciones capitales en que cl \·erdugo rctordn. la cucrLla. o ~e 
colgaba el mismo de! cuerpo de! ahorcado. 

Signos estenws cle la su8petu~ion.-En el mayor m.'1mero de 
los casos faltun las eqnimosis. No las hai cu jcncml sino cuando 
a la. suspension se agregan violencias o cuando el individuo se ha 
a.horcado con la suga. mui larga precipittl.nctose <le un lugar eleva
do. Los nutorcs que han a.dmitido la con::;tancia de la equimosis 
han consiUerado como ta.I un color pardusco quc prescnta la piel 
en el surco producido por la constriccio11. Este surcu, que existe 
en el cnello, es la lesion principal; varia de aspccto segun el nlt
mero de vueltas, :segua el grosor i la naturaleza. de! lazo. Lus :mr
cos son tanto mas est.rechos i profunrloscuanto mBnos voluminoso 
es el lazo. 

Esta situado encima de la larinje en los cua.tro quinto:s de los 
caso~. sobre la lariuje en el otro 4uintu. 

Solo se ha encontrado deba:io de la larinje en 3 sobre 156 
ca.sos. 

La forma de! snrco es mni i111portantc: es parab6lica., represen· 
ta una herradura nHl:o; marca.da adclaute que en los co~tados. 

mucre dcba.jo de las orejas i es nula atri:i.8. Para que el surco sea 
circular cs uecesario que el indivi<luo haya apretado la cuerda 
Antes de ahorcarse o que la haya dado varias vueltas. La direccion 
<lei snrco se aproxima a la del eje del cuerpo. 

El aspecto no cs, como ya dijimo~. el de equimosis: si se exami
na. la. piel <lei cuello inmediatamente dcspues de la suspension, 
no 8e observa primero ningun cambio de color, pern al cabo de 
varios <li<\'.S el snrco se pone pardo aperga.minado, limitado por 
otros dos surcos azulejos o viol8.ceos. Disecando csta. pi el aperga· 
minada se encuentra el tejido celular subyacente compac,to, bri
llnnte i a1:jentino i los mU.sculos esterno mastoldeos deprimi<los 
por I« cucrda. Estc estado de la pie! i del teji<lo celular rPsulta de 
l1::t. co:1denSacion mcc;lnica de los elemcntos de este Lejidu celular, 
de la repulsion mec8.nica tambien de una parte de su li<tui<lo i 
de la desecacion de la piel bajo la influencia del aire. Son fen6-
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menos puramente fisico:; que no podrian constituir 110 signo cicr
to de la m11erte por la hc.l!'ca. No son cunstantei;, nose manifies
Lan innicdiata.mentc dci;pues de la muerte i se pueden producir 
~obre un cadAn:n· por la constriccion. 

Devergie dccia. que la conjcstion d~ uno de los labios de! surco 
~:mmini:-itraba la. prueba necesaria, Unica, de que la suspension 
hA.bia tenidu lugar dura.nte la vida; esta idea, adoptadn par nrn
chos medicos lcjistas, es un error, segun Brouardel, puesto que 
la..'i conjestione~ producidas durante la vida no persisLen sine que, 
por el conLrnrio, de~aparecen como el exanterna de la alfombrilla 
ode la e1:ica.rl;;iti11a despue:s de la muerte de! cnferrno. La. conjes
tion de lus labio~ del surco es un fen6meno de putrefa.ccion para 
Brounrdel; desclc que clla Se establece, el labio inferior de\ surco 
se pone Ii vido. 

Signos inlerno"~ cle laJ stt.&pensfon.-Segun Blanchard, el me
jor i:;igno de la suspension openLda. en vidn. :;er.ia la pre:;encia, en el 
Lejido celular prufundo nl nivel ilel surco deja.do por la. cuerda en
tre los m{1sculos i los vaso::;, de l;)ttngre estmvaRada, coag11\ada, mui 
adhenmte, que no separan ni la maceracion ni el lavado. Este sig
no tiene v1tlor: pero puede producirse ignalmente despues de la 
muerte. La. 111uco::;a de la la.rinje i de la tr<:iquea tiene una colora.
cjon ro~ada; la espuma e~ rnucho menos frecuente queen la es
Lrangulacion i In. l::lOfocacion, pero es mas espe:;a i mas adherente; 
los pnlmones c::::ttin infarLados, enfisematosos sobre ciertos puntos 
i enrojecidos sobre las pctrtes declive~, coloracion que resulLa de 
la. estasfo :;auguine~t producida por El cerebra contie-
ne ignalmente sa.ngre sabre las d1::clives; si la cabeza ha 
rnposatlo en el suelo la. conjestion el::l ca.si coustante. Si la snspen · 
sion detcrn1int) la muerte por apoplejia, los dos venLrlculm; con
tienen sn.ngre, asi el derecho como el izquierdo: si b.t muerte ha. 
tenido lugar por asfixia las ca.vidadcs izquierdas de! col"azon esbin 
vacla:;;, en ta.nt.o las derechas i las gruesos vasos la contienea en 
mayor 11 meuor cantidad. Jama~ se han observado equimosis sub
pericar<liacas. La ~angrc cst.t:t mui flui<la i ram. vez se encuentra 
algnnos ctw .. jo:;; en el corazon. 

Bron::i.rdel ha descrit,o una equimosis debirla n. la 
pre~ion violenta de la larinje sobre la farinje; equlmosi.:; es, 
para et, prncba de qt1e el individuo vi.via eu el momenta de la 
suspension: esto es cierto, pero con la salvedad de que las cqui
mosis que nlgunos esperimentadores han proclucido sobre coda-
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vercs poem; momcntos despues de la mnerte (husLa horn i media 
despucs, Orfiln.) nose prod11ccn ~ino iriientras cl r.orazon signc 
latiendo, es decir, mientras conti1n'1an las olcadns sangulnens en
viadas por el corazon i llegan al pnnto r-n riuc un vaso hn. siclo 
roto derramlindose a.."'il entre los trjidoR 

Se ve ft UC no son mni caracteristir.os los signos de la suspension: 
el examen del corazhn i de los pulmones relacionado con el estado 
del cuello es lo que dara mejores indicios. 

1,La muute /ia, sido debicla n tt.:n ·'1tlici<lio, a. un ltoniicidio o 
u. un cwcidente?-E\ Ultimo caso es escepciona.I i bastnn para co
nocer su naturaleza. las circunstancias mismn.s que hnn rodeado al 
accidcntc: casi siempre son marinos qne al caer de un mB.stil sc 
enredan de! cuello en las cnerdas, o niiios quc hncen jncgos im· 
prudentcs. 

Cuando haya que pronunciarse sobre un en.so en que In. suspcn. 
sion haya hecho presumir un homicidio, el perito tmtaril. de esta· 
blecer primero si la suspension tuvo lugar durante la vicia, estu. 
diarcl en seguida la naturaleza. de la cuerda, su lonjit11d, sn forma, el 
m'1mero i la direccivn de los surcos i todas las circun~tancias qne 
han acompanado al hecho. 

Importa ~aber que si es posible estrangular a un hombre con 
las manos es mas diflcil estrangularlo con una cuerda i cru;i impo· 
sible .ahorcarlo, ~alvo a los nifios, a los imbeciles o a los parnH· 
ticos. La suspension criminal exije el concnrso de rnrios individuos; 
se debe, pues, suponer nna \uclrn. i buscar las seiia.les de la resis· 
tencitt opuesta por la victima tales como rasguf10s, cquimositi, 
heridas, luxacioaes, fracturas de los dedo~, etc. 

ASFIXIA POR ES'l'RANGULAC'ION 

La cstrangulacion consiste en uua constriccion cjcrci<la direc· 
tamente sobre el cncllo, ya en todo su contvrno, ya. en su parLe 
anterior solamente, i que tiene por efccto ~uspcndcr bruscamente 
el paso de! aire i con el la respiracion i la vicla. Puede producinm 
de diferentes maneras: ya. por medio de nna cnerda, de un paiiue
Jo, de una correa, '10 una cinta, de trn lazo cualqnieni; ya1 i este 
es el procedimiento mas ordinario, es ejercidadirectamcnte por las 
dos manos o por una sola. 

)j:n la cstrangulacion por un lazo, muchos auxilian a ln constric-
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cion con unu harm !-i1'>li1la. <\la cual imprimen un movimiento de 

r<Jt:i.cion haciPn.Jolfl jngar cl papcl de torniquete: este e~ el ga

rrow. I los objetos mas di versos se han empleado para e~to fin. 
:\o se n~cesit.a ni mucho tiempo ni mucha. fue1·za para que el 

acceso del aire sea impe<lido; bastan jeneralmente do~ derlos para 

producir el infonticidio por es.trangulacion 

L'l. muc1lc en los casos de estrangnlacion puede sobrcvenir por 
nstixi11, pu1· apopll'jia o por sincope, pudiendo estos diferentes me
c<l.ni8mos obmr a.islada o simultaneamente, pero corrcspondiendo 
Aicmpre a In a,fixia el papel preponderante. 

Hcgun rcsulta <le los estudios de Fahri, la estrangulacion por 

media de un l11zo c1mstituye un jenero de muerte separado. 

Este j6ncro de muerte puede resultar ode un homicidio ode 
un suicidio. Roi esta fuem de duda la posibilidad de ~ne un hom 

brC' se mate por cstrangulacion; los mas de estos ejemplos han ~i

du ~nministrados por 1.majenados i en la estrangulacion suicida es 

en In. que mas 80 emplea el garrote. Pero lo cierto e!-i quc hai ho 

micidio en casi todos los casos de estrnngulacion, i el perito debe 
bu!-car siemprc con cuidado, cuando la muerte es imputada a nn 

suicidio, si no ha habido 8.ntes de la estrangnlncion un asesinato 
que sc tratn de disfrazar. 

SirJno.q de let C."Jf m.ngu.lacion.-La cara de! cadaver queda je

nemlmentc tumefacta, viol8.cea i como jaspeada. Pero la altern
cion de ht tisonnmfa es tanto rnenos pronunciada cuanto menos 

fuerte 0s la vfctima; asi 011 el recien nacido es ~asi imperceptible. 
La 10ngun csta hnbitualmente prominente, mordid;\ entre los 
di<'nte~ o apretada. dctrns de los arcos dentarios. Se observa algu
nns vcCl':-> un <lcrrnmc de sangrc espumosa par In boc;\ i las nari

ces; el signo n1ns constantc es Jn, formacion de eqtdmosis rnui 

numerns;ts i <le mni pequenas dimenRiones en el rostro, bajo la 

conjuntivn, por deln.nte <lei cuello i del pecho en sn pnrte supe

rior. Todas estns rejiones presenLan una serie de salpicaduras ro

jns que le dan un a..,pccto mui notable. Mas este signo no es ca
ractcrbtico de la c:;tmogulacion, pues que se le observe. tambien 

en ciertos ci\.tiO'i de sofocacion por compresion de las parede~ torR.
cica.s i abdominnles, i porque no es raro encontrarlo dcspues de 
un parto laborio:-;o o de un esfuerzo violento i prolonw\do. Con 

todo, nuncn son tan pronnnciadas i tan frccneotes como en la es
tnmgulacion la.s equf111osis punteadas. 

A nms de l'HtOR signo8 eslernos de la cstrangulacion, deben 



- 28H -

mencionarsc lasi sefi.ales de golpe<.; i heriUas quc la cornplican C<"1.s1 

siempre. 
Cada jenrro de esLrangulacion deja. algnnas particularidade~ 

Jiferentes en el cuello. Si un lazo ha !'ido apretado a ~u rededor 
se halla una impresion relacionada cun Ml forma, sn grosor i la 
manera como estaba dispue~to i arnarrado. Es jencmlmente nn 
surco Lrasversal 1 poco profnndo, no apcrgaminado i que casi no 
ha alterado la coloracion de! tcgumento. El surcn puedc ser sim
ple, doble- u mUlt,iplc segun el m.'1merC1 de vueltas, pero est.a Jejos 
de manifestarsc siempre en toda la circunferenci;\. Con frecuencia 
nose hallan sino nnas sencillas cscoriacionm; lineare~ que scgun 
Blanchard bastarian casi para distinguir la cstrnngulacion de la 
su~pension. La pie) es a menudo ptUida al nivel <lei surco i hace 
contrnstc con el tinte viohicc_·o de las partes vecina.._i.;, 

Cuando el acto ha sido ejecntado con ayu<la dP un torniquete 
pneden encontrarse i:;us rastros en la parte vPcina., principalmente 
en el punto donrle queda npoyado uno de lu!-i e:strcrno~. el qu~ por 
lo comu11 es la. barba. 

Cuando la e!oitrangulacion ha tenido Ingar con la~ manos, la 
prcsencia de equimosis i e::;coriacione8 en el cnello permite a 
menudo reconocer la posicion <le las manos del asesino, i par con· 
siguientc, la posicion relativa del agresor i la victima. en el mo· 
mento del crirnen; las impresiones dijitalcs son primero de un 
rojo vivo, despucs !-;e ponen azulejas o violadaH. Segun Toulmou
che, }JOr IA. nat11rn.leza de la!:-i impre3iones se podria distinguir si el 
individno era. zurdo, pnes Hi estas son mas marcadas a la izquierda 
se puedc suponer que la mano izquierda. ha sido aplicada con mas 
firmeza. 

De las impresiones dejAdas por las uila.s sc ha pretendido tam· 
bien que pnfden deducirse indicios de esta rlase; pero es preciso 
no darles mucha. importancia. Con reRpecto a las mi11.s, par ejem· 
plo, un mismo dedo aplicado sabre la misma rejion de la pie) 
pnede dejar la impresion semilunar, con sn concavidad diri.1ida 
adelante 0 dirijida atra~; lo primero sucede ~11ando antes de de
primir lo> tejidos la pa rte terminal de la nfia •e ha doblado Mcia 
atras. 

8igtws i'fl.tuno."1. -A menndo se hallar8.n en el tejido relulat 
profunrlo, entre las mU.sculos dPl cnello i hast:L en la verindad de 
la larinje i de la tr8.quea, estravasacione" ~anguinf'as cuya presen. 
cia nada hacia sospechar al esterior. Estas le!')iones son mas ro-
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munes cuando sc ha opera.do con la mano la estrangulncion. Los 
bronquio!' i la triiquea estAn ocupados a merrudo por nna espurna, 
fina, abundante, que es blanca o bien rosada. i sanguioolenta se
gun el est.ado de conjestion de las mucosas. 

Los pulmones Lienen un color p8.lido o rosado o mas oscuro, la. 
mayor parte Jc Ins veces son el sitio de un infarto mui conside
rable, estando vol uminoso!::t i fuerternente conjestiouados i con 
nUcleos npoplPtit'!os, pero en algnnos casos nada de esto se ve. 

El fen6meno mas carMteristico de la estrangulacion es un en-
fisema resultante de la rnpLura de vesiculas este 
enfisema. es mas o menos estendido . A prirnera que 
el pulmon estrl, tapizado de falsas rnembrani:ts; pero es reco-
nocer que Cstc nspecto se debe A. pequeflas burbnjas de gas que 
una picadnra hace desaparecer inmediatamente. 

Pueden encontrarse manchas rle Tardieu, pero en casos mui 

El corazon no ofrece nada de particular; a veces esta vacio, pero 
ordinariamente contiene un pdco de sangre negra i fluida. El 
cerebro estR. lo mas amenudo en estado normal, a diferencia de lo 
que pasa en lo~ ahorcados, donde su hiperhemia es casi cons
tante. En el est6mago suelen encontrarse piqueteados escarlati
niformes. 

Cun.ndo hai estrangulacion incompleta, pero con tentativas 
ba.stante avanzndas para dejar seiiales, pueden presentarse los sig
nos siguiente~: rostro hinchado, violeta, livido, ja8peado, salpicado 
de rojo; boca i mirices clando salida. a espuma; conjuntivas equi
nwsn.das; cnello hinchado i dolvroso; voz quebra.da; degluticion 
peno:-ia; hinchazon estendida a toda la rejion cervical i rejion sub
ma.xilar; impresion de los dedos mui visible a veces. 

Las consecuencias de una tentativa de estrangulacion son pro
longndA.s i pueden tomar mucha gravedad. 

ASF!XlA POR SOFOOACJON 

Se entiende por ~ofocacion cualqniera asfixia producida por un 
obsLAculo mecitnico a la entrada.. dcl aire que no sea la. suspen. 
sion, la est1wngulacion o la summ~sio?'I.. 

Los principales modos de sofocacion son cuatro: 
1.0 Oclusion directa de las narices i la boca ode las fauces, sea 

por compresion manual, sea por la aplicacion de un cuerpo cual-
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quiera sobre la:l aberturas re~pira.torias, sea por In inl,ro<luccion 

en la farinje de no cuerpo quc hiiga oficio de obtnrador: 
2.° Compresion del t6mx i del abd6rnen; 
3.0 Enterra.miento del cuerpo en la tierra, la arena, ceniza, afrc

cho, estif.rcol; i 
-t.0 Reclusion en nn espacio confinado (mnleta, cajon). 

SignoH de la sofocacion.-Hai que di8Linguir !mi sigoos comu
nes a Loda clase de sofocacion i las signos cspecirde.s de cada 

comunes. -Los pulmones estA.n aumenta-
dos vollunen, de color rosado o pfl.lido prcscntan un infa1·to 
mas o rnenos considerable en su base i su horde posterior so!a
meute. 

Ca8i siempre1 cualqniera qne sea el gr::i.do de conjestion, se 

encuentran las manchas equim0tica.s s11bplem«-tles1 subpericnrdla

cas i subpericraneales o rnancha!-\ de T11rdieu, tales como ya han 

sido descl'itas en el infanticidio. 
Estas equimosls, sefialadas por 'rar<lieu como ~igno caracterfsti

co de la mnerte por sofocacion, no son, segun las Ultimas iovesti
g<\ciones, propias de este jfoero de muerte, porque pueden existir 
en la suspension, sumersion i en la estrangulacion, i en la mayor 

parte de los ca.sos de muerte rapidtt i violenta. ~egrrn Brouardel 
las equimosis subpleurales pueden encontrarse en tres circunstan
cia~: cuando hai perturbitcion de la circulacion ode h\ 
cuando hai pertnrbacion de la innerva.cion; cuando hai 
nes de la saagre, como en ciertos envenenamientos. 

En restlmen, estas equimosis puedcn encontrarse en muchos 
casos distintos de la sofocacion; pero no faltu.n en los de sofoca

cion. 
El corazon no tiene nada de particular; la sangre esta ordina

riamente .fluida; nna coagulacion pnrcinl indicaria que la rnnerte 

ha sobrevenido con mucha lentitud. 
SignoS e8pecia,les a cada jinero de sofocacion -Cuando ha 

sido operada por ocliision clirecta de las vfas respiratorias es cuan

do las equimosis subpleurales abnndan ma.::;. EntOnces se hallaran 
tambien la::; deformaciones de la caJ'a i nn.riz, las lesiones de las 
mejillas, los labios o las fauces. 

i.~ comp1·esion clel t61'CtX i clel abcl61nen deja seilales de la 

presion mui rara vez. Los niiios mui apTetados en sus vestidos o 

comprimidos con el brazo o el tl'onco de la nodriza, las personas 
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n.pret.a<la8 en los tumult.as, mueren segun este mecanismo. Ame
nudo se observa en sus cad8.veres un enfisemn. pnJmonar estenso 
que por combinacion con las manchas equirn6ticas da a la super
ficie un aspPcto jaspeado. Se observan igualrnente derrames san
gnineos aumerosos en el tejido celular epicraneano. 

Debe tenerse presente qne gran nUmero de nifi.o~ de tres a 
cuatro meses cuando contraen una bronquitis capilar mneren en 
el primer acceso de sofocacion, sin que 8.ntes hayan tosido nin
gum\ vez; en estos casos, estudiados por Brouardel, se encnentra 
en la nutopsia un poco de espuma bronquial corno en las 8ofoca
ciones crlrninalcs; pero en ellas la espuma esta formada por muco
sidacles ttui(h\s; en el ca.tarro !:'.iofocante, por el contrario, seen
cuentra muco-pus que :'le hace asomar, en un corte de! pulmon 
apretado entre los cledos, bajo forma de candelillas; esta compro
bacion es lo, Unico que permite clecir que el niiio ha sucumbido 
al catarro .sofoca.nte de la bronquitis capilar i no por consecuencia 
de una tentati\•a ~riminal. 

Brouardel rlistingue dos mecanismos diferentes en la muerte 
de Ins adultos por compresion de las paredes toriicicas: 

I.0 Un adnlto puecle morir sofocado en las mismas condiciones 
queen la inhibicion, solamente queen vez de ser 1nuerto por un 
golpe sobre l• larinje sucumbe a un golpe sobre la rejion epi
gastrica; el golpe en la boc" rlel est6mago era de regla en algunos 
juegoti torpes de colejiales; tambien se emplea por los malhecbores 
pnrit dejar sin defensa a las person as que quieren robar: la victima 
se siente ~ln aliento por algunos pero a veces tambien 
cae i rnnere. En estos cas<Js el medico no encuentra. nin-
guna sefhil de violencia, ni equfmosis sufusion sanguinea en 
las pnredes del ab<lOmen, lo que se concibe porque en el momf>.nto 
en qne se recibe el golpe la pared <lei abd6men :esta relajada, no 
apoyada sabre un piano resistente. 

:?-.0 Los cases de muerte en las tnrbas, en los turnultos, en las 
apreturas son mejor conocidos; los accidentes de este j0nero estan 
grnbndos en la memoria de todo el mundo, sobre todo el m<ls re
ciente q ne oourri6 el 29 de ~I ayo de J 896, durante las fiestas de la 
coronncion de] emperador de Rasia Nicolas II1 ea el cual sucnm
bieron cerca de tres mil personas i muchas mas fueron heridas. 
En estos CHROS, el mccanismo de la rnuerte es complejo; el indivi
duo puecle caor al suelo i ser aplastado por la ttirba; o bien puede 
ser enuc!eado, es decir, perder el conta.cto del suelo i recibir sobre 

19 
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el t-Orax i la pared abdominal una presion considerable, que bast& 
pa.ra impedir la e!=ipanflion respiratoria. 

iCuR.les son los signos de la. sofocacion por lM turbas? 
Asi los describe Brouardel: 
«Loque hn sorprendido mucho n los medicos lejistns es In pali

dez de la cara Los individuos no tienen el rostro conje~t-ionado. 

I precisamente es en esta forma de c\sfixia cuando la !'angre es 
m€-OOS negra i guarda mas largo tiempo SU rutilancia. 

Bt'tsquense las eqnimosis de Ia conjuntiva, las equ.imosiR pun
tuadas de lo alto del t6rax, de los hornbro•, de la cara: se las 
encontrara siempre. 

El pulmon est8. un poco conjestionado, no se aplastn, tiene un 
color rojo que tira. a carmin: presenta ese aspecto particular que 
Lacassagne ha Jlamado edem,a carminudo. Puede Rer el sitio de 
un enfisema parcia.I poco estendido. Se cornprob1-1.ra. a veces la 
presencia de equimosis subpleurales i de nucleos apopleticos en 
los pulmone.s; pero estos dos carncteres faltan a veccs. 

Se puede encontrar en los bronquios una espuma rosada for. 
mada de burbujas mui finas. No me es posible esplicar por que 
se comprueba la presencia de espuma br6nquica en ciertos indi
viduos i en otros n6. 

Hai equfmosis bajo el pericardio. La sangre esta fluidn; cunn
do la sofocacion ha si<lo lenta, el corazon contiene alguno~ co8.

gulos.» 
En la sofocacion por entenarniento la muerte tiene lugar 

lentamente. Las manchas de Tardieu no faltan como tampoco el 
enfisema pulmonar i In. espnma sanguinolentn de las vias a0-
reas. 

En el est6mago i en la boca se encuentra la materia en q11e el 
indi viduo ha sido enterrado. 

El grado de penetracion de estn. materia suministra indicios 
importantes. Si la sepultacion ha tenido Ingar dnrante la vida, la. 
materia ha penetrado a la glotis, la traq uea i has ta a los bron
q uios, al es6fago i hasta al est-Omago; si ha tenido lugar despues 
de la muerte, la degluticion no ha podido producirse i no seen
cuentm la. materia sino a la entrada de la boca i de las narices· 

El encerran1i~nto en un espcwio CO'fljinado, como un cajon, 
una maleta1 un mueble, trae la muerte por ~ofocacion, cuando la 
capacidad de este es estremadamen te red ucida. 

Tardieu est.ima que un nifio puede vivir cerca de una hora. en 



una caja de madera si esta caja. contiene tre~ veccs su voh.'1men 
de aircj pf'ro las ei_.;pHiencia." de Elarver indnren a creer ciue e~e 
plazo es mui largo. 

E-.;te j~nero de mnerte -.e obser\'a por accidcnte ma.~ qne por 
crimen 

Brouardel ha ubser\'ado un caso en 'lue un nifw de ocho a. 
nueve ailos, desaparecido desde seis dias atras, rue encontrado 
clentro dP una nm.I eta m11Prto i en e~ta<lo de putrefarcion; se ave
rignO cine el di•t. rlr- !'iU desap:-uicion el niflo habia jugado a las 
escondidas con sus camarada~: ei;tos no e~trall.nron no '·crlo rea
parecer pensanclo qne He habia retirado del juego 

El miHnio Brounrdel ha observado seis casos de mucrte en los 
ba1los rle vapor: aqul est8.n en ju ego dos factorel'I: el ralor estrerno 
i la sobrp.1:nt11rnrion df'l aire por una. enorniL· C;tntidad de vapor 
de agun. 

Los recien nnciclos que eistan en cstado de inucrtc ap:-.ue.-ntf> 
pued1~n ~er dcjado!'t en un espacio confinad11 mientrns se prel:itan 
ausilios a la mad re, i al caho de cierr.o tiempo pneden morir: Tar
dicu refiere In historia. de una partent que llega a la mairia para 
declarar el nncimic:nto de 1111 nill.o nacido muerto que traiaen un 
cana~to; en cl momcnto en que abre !'U ca.nmsto el ni1lo grita i cl 
oficial civil le <lice: «Pnes no est.8. muerto, grita)). 

El ente1'1·umie·11fo criminal de un adulto ofrece grandes difi
cultacles; el accidt•ntal se ve con frecuencia i ha di\.do ocasion a 
un cstndio avanzado <lei fon6meuo: hai ademas cnterramiento 
voluntario, el cnal ofrece el mas vi\'O interer-; b11:io el punto de 
vista fisiolojico. 

E8te es el caso de lo~ fakires o santos, que viven en las Infliarz , 
cerca de los ternplos i gozan de gran veneracionj ya pasan en una. 
inmovilidad perpetua, ya danzan, .rnltan i aullan; alg111H1s se 
hacen cnte1rnr d11m11te algnnos dias, hasta tres i:-emanas, i cuand'' 
"P Jes desentierra est8.n vi vos. 

lnve!'tigacione<.:i hechas por f:abios europeos, e~pecialmente por 
el doctor Kuhn, d1• Munich. no dejan dnrla "obre la efectividad 
del hecho. 

Los fakires son fanAticos que se hallan en un estado particular 
an1ilogo al <le Ins grandes hi~terica!', cuyos injesfct.. i e:t6reta estan 
sobremanern l'educirlos, i que no fabricnn !'.iino una cantidad mf 
nima <le Acido cnrbdnico 

Los fakire"l s1• preµaran para su:; esperinwnt,os tomando dro'{as 
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que no conocemos i que se so::;pecha sean el haschich, el opio u 
otras an3.logas, cuya absorcion puede reducir las e.:-creci.;nes a. su 
minimo estremo. 

El doctor Kuhn opina q ue los fakires estan en estado de cata
lepsia; la Sociedad Antropol6jica de Munich se inclina a creer en 
un estado de auto-hipnotismo. 

En ciertas condiciones deterroinadas, por ejemplo1 cuando el 
espesor de la capa de tierra no es mui considerable, cuando hai 
fisuras a traves de las cuales puede filtrarse un poco de aire, 
cuando la roca misma que rodea el cuerpo es porosa, los indivi
duos enterrados pueden vivir durante algun tiempo; eu los de
rrumbes de las minas es donde mas frecuentemente se observan 
los casos mas inesperados de conservacion de la vida. 

Cua.ado se trata de niiios1 la supervivencia es mui prolongada: 
Tardieu: estima que si la capa de tierra no es mui considerable, 
un niiio puede vivir cuatro a cinco horas. Y~I notO una vez una 
supervivencia de ocho horas. Paul Bert ha comprobado esperi
mentalmente que los tejidos de los animales recien nacidos con
sumen diez veces menos oxijeno que Jos de un animal adulto. 

Causse d'Albi ha contado la historia de una j6ven de diezisiete 
aiios que ha permanecido entenada viva durante quince horas 
bajo una capa de tierra de varios metros de espesor. Probable
mente se trataba de una histerica. 

ASFIXIA POR EL VAPOR 1DE CARBON 

Los productos de la combustion del carbon se conocen con el 
nombre de vapor de carbon. Estan formados principalmente por 
el 3.cido carb6nico i, en menor proporcion, por el 6xido de carbono. 
Siendo tornado del aire el oxijeno contenido en estos gases, resulta 
que esperimenta una disminucion en Ia cantidad de este ajente; 
se ha descubierto tambien en el vapor de carbon una mui Mbil 
cantidad de hidr6jeno carbonado, gas que probablemente proviene 
<le la accion del calor sobre algunos fra.gmentos mal carbonizfldos 
o tizones humeantes. 

El aire que por el vapor de carbon se ha hecho asfixiante pre
senta grandes variedades de composicion1 segun el modo de com
bustion que se ha empleado; pero boi esta reconocido que el 8.cido 
carb6nico no represe9ta sino un papel secundario en la asfixia i 
qne al Oxido de carbono es a lo qne se debe la muerte. 
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En la intoxicacion por el 8.cido carb6nico la muerte sobreviene 
cuando la tension del acido carb6nico con tenido en el plasma de 
la sangre llega a igualar la de! acido carb6oico de la atm6sfera: 
el Acido carb6nico no es elirninado ya par el pulmon, i el indivi

duo muere asfixiado par el 8.cido carb6nico que 01 mismo fabrica 

(Brouardel1. 
Sintornas.-Los sintomas de\ principio del envenenarniento 

son pocu marcados casi siempre; pueden pasar desapercibidos 
cuando el envenenaruiento tiene lugar durante el suefio, i las su
jetos sorprendidos de este modo no despiertan: pasan del suefio 
al coma i de! comn. a la muerte. 

Cuando las individnos son sorprendidos en estado de vjjilia, el 
principio es tnmbien mui insidioso i los signos m6rbidos nose 
manifiestan sioo cuando el peligro es ya mui grande. 

Se esperimenta primero pesadez de cabeza, cefi.tlaljia, una es
pecie de opresion en las sienes, vertigos, zumbidos o retintin de 
oidos i propension al sueiio; en seguida p8rdida de la fuerzn mus
cular, haciendose diftciles los movirnieutos, pero conserv8.ndose to
davia clara la intelijencia. 

Esta debilidad de las piernas tiene consecuencias gmves; im
pide a las victimas que tienen conciencia de una asfixia pr6xima, 
precipitarse a las veatan::i.s i abrirlas para rcspimr un aire pu,ro. 

Pronto se nub!a la vista, se desordenan los latidos del corazon, 
se embaraza la aumenta la ansiedad, se acelera el 
pulso, algutlfl.!:I veces hai vieae enseguida el coma i la 

muerte pre.cedida., en ciertos casos, de convulsiones violenLas. 
Signos ccidcwe'ricos.-Las lesiunes varian seguu la marcha mas 

o m8nos ntpida de la asfixia i el intertralo urns o menos largo 
trascnrl'ido entre la muerte i la autopsia. 

Ya se encuentra, esto es Jo comun, una.. coloracion rosada mas 
o m0nosjeneralizada de la picl, la· cara iuyectadn., las ojos vivos i 
brillantes i los miembros flexibles; ya se obsel'va una pnlidez je
neral i un<.'I. rijidez tettinica que sobreviene inmediatamente des
pues de la muerte i puede desaparecer a las pocas horas. 

Es comun un piquetea<lo rojo en la parte superior del pecho i 
en el cuello. En la boca hai espurna rosada. Pero el car0.cter mas 
resaltante en el aspecto esterior de\ cadaver es la presencia de 
a.nchas placas rosadas, mas o m6nos oscuras sobre los rnuslos, el 

vientre i el pecho. Estcis manchas nose encuent1wn en ninguna 
otra espeaie de asjixi" i persisten hruita despues que la putre-
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faccion ha comenzado. Son debidas a la accion del 6xido de carbono 
sobre la hemoglobina. 

Al hacer la autopsia. se encuentra la sangre con un color ma, 
o m0nos rutilante; solo cuando los indi\•iduos no ban sucumbido 
rcipidamente, la sangre, en lugar de guardar b:U tinte rosado jene
ralizado, puede ofrecer un color mas oscuru; en algunos en.sos se 
suele aun encontrar sangre negra en los vnso5l i en las cavidades 
del corazon: esta. particularidad se muestra sobre todo en los indi
viduos que mueren tardiamente, despues de haber sido sustraf<los 
a la acciun del medio t6xico. 

Se observa todo\via una coloracion rosada <lei tejido celular i 
de los mllsculus; los pulmones estan conjestionado!:i, llenos de es· 
puma bronquial rosada; mui raro es enf'ontrar en ellos los nUcleos 
apop!Octicos i las equhnosis- subpleuralei::I de la estrangulacion i la 
sofocacion. 

Segun que la muerte haya sido rapida o lenta, la sangre del 
corazon estii lfquida, pastosa o coagulada. 

Las otras visceras, hlgado, riiiones, bazo, ofrecen tambien indi
cios de conjestion. 

La orina esta amenudo tef1ida de rosado. 
En el intestrno delgado i sobretodo al nivel de la pequei\a pel

vis se encuentran frecuenternente conjestiones ma~ o m0nos in
tensas de las a.":l<lS intestinales, que varian desde los isimpleR exu
datos sa.nguineo:; en la superfiC'ie de la mucosa hasta las verdade
ros focos hemorr8.jicos entre la mucosa i la serosa. 

Respecto al carri.cter dumiuante, la rutilancia de la s11ngre i la 
coloracion rosada tle lus tejido~, Claudio Bernard ha demo~trado 
que las corpUscnlo::; ~anguineos tienen por el 6xido de ca.rbono nna. 
afinidad mui superior a la qne tienen pore\ oxijeno. Bajo la intluen
cia de! primero de esLos gases toman el tinte de la sangre arterial 
i cste tinte en' vcz <le de.saparecer, durante la circulacion, bajo la. 
inftuencia de la desoxijenacion, es estable i persiste. El e~pectro 
suministrado par la sangre alterada de este modo, es el espectro 
de la sangre art..erial i las ajentes reductores coma el sulfhidrato 
de amonfa.co ~on impotentes para. trasformarlo en espectro venoso. 
Esta propiedad de la hemoglobina es la que espliea la presencia 
de las manchas rosadas en la. pie!. 

La prueba de\ envenenamiento e~ sumimstrada par el exli.men 
cspcctrosc6pico de la sangre. El e'pectro de la sangre que contiene 
6x1do de cltrbono no difierc •lei de la sangrc oxijenad:i normal (sal-
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vo una !eve dislocacion de ln!:l dos bandas de absorcionhaci~ladere
cha); pcro el carA.cter dist.inti\•o cs e!'.it.e: mient.ras que la adicion de 
un cuerpo reductor a la sangre normal bace desaparecer las dos 
bandas de a.bsorcion del espectro, q ue ~on reemplazadas por una 
sola, la s:l.ngre q ue contiene 6xido de c<:irbono no esperimenta rno
dificaciones bajo lainfluencia de las mismos reactivos i las dos ban
das de! espectro persi.i:::ten definitivamente. Sin embargo, coma 
amenudo contiene la ~angre al mismo tiempo gue 6xido de carbo
no una cantidad mui apreciable de oxijeno, puede suceder que 
ella se reduzca p<\fcialmente bajo la influeucia del sulfhidrato de 
amoniaco i de los. ajentes an<ilogos: se ve ent,Onces que las dos 
brl.ndas se atent.ian sin desaparecer completamente, al mismo tiem
po que aparece la tercera bancla, que es mBnos oscura i menos 
neta que cuandn se trata de sangre oxijenada. 

Aun cuando el 6xido de carbono forma con la hemoglobina 
una combinacion esta.ble, sucede algunaR veces que nose la balla 
en la s~ngre examinada en el espectroscopio, cuando la victima. 
no ha fallecido sino varias hMas despues de haber sido retirada. 
de la atm6sfera t6xica. 

· Siendo la asfixia por el 6xido <le carbono una verdadera. intoxi
cacion i siendo las lesiones an8.tomo-patol6jicas poco marcadas a 
veces, el perito en los casos sospecbosos debe dedican;e a aislar 
este ajente. Para esto basta recojer en el momento de la autop
sia unos 100 gr;.tmos de sangre i someterlos en seguida al an8.\isis 
espectral. 

La lentitud de la putrefaccion es bien caracterfotica en el ca
dti.ver de los asfixiados por el carbon. Importa tener prescnte tam
bien que esta intoxicacion suspende cornpletamente la dijestion 
eegun algunos autores. 

CUESTIONE8 MtDICO-LEGALES. - 1. (.} i PUEDE VERfflCARSE LA 

ASFIXIA EN UNA PIEZA IMPEHFECTA .. "1.E~TE CERRADA? 

Numerosos ejemplois permiten responder afirmativamente. La 
nsfixia pnede tencr lugar aun cuando lachimenea no estB tapada 
ni la ventana oi la pner'ta bien cerradas. 

Puede suceder nun que dos personas que estR.n en la misma 
pieza. pero colocadas a alturas desiguales no sean 8.mbas atacadas 
o que no lo sean igualmente i que sucumban a intervalos mui 
distintos. 
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La dii:posicion de las aberturas, el timje de la chimcnea, t'.lobre 

todo la densidad del 6xido de carbono que es menor que le. de! 

a ire ( U.\#67) permite darse cueuLa de e~tos hecho~. Coulier ha 

formulado lru. reglas siguientes: 
«1.0 El aire viciado que se escapa <lei fogon e~ mas lijero que 

el airc i w1. a ocupar la parte superior de la p1eza. 
2.° Cuando esta suficientemente enfriado es mas pesado i va 

a acumularse sabre el snelo. 

3.° Cunndo In difusion ha tenido tiempo de operarse1 la mezcln 
se hace uniforme. 

4.0 Esta difusion se opera bastanLe lenta.menLe pnia queen 

una pieza de mediana capacidad una ca.pa pueda ser a.sfixiante 
sin q ue las otras tengan estas propiedades. 

La disposicion i el tiraje de las chimencru:i pueden ser causa <le 
asfixias accidentales.)) 

Se citan ca~ms de accidentes producidos en unn pieza donde no 

habiii fuego, por culpa de! tubo de la e'tufa que deoemboeaba en 

la chimenea de una casa d0nde se habia mantenido fuego toda la. 

noche. Hai ignalmente numerosos ejemplos de asfixia par carbo

nizacion lenta de las vigas a enmaderaciones colocadas por un es
tremo en la proximidad de uu horno o fogon o estnfa a calarifero, 

i las accidentes pueden hacerse senLir en una habitacion distan

te, pero a In. cual alcanza el estremo de las viga!i. 
Las estufas de fundicion i movibles que se encienden en el me

dia de una pieza han da<lo tambicn Ingar a numero!iOS casos de 
asfixia8 accidental es. El hierro enrojecido i;e hacc permeable a los 

gases. 
Se relaciona con la. asfixia par lo~ vapore!:i de carbono, uno de 

los cnRos de error judicial que mas han llamado la atencion en las 

Ultimas tiempm~. 
En 1897 foe condenada por la Corte de As.i,es del ~ena Infe

ri01·, a tmbajos forzados par toda la. vida, la viudn Druaux, acu
sada de ho.her envenenada a sn mari<lo 1 Un;ino Druanx 1 i a su 

hennano Pedro Delacroix. La <le-.;gmciada no e~cap6 de la pena. 

capital que reclamaba un popu!acbo indignado i amenazante, sino 

gracias a los csfuerzos de su abogado, que convencido de la inocen

cia logr6 hacer entrar la dnda en la conC'iencia de las juradoR 
Ln. Druaux tenia en )falaunay un:;t C;tsita levantada al lado de 

un horno de cal i vivia de la veuta de vino~. Un dia, despues de 

haberles servido el cafe la Druaux, fueron encontrados muertos 
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los dos hombres, dentro de la habitacion, i la mujer foe encontra
da en un esta<lo eHraiio de ajitacion e inconciencia que se tom6 
por em briaguez. 

Los peritos que examiuaron los cad8.veres estuvieroo de acuer
do en declarar que habian muerto envenenados; pero no pudie
ron indicar la naturaleza. de\ veneno. 

En epocas anteriores se habian comprobado repeti<las indispo
siciooes en la salud de los habitantes de la casa, que consistian 
en vertigos1 vdmitos i desfallecimientos i perdjda de! conoci
miento 

Las de!iavenencias frecuentes entre los esposos contribuyeron a 
decidir el fallo condenatorio. 

L:i posadn de M;-daunay foe inmediatamente despues arren
dada por los esposos Gauthier: desde los primeros dias de su ins
talacion comenza.ron a sentir e~tos, indisposiciones anciloga.s a las 
de Druaux i Delacroix; mas de una vez los vecino~ habian encon
trado a la Gauthier tendida en el suelo, fria i sin conocimiento. 
Un dia de 1\Iayo de 188~ la encontraron muerta en su cocina. 

En 18~9 nuevos arrendcitarios, las esposos Dubeaux, ocuparon 
la casa; 8.mbos comenzaron a ser presa de los padecimientos mas 
incomprern:iibles: un dia la Oubeaux cay6 al suelo sin tiempo de 
articular nn sonido i casi a la vez su marido caia con el rostro azul 
e inundando la sata con sus v6mitos. 

Ent6nce~ •olamente •e pens6 en que podia ser la vecindad de! 
horno para cal In. causa de estos acontecirnientos. 

Se tom6 111. resolucion de apagarlo i desde esc momento nada 
de a.normal volvil) a producir8e en la casa vecinn. 

La opinio11 p1lblica se conmovi6, i el error foe reparado; el Pre
sirlente de la Repc1blica acord6 la gracia i purn en libertad a la 
condenadn; el jnrndo i la Corte declarn.ron la ab~olucion de la viu
da Druaux i Ii\. Corte le acord6 una. snma de -!0,000 fra.ncos como 
indemnizacio11 de dafios i pe1juicios. 

Los peritos nuevarnentc nombrndos, i especialmente Brouardel, 
comprobaron la posibilidad de q ue se esparcieran en las habita
ciones de la casa lo.s gases deletereos cmanados clel homo de cal, 
i reconocieron qne los accidentes esperimentados por las diferen
tes persona . .;; que ocnparon la casa son los que 8e observan en la 
asfixia por el 6xido de carbono; i que el aspecto esterior de los 
cadB.veres de Dl'uaux i Delacroix i las lesioues encontradas en su 
&utopsia concuerdan enteramente con b hip6tesis de un envene-
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rrnmiento por el Oxido de carhono, :sin que ningu11u de los hechos 
revelndos, sea por la autopsia, 8ea por el anri.lisis qu(mico de las 
visceras, permitan cteer que sn~ muertes haya.n podido ser causa
das por la injestion de un veneno metalico o vejetal. 

Dos circunstancias sobre todo indujeron en error a los pri
meros peritos: 1:\ la de no haber practicado el examen de la. san
gre i, 2.a., la de baber creido ciue las manchas del tubo clijestivo 
correspondian a un veneno irritante; lo cierto es que' en la intoxi
cacion por el Oxido de carbono 0stos se prod ucen. 

2.a CUESTION.-iCUAL ES LA. CANTWAD DE CA!lBON NECESARlA 

PAllA PllODUCIR LA ASFIXIA? 

Para que la at1w'>sfora de una habitacion sea asfixiante es pre
ciso que una centesima <lei aire se haya convertido en <hido de 
carbono. 

Cuando se yuiera resolver esta cuestion habrA. pues gue aten 
der a las dimensiones de la pieza i a la cantidad de carbon quc 
ha debido quemarse para producir estu. centesima de carbono. 

Leblanc cree que un kil6gramo de carbon puede bacer asfixian
tes 2fJ m. c. de aire, ardiendo libremente. Segun Devcrgie bastan 
600 grnmos pnra producir este efecto. Pero no se puede resolver 
sino aproximati vamente esta cuestion; la naturaleza del carbon 
i la inarcha de la combustion hacen variar mucho la cantidad de 
6xido producido. 

3 ... CUESTION.-iCU.A.NTO TIEMPO SE HA NECESl'l'ADO 

PARA PHODUClR LA ASFIXIA? 

Para dar una respuesta el perito examinara todas las circuns
tancias de! caso: dimensiones de la habitacion, cantidad de car
bon, actividad de la combustion i de la ventilacion. 

Parece que la muerte puede producirse en mBnos de una hora.. 

-t.• cu:EsTmN.- i UN sfNCOPE QUE soBnEvlENE PH.ONTO 

ES FAVOitA BLE AL rnmvrnuo ESPOES'J'O AL VAPOR DE CARBON? 

El sincope puede retardar los accidentes, pero no puede admi
tirse que postergue -indefinidamente la terminacion mortal. La 
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rcspiracion continUa. efectu8.ndo:se i aunque es dBbil bast::i. p·ara 

producir la absorcion del gas. 

:1." CUESTIO:'li .-2QU£ INTLUENCIA TIENEN LA ED.\.D I EL SEXO 

SOHRE LA MARCH.A DE LA ASFIXIA? 

Sc ha pretendido, probablemente con razon, que los niiios pere

cen mns pronto. Algunos hechos parecen tarnbien demosr.rar que 
los hombres sucumben mas rcipidamente que las mujeres. 

A~FIXIA POR EL lJAS DE ALUMBRADO 

Las propiecbdcs t6xicas del gas de alumbrado son debidas al 

hidr6jeno ca.rbonado, a otros carburos de hidr6jeno i tambien al 
6xido de carbono. 

El olor que exhala este gas es una garantia preciosa porque 
a<lrirtiendo el peligro hace mui rn.ro los casos de envenenamien

to. Es un olor sen:sible cuando api?nas una mi!Bsima de gas se ha 

mezclado con el aire. A medidaque la proporcion aumenta se ha
ce insoportab!e, pero en los casos ordinarios solo la impresion del 

primer momenta 8e perclbe i mas tarde nose siente niogun olor. 

Cuaudo el gas llega a formar la undecima del detona con 
la a,proxirnacion de llll cnerpo en ignicion. La puede 

contener una cantldad de gas de a!urnbrado irnmficiente parn de
r.onar per9 suficientc para asfixiar. 

Sin.tomu..s.-Este gas parece poseer una. accion nociva especial 
hObre el sistema cerebro-espini:tl. Se observa primcro cefalaljia i 
luego una alteracion riipida i profunda de la intelijencia., de la 

sensibilidad i de los movirnientos voluntarios. 
Los fenOmenos ordinarios de la asfixia aparecen en seguida. 
Lesione.~.-Je11eralmente se halla en la autopsia una conjes

tion cerebral intensa. La sangre esM. negra i coagulada i no r~ja 

i Hquida como en la asfixia por el vapor de carbon. 

La mucosn respiratorla. esta inyectada; los bronquios l\enos de 
una espuurn. vi~l:osa. i sa.ngninolenta; el parBnquima pulmonar tie

ne un vivo enrojecimiento que bace contraste con el t,inte gri~ 
rojizu de la snperficie de! r>rgrmo. 

En algunas partes de! cuerpo se :;:uelen observar placas rosa
das. 
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ASFIXIA POR EL AIRE DE LAS ALCAN'l'ARILLAS 

El ~1efitismo de las alca.ntarilla~. cloncas, caiiedas de desaglie1 

letrinas, sumideros, es debiUo a la accion aislada o ~ombinada de 
tres cuerpos gaseosos principales: el 0.cido snlfhidrico, el sulfhi
drato de amonfaco i el azoe. Estos gases se acumulan en distint.a.s 
rejiones, o bien llenan las partes desprovi!:tas de materias fecalos 
o se amontonan bajo la costra que las cubre i al rededor de las 
piriimides que se forman debajo de los tubos de recepcion de ma
terias; o bien se limitan a los rincones i anfractnosido.des. 

Los nccidentes de mcfitismo son frecuentcs, sin embargo de que 
es til.cil evitarlos introduciendo n. la fosa, ante::. de bajar, lfl.mparas 
encendidas para ver si arden i en en.so de que no ai;dan renovando 
el aire por medio de bn:u~eros con carbones bien encendidos que 
establecen corrientes rcipidas dentro del cauce. 

Sintomr;.s-EI individuo espuesto a la accion del hidr6jeno 
snlfurado i del sulfhidrato de amoniaco siente primero un dolor 
agudo en la cabeza i en el epigastrio, pierde el conocimiento rS.· 
pidamente i bavea una espurna rojiza.; tiene el cuerpo frio, el 
rosLro Ii vido, los ojos empaiiados, las pupil as inm6viles i dila.tadas; 
da gl'itos revelando vivas do1ores, tiene convulsiones, arcadas, i 
sucumbe presa de una viol en ta ajitacion convulsiva. En casos mas 
raros el debilitamiento i el coma son los sfotomas prcdominantes. 

El mefiti::imo de los ca.uces o alcantarillas es principalmente 
producida por el azoe, el ,\cida carb6nico i el acido sulfhidrico, 
gases que se desprenden, sobre todo, al hacer las limpias cuando 
se remueven las ma..terias concretns. Sus ~int.omas difieren poco 
de los que acabamos de describir sabre el SH i el Az H 3 , SB, 
los cuales corresponden a los pozos letrinas. Se observan sincope, 
debilidad jeneral, a veces un temblor jeneral o un delirio furioso; 
la sangre se pone negra asi como todos los 6rganos pa.renquima
tosos; los mUsculos pierden su contractilidad i todos los tejirlos se 
pudren rapidamente despues de la rnuerte. 

En las casos de asfixia de esta clase el perita padni aislar las 
gases t6xicos. 



GAPiTULO XIV 

MUERTE REPENTJNA 

--·~}~·--

En l\Iedicina legnl se comprenden bajo el nombrc de mnerte 
Nttbitn o 1·epe11tina los caso:-:1 en qne la mucrtc sobreviene mas o 
menos nlpidamcnte en alguno-; segundos, algunm; horas i aun en 
algunos dias, vero de u,na 11wnera irnpr·ei1islc1,, n.tncando sin cau

sa aparcnte a un sujeto que hasta ent6nces se hallaba en estado 
de buena salud o quo no habia present.ado siao perturbaciones 
mui lijerm1 de la :mind o que por lo ml-nos aparecian como t.ales 

a Ja, personas que la rodean (Vibert). 
Ln muerte que se presenta rodeada de e!'!tas circnn:.tancias 

su~cita so.;;pecha~ de que provenga de un crimen como el enve
nenamient.o o de le)';iones criminales que no dejan /\I estcrior 
sefiaJes llOtRb)es. 

Al practicar ~n talcs cad8.,1eres la autopsia medico·legal se ha
llan las ma:s <le las veces le:siones bien netas cnyn. comprobacion e 
interpretu.rion no dejan ninguna duda i que demuestran evidente

mente quC' la rnuerte ha 5iido natural: por cjemplo, nna hemo

rrajia cerebral, 11na. rnptura de aneurisma a6rtico, una embo
Ha, etc. 

Pero en otros ca~os la autopsia no da resultaclos tan significati

,·os. Ya revela esta. le!:'iones que, a.unque capaces de mata.r sl1bitn. 
i rti.pidamcnte, no coni:.tituycn, sin embargo, una esplicacion abso
lutnmente cvidente de la muerte, coma v. g., la insuficiencia a6r-
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tica, ciertas n.fecciones renalt·t.;, i q11e, u1 rigor, dcju.n ~nponer que 
otra ramm. ha intervenido. Ya no sc C:.'flClH'ntran sino lc-"ioncs en 
cinto modo banalescomo la conjestinn pulmonnr, laconjcstJtm ce
rebral, que puerlen 5:obrevenir bajo la mAuenri1tde las can!->as nm.'I 
diversas. 

En loi:t casos de {'Sta clasc la \·erdadcra cnus:t de la mnerte no 
puede !:ier cstA.blecida con certidumbre, ~ino con la. aynda de da
tos estrafios a la autopsia: conocimiento de la~ rircurn;tancias en 
que se ha pro<lucido la muerte, de los fen6menos que II\ hnn pre
cedido, etc. 

Sucede tambien algunas vecei-; quc nose ha.Ila ni en el estadu 
anatOmico de los Ji versos 6rganos ni en los da.tos sobre lo que ha 
pa~ado en los t'i\t,irnos mementos de In. vida, nada cine pneda es
plicar la muerte i el medico que<la en la imposibilirlad dl~ recono· 
cer la causa de esta. 

Annque no poseemos en nne!itro paig una. estadistica e:-;pccial, 
puede afirrnar::-e que la proporcion de la!-i mue1tes repentina..<.; es 
mas considerable en Chile queen la. jPnernlidad de los paises. Esta 
materia tiene para nosotrns 1111 interes mayor por eso; a lo menos 
en ~antingn es fii.cil notarque la nia.yor pnrt,e de los hombres dis· 
tinguidos en la vida pri vnda o pUblica r.aen mucho >\ntes de la 
vejez, vfotirnas de una muerte repeutina. 

Vibert hnce notar que fuera de la ca.mm. particular de muerte 
ha.i ciertos individ11tJS que e!StB.n particularmente espnestos a la 
muerte st'1bit::t: a saber, los alcohOlicos, los viejos i los recien na
cidos. 

;\1UERTE sUBITA EN I.OS ALCOH6ucos 

Es rnui sabicfo que en lm1 alcoh6lico!4 las afecciones agudas pue
den segnir nna marcha insidiosa, por ruanto graves i estensas lc
siones de nn 6rgano no reperr-uten sobre In. econornia con la in· 
tensidad i forma. normales, dcs11erte(1ne la enfermcdad evoluciona. 
de una rnanera benigna en aparienciri i pasa casi rlesapercibida 
para el vulgo. Entre nosotrooi, los enormes abre!-ios hepaticos nos 
dan frecuenternente un ejernplo <le e~te hecho. Vibert citn los dos 
siguiente:::.: nn hombre de r-un.rent:l afios pasa el dia. bebiendo: 
riiie con los taberneros, da i recibe golpes repctidos: en la. noche es 
l\evarlo nl puesto de policfa. por cmbriaguez1 al di11 siguiente se le 
ha.lla. rnnerto i Rf' pif'n~::i qnP hn. qncnmbicio a rnnsPcnenC'ia <IP la~ 
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• iolenias de! dia. En la autop•ia se hallan solo equimosis super 
ficiales; pero tambien una. neurnonia supurada qae ocupa casi 
toda la estension de! pulmon. En otro caso un guardian de taller 
fu0 haJlado muerto Ullll tnafiana par SUS camaradas, 0011 quieneS 

la. v.ispern. habi:i bebido: aunque sintiendose mal habia continua.do 
s11 trabajo, tenia una. cirro!:.is atr6fica del bigado i uaa peritonitis 
aguda. jeneralizada, q ue parecia ciertamentc rem on tar a dos o tres 
dias. El surnario eotableci6 que estos dos hombres tenian desde 
tiempo atrns habitos de embriaguez. 

M UEH'l'E SUBITA EN LOS VIEJOS 

En esta edad las afccciones <iguda::i pueden, lo mis:mo queen 
los alcohOlicos, pasar casi desapercibidas, no ocasionar sino per
turbaciunes jenernles poco aparentes; los des6rdenes funcionales i 
los otros ~intomas qne sun la espresion directa de la lesion organi· 
ca, pueden el!CJs mis mos ser m ui modera<los. 

Asi sucede, por ejemplo, con la neumonia1 que a. menu do no de
termina ni puntnda violenta. ni gran dispnea, ni tos frecuente ni 
fiebre viva. 

Agr0guesc que los viejos, en razon de su edad i de la <lecrepi· 
tud de sus (Jrganos, resisten ma! a inflnencias que otros soporta
rian impunemente: n la conjef"tion de los pulmones o <lei cerebro, 
a las perturbaciones circulatorias. 

La mnerte sl1bita qne suele ocmrir durante cl coito se ha ob
servado laJ mas de las veces en hombres que han pasado la edad 
a.dulta; en va.rios cases la rnuerte ha tenido lugar en una casa rle 
prostitncion, circnnstancia que inspira siempre sospechas i mo
tiva de ordinario una autopsia judicial. 
Todo~ los autores sefialan, por lo demas, la. frecuencia de la 

muerte sUbita. en los viejos; en una estadistica de Devergie, sobre 
35 casos, 10 veces se trntaba de sujetos que babian pasado los 60 
afios. 

iUUERTE S'OBJTA EN F.I.. NINO 

El orgnnismo infantil reacciona de un modo especial a las cau
sas mOrbidas, e imprime este 5el\o especial a la muerte sl1bita. 
EfectivamPnte, la muerte repent1ina en ellos puede referirse casi 
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en la totalidad de los casos a e:stas cinco gra.ndes camms: sfricope, 
convulsiones, asfixici, conje8tion pu.l'nwnn1· i or-ciclenfes inlesti
nales. 

Al mencionar el s{ncope hai que referirse no solo al que sobre· 
viene en el curso de una afeccion conj0nita o adqnirida, sino tam
bien al sincope mortal fuera de toda otra lesion concomitante. Es 
frecuente en el nifio, sin que se pueda todav{a atribuirlo con cer
tidumbre a un violento dolor, a un reflcjo, a una inhibicion. 

Las cunYuls-iones son mas frecuentes todavfo. i su grnvedad, 
considerable en algunos esta todn entera subordinada a sn 
orijen. Pero todas ellas 
lentamente. Son esce,pcicmalinente 

?"ebla?u.lec1'niie-nto, twn101•es, 

las que dependen de una hemo
rrajia 'irieninjea, tal como snelen presentarse en el momento de 
la denticion. Por el contr;:i.rio, cua.ndo las convulsiooes anuncian 
la invasion de una fiebre eruptini o cuando son sintom8.ticas de 
los trastornos dijestivos que acompafian de ordinario a la denti
cion o todavia cuando annncian la presencia de vermes intestina
les, sn gravedad es menor, pero sin olvidar que ellas pueden tam ~ 

bicn terminar la vida. ' 
Se conoce la la,rinjitis esfridulosa, que ataca a los nifios en las 

altas horas de la noche. El espasmo q uc produce el estado asficti
co puede ser tan intenso que produzca la mnerte., obliterando el 
hl.men de\ conducto respiratorio 

Estes espasmos se encuentran tambien en la afoccion denomi
nada asnia de. .11illar i tienen su orijen en la compresion de lA. 
traquea del nifio por el timo hipertrofoido. Este 6rgano que pesa 
normalm!3nte 6 u 8 gramos puede alcttnza.r ha8ta a 1 gramos de 
peso i dar orijen por este motivo a accesos de sofocacion que pue
den ir hast~ la muerte. Las lesiones del cad8.ver son las que 
encontramos en todos los sofocados, eqnimosis snbpleurales i equi

mosis sobre el ti mo. 
Apenas si necesitamos mencionar los cnerpos estrruios de la 

triiquea como propios para producir la muerte stlbita. 
La bronquitis capilar1 afeccion comun en los nii'ios: la conjes

tion p 'ulmonM', accidente quc complica en ocnsiones la evolucion 
de la fiebre; i ciertas form as silenciosas de la ti1,be1·c1ilosi8 1Julmo· 
nar, pueden ocasionar la m11erte en condiciones qne la hagan sos· 
pechosa a los ojos de la justicia. Igual cosa puede decirse de las 
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hemo,.,.aji«s intestinales i de ciertos accidentes intestinales que 
se presentnn en el cnrso del r.61era infantil. 

La mnerte puede tnmbien sobrevenir en los nifios repentjnamen· 
te par la introduccion, en lab \•las aereas, de las materins vomitadas. 
Hasucedirlo que un nifioaquieu se habia administrado un emetico 
j que fu0 dejA.dO 0ll SU CUila., de eSpaJdas, COTI ]as mantiJlaS apreta
da!i a las piernas i los brazes en forma que no le era posible cam
biar de posicion, a.maneci6 muerto par la oclusion de la larinje 
con parte del contenido de! est6rnago. 

MUERTE SUBl'l'A POil LESIONES DEL APAHA'l'O RESP!RATfllllO 

Las lesiones stiperficiales de la larinje, tales coma ulceraciones 
tuberculosas o sifiliticns; las cuerpos estr;·wnos de la trB.quea; la~ 

conipre.i:iicnies de la trfl.quea ode los bronquios par el cuerpo tiroi
des hipertr~fi.ado o por los ga'fl.glios b?·6nquico.s dejenerados, 
pneden producir la mnerte repentina. Sin embargo, este meca
nismo es ra.ro, 8ieudo mucho mas frecuente la muerte par canjes
tion pnlmonar; las rnas <le las veces son conjestiones yue vienen 
a complicar autiguas lesiones cardiacas, que habian pasada· des
apercibidas. 

La. obstruccfon de Ins vias respiratorias puede 8er producida 
por un bolo ti!imenticio que se ha introclucido en la larinje o en 
la traq11ea, o que se ha <letenido en el es6fago i que por su volu
men mui considerable comprime la tr::i.quea. 

M. Tourdes hall6 en la antopsia de un hombre muerto stlbita
monte nn trozo de mondongo de vaca de 10 centimetro.s de largo 
par 3 de ancho, que Obstrnia II'\ farinje; sabre 93 caso~. 'rourdes 
hn. vista 9 veces cansada la mnerte par un mecariisn.10 an8.logo. 

Vibert, entre mnchos casos de estejenero, cita el de un nifio que 
tenia la. bocn i In. fa.rinje absolutamente repletas de ana masa de 
pan incomplet.amente mnsticada. 

Algnnas veces las materias alimenticias ban penetrado en las 
v{as nerens durant.e el vOmito, i ht rnuerte tiene lugar par sofoca~ 
cion. Mas, ca.d<t vez qne se encnentra .en laautopsiauna partedel 
contenido estomacal en la trB.qnea. i los bronquios, hai que pre · 
guntarse si la penctracion de estas sustancias no ha teuido lugar 
despnes de la muerte. Esperiencias de! doctor Engel, de Viena, 
ban dcmostrado qt1e una presion o un choque brusco ejercido so~ 
bre el abd6men de un cadaver, hace refluir mui focilmente a la 
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boca las materins liquida.s i S('mi Hquid~1s eontcnidns en el e!'t6-
mago, al mismo tiernpo una cantidad de aire contcnido en el 
pulmon es espulsado i pnede ser reemplnzado par las materias 
estomacales que llegirn algnnas veces a!-.{ hasta las mas finas rami
ficaciones. Pnra. eliminar e~ta causa de error hai quc conocer In."! 
circunstancias en que se hn. producido la muerte, nsegurari-;e de 
que cl cad:ivcr no ha sido manejado coo brusquedad; las ~ignos de 
la asfixia dcmuestrnn tambien algnnas vecc!'I qne sc trata. en rea
Jida<l de unn. muerte por sofocacion. Cuan<lo la putrcfaccion eiitt\ 
avnnzn.da, el desairollo de los gases favorece el refiujo de li\S ma
terias estomacales i su l\egada a las vias a0rea$. 

Se citan ta.mbien cases en que la muerte ha sobrevenido a con
tinuacion de la abertura de un ahRceso de los bronqnios o rle la. 
tr8.quea; el absceRo no habia. sido advertido durante In. vida i na
cieron sospechas de que la muerte fnera efecto de un crimen. 
(Vibert). 

Co<njestion pulnwna1·.-Este es en Francia el jPnero de mnerte 
que mas figura en las estadisticas de la muertc sU.bita. Pero a mP
nos que existan tub6rcnlos pulmonares o Iesiones cardiacas, la 
conjestion pulmonar no aparcce de nna manera bnstA.nte estemm. 
para esplicar por si sola nna muerte rll.pida, si ella no ha sido ori
jinada por nna caui=:a poderosa cu ya determinacion es la Unica Util 
i constituye cl verdadero diagn6stico medico legal. Declarando que 
un individuo ha sncumbido a la conjestion pulmonar, el perito 
deja creer que la muerte ha sido natural, siendo que ell a puedere
sultar de sofocacion ode otro jE!nero de asfixia, de un envenena· 
miento por el ti.cido clorhidrico, etc. Cuanrlo nose puede elucidar 
de una manera mas completa el mecanismo de la muerte, Vibert 
aconseja espresar en las conclu8ioneH, que el sujeto ha $Ucumbido 
a la conj est.ion pulmonar, pero que la. cauSc'l. de 0sta no es conocirla. 

En muchos casos el diagn6stico puede ser mas adelsmtado por 
el examen de los otros 6rganos, por la apreciacion de las circuns
tancias en que se prodnjo la muerte i por la investigacion minn 
ciosa de los indicios de violencias. Es i mpo~ible mencionar las 
diversas condiciones que como la a!o;fixia, la embriaguez, el frio, la. 
insolacion, traen la muerte acompafifindose de conjestion pul· 
monar. 

La conjesLion de los pulmones es fAcil de comprobar: estos 6r· 
ganos estRn voluminosos, ha.cen snlida nl abrir el t6rax; son de un 
rojo oscuro, tienen su superficie cubierta de arborizaciones vascu-
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Jares, los vasos repleto-; de sangre. Este a,"'ipecto es ordinariamente 
menos t\C(•ntua<lo en la parte anterior de Jo~ p11lo1oncs porque Jos 
fen<Sm~nos de hipostnsia son mui pronnnciados en estos 6rganos. 
LI\ presencia de una cantidad mui ahnndante de sangre en las par
tcs declivc!-\ lmicamrnte1 no constituye un signo de conjestion pnl
monn.r; es estP un fcn6meno cada.verico casi constante. 

CuandQ ~c incinden pulmonei:; conjestionadvs, sc ve salir clel 
pa.renriuinrn. adcmas de 11na. gra.n cautidad de s;rngrc, esJ:>ttma con 
finali burbu,in!-;, riuc puC'de ocupar ig11al111Pnte los bronquios. La 
cantidad df' CHta cspnma depende en ,iencrai, meno:-: de Ja inten
sidaci de la cnnjcstion que de\ t.iempo que ha duntdo . 

.Netrnwnio.~.-ExistE:!n obserYaciones de neumonia!:i, en qnc 
c·l proceso i11fl;i111at.urio termina fat~lmcntc en indi\·iduO!; que ig
nuraban su Cbt.arlo de enfermedad. La autopsia re"eln una neu
monia a.delantacla. que en orasiones ha solido alcanznr hasta la 
supnracion. 

Pleure.<ifrt.--Pcro de t.odas la:; afoccionef<i pulinonnres, es la 
pleurcsia In qne hacc mas frecnente la intervcncion de! medico 
leji~ta Pll el ~ent.iclo qne e~Ludinmos. YA. sc trata. de pleureslns con 
derrn1ne cun-.;idcmblc, que ha ido colccciomindo::;e lentamcnt~, i que 
termina fatalmentc en un momento deten11inado ~i11 que h<tya 
npnn'cido 8.nt.e~ ni crisis de siofocacion, ni n.nn cl ma..'i lijcro :ihogo, 
yA. de formas acompaf1adas de poco denn.mc pl'l'O de naturaleza 
pnrulenta. La cau:-la de la muerte no Cb de precisnr todavia, ape
sar de que so ha ha.blado de c:lmbios de !Sitio del cornzon, empu_ 
jado mecimicarnentc por el derrame pleural, <le torciones de hi 
aortn, de em bolfas, etc. 

Hcmo1·,.ajia pl1lmono1·.-Lni=i mismas cau~a5 riue traen la con · 
jestion pucden prodncir la hemorrajia. Es preciso seiialar especial
mcnte la hc1m11-r:1jin. que se produ<'e en los primerof) pe1 iodu~ de 
Ii\ tubrrcnlusis i quc a \"C.'Ces es tan abnndnntc qm• puede traer hi 
muertt•; la quc rci:;ulta de la ruptum de nno de los vasos que 
sl·rp~ntl•A.11 ~nbrc la pared de las cavernas i qne nparec<' alg-unns 
\·ecc~ en 1111 individuu bai'ltaate \'cl.lido todada pam rlcsempeflar 
su~ ocnpnciones. 

Emboffo (/t let a rterin pul monlo·.-Esta emholia nparecc lo 
ma.., u me1111do como coni5ecuencia. de una intlanincion de hus venns, 
sea dC' Ins vti.ricC's de los n1iernbros inferiores, sea de los senoti ute
rino:-1, cn;l1Hio (·1 l.rnmbo for1nado en e!-Las venns se desprcnde 
C1spnnt.an('1\.nwnh• b:~jo la. inH11rn(';ia clc 1111 rnnvimir11to lirusro, 
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El profcsor Broua1del hn visto sucumbir, cntrc otro~ cnMs a 

varios indi\·iduo~ por consecuencia de tra.umat.i!-.mos en los micm. 

bros inferiores afectados de niricP:s i a uua. j1he11 por unn. embolfa. 

pulmonu.r, cuyo punto de pa1tida era una trnmbc'1si!oi de las vcnns 

de la pcquc1fa pPh·is i de la \'ena ili:u~a. izq11it•rda consecntirn a. 
una. intlamacion blenorr8.jica de las part.ts jeuitalcs. 

En todo!' e:;trn:; ca .... os 8C encucntra en la. antopsiu cl embolo en 

una de las ramas de la arteria. pulmo1rn.r; exi~t_e llll<\ ful:'rte conjcs

tion de\ pulmon con escepcio11 de! Lerritorio C(Jrrc ... pondiente al 
vaso embolizado, el que puedc est,,'\r en un estndo de colapso mui 
marcado. 

Oata,rro sofocnnle.-Consiste en la producr,ion de una cn.ntidud 
abunrin.nte de •nucus Hquido e~pnmo!-<O que llt'nn todns In.-, vias 

aCreas. Se le observa rnui frecuentelllente en los niiios mui j6ve
nes i a veces tambien en los ancianos. 

RupltH'ft del dfofragma.-Se citan varios ejemplos de esta. 

lesion producida bajo la influenci;\ de esfucrzos violent.cs. La 
muerte sobreviene em6nces mui rapidamentc1 en jeneral, i se 
esplica por la pcnctracion brusca rle una pa1-te de las vf~cera.s 

abdominales en el t6rax. 

MUEH'J'E sUBITA POR LESION'ES DEL APAllATO CJRCULATORIO 

Las lesiones de\ corazon i de los grnesos vasor; son las que de
terminan, con inasfrecuencia, una muerte sUhitn. Entre €-Rt.as ha.i 
que cit.ar en primera llneael aneuri::;made la aorta, la dejenerncion 

nteromato~1i estensa de las paredes de este vaso i la dejeneracion 

grn .. SO!:'a del C•ff<\ZOll. 

El m(1sculo cardlaco es en ocasiones el sitio de le~iones que 

pueden quedar mudas durante la \'ido. i que, sin embargo, son 

capaces de ncarrear la. mnert.e sU.bita. 

Ent,re estn81 una de lns ma.s frecuentes CR el soh1'ecm·go gr£t

soso del corazon1 que se muestrn sobre todo hAcia los 40 aftos, o 

sea en la segumla mi tad de la vida. El Lejidu adiposo aparece, ya 
como linea~ amnrilhi.s qnc sigucn el trayectf) de los vasos, ya co

mo manchas de\ mismo color e~tendidas :-:obrc la snperficie del 

6rgano. 
No hni que confundir el sobrecargo con In. dejeneracio11 91Yiso~c1, 

del corazou; estos do1S estados p11eden ser in<lep<:n<lientes i el se 

gunclo tiene consecuencias nrncho mas graves; en el segnndo, la 
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altcracion del inlniculo ca.rrlfaco es ma~ profunda; hni tmnsforma
cion de la fibra mu~culnr misma en tejido grasoso. Es sabre 
todo el mUsculo cardiaco lo que debe examinarse; a ojo des
nmlo a.parcre de"colori<lo, amarillento, blando i flti.cido; el examen 
microscOpico, :-.i es pril.ct.icado a tiempo, establece el dingn6stico 
con certidun1bre. 

L'\S niiocarditi.~ Cf'6nicu~, c11ak1uiem. 4ue sea, par otra pnrtc, 
xu cau~a, aca.rrca.n tambien conlo con!Secuencia. final esta.do8 seme· 
jante.s, t;des con10 la dejene1•cwion escluosa de evoluoion lenta i 
clan<lc8tina, qne p11c<le matar sl1bitamente por ruptura de tendo
ne~ valvulares o por ruptura de) corazon mismo. 

Li\ wriaudilis llf) siempre se revela por sintomn~ marcados 
que llamcn In. atencion de! medico o <lei cnfcrmo. Hai un gru
po de pPricn.rdiLis '1ue se muestra rcpentinamente en Jo~ nlco
h6licos1 como signo de avanzada de un reumntismo articular. 
Elias p11crle11 traer la. muerte sUbita por dos mccanihmos. En el 
primer ca.'io, el enorrne derrame que dificulta. las f'uncione:o; del 

• corazun hare necesaria Iii. pnncion, durante la. cual puede sobre
venir un ~fncopc 111ortal; o bien la 11111erte llcga. posteriormente, 
cuando el periodo inflamatorio sc ha disipado, i como conl-lecuen
cia de lus fahm~ 1111.m1branas que ta.pizan las hojas rlel periccndio· 

La. pericarditis antigua con sintisi:oi del corazon, adhercnci;L de 
Jru; dos hojas dcl pericardia, es ta.nibien una caus1L de mucirte 
sllbila. Vibert ha. hccho la a.utopsia de una mu,ier <le 5U 1tfios 
muerta repentinamente en la. noche despues de un a.ltercado con 
~11 m1Lrido; coma Ins vccinos la habin.n oido gritar «me a.hogo» o 
«me ahogas», . ...;e ~reyO que habia. sido esLrangulada. o sofocnda. 
Pues bien el cnerpo no Lenia ningnna seihil de violencia. ode lu
cha; pero Pxistin una ndhen~ncia total de las dos hojas de\ peri
c:i..rdio: por If) dt•ma:-;1 !-':C a.veriguO que C':ita. mujer desde mucho 
tiempo tenia ncceso~ de dispnea. Por otra pa.rte, no habin ningnn 
C;\rgo !-.Prio contra ~II rna.rido, el cuaJ fue puesto en Jibcrtnd. 

La ... lt'.'lion1!..-~ mtl1mla-t'e8 son en su inmensa. mayoria lcsiones que 
i::p ding11o_1~tican en cl ,.i \'O i cu ya evolucion t;C acompa.fu\ de un 
cortejo de !'fntmnaH 41i.:• no puede escapar a ht ob.servacion. La 
in~uficicnci;\ n1htica, tirn bien caracterizarla por la palidez de la 
earn, por el ruido dt3 snplo cardiaco, por cl pulso de Corrigan, 
pne.h~ ;\ Jl"sar de toclo ser la ca.us~ de mucrtf'S sllbitas en cl sen. 
Lido qne eHtudi.unus; unn. mu~rtc rcpentinn. es la quc termina de 
ordioario a los portadores de esta lesion Otro tan to puede decirse 
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de lainsuficiencia mitral i tricllspide, aum1ne con mennr f'recucncia. 
La. dispnea, el edema de los miembros inferiores i lus demns ~into
mas conocidos de las afecciones val vu lares, pueden ser poco de.sa
rrollados, a pesar de estar notablemente 11.lterndo cl rnllsculo car
dfaco. En estas condiciones, basta una conje:-;tion pulrnonar, nun 
en un hombn~ j6veu, para dar lugar a la muerte rcpentina. 

La muerte sU.bita. pue<le ser tambien el resulta<lo de una e11,do
curdilis itlcuosc£ desarrollada, no por infeccion proveoiente de 
los grandes traumatismos, sino por lesioncs pequefias, tales coma 
escoriaciones ma! cuidadas. En estrns casos el p~rit.o no encontrara 
diticultades para llegar a deterrninar la. cansadc la muertc, desde 
que la lesion seni puesta en claro por la autopsia i es de natura
leza que puede ser apreciada con exact.itud. 

No sucede lo mis1110 con la muerte producid<\ por la."l lesiones de 
la anjin<t rle pecho. Es rlificil establecer hasta que pnnto cierto 
grado de d~jeneracion de las coronarias, puede ser incriminarlo 
como causal de m11erte. En Chile es comun atribuir a la a.agina 
pect01·i.q la. muerte en casi todos los casos en que ella sobreviene de 
repente i en est.e error incurren hasta los medicos quc llamados a 
atender un enfermo lo encuentran muerto i creen necesario dar 
una opinion sin haber vista al enfermo i sin abrir el cad~ver. 

La nipttil'a de tt.11 a,neuris11tu.. de la aorta puede traer una. 
muerte sUbita, pero la muerte por esta causa C:i rara vez ente
ramente imprevista. Mas rara aun e!S la muerte sllbit.a. e impre
vista por 'l'Uptiir·cc, no lruun1,Ulica del comzon, de b cual se han 
sefialado, 5in ernb<.i..rgo, algunos ejemplos. 

El clesa 1·1·ollo espontaneo cle gase.s en la sangre, cfectuado bajo 
inAuencias de8conocidas, ha sido admitid0 por algunos autores 
como causante de la. muerte; en casi todos estos casos habia lugar 
a creer que las burbuja.s halladas en la sangre resultaban de un 
principio de putrefa~cion; sin embargo, en un hec·ho citado por 
Durand-Fardel una sangria practicadaen el momento mismo de la 
muerte dej6 correr sangre espumosa i do8 horas despue8 sc ha.lla
ron gases en el corazon. 

Por ltltimo, lesiones arteriales i lel:iiones veno.,as, producen tam 
bien la muerte repentina. Entre las primcras c.')tan Ins estreche
ce.s conjinifa,,i:; del Mificio w.Jrtico o <lf' la, aoi·ta, i la aduio
e8cler68is je;rnndiza.cln, i cntre la-; segundas las ruplu1·us de las 
l'fna.i:;, las lromb1/.'~i.'f i f'i1l.bo{{.1t,.'{ q 110 puerlen t.ener su orijen en 
vc~r'ice.s injlw,wrla.~, en l:..ijley11w . ..,{o, albff, dolerv11 en las ve1w . .s 
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JX'i·i uleri(IW~ intfama<la:; 8.ntes <lei parto, en ciertas locltliza,cio
nts tubl·1·cul0Ra.s o cancf1'08Wl i en J,i ca.1·iesdel pettasco que sigue 
a una. otit,is media. Ln. mucrte se produce en mcdio de sintomn.s 
de a<;fixia a cansa de la reduccion <lei cam po rcspiratorio por la 
obliteraciun de una de la~ ramas de la arteria pulmonar. 

En estos casos para que la pei:.:qui::m. de! perito sea fructifera es 
necc,.ario cambiar un poco la. tOOnica de la antopsia.. Debera abrir 
anchamcnte cl pecho, abrir el pericar<lio i el corazon in situ,, 
bu~cn.r con los dcdos los cuAgulos de agonia fcicile~ de desprender, 
8eguir las ramific;l.ciones de la artcria pulmonar para encontrar 
con tocfo. facilidad el coAgulo lanzado a la circulacion. 

Sin.cope.-Es este un j0nero de muerte mui dificil de compro
bar en la au top.sia. 

Los signos irnlicados por Devergie para rcconocerla son poco 
ca.r;\cterbtiros. Estos signo.s serian la au~encia de toda conjestion 
de Orgauo i la existencia de la sangre e11 cantidad casi igual en 
la:-) ccwiclades dereclrn.s e izquierdas de! corazon. Sohre estas com
probaciones puramentc neg;.t.tivas no se podria fundar sino un 
diagn6stico por esclusion, el cual seria. para todos los medicos le
jistas mui n.venturado. 

E~ dudoso, pol' ot.ra parte, que urnt. sincope mort.al pueda pro· 
dtlcir:se en un individuo perfectamente sano. Nose puede admitir 
csta causa de rnuerte sino cuando cxiste un estado patol6jico an
terior i cspecialmente lesiones de! sistcma vascular. Quiza.s en es· 
tos ca..-;os el mccanismo de la muerte no e.-;t8. constituido sicmpre 
par una sincupe lrnicamcntc, sino principalmcntc por las lesioncs 
del corazon i de los gl'uesos vasos. 

JHUERTE stJBITA POR LESIONES CEil.EDRA.LES 

E!-i mui dificil reconocer por la autopsia que la. anemia cere· 
hral haya. si<lo por si :sola. ba:.>tant~ pronu11ciada para acarrenr la 
11111ert.c; la pcllidez <lei ccr~hro, la vacuid·ul de los pequefios va8os, 
la presencia de una cantidad notable de liquido en los vcntricu~ 
lo~ son comprobaciones que ~uelen hacer8e en un gran nluueru de 
ca.sos en que la mucrtc h1i sido produci,Ia por utras causa.s. 

Es mui poco probable, por lo dema;.;, quo la anemia cerebral 
pm.·d;i por si sola producil' hi muerte; a.pesaL· cie que se pretende 
quc e~te ~ea el mecanismo de la muerte C<t.llsada por algunas fueL'· 
tes ernociones, como la c61era (Lupponi). La anemia cerebral no 
es de ordinario sino una de las nmuife~tacionet; o uno de los efec. 
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tos de otro estado patol6jico, ordinariamentc mas facil de poner 
en evidencia.. 

Las pertu1-baciones de ui cfrciilacion del enc~falo ocasionn
das por troinb6sis o por un estado ateromatoso mui estenso, pue
den acarrear rH.pidamente la rnuerte sin que esta h<tya sido pre
cedida mucho tiempo de sintomas alarmante!:i. Vibert ha visLo 
ejemplos mui netos de esta causa de muerLe en dos ancianosj uno 
de ellos aunque portador de tromb6sis multiples, habia parecido 
poco enfermo ha1:>ta las seis u ocho Ultimas horas de su vida. 

La conjestion cerebn,,l es sei'ialada como una causa frectlente 
de muerte stibitn.. Esta conjestion, para ser admitida, debe rnnni
festar!ilc en la autopsia por signos bien marcados: la rep!ecion i la. 
inyeccion de lo~ mas finoS ramos vasculares de las meninjes, el 
piqueteado rojo abundante de la sustancia cerebral. 

Es preciso no olvidar que bajo influencias mni diver.~ms, duran

te la agonia, despues de la muerte i cuando la putrefaccion est8. 
ya principiada, puede acumularse en los gruesos i media.nos vasos 
menlnjeos una gran cantidad de sangre, sin que haya. una. verda
dera conjestion del encefalo_ 

A prop6sito de la conjestion cerebral puede repetirse lo dicho so
bre la conjestion -pulmonar: las causas mas di versas son ca.po.ces de 
traer la. hiperemia <lei encefalo i es, sobre todo, la. determinacion 
de esta.s causas lo que tiene interes en una. peritacion medico-le
gal. En los casos en que la conjestion cerebral existe sola, la ta
rea del medico consiste en buscar las circunstancias en cpe el in
dividuo ha sucumbido i en apreciar siestas circunstancias pucden 
esplicar la muerte sin otras lesiones anat6rnica.s. A~i imcede eRpe-
cialmente con la epilepsia i otras afecciones con l~is 

conjestiones que suelen sobrevenir desde el principio de parrt-
lisis jeneral, antes de que e.xistan otras lesiones, etc. 

Hemorrajia cerebral. -Es f:icil reconocer en la autopsia esta 
causa de rnnerLe sU.bita; la interpretacion de la lesion no ofrece 
duda porque corresponde siernpre a una muerte natural. Pero pue
de suceder, aun cuando el sujeto haya estado sometido a. la obser
vacion de un medico desde mucho tiempo ii.ates de la mucrte, que 
la hemorrajia cerebral sea desconocida i que de lugar a pensar en 
un cdmen. Vibert cita cl ejemplo interesante de una jciven sir
vienta de cerveceria, de veintidos ;uios, sujeta desde algua tiempo 
A. dolores de cabeza, accesos de dispnea i crisis de v6mitos; babia 

abandonado a su amaute durnnte dos o tres dias i regresado en 
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seguida. al pa.rccer mas enferma i sin querer dar razon del empleo 
de 8tl tiempo; admitida en el hospital presentaba solamente som
nolencia,de l1L cual podia facilmente ser sacada pudiendo ent6nces 
responder a todas las pregunta.s; no tenia hemiplejia, ni otra pard.
lisi!-'; ~e crey6 que estaba atacada de conmocion cerebral. 1\luri6 al 
cabo de ochodias i el jefe rle servicio reclam6 la autopsia judicial. 
En ell a se dcscubri6 una escler6sis mui avanzada de los dos rift.o
nes, i en cl heniisforio derecho un grueso foco hemornijico que 
ha bin. destrnido todt\ la capn. 6ptica i los dos tercios ant,eriores de 
los dos rn'.1cleos del cuerpo estriado i de la c<ipsula interna; los 
car11ctereii <lei cofl.gulo iudicn.ban que la hernorrajia remontaba, 
poi Jo menoS, n. seis II Ocha dias. 

Jienwniljia meninjea...-Constituye una. t.erminacion frecuen
te de la paquimcninjitis i trae mui a menudo la rnuerte sUbita 
en los alcohcSlicos. Se encuentra en la autopsia nn derrame de 
S<.mgre reciente entre las membranas 0 en la, s11perficie de estas. 
L~~ hemorrajia pnedc producirse, ya espontaneamente1 yadespues 
de una C<lida ode golpes recibidos sobre la ca.beza1 i en este Ulti
mo ca.so el perito dcbe hacer notar q ue las violencias no han sido 
sino la ca.us<\ ocasional de la muerte. 

En ausencia de paquimeninjitis anterior la hemorrajia menin
jea puede pt·uducirse durante unn. intoxicac~on alcoh61ica aguda .. 
No es raro hal!ar esL1t lesion en los individuo::; muertos de em
briaguez. 
La~ violencias ejercidas sabre el criineo pueden en m1 individno 

cuyo::; vasos e::;!.rin o parecen traer hemorni.iias i 
derramc csten.'50 en la superAcie enc6falo. Vibert cita caso 
de 1111 horubre que desptics de una caidn. sobre la cabeza habia 
nrnerLo cn.si inmediaLn.mente; tenia una rnpturn. de la arteriR. me
nlnjen m~dia, c1m un derrn.me n.bundante de sangre como el quc se 
obscrva c1rn.urlo l'l arteria ha sido dcsgarrada conjuntamente con 
un;i fract•ira. dP-1 l'l'rtneo

1 
pero en el snjeto en cuestion el crA.neo 

estabn. inta.cto. Es de notar que en ta! caso pneden no existir se-
1hles csteriure8 de violcncias, o exi4ir solamente equlmosis i ero
:siones poco e".:iLen~a8 a.tribnib!es a la caida consecutiva del indivi
d110, si h;t 8ido hcrido estando de pie. 

Taylur crce qnc e::iLa.~ hemorrajias pueden producirse por la 
e.i:itacion ce-l'cbral) i principahnente con ocasion de una violenta 
c61ern, de suerte que cum1do un individno s11cumbe en una rilia 
despues de haber rectbido golpes sabre la cabeza, el trata de dis-
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t.ing-uir ~i la hemorra.jia meninjeu. que sc hallu. en la. autop~i<\ cs 
dcbida al tra.umati8mo o a la exitacion cansad;_i p11r la c61era. 
E~t<t opinion parece poco r-.o:;tenible i cuando mas put!dc admitir .... e 
con Vibert queen un individuo quc se encuentra. ebrio una vio
lent.a c6lera puede favorecer o aprnsurar la pro<lnccion de una 
hcmorrajia meninjea inminente. 

Tu.mo»e8 i ab.<:Jcesos del cerebra. ·-Pueden no provocar perturba
ciones mui apreciables de la salud i, sin embargo, ma.tar repcnt.i 
na.mente. 

Pasa lo mi::imo con la ccirie.-: del peii.usco conRecutiva a las afec
ciones del oido n1f'dio, que puedc acarrear una mcninjitis i lasupu
rn.cion de! cerebra con accidentes que estallan bruscamentc i pro
dncen la mnerteen pocotiempo. Bajo la.inttuenciade la.caries de las 
parcdes de In. caj•t del timpano se ha visto algnnas vcces producirse 
la ulceracion de la venayugular 4ue traia. la muerte por hc1norrajia.. 

Meninjitis.-Es conocida. de todos la. :;intumatolojia rnidosa. de 
las meninjltis agudas o cr6r::.ic;\.s; pero se conocc menos la cxistencia. 
de mcninjitis quc solo se revelan en la autupsia. Los her.hos con fir· 
man ei:,tas meninjlt .. is que no se a.compafian de ninguno de los 
siatoma.s cl8.sicos de la inflamacion de la."i cubierta.s de! cerebro, 
aun cuando la inflamacion haya. sido t.an viva quc ha terminado 
por la :rnpuracion. La. muerte cs el resultaUo de unas cuantas ho· 
ras de mr\lcstar, de nausettti i de v610itus. 

Esta. misnH\ e\·olucion, contraria en cierto modo a las cnseiian
zas diaria.."' du la clinica, siguen ciertos cibscetws ce1·eb1·ule.<; qne 
pucden aca.ncar In. muerte tras Ue un golpc ode una emociun, en 
individuos aparentemente sanos. Solo la :\utopsia podrR. esplicar 
el mccanismo de la mucrte. Otro tanto ct1.be decir de los tu.mores 
cel'ebeloso.rs i de los twrno;·es ce;·eb1·ales, situados las ma~ veces eu 
cl bulbo, la protubern11cia i los prdunculos. 

Vibert rcfie1'L' un caso qne rlemucstra quc la. meninjitis puede 
matar en medio de circunstancia.s que con razon parccen de lo 
ma!; ~m~pcchoso a la. just.icia. 

Una. mujer p{1blica de unos treinta a.f1os encuentra a. un hom
bre en la mil,ad de la noche i se va a alujar con el a un hotel garni· 
Por la. mafiana el hombre pa.rte i en la. tarde el sirviente qne \'<l. a 
pnuer la pieza en 6rdrn ha.Ila. a la mujer cchad,\ en la ca.ma i :;in 
conocimiento. El comisario <le policia. llega con un medico i este 
declara que la mujer ha debido ser envenenada con un narc6tico; 
comprueba. adcmas que exist.en cquimoJ-iis en uno <le los brazos. 
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La mujer es tra•portada al hospital, donde fallece a las 3(; horas sin 
Imber rccobrado cl sentido. Vibert encargado de hacer l•t aut.opsia 
encuent.ra una meninjitis qoe abarca casi toda. la superficie del en~ 
cefalo i que ha producido una grRn cantidad de pus; no existian 
tubfrculos en las meninjes ni en los otros 6rganos; no existia sen.al 
alguna de violenciaR sabre la cabeza; en cuanto a las contnsiones 
dcl brazo, eran !eves i tenian probablemente un odjen accidental. 

Sea que la rneninjiti1:1 haya hecho su evolucion completa en 48 
horas, se<.L que ha.ya. comenzado con anterioridi:id, (lo que a Vibert 
le parece rna.s probable) dej1wdo a la mujer en estn.do de e.'iercer 
sn oficio de prosti~uLa, el hecho es de todos modos interesante 
para la medicina 

Lesiones del ce'teb·1·0.-Alguna.s veces traen e.stas 
lesiones una muerte real1nente sUbita e imprevista, porcine pue
den ser soport;idas casi impunemente dumnte varios dias i aun 
::;emana.s,tlntes de que estallen sintomas graves o mui rapidamen
te mortales, cuy~i verdadera. causa es ol vidada o desconocida. 

Lo~ ejemplv::; <le este j8nern son nu inerosoti. 
Un nifio dedoce aftos i media caedecabeza i se hace una herida. 

que curan con un poco de diaquilon simplemcnte; vuelve de::;dc 
el dia siguiente a la escuela, que continua. frccucntando dnra.nte 
cliez i seis dia::;; se queja eat0nces de vialenta 
muere ocho di<.t!-1 mas tardc. En la autup.sia se halla debajo 
herida del cuero cabell udo i en la parte infero-posterior de! 
~al tlrHt fractura <le 1 i media ce11timetros de 

estaba lijeramente heridn. a ese 
nivel (Vibert). 

En unit rifia, un conductor de auimales1 de unos -tO a.fios i mui 
vigoroso, es herida entl'e los dos ojos de un pufi.etazo con mano
plaj contimla algnn tiempa la lucha, despues vuelve n su Lrabajo, 
en el quo pat;a tado el rlia; al dia siguiente, en el momenta en que 
hncia entrar bueycs a un wagon, cae de repente i mu ere en ;dgu
nos irnstante8. Exi:-;ti(I. una peciueiia herida cuM.nea i par debctjo 
eutre las pratubera.ncias frantales, se hal!aba el punto de partida 
di~ vario~ ra.sgo::i <le fract11rn .. El cerebra esta.ba intacta asi corno 
la dnm U11\Clre, pera cxi~tia UlHt rnoninjit.is supurarla. ( Vihcrt). 

i\lUEH'l'E SUIH'l'A PRODUCJDA POB. LAS ORANDES NEUROSIS 

puede clAr lugiir a. cuestiones interesantcs en que 
a cu.mm. de mnertes slibitas. E~ta termi-
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na.cion !Se observa tanto en el curso de un ataque coma en las iu
tervalos de ellos, lo que har:e sumamcntt.~ dificil la misiun clel peritn. 
L'\ muerte repent.inn en el curso de un atilup1e de histcria es mn
cbo mas rara, sin que sea posible tampoco encontnu en cl cadArnr 
una lesion que esplique satisfactoriamente el cfosenlace. 

MUEHTE S0BITA POR '.\10DIFICAClONES DE LA T~NSIO:\' VASCULAR 

La~ lesioncs riue acabnmos de µa!'ar rn rt•vista nn 5liempre pro· 
ducen la mncrte por ~i sola~. pues intcrviencn en las mas de los 
casos otras causas, causas ocasionales, riuc modificu.n la tcn~ion 
vascular. El e!Sfuerzo, el trabajo dijest.ivo, el ca.lor i cl frio dcsem
pefian un papel importante en estos indiviclnos, colocado':'! por su 
lesion orga11ica en estado de inferiorida<l flsica. El e:-;fuerzo i el 
trabajo de la <lijestion se acompafian de aumento de la tension 
vascular i es f8.cil conc:ebir quc sobrevenga el dcsastre, en casos 
de aneurismas miliares, por ejemplo. 

La mucrt.e por el frio o el calor, est&. baj1) la dependencia de la 
misma causa. Bajo la accion de! calor la tension baja a conse
cuencia <le la dilatacion de los capilares i por poco que se exajcre 
e~ta dilatacion, en in<lividuos atacados <le insuficiencia a6rticn, por 
ejcmplo, habr3. inminente peligro que sobrevenga un sincope 
mortal. La ace ion dcl frio es i a versa, ha.i con t.raccion de los ca.pi
] ares que llcva. la sangre hll.cia los 6rganJs intemos, pudiendo 
acarrear la ruptura de algun vaso si se cncuent.ra. al tern.do. 

Pero si en la inmensa. m;\yoria de los casos est.as rnodificaciones 
estremfl8 de la tempenitura solo dciiempcfian el pn.pel de causas 
oca.sionales, no falt<Ul ob . ..;ervaGiones en la'! cine alcanzn. el r•rngo 
de cnusa eficiente, matando por su propio cxr.Pso n individuo8 que 
no present.an en sus 6rganos altcracion a.11aL1S1nica alguna. Para. 
prccisar la cau$a de la muerLe en e:-.1'<'-" circnn:stancia~ el perito no 
ol \'idartl. el grail~> de tempem.tura, la fuerza i In. direcC'ion del vien
to el dia de hi muerte, el grndo de h11111e<lad del aire, etc. 

El cadAver le~'iumini~tra, por otra partP, los datos mas valiosos. 
Las tempcraturas escesivas proclncen una. inten ... a. conjestion pul
monar, q ue trasforma a los p11lmoncs en vcrda<lcros sacos de 
sangre, i una con jest ion en grarlo menor de lo~ 1fom:\S <)rganos in
terno:.:. La ~angre tiene tambien algo de Cttracteristicl1: presenta 
una coloracion negra, per.sistente aun en presencia del aire i de! 
oxijeno. Es verdad que esta coloracion oscum es posible encon· 
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trMln en algunn" int-oxicaciones, pero en todas ellas se le pnede 
volver su color primiti\'O, arteriatizarla. 

El frio hace mas victimas que el calor1 sin qne sean necesarias 
tcmperaturnli dema~iado bajas para que ocasione la muerte re
pentina. Han bastado en a.lgunos casos temperaturas de (;o o de 
-1° o-2°, con vi en to intenso. La resistencia individual entra 
para mucho en el efecto le.ta! del frio, siendo los nifios, los ancia
nos, los alcoh6licos, los imlividuos beridos por grandes pesares1 los 
que proporciouan cl mayor continjente a la muerte. 

MUERTE S11HTTA POR T,ESIONES DEL APARATO DIJESTlVO 

La. Ulcera, del e8t6rnago puede traer nna hemutemesis mor~al o 
una. peritonitis por perforncion, sin haber determinado antes tras
tornos de la. sal11d. La lesion absoluta.mente latente nose reveln. 
!:lino en el momento en riue hiere mortaimcnte. M. Gras.set ha reu
nido unn. vcintena de e8tos cnsos. La aut.opsia rtwela en los casos 
de perfon\cion las lesiones propias de una peritonitis. 

En preRcncia de una perforacion de Ja pared r1e\ est6mago
1 

el 
perito debo establecer si es debida a una tllcera redonda, a un 
envenenilmiento, on. la injestion de una sustancia cB.ustica. El 
hecho no presenta grandes dificultar.fcs si se recuerda que en la 
i'ilcera. redonrla se encuentra siempre un ro<lete 5'a.liente, caracte~ 
rfstico1 rodea.ndo nn fondo de superficie lisa. En cambia1 en los 
casos de injestion de causticos1 la mucosa ofrece desUrdenes. con
siderables i variados. 

Al ]ado de estas (dceras del est6mago hai qne colocar las nlce
raciones del duodeno, queen la inmensa mayor.la de los casos 
evolucionan desprovistas de sfntomas, de tal modo que su des
cnbrimiento es nna sorpresa de la autopsia. Suelen tcrminar tarn
bien por perforacion i se comprende qne en ta.les condiciones lo 
repentino e inesperado de! a.ccidente despierte lai:i sospechas de 
un envenenamient,oi 

La pe1:fo1'ucion del intestino ha sido observada algunas veces 
en el cu1·E;o de una fiebre tifoidea ambulatoria. a poco tiempo des
pues de la curacion de esta enfermedad. Vibert ha. vista tambieu 
un caso en que la. rupturn. se habia hecho al nivel de la cicatriz 
torl•vla reciente de una herid11 de! intestino por una cuchillada. 

En loR niiios mui jOvenes el mis:mo autor ha creido poder atri· 
buir In muerte, dos veces pol' lo menos, a nna.fie1m3 tifoidea riue 
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no hnbifl parecido pertnrbar gmndcnll'nte Ja~nlurJ, pcro advierte 
al mi~mo tiempo 411e en lus niii.o!", a partir de las dos o trC's .... e
man•\..S siguiente,; al nacimiento, se h:illan de 11na manera rasi 
con~tante las placa.~ de Peyer voluminosas, hlancas, salientes i 
mui <t.parPntes. 

Tal cornprobacion nu pnede bastar para e~tablecer el diagn1ls
tico de tiebre t.ifoidca: cs preciso quc la.-, placns Psten ulcrradns 
0 n lo men.as mni conje:::.tionarlas, qne los ganglios mcsentericos 
e~ten tumefactos e hiperhcmiadus. 

Ln esfru11glllcwimi intestina,l puede ser tambien una r:auH1t de 
ninertc quo sobre,•icne r8.pida1nente i en f'ircun~tn.ncias que Ila
man lantencion de la.jn!-;ticia. Convienc mcncionar a estf' respec
to qne en los nifioR rnui jOvene!'i i en Jo . ., adulto!i la invajin;\cion 
de) inte!:'tinfl !-;0 produce a vcr.es d11rantc la agonia <.tUC tcrmina 
una enfennedad cualquiera. Se recC1nocr fAcilmcnte qnc la mner
te no ha sido produr.ida por estn. cau:.:a: el cabo ~uperior del intes
tino no esta rli--tendido por lrn:1 ga~e~; ctl nivel de la inva:jinacion 
la. tt'lnica sero~a tiene un aspccto complctamcnt.f' idlJ.ntico al 4uc 
presenta en lo~ otros puntos: en fin, no exi:-otfa ningun "'intoma de 
e!'iLrangulacion durante la vida. 

Tardieu cita casos en qne l:i muerte hctbia ~oLrevenido mui r3.
pidamente a consecucnria de entedtis ode ya.~li'n enlerfli.'I sin 
qne se haya podido cncontrar vcneno en las viHccra:;;. Puedc supo
ncrse que se trata.h" en estos casos de envcnPnn.mientos alimen
ticio~ i que el anrtlisis quimico ha sido impotcnte para de~cub1·ir 

el t6xico. 
En otras cuatro obscrvacion~~ en <]UC el ann.Ji!,is quimico solo 

di6 rcsuJt;tdos negativos, la mucrtc rue :-l.trib11ida. a una indijes-
ti on. 

El mismo autor refiere 1111 caso de mncrte sl1bita en nna mn· 
jer quc acababa de ser sorprendida en Aagrante delito dE" ndulte
rio; se trataba de la rnptunt de un qu. i.c;fp hidUtico del higado. 

Rronardc·l ha hecho la. aut,op~ia. de una mujel' j1'1ven mucrta 
st.'tbitamente dnrnate 1111 c6lico lieplllico i que tenia nn c&lculo 
en el canal coledoco. El mismo ha podido recc~jcr en diversos an· 
tores alg1111os hechos anR.logos. 

Yibert fu0 cncargado de buscar las causas de la muerte de un 
j6vcn fuertemcnte muscnlado, no demacrado i n.l parecer mni vi
goroso, qnel-ie habia halhulo mnerto en la r.alle poco tiempo des
pnr'i dP lrnhersc ~epfl.rndo t]r nn individuo a <inirn ~" snponin. 
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animado de mal1-1i:; inteaciones contra el En la autopsia hallO una 
pf'.ritonitis tu.berculosa cuya evolucion estaba mui nvnnzada; 
existian tembien nlgunos tuberculos en los pulmones. Es cierto 
queen est.e caso la mucrte no ern de! todo imprevista porque a 
pei:iar de sus apariencias vigoro!!las el hombre snfria desde algun 
tiempn i ha.bia tenido que renunciar a su traba:jo. 

La muerte sUbiLa se puede observar, rarisimas veces es verdad, 
p1>r inAamaciones poco inten~as de la farinje, por lesiones 11lcero-
sas snpcrficiales i del es6fogo i todav(a en medio de\ 
cmnplejo clispeptico. 

En este tlltimo en.so se trn,ta de individuo8 ant,iguamcnte di~-

pepticos o quo no hu.n del est6mago, qne caen re-
pentinamente en naa al principio lijera, pero rine 
terrnin<\ mui ntpidn.mente en el coma, acompafo\.ndose de dispnea 
caracterizada por amplios movimientos respirntorios i de una 
temperatura bnja. 

Para terminar con lo que se refiere al aparatodijestivo h1\i qne 
mcr1cionar las muertes st'.1bitas por retencion cle mctteria.<Jfeca
les, que pueden sobrevenir Lnnto en las obstrncciones intestinales 
antiguns como en las desarrolladas hruscamente. 

En cuanto nl higaclo ca.be decir que todas las afecciones de este 
6rgano pueden rbr lugar a ]a, intervencion de la justicia, porrp1e 
todcl.S pue<len provocar una. rnuerLe r:ipi<l<-1 en condiciones que 
despierten en el cspiritu la posibilidad de un crimen. 

MUERTE 8UBITA POH. L.ESIONES DEL APARATO RENAI. 

Las nefritis ocasionan ram. vez una mue1te totalmente inopi· 
nnda; con todo, en cicrtas formas de nefrftis intersticial, los sin
tomas pueden permanecer bastante leves en apariencia hasta cl 
momento en qne hacen esplosion bruscamente ciertos accidentes 
que matan algunas vcces con rnucha r:l.pidez. Estos accidentes 
put::den ser debirlos a una le~ion nuevH, complicn.cion de la enfer
medad primitiva, por ejemplo una hemorr:ljia cerebral, como en 
dos casos observndos por Vibert, (uno rle ellos citado mas atras} 
Pero estos nccidentes consistcn lo mas amenudo en alguna de las 
formas de la uremia.. 

Pasaremos en revista Ins mas frecuentes de estas formas de 
uremia .. Descle luego, hai qucsefialar la/01·11ict br6nq1t,icc1,camc
torizn.da por dispnen.. stlbita, edema pulmonar con secrecion abnn-
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dante de cspuma. br6ncp1ica, 'lllC de:-;pnes de la muerte :-ic rnut.•!'>lra 
en la boca i ('ll los orificios na .. 'lales al ig1rnl qne en 1~,s ahogado~ 

En la/01·11w, gn:"tl'o-itJ,te,qtinal hai enfriamiento, Vf~miLoi-l, difi

nea, en una palabra., el cnadro tie 111rn. enteriLi!-1 colcriforme, que 

como sabemos es mui ~emejant..e n.l llam:tdo A.rscnicismo intesti

nal. La form.a conia.losa, en fin, rccuer<la. el envenennmicnto por 

el opio. 
La autCJpsia, mostrando rirfone~ atacados de ncfritis cr~nica o 

agnda, dara la clave de estos pretendidos envenenamientos. Sin 

embargo, no siempre esta sola la lesion renal, pui:-s ~uele npa.recer 

complicada con alteraciones cardiacns o vasculare~ (\llC <lificultnn 

nn poco la esplicacion del mecnnisn10 qne ha prc8idido la muertc. 

Estos accidentes pueden tambien aparecer bajo In inttuencif\ 

de exesos alcohOlico~. Vibert hn. hcchll la autop~ia de un hombre 

que de tiempo atras s.ufria ataquc .. s elf' di:-pnea i C!itaba ~njeto a 

v6mitm;, pero q1rn sin embargo continuaba cjerciendo sn oficio i 
viviendo con la vida ordinaria: 11na tarrle <J.Ue se entreg6 n Jiba· 

ciones exajeradas con ocasion de una fies.ta de ff'lmilia, s.e acost6 

en estado de embriaguez, no mni prnfunda segun su mujer, i al 

otro dia temprano fue hailado tnllerto en SU cama; en )a autopsia 

se ha!IO una escler6sis renal mui avanzada, sin lesione~ de los 

otros drganos i especialmente ~in la fuerte conjestion de los pul· 

moncs i de! encHalo quc ~c encuentra de ordinario en las perso· 

nas mnertas t'micamente de embriaguez. 

En los casos en qne las lesiones renales son poco avanzada~. en 

que ellas pueden parecer dudo!iaR por 1111 principi<1 de putrefac. 

cion i cuando, sin cmbar~o. se sospcch:i por falta de lesiones de 

otros 6rganos qne ellas hnn podido ho.cer papel en el mccanistno 

de la muerte, puerle recmrirsc al anfl.li::-i~ rle la orina para tratar 

de esclarecer el diagnti.stico; pero hai que sn.ber qne la orin:i to

mada sobre el cad&ver encierrA. cnsi constantemente albt'1minn i 
en proporcion tanto mcl.S considemble cuanto mas avanzadc\ c~tA 

la putrefaccion i cnanto menor es la cantidad de orina contenida 

en la vejiga. Esta albUmina o esta RU~tancia. albuminoi<le que so 

coagola por el calor por el ft.cido az6tico, provienc mui vero~imil. 

mente, segun Vibert i Ogier, que han estudiado bien este pnnto, 

de la descomposicion i de ht dC!mgreg•\cion de las paredes vesi· 

cal es. 
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llUEl<TE SIJHITA POR LESIONES DE LOS 6RGANOS JENITALES DE LA 

MUJER 

El npnrato jenitnl de la mujer puede ser sitio de una serie de 
influencia!-1 i a~ lesioncs capaces de cansar la mucrte sllbitn.. 

Su nccion se agrava en cl estado de embarazo. 
El iHcto vajinal, to.I coma se practica diariamente por un me

dico, en trcs ocasiones ha sido la causa Unica de una muerte re
pentina (Brnuardel, Barth). 

Una iny•ccion vojinal ha produci<lo el mismo efecto. (Lorain). 
Lns tentatirn.r.: de aborto con!:listentes en el clesp·rendimiento 

del h1..1.evo por unn inycccion intra-uterina han Llndo en un caso el 
miomo resultaclo. (Perrin de la Touche). 

Los embft?'azn.q extra, uteri'Yl.OR clan lugf\r f'recnentemente a in
vestignciones m~dico-legales par las condiciones estrniins e ines
peradas en quo se produce la muerte. Los sfotomas que la pre
ceden son los de una intensa hemorrujia. 

En iguales con<liciones termina algunas vcces el hematocele 
retro.uteri110. 

L'\S vdrices vulvo vajinoleP, cuya rupturn. puede hacerse antes 
de! parto o durante cl trabajo, los sfncopes quo suelen acompnifa.r 
al parto, la ru,pfiira, de lo.fl ab.1;ice8os del (YVario, son otra~ tantas 
condicioncs que esponcn a la mujer a ser victima de su aparato 
jenital. 

DIABETES I LEUCEMIA 

Poca.'S enfermedades evolucionan con mas frecuencia de un mo
dtl mn .. ~ climdcstino qne la diabetes . .Muchas vcce~ es una cas11a
licfad la quc lleva. al clinico a examinar la orina conduciendole al 
diagn6:01tico i ~in embargo el individuo enfermo estnba en condi
cione~ de muerte inminente. Hai un periodo en el que los sfnto
ma...'I del mal ~on pasnjero~ i poco ncentuados i que con5isten en 
de'6rdcncs g1l•tricos, cnmbios insensibles en la cantidad de orina 
emitirln, polidipsia lijera, etc. A pesar de este estndo npnrente
mcnte satisfactorio, el diabetico puede sucumbir \•ictima de una 
pulmonin fulminantc que •olo se dejara conocer ~4 o 36 horns 
antes de! dt'scnJace fatal, O bicn bajo el pe>O de compJicacione• 
gsmgrC'nosn!-1 de una. hcrida o de unn. operncion. 
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Pero la forma que da ocasion mayor nUmcro de veces a la in
tervencion de la justicia es el cnadro denominado coma rliabiti
co. Se trata de individuos que ban pre"°ntado algunos dias antes 
perdida de npetito, constipacion, v6mitos, cara nrrugada, pulso 
pequefio, sin fiebre ni dolor abdominal. Treinta i seis o cuarenta 
i ocho horas mas tarde de esta fase gastro-intestinal, sobreviene el 
coma; hai perdida de conocimiento, cl termOmet.ro marca 3;)0 en 
la axila i 24 o 36 horas despues la muerte ha terminado la escena. 

EsLos casos estan rodeados de enormes dificultades i solo podra 
formulnrse el diagn6stico cirrto, si encontrnmos en la a.utopsia 
una vejiga que contenga orina o Ri se compruebn. en la sangre la 
presencia de la. uzUcar. En caso negativo, habrii que eliminar la 
posibilidad de un envenenamiento, sin pronnnciarse sabre la cau
sa precisa de la muerte. 

Leiicemia.-En dos casos publicados por Mascbka la muerte 
sUbita que habia exijido una autopsin judicial habia sido causada 
por una. leucemia; en uno de los sujetos ha.bia una hemorrajia 
cerebral, en el otro una conjestion con edema de los pulmones. 

MUERTE SUBITA PRODUCIDA POR EL ALCOHOL 

Se balla constantemente en la autopsia de los individuos que 
ban sucumbido al alcoholismo agudo una fuerte eonjestion de 
los pulmones i dcl cerebro. Esta conjest.ion puede ser e\evada 
hasta el punto de traer una apoplejia pulmonar o una hemorrajia 
menlnjea. 

El estomago puede contener llquido alcoh6lico, pero esto su
cede mui rara vez porque este liquido es en jeneral rB.pidamente 
absorbido; amcnudo segun la. advertencia de Devergie, el vino ha 
abandonado su materia colonrnte a las materias alimenticias que
dadas en el est6mago. La mucosa estomacal est&. algunas veces 
roja, inyectada i equimosatla. 

Un signo importante es sacado de! olor de alcohol 1 o mas exac
tamente de aldehida (olor de! aliento de los borrachos) que se 
exhala de di versos 6rganos, principalmente de! cerebrn i de! bl
gado, i que es facil percibir cuando se abren las cavidades del ab
d6men i de! craneo. 

La muerte por embriaguez ocasiona mui amenudo una autop
sia judicial. No es raro en efecto que ante• de quedar tendidos 
por la embriaguez, los individuos hayan tornado parte en riiias 
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donde han recibido golpes i se &ospecba ent6nces que son violen
cias las que han cansado la muerte. 

En el invicrno sucede tambien que el imlividuo sale de la ta
berna despues de haber bebido en exeso i bajo la inlluencia del 
frio los sintomas de la embriaguez se agravan r0..pidamente i acn
rrean una perdida de conocimienlio: el ebrio sucumbe ent6nces 
bajo la doble accion del enfriamiento i del alcohol, pero esta muer
te sobrevenida en un hombre que poco 3.ntes no parecia mui 
ebrio snele despertar sospechas. 

El alcoholi!:imO cr6nico es entre nosotros una de las cansas mas 
comunes de la muerte repentina. Las lesiones que presPnta la 
aut.opsia de un alcob61ico son subresaliendo, sin embar-
go, por su intensidad i sn frecuencia, escler6sis cardiaca, re-
na.l o hep8.tica. Se encucntra, por lo tanto el individ110 en estado 
de inferioridad ffsica i las causas ocasionales mas insignificantcs 
provocan la terminacion repentina. Pero no es este solo el sello 
que el alcoholismo imprime al organismo; hai otro no mf.nos im· 
portantc para el medico lejista. Las enfermedades febriles evolu
cionan en 81 apireticamente i sin sintomas ruidosos, de tal modo 
que las neumonias, las abscesos cerebrales, son en estas personas 
sorprt:!sa.s de la autopsia. 

N osotro!? hemo:;i hecho en la Morgue de Santiago1 en presencia 
de las alnmnos de Medicina Legal, la tiuliopsia de un individuo 
j6ven torhwia, 4ue presentaba lesiones de escler6sis jeneralizadas 
a casi todos las 6rg~tnos, dependicntes de un antiguo alcoholismo 
i en el que uno de las pulmones estaba totalmente lnvadido par 
la. hepatizilcion gri:s, presentando el otro una viva conjestion. 
Ahora bien, este individuo trabaj6 en sus ocupaciones diaria.:;1 sin 
tener conocimiento del proceso neum6nico tan avanzado de que 
em portador, hasta SU Ultimo dia de vida. La muerte rue facil de 
esplicar: la. Conjestion sobrevenida en una de las frins nocbes de 
invieroo suprimi6 de impro\7iso la Unica porcion de campo respi
n\.torio que funcionaba i se produjo la asfixia 

La muerte sUbitn puede ta.mbien observarse en el curso de un 
acceso de deli?-i urn treme11s i las estadisticas de las casas de 
alienados, cuentan nn mlinero no escaso de ejernplos de esta na· 
turaleza. 

En cuanto a la 111uertc repentina par una injesLion lrnica de 
alcohol, cs rant, pero existen observc-tciones. En estas condiciones 
ltt terminn.oion fatal es el resultctdo <lei enfriamientu con~ecntivo 
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a la mayor rA.diacion de calor que sigue a In dilatacion paralftiC'a. 
de los vnsos perifericos. Ei term6metro marcn. en estos individuos 
24° o 26° en el recto. Ln antopsia suele no dar mncha luz, por
q ue puede no encontrarse vestijios de alcohol en cl cst.6mago, i 
la mucos.a de e:-tc 6rgano no prcsC'ntarU. lesion alguna. caracte
ristica. 

IN'fOXICACION POR EL 6xrno DE CARBONO, POU EL GAS 

DE ALUMDRADO 

Suelen orijinar la asfixia acr.idental tirnto como el suicidio de 
una ma11era que prescnta \;ts ap;wiencias de rnucrte repcntina 

En el estudio de la asfixia se C!:itudianl.n las circunstnncitts en 
que se produce i el medio de reconoccrla. 

MUERTE SUBITA CUYA CAUSA NO PUEDE SER RECONOC!DA 

Hai casos en que apesar del examen mas ntcnto i minucioso de 
todos los 6rgnnos, no se encuentra ningnna esplicacion anat6mica 
de las cnusas de la muerte. E--to sucerle no solo cuando el cuerpo 
ha esperimentado cierto grado de putrefo.ccion que enmascara 
ciertas Jesiones, sino tambien en ca.sos en que el cadaver no est8. 
descompuei::;to absolutamente. Puede que al mi~mo tiempo las cir
cunstancias del hecho no suministrcn ningun esclarecimiento, sea 
porque falten datos sobre lo succdido en Jo., mo1nentos 11.ltimos rle 
la vida, sea que el individuo haya sncumbirlo sin presentar binto
mas cuya interpretacion ponga. en ca.rnino <le la verdad. En una 
mujer en cinta de cuatro meses hallada muerta en su pieza, ha
biendo parecido perfectamente scma dos horas 8.ntes i en la cual 
no habia existido ninguna perturbacion m6rbida anterior1 Vibert 
no ha.116 absolutamente ninguna lesion en la autopsia. Aunque no 
habia sospechas serias de envenena.miento, el ancllisis toxicol6jico 
rue practicado i uo <li6 sino resultados negati\•os. Como este, dice 
Vibert, po<lriamos citar varios otros ejemplos concerniente!-1 a hom
bres i rnujeres adultas; ni la autop!-iia hecha por los m~dicos mas 
competent.es i completada par el examen histol6jico1 ni el suma
rio sobre las perturbaciones de la salu<l que podian haber:se ma
nifesta.do durante la vida, ni el an8.lisis quimico han conseguido 
en estos casos esplicar la muerte. 

En casos semejantes el perito debe guardarse de atribuir mu-
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cho valor a lesioncs poco pronunciadas i poco significativas i de 
empcfiarse en hallar a toda coista una causa de mucrte. Est8. 
en su estricto dcber, asi como en el interes real de su reputacion, 
el confesar su impotcncia i declarnr formalmente que la antopsia 
no ha revelado lesiones o indicios de enfermedades capaces de es
plicar la mucrte. 

Hai que pcnsar l"ietnpre tnmbien en la posibilidad de nna in
toxicacion, purquc ciertos venenos pueden mat.::\r sin dejar sobre 
\os distintos 6rganos scfiales materialesde su accion. Es bueno Ila
mar la atencion de la.justicia sobre este punto i reclamar un amt
lisis qu{mico cada. vez que las circunsLancias en que se ha produ
cirlo la mnerte dcjan lugar a una sospecha de envcnenamiento. 

Mas frecuentes i estraordinariamente embarazosos para el pe
rito1 -son los ca.-.;os <le muerte instant8.nea observados tras de un 
tra.umali1nno insignificante ode una lijcra. violencia. Hai tres re# 
jiones en el cucrpo quc tienen el triste privilejio de acarren.r la 
mnerte rcpentina por traumati~:n1os que ni aun dejan una equi
mmsis quc rccuerde su sitio, i son la. rejion epig8..strica, In rejion 
hipo~ti.strica i la rejion larlnjea. La rnnerte ~e esplica por una ac
ciun inhibitori11, o s~a por la cletencion por accion refleja, de 
ulgunas de Ins funciunes cm ejercicio en el momento en que tiene 
lugar la vivlcncia. Es la re:::pimcion o la circulacion, funciones 
eiiempre en ejcrcicio en el hombre, la que se dctiene en estos en.
sos. Aqui la autopsia no da. luz snficiente i la tarea. de! perito se 
limitarri. n. dc~mribir con minucio:"Jidad toda.s las lesionc:;; quo pre
benta.ba cl cad1i.vcr, siu precisat· la camm de la rnuerte. 





GAPiTULO XV 

IDENTIDAD 

m; LAS PRUEBAS DEL ESTADO 01\'lL 

COdigo Ciloil.-A1rr. 30.t., El estado Ci\•il es !a caliclHd de un iudi 
viduo 1::n cnunto ll~ hahilita para cjercc1· cicrtos de rechos o coutraer 
cicrtas obli~acio11es civi les. 

Airr. !J07. Podnln n·chazar:-:e los nnteJicho:; docnmeutos (1) auu 
cnando coustR su <llltcuticidud i purc1.a prohan<lo la no idcntidad perso· 
nal, ei;to es, d hccho de no Stl' una mis111a la. per.-wna a qu(' el docnmen 
to se rdfore i la pu·sona a 411icu se preLemlc apliuar. 

AR'r. 314. 01111.ndo fuere Ul'Cesario calithmr la ethul de lill indi\'iduo 
parn la ejccut·ion de acto'I o el ejcrcicio de car~os '{UC requiemn cierta. 
edacl i no fuere posihle hacerlo por documentos o declarncion~s quc fi
jen la epoc;~ de SU na.drnieuto, Se le atribuirc~ Ulla cdad mCd1a eul:.re la 
mayor i la. mcnor !I LIC parecieren compatiUleR. con el dcsarrollo i aspccto 
f1sico del indi,·iduo. 

El jLH:z para. e~tablecer la. edad oini el dictamen de facultativos ode 
olrafl persnnns id6neas. 

L!\S cuestiones de identirlad ocurren principalmente cuando se 
trata de determinar: 1.0 ::1i un iuclividuo es realmente aquel que 
pr~tendc scr, como cuando u n ausente reaparece i reclama sus 
derechos de familia.; 2.0 tii es realmente la persona que la.justicia 
pretendc rcronocer en 01; 3.0 si el cadaver o el e::;quelcto sometido 
a cxll.men es el de ta! o cual individuo que se presume victima de 

(1) Los que prueban el e~tado civil. 
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un cdmen. Hai otras cu1~stiones mas secumlaria!'I que ~e relacio· 
nan con las de identi<hrl, corno por ejemplo, la de fijar la eda.d rle 
un iodividuo, determinar el sexo de un hermafrodita, etc. 

La. identich\d se establece jenernlmente por medic) rte documen· 
tos i de testimllnios, pero la lei ha precisado ciertas circunstnn-" 
cias en que los conocimientos profesionales pueden ser reque
ridos. 

Los indicios qne sir\'en al medico para est.as determinaciones 
son particulariJades de confonnacion o cie alteracion patol6jica, 
coma la fecha i la naturaleza de ciertas cicatrices, los nc\'i-materni 
presentes o artificialmente disimularto~ i bnrrados, ciertas marcas 
caracter{sticas que dcjan algunas profe~ioncs en los que Ins ejer
cen, la denticion, el desarrollo <lei sistcma hue::;o-.;o, la coloracion 
de los pelos, las deforma.ciones patol6jicas del esqueleto, etc., que 
suministran 8ignos de mucho valor. 

Estudin.remos sucesivamcnte los indicios que pueden servir para. 
esta.bleccr la identidad en el vivo i en el cad8.vel'. 

INDICIOS DE LA IDENTIDAD RN EL VIVO 

Estudiaremos el tatuaje, las cicatrices, los pelos i cabellos i 
Jos estigmas profesionales. 

A) Tatuaje. -Da excelentes indicios sabre la profesion rlel in· 
dividuo i puede llevar aun hasta comprobaciones decisivas cuando 
existen letrns inici·tles, nombres, fechas, emblemas determinados; 
por eso tienen alguna. importancia en medicina legal. 

ltl tatuaje se pract.ica por medio de aguja'.'i convenientemcnte 
dispuestas en conjunto, que se hume<leccn con una materia colo· 
rante i con la cua.l se pica la pie\ siguiendo el contorno de una 
ima:jen dibujada previamente. Las materias empleadas mas ame· 
nndo son el indigo, la curcuma, el 1ninio, sabre todo la tinta 
china. 

El tatuaje no se practica. en toda.s la'.'i cla~ms sociales. Entre los 
marines i los soldados es donde e<ta mas en voga. Sabre 628 di
bujos, observados por Houtin i 'l'ardieu, 5~0 ocupaban los nnte
brazo.s, los otro~ di versas partes <lei cuerpo en e8te 6rden: brazos, 
ma.nos, c11rn, pccho, miembros inferiorm:1, pene. Es rarisimo obser· 
varlo antes de 16 afios. 

Se ha pretendido que la naturalcza de los dibujos podia indicar 
la vida i costumbres del individuo, pues no solo se encuentra en 
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un mi!-Hno iadividno una alia.nza singular de figuras lnjuriosas i 
obsccna~. ~ino queestB.demostrado tambien que lo mas a.mcnudo 
el tatuR:jc es la obra de un momenta de curiosidad, irrefiexion o 
embriaguez. Casi todos se arrepienten arnarga.mcnte de haberse 
de~figurado. Pero hai otros que parecen querer cubrirse el cuerpo 
entero coma es el de que da. cuenta nn diario americano en estos 
terminos: 

El hombre museo.-«Como la polida de Leicester, en lnglate
rrn, t.uvie:5e q ue j uzgar en dias pasados a un borracho incorrej ihle, 
descubriO qne este ferviente adorador de Ba.co era el hombre mas 
ilustrado - no qneremos clecir el mas instruido-que jamas haya 
ejercido el culto a la dio•a botella. 

«El individuo en cuestion se ha dedicado, segun parece, a pin. 
ta.rra:ie~r su per:sona desde hace largos afi.os, i sn cuerpo se ha con· 
vertido poco a poco en un verdadero rnuseo que abraza. t.odos los 
j8neros conocidos ·desde el pa.isaje hasta el retrato i los cuadros 
de costumbres. He aqui ta! cual lo ha dado la polici1t, el catalogo 
de las obras de arte con que este borra.cho ha decorado sus 
earn es: 

«En el brazo derecho: retra.to de un alfSrez de navio, nn cruci
fijo, un pez, un marinero llevando un haz de baaderas con el 
nombre «Chnrlotte)) pint.ado en grandes letras. En el braze iz
quierdo: un pez, uo policia.I arrestando a un malhechor, con este 
Jetrero: «F0, esperanza. i caridad». En el pecho: un palornar, un 
monton de heno, grupos de 8.rboles, nn hombre que arrea un car
nero i un cerdo, el torlo enriquecido con estas dos frases elegan· 
temente pintndai:;: «Amame i no me abandones)), «A la memoria 
de todoH los qne amo)); i aderoas, una. <lama esnocesa bailanclo con 
un soldado escoces. 

«.En el est6mago: escenas i clecoraciones militares, pabellones 
de bayoncta.s, tamboras, caiiones, rnuniciones de guerra, un cB..n
t:i.ro, un vaso i cacllimba.s cruzada..c:;. En la pierna izqnierda, retra
to de cuerpo entero de un descouocido. En la pierna derecha, una 
mujer que trernola un estandarte, i dos tores peleando en una 
planicie». 

El tat1mje es ca~i siempre indeleble, pero se conocen casos en 
que ha desapareci<lo espontaneameate. La persistencia de la 
rnancha dependc de In calidad de la materia colorante. 

De todas las que se emplean el vennellon es la m0nos tenaz i 
es aun la. lmica talvez que desaparezca esp0ntaneamente. 



- 330 -

Follin ha indicado un medio de reconocer en cl cadRvcr ltl.s 
manchas de tatuaje auu cuan<lo no qucden sci1alcs al ei:;terior. Ha 
observarlo que las ganglios corre~pondientes estan siempre impreg
nados de materias colorantes i que cuando la. operacion es rccicnte 
sc encuentran estas materias en las vasos linf8.ticos situados entre 
la picadura i los ganglios i que basta descubrirla alll para afirmar 
que un tatunje ha l3ido practicado en la circunscripcion de las 
vasos linfaticos que dependen del ganglio. 

Artificialmente se puede hacer desapareccr el tatnaje cauteri
znnrlo lijeranrente con un 8..cido la superficie pintarlR., pero ent6n
ces queda una cicatriz que es poco perceptible, m0nos coloreada 
que las partes vecinas i lijeramente arrugada. 

B) Cicatrices.-La cicatriz esta formada por tejido conjuntivo 
nuevo que ha pasado al estado fibroso. Tiene estrucLura siempre 
identica cualquiera que baya sido la naturalezade laherida. Pero 
puerle presentar aspectos diferentes que guardan relacion con la 
forma de la herida. 

La cicatriz de las heridas por instrumento cortante pre~enta 
una forma lineal o eliptica, subordinada a la elasticidnd, a la ten
sion de la piel i a la laxitud dcl tejido celular subcutaneo. 

La cicatriz de las heridas contusas tiene amenudo forma cir
cular i estR contorneada por un rodete salicnte. 

Las cicn.tl'ices 4ue resultan de un tiro por arma de fuego repre
sentcin un disco deprimido en el centro si el tiro ha sido disparado 
desde lejos. Cuando lo ha sido a boca de jarro la cicatriz es depri
mida tambien, pero sus horde~ ::ion irregulares. 

Las quemaduras dan lugar a cicatrices variables segun el ajen
te. Los ](~uidos hirvientes i el contacto nlpido de un cuerpo in
Ramado orijinun cicatrices estensas i !::iUpcrficiales. Los c8.m;ticos 
producen en jeneral cicatrices mas circunscritas i mas pro
fundas. 

Impork'\ no confundir las cicatrices que proceden de una herida. 
con nquella.s que pueden resultar de una afoccion intenm ode la 
aplicacion de cierto~ ajentes terapfuticos sobre el cU.tis, (vejiga 
torios, cnuterios1 sedales, sanguijuelas, escarificadores). Asi las ci. 
catrices del cuello, de la ingle, de la axila. deben necc:sariamente 
hacer sospechar una afeccion escrofu losa. o venerea. 

Las cicatrices de los escrofnlosos son casi siempre exuberantes 
i hacen prominencia encima de la piel vecina. 

La data de una cicatriz se conoce en el color. El tinte rosado 
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de! principio pcrsistc unos trcs meses, despucs la cicatriz se re
trac, dhnninuyo de e:-;tension i esperimenta diferentes modifica
ciunes en forma. i con:-;istencia; al cabo de cierto tiempo blnnqueo. 
i en arlt.:!l..mtc no espcrimenta ningun cambio. El examen histol6-
jico permite igualmente conocer la antigiiedad <lei tejido. En las 
cicatrices recientc!i coatiene todavia elcmentos globulares, toda.
v[a nose ban alargado todas las celulas ni trasformado en Ii.bras 
Si es n.ntiguo, por el contrario, todo es fibra.; el tejido conectivo 
conrJensado forma la sustancia inmodular. 

Como IA.s cicatrices Rntignas acaban ordinariamente par prc
scntar In. mi~ma. coloracion q11e la pie! vecina, pueden no distin
guir:se a primera \•ista pero basta para hacerlas aparentes frotar 
o percutir la piel con el objeto de provocnr un aflujo 8aagufneo; 
no estando provisto el t~jido cicatricial de una red vascular tan 
perfecta como In. de la pie!, pennanece blanca m.ientras Ins pa .. rtes 
vecinas se coloran vi vamente. 

Cuando se trate de determinar la data de una fracturn se ha
llaran signos valiosos en el grado de consolidacion de! tejido hue
i;ioso. En la pri in era semnna los h uesos es tan rodeados de sangre 
i de linfo .. plli..'it..ica., en la segunda se encuentran vasos i una ma.te
ria nueva. como cartilajinosa.; en la Lcrcera. hai nn principio de 
osificacion; la con'.'Solidacion es cornpleta a.I cabo de !:Sa. 10 se1na
nas. El callo constituye durante largo tiempo un tumor cuya 
comprobacion es facil. 

CJ Caracteres suministrados por los pelos i los cabellos. 
-Con frecuencia cicrtos individuos para cscapar de las pcsquisas 
judicialt!s se tiiicn o se clescoloran los cabellos i la barba. 

Orfila ha dcmostrado que los cabellos de c1rnlquier color pue
den poncrse ncgro!i i los que son naturnlmente negros pucdcn 
hacerse castafios, rubios o blancos i ser vueltos en seguida a su 
color primitivo. Los siguicntes son los procedimientos mas em 
pleadm:;: jeneralrnente Stl comienza por desengrm;ar los ca.bellos 
lavi<ndolos con agua en que se ha disuelto bicarbouato de soda i 
una vij~sima de amonia.co liquido. 

Pf\rll. tcfiir de negro pasajeramente ~e em plea. nna mezcla de 
carbon i de pomada conocida con el uombre de 11iela.inocmna, 
proccdi111iento fttcil de descubrir p1·imero porqL1e mancha los <ledos 
i h\. ropn i :::egundo porque un lavado con agua caliente bastu para 
bol'ml' la colnraciou. 

Otros ern plean una pasta formada de 3 partes de lita1jirio, 2 de 
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cal apagada i 3 de creta i agua. La coloracion negra se produce al 
cabo de 2 o 3 horas. Los cabcllos asi tefiidos haccn efervescencia 
con los 9..cidos i en la disolucion se descubre el plomo por medio 
del SH i cl oxalato de amoniaco. 

Se obtiene un color negro lavando los cabellos en una solucion 
amoniacal, surnerji0ndolos en seguida en una. disolucion de bi.s
rnuto, finalmente, lavandolos i poni0ndolos en contacto con 8.cido 
sulfhidrieo liquido. Estos cabellos vuelvcn a !:lu color primitivo 
tratandolos por el acido clorhidrico 0 el cloro debil i el liquido que 
proviene de esta operacion evaporB..ndolo a sequedfl.d da un pro· 
ducto con los caraoteres de las sales de bismuto. 

El nitruto de plata empleado solo da a los cabellos una colora
cion violettt que pasa a negra embebi0ndolos sucesivnrnente con 
una solucion de nitrato de plata <tmoniacal i ot.ra de 8.cido piro
galico. Esta coloracion se descubre por el cloro llquido diluido 
en agna que da un precipitado blanco i cuajado de cloruro de 
plata. 

La dcscoloracion de los cabellos negros se obtiene sumerjiendo
los en el agua de cloro; pasan asi por todos los matices del casta
fio, rubio oscuro, rubio claro1 llegan hasta ponerse blancos por 
una inmersion prolongada en agua. de cloro que se renueva. con 
frecuencia. 

Los cabellos asi tratados conservan macho tiempo el olor de 
cloro i son qucbradizos. Por lo demas, es siempre ftl.cil reconocer 
si la persona sospechosa. ha cambiado artificin.lmente el color de 
sus pelos vijilandoladurante algun tiempo: el pelo al crecer tendra 
en la raiz un color distinto del restante. 

El agua oxijenada descolora tambien el cabello oscuro i lo tor
na rojizo i ru bio. 

Es preciso notar que no todos los pelos del mismo inrlividuo 
tienen identica coloracion; el color ordinario resulta de la masa. 
Por consiguiente, no podria deducirse del color de un pelo aislado 
cl de todo el sistema capilnr de un indiViduo; ademas siempre 
que se Jes ve en conjunto parecen mas oscuros que aislada
mente. 

Segun Lehmann, el encanecimiento o sea el paso del cabello al 
color blanco tiene por causa principal la invasion del cabello 
por el aire. En efecto, parece probable quc el color se de be al pig
menLo coloreado i grasoso que penetra en las c01ulas imbricadas 
cuya sucesion forma el cabello. Si por una causa u otra el liquido 
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deja de subir ha..-:ta la e~tremida.d dcl ca.be\ lo, el aire ocupa sn 
lugar i el cabcllo se pone blanco. 

La cn.usa ordinm·ia en la ednd madura reside en una falta. de 
nutricion de! bulbo pilo,o. En la juventud puede sobrevenir el 
enca11ecin1iento repentinamente por efecto de una vi\'a emocion 1 

de un dolor viol en to; aq uf sc trata de una perturbacion nervio~a 
del aparato vascular que suininistra a la vez las celula~ nuevas de Ia. 
base de! cabello i los liquidos que van a mantener la vida vaci
Jante de las celulas seniles mas elevadas. (Topimird). 

Para. probar la naturaleza neuropiitica del fen6meno, se cita 
nna observacion publicada por el doctor Reinhard. E! individt10, 
un id1ota. epil0ptico de trece a.nos, fu? observado durante dos afio:; 
consecutivos en Berlin. Paco dcspues de la entrada de ese nifio 
al hospital, se not6 que su cabellera, mui espesa por otrn parte, 
cambiaba de color, i pasa.ba <lei nmarillo claro al rojo oscuro i al 
negro. El cambio de color empezaba por la estremidad de los ca
bellos i se efectuaba completamente en dos o tres dias. Cada co
loracion duraba por lo mfinos una semana. Las variaciones se 
prorlncian en el momento de Jos ataques epilfipticos. La colora
cion Ol:\CUra se manifestaba durante el periodo de exitacion i la 
coloracion clara dnra.nte el periodo de estupur. El cuero cabelludo 
estaba mas seco durante el pedodo de estupur, es decir, durante 
IA. coloracion clara rle los cabellos. 

Sc debe contar, pues, con que el sistema nervioso desempeiia 
un gmn papel en la dcscoloraciou precoz de los cabellos. 'rodas 
las personas mui ncrviosas o enfermizas encanecen temprano por 
lo jeneral; sobre todo, las que hacen un gran gasto nervioso, ya 
ve\n.ndo mucho, ya en trabajos mentales. En ellas se modifica la. 
secrecion de! bulbo de! cnbello, el cual porfaltarle la alimentacion 
se descolora rapidamente El cabello blanco no es .un signo abso · 
luto de la edad; es tambien un sintoma patol6jico qne se haria 
ma.I en desrlei'iar. 

El examen de los pelos es un buen indicio de identidad en los 
cad!:iveres sepultados de mucho tiempo ntras en rnzon de ser sn 
su..,tancia e~tremadamente resistente a. la destruccion. 

D) E s t igma s profesionales.-Gran numero de profesiones 
imprimen a Jos indh1iduos que las ejercen slgnos fisicos mui Utiles 
para la comprobacion de la identidad. Tardien Ja, reduce a los 
cnatro tipos siguiente!o':.: 

Engrosa.miento de la epidermis; 
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Alterncion de la estructurn de 1,. piol; 
J\lodificacion <lei color nvrmal; 
Deformacion de las partes. 
Resnltan todos de las signientes ca.uM~: frotc de la herramien

ta, presion o esfnerzo continuo de ciertas pa.rt.C's dcl cucrpo, cnn
tacto prolongarlo r.011 1naterias qne pueden obrar 1'0brc los tejidos 
mecA.nica o quimiramente; por fin, posicion vicio)o:a, 

Se han rlividido I\ este re~pccto en dos categorias torlas las pro
fesiones: lasquP, no sum .. inisf 1·cin .qino signos i'ncie,rto.q e incoru~
tanfes; las qiie da:n ct Zn rez signo8 cierloR i consfantes. 

Indicarf'mos nlgunos ejemplo:::; de eRtos estigmas profesionalc.!'!1 

elijifndolos entre las profesiones mas reprc~ent.n.das en Chile. 
El mPdico no de be tener la preten::;ion de conserva.r en la mcmoria 
los que son propioo..; de cada nna, i cuando lleguc el ca.so de resol· 
ver nna cue:-:ition de esta clase, no dehc contentn.rse con su rer.uer. 
do, sino con~ultnr a los au tores. 

La.v<tnrlem .. ~.-Tiencn en la. mauo t'<\llosirh\des numero~as e 
irrcgulares pl°l•<lucidas por la pre1'ion de la. paleta. Las que la van 
de rodillas con Ins hrazos apoyados en el horde de una artesa o 
batea.1 t.ienen un callo en la mitnd de la cara cuhit1tl de\ antcbrazo. 

rochuo8. -Como manejan ordinariamcnte las riendas entre el 
pnlgar i el indice por un~ parte i por otm, entre el tercero i 
cuarto orp1into dedo, existc entre estos un profundo ~urco ca.lloso 
i como un !:iigno cornstnnte un cCtllo entte el pulga1· i el in.dice 
de la rnano rlerecha. 

Znpateros.-EI pulgar i el indice de\,. mano derecha qne ti
ran el hilo para encerarlo. tienen la pulpc\ nplastada.; el pliegue 
que scpam la s~gunda i la tercC'ra falanje del ln<licc esta rebanado 
por el hilo i prescnta una griet1\. con hordes duros i callosos. La 
pulpa rlel pulgar izqnierdo e.sM. en!-iancharl1l. en e~pAtulfl. i su mla. 
considen1blemente engrosada, rl.cntada en !'U horde i !Jena. de sur
cos por las escapa.<las de la alezna (aspecto caracteristico). 

Al nivel del t11berculo <lei horde interno del pulgar, en la ma
no derechl\, hai un callo redondeado producido por la presion de\ 
dedo sobre el horde de\ cuchillo; este Cl\llo se contini1a hacia el 
estremo superior de ht falanje i siguiendo su horde esterno, por 
un engrosamiento que tienc la forma de un cordon. 

En el indice de d.mhas manos, sut'C'OS producidos por el roce 
del hilo, i, en la pnlpa de\ indice derecho, nu callo alargado en la 
direccion del dedo. 
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El rnm•lo Mbre el cunl !'e trilbaja o 8.mbos muslos presentnn a 

uno-; li) ccntimetro_.; por encimri de la r6tnla, un engl'tJsarniento, 

con csft.liar.ion de Ins ca.pas snperficial es de la Ppidermis i oblite

r:tnion de los bulbos piloo:.;os, de forma. irregularrnente reclondeada., 

rcsultad1> de la prc~ion cjl~rcida por la. punt;\ o cl taco del botin. 

Algunn...~ veccs puede cornprobarse lijero hundimiento del es

ternon, un poco por enrima. del apendice ,iifoides. (:3 ob!;ervaciones 

bechas en Santiago). 

CignrreroR-En la rn:rno derecha pucde notnr~e f1foilmente, 

engro~nmiento de la pie! de la. cara paln1ar de la primera fa.lanje 

<lei ln<lice. En la. p<trtc snpPrior de let el"l)inPncia hipot0nar, un 
calln alargado i oblicuo de arriba hacia abajo i de dentro h~cia 

afucra. E'.'itos dos estigmas son la consecuencia del roce de la 

n fie ta, peq uefio in!'tru men to con q ue se encabeza el ciga1 ro. Hai 

tnmbicn engro.amicnto de! pulpejo, <le los tres primeros dedos de 

8.mba~ manos, pro<lucirlo por el roce de la hoja i por la pre:-ion 

continua sobre la cabeza del cigarrillo. l\las caracteristica es la 

deformacion que determina este mismo mecanismo en la forma 

de la ultima falanje de ambos indices: hai desviacion hacia afuera 

i nplnnamiento q~e trasforma el dcdo en una espatula. 

Los cnracteres qne anteceden son los que se observan en los 

operarirn; que fabrican los cigarrillos en boja de maiz (clUtla), 

tnn nsndos en Chile. 
En los cigarreros que se <ledican a hacer cigarrillos de papel 

solo encontra.mos los \•estijios dejados por e l uso de la uiieta. 

(2 observaciones). 
C'ostm·e1·as.- Existen numerosai:; picadurns f'n la estremidnd 

de! indice izquierdo. 
E.,c,·ibientes.-Se halla en el Lorde cnbital dcl dedo chico de 

Ji, mo.no derecha cerca de su estremida.d un callo redondo. Cerca 

de la estremidad del dcdo medio en la rejion donde se apoya la 

plumn1 un snrco cndurecido. 
Fotogmfos.- Tienen amenudo las manos teflidas de negro 

por el nitrato de plata, i de amarillo por el bicromato de 

pota>a. 
Sm1tres.-Trnbajando sentados, con las picrnas cruzadas i el 

cuerpo inclinado adelante, los sa.::itrcs tienen en los ma10olos ester~ 

nos un tumor blando, rojo, ca.si del ta.mafia de una. nnez. Tienen 

otro sern~jante Pf'l"O menos dcsn.rrol lado en el borde estemo de! 

pie i ndemas una callosidad rojiza sobre el quinto ortejo. 
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En fin, una depresion considerable en In pnrte inferior del 
t6rax. 

Tintore'l'D.'(-Tienen las dos manos apergaminadas, tefiidas 
casi uniformcmente, pero sobre todo en la cara palmitr, por un co
lor que resi:ste al lavn.<lo i no de~aparecc bino incompletamente 
por el cloro. LA. naturaleza de lu. materia colorante ~e compruebn 
por el exii..men quimico de la epidermis, previamente <lcsprenrlida 
en capns delgada.. 

Vidrieros.-Por la costnmbrc de ama~ar i nplicar el mtistic, el 
pulgar toma la fonna de una espiitula alnrga<la, mui nnchn al ni
vel de Jn,, articnlaclon de las do~ fa.lanjcs, nfilada en sn estremidad. 

Oerra,jero8. - Como toclos Jm; obrcros de martillo, presentnn en 
]a mano dere'cha una ancha. callosiclad entrn cl pulgar i el indice 
i en la base rle ca<la. dedo, callosidad que por lo tant.o no es carnc
ristica de csta profesion. Ademas, en la mano izquierd:1 engrosa
miento de todo el horde interno del pnlgar i <lei horde esterno 
del indice, manifiesto sobre todo en su p•1rte media. Se encuentra 
este mismo engrosamiento en la piel de la cara palmnr de los de
mas dedos, interrumpido solo :ii nivel de los pliegues de las nrti
culaciones de las fo.Janjes entre si. Estn. impresion se debe al uso 
dA las tenazas i de\ punzon. 

En carla pliegue de la pie! se hnllan incrnstaciones rle fierro; 
polvo qne se presenta con el aspecto de una matcria negra. Se 
comprueba. su naturaleza baciendolo macerar en ngua rlestilada 
a la que sc ha agregado un poco de !l.cido clorhldrico bien puro. 
Despues de algun tiempo se agrega una gota de cianuro doblede 
fierro i potasio i la solucion toma inmediatamente el color de! 
azul de Prusia. 

Her1·adores.-En R.mbas rnanos hai un engrosnmiento jeneral 
de toda la piel, que se hacc mas marcarlo en cierto~ puntos a cau
sa de la presion de los instrumentos. En la inano derechn, narla 
de especial. En la mano izquierrla bai un cordon duro que corres
ponde al borde interno <lei pulga1', al bo,.de esterno del indice i 
nl pliegne que separa cstos dos dedos, producido po,. la ui\a del 
animal que descaasa en esta mano, mientras ~oportn. los golpe~ 
<lei martillo. 

Hil.cia el lndo derecho <lei esternou, a In altura de la 6.• i ;.• 
costilla, e::. posible encontrar en el mn.yor 11Umero de casos, una. 
deprcsion con engrosamiento de la epidermi~, irregularmente re
dondeada. Esta impresion la deja el mango de uno de los pesados 
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instl'nmento~ que usa el herrador, que encuentra a.Bi, su mas s6li

do apoyo. (4 observaciones). 
To;ieleros.-Engrosamiento de! horde esterno de! Jndice de la 

mano derecha, de la earn pal mar de los tres ultimos dedos i de la 

parte l-lnperior de la eminencia hipotenar. 
El acto de cepillar en la plana deja en las dos manos rastros 

idf.nticos;que pueden considerarse comocaracteristicos. Consisten 

en callos redondeados, los cuales corresponden u. los tub0rculos <lel 
horde esterno <lei tercer dedo, i en un engrosaruiento en forma de 
m;in .. ciuta que circunscribe, hB..cia adpntro, la parte media de la 

eminencia tenar. (3 observaciones). 
Ga?pinte?"Os.-En el horde interno de! pulgar, al nivel de! tu

berculo fa18.njico, un cnllo grueso, que se continU.a a lo lr:i .. rgo de 

este borde b~jo la forma de na delgado cordon, para terminar por 
otro cal lo de menores dimensiones, colocado un poco en la pal ma 
rle la mano, al nivel de la cabeza metacarpiana. En el horde in
terntl de! dedo pequefio, tomando un poco este mismo horde de la 
eminencia hipot0nar, un engrosamiento bien manifieato que tiene 
la forma de una cinta. El serrucho deja tambien una marca 4ue 
permite el diagn6stico profesional: consiste en nn engrosamiento 
sitnado en la parte central de la palma de la mano, cuyo v0rtice 
se dirije h6.cia la articulacion del puiio. 

En el horde interno de! pulgarde In mano izquierda, se encuen
tra un callo redondeaclo, aniilogo al de la mano derecha, que se 
forma al sostener el estremo anterior de la galopa, para facilita.r 
su deslizamiento. (2 observaciones) . 

. MU.sicos.-EI violini8ta presenta en la mano izquierda una 

cttllosidad sobre la. erninencia. tenar producida por la presion del 
cuello de\ instrumento i una callosidad deprimida en el medio por 
un surco i esfoliad~t irregularmente en la estremidad de los cuatro 
dedos qns aplastan las cuerdn.s. En la estremidad de! indice dere
cho una depresion producida por el mango del arco. 

El gu it<trri.•ta tiene cal losidades en el horde radial de! pulgar 
i la punLa de Joi:, cna.tro demas dedos de la ma.no derecha, i callo; 
sidades en el centro de la pun ta de los cuatro ultimos dedos de la 
mano izquierda. 

El harpi8ta, callosidades en las estremidades de los cuatro ulti
mos dedos de am bas manos. 
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Estigmas debidos a diversos habitos.-Hai que conocer 
tarnbien las marcas que dejan ciertos hS.bitos estrafJ.os u. las pro
fe~iones, pero que pueden servir de indicio de identidad. 

;Asi eo los fumadores de pipa hai desga~te mas u mCnos com
p)'eto de los dos dientes sobre que reposa el tubo de la pipa, de lo 
que resulta a la larga un agujero redondeado rcgularmente entre 
los incisivos i los caninos, o entre estos Ultimos i los molares. 

El fumador de cigarrillos tiene una impregnacion profunda de 
la epidermis en la ultirna falanje de) pulgar i el lndice por los 
productos Lie la combustion. 

El Mbito de servirse de un baston, de muletas, determina ca· 
llosidades que se reconocen facilmente. 

Signo de la identidad deducido de la impresion del 
pulgar.- Parece que desde tiempo in memorial existe en la India 
Britanica i en el Celeste Imperio la costumbre de firmar por 
medio de la impresion que deja el dedo pulgar untado previa
mente en tinta cuando se oprime sobre el papcl. 

El Servicio de Correos de la India Britanica, 1896-97, dice 
queen aquel pa.is los que no saben firmar cancel an sus jiros pos
tales dejando en ellos la impresion del dedo pulgar. 

Sir William J. Herschell, durante su majistratura en Bengala, 
hace mas de cuarenta afios, hizo uso oficial de este car8.cter de 
identidad. 

'Las impresiones recojidas por el ban sido cstudiadas por Gal
ton, qnien ha comprobado la persistencia del dibujo individual 
durante diez i ocho aiios sin alteracion. 

Este signo se dibuja en la cara interna de la mano mas o 
m6nos tres meses despnes de! nacimicnto, i no desaparece sino 
con la descomposicion avanzada del cadaver. La formacion de 
las rayas de la pie) de la rnano vada completamente de un 
individuo a. otro i com pone en cada cual una figura absolutamente 
orijinal. 

Segun el doctor Forgeot, que ha profundizado minnciosamente 
la cnestion, no existen dos centlmetros cuadrados de piel de la 
palma de la ma.no, que no puedan, observado~ de cerca, ~er neta.
mente diferenciados. Luego, la impresion de la mano, la de un 
solo dedo de cualquier individuo, podria servir tan bien como la 
mejor fotografia, para comprobar la identidad. 

Este metodo parece aplicable a lo> casos de identidad alegada, 
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i puede "ervir parn. agrcgar este sello natural a. Ins cartni::: rle 
identidAd Cll)"O ui-u sc jcnemliza mas i mas i qne nrabar8.n sin 
duda por recmplnzar al fa.stirlioso pns:aporte en los paise~ civi
lizado,, 

Para obtener la impresion del dedo, con nn obieto de estudio, 
basta recojer un poco <le negro de humo eu una plttca de vidrill, 
tiznnr la pnnta de! dedo i cargarla en <eguid.i en 11na hoja de pa
pel. ParR. impre:-1iones durable~ sirvr la Linbt. de imprrntA, Incera. 
i mejor el la.ere. 

Ha habido ocasion de espcrimentar la utilidad de este signo en 
un malhechor americano que viajabn de Xue\·a York a Nneva 
Orleans i vio16 un paqueLe decorresponile11cia.con valore5:, el cnnl 
volvi6 a lacrar sirvirndo~e <lei dedo como de un sello. 

Asl firm6 la confesion <le s11 falta, por~ue lo; empleados por 
cuyas manos habia pa:-;11.do el paquete foeron llamndo~ a e~tampnr 
eJ pulgar ~obre Ull trozo de Cera, i el culpable fue reconocido una 
vez quc Ins impresioneii fotografiada." i agrandadas hicieron im'1til 
toda negati va. 

INDIClOS OE LA lDENTlDAD SOIHlB EL CADA.YEH 

Cusi todos los caract€-res ya descritos son aplicables igualmen· 
teen el cadaver. Sin embargo, ctrn.ndo Cste se hnlle en un es.tado 
de putrefiiccion avnnzarla o en csqneleto, hai quo recurrir a otros 
caractPres para P$tablccer la identidad. 

El perito enrargado de esta comision tonrnr8. con cn idndo nota 
del estado rle descomposicion i rla.rii con la mayor exactitud p(l~i
ble IM sr1i.ris del inrlividuo. Si lo permiten las circun!-itancin~ hara 
bien en recurrir a la fotografla, que repl'oducirfi. no :;olamente los 
rasgos de! cadd.ver ~ino tam bien el asperto i la <lisp<"sicion de! 
teatro de! su..:eso. 

Las investigacionc:-; se dirijir8.n en segnida a determinar la 
edad, el sexo, la ec.;tatura i otros signos particuhll'e~. 

A; Determinacion de la edad.-Al tratar del infa11ticidio 
"e han indicarlo los media~ de rleterminar lc-i edad durante Iii vida 
intrn.·uterinn i durnnte los -1:) pl'imero~ dias de la extra-ntr.!rina. 
De~de cl nacimiento hMta lo!) ~5 afios la det.erminacion de la cdad 
"e n.poyu cn..<;i esclu~ivamente Pn los ca.racter(\S sun1inistrados por 
la denticion i Pl desanollo de las hue~os. 
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C'al1YteU1·es Rttmin istraclm; poi· el .\4i."1fnrw drnlm··in.-EI tn.bi
camiento de Jos alve1,Jos, la formacion i la o!'iticncion de los foli
culos, caracteriza la vida. fet;tl. Al nacimiento, todo!-1 los diC'ntes 
de leche i ln.s cuatro primeras grne..,as moln.n•s de n-·eniplazo tie· 
ncn ~us puntos <le osificacion. La erupcion rh• lo!-1 p1-imeros dien
te~ tiene Ingar por ~rnpos, ordinariamente, entre lo!-! mP,se~ se~to i 
trijesimo i en el 6r<len Riguicnte: inci~iH1s mL•dianos inferiorei::i, i 
en seguida los superiores, de sietc a nueve mc:.;es: incisivos supe
riores laterales segnidos de Jo:-; inforiores, de nuevc a doce meses; 
peqnefios molares scgui<lo:s de lm:l r.anino~. de doce a veinte meses; 
seg-undos molares, despues de do~ nfios. La segumla dPnticion 
comicnza entre c11afro i c·incoa.flos por la. 1tparicion de lo" grnf'~os 
mobrc!Sj de siete a nueve af1os sP rPemplazan Jos incisivos: de 
nllB\'0 a diez las primems pequeflus molar~s i los cnnino~; hQ.cia 
once n.Ilos los ~eg11ndos peqnefios nwhtres: e11tre los once i doce 
Afios !<mien los gme~os molares permanentcs H·icin lof.; diez niios 
ha comenzado la O!-!ificacion <lei rp1into molar. nrnela <lei ,1uicio 
que no aparece hasta de~pues df' Iii pnbertacl, entre 1 X i :.!5 
a ii a~. 

Terminada In dentician pnede tadn.via el ~i~tema <lentnrio pra
pnrcionar algnnos signos par la cie!'itrnecion del esmalt.e, la nlte
racion del color, 111 aparician de manchas amarillas o 11egruzcas, 
el aAojamiento i la caida de las diente~. el estrechamiento i la 
desaparicion de las alv€-olo~. Son tambien caraetcrfet,icas la~ de
formaciones que scgnn li\s edades e8periment~t la mandlbula in
ferior. 

Oa?·actb-es .qwmini..~twido-~ por el si.~tema h11eflfJ,qo.-U11 alto. 
-PuntoB de oi;;ificacion en las cartllagos de la. estremirlad inferior 
dcl cub1to i del hi'1mero, en la caber.a del humero, en el rartll•go 
superior de la. tibia i en la cabeza del f Pmur. 

Dos ailos.-Puntos de osiflcacion en la estremidad inferior de 
la tibia, rlel peront\ i del radio, i en el horde eKterno rle la polea 
<lei humero. 

Dos ail.OR i niedio.-Pnntos <le o.;;ificacion Pn lagran t.uberosidnd 
de la cabC'za. de\ b{1mero, en la rOtnl:t i en la estremidarl inferior 
de las cuatro Ultimoc:; metacarpianoK 

T1·es aho.~.-Pnnta hue~oso en el gran troci:lnter i el hueso pi~ 

ramidal del carpo. 
Cwliro a.nos.-En el segnndo i tercf'r cuneiform es del tarso. 
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('inco aito.y.-En la pequefia tuberosidad humeral, la estremi
dad superior de! perone, cl trapecio i el escaf6ides de! tarso. 

Seis aiios.-Aproximacion de la rarna ascendente del isquion i 
descendente del pubis. 

Sietea-nos.-Puntos huesosos en la epitr6clea humeral i ln.s fa. 
lanjinas. 

Nueve aiios.-Aproximacion de las t.res piezas que componen 
el hueso coxal hacia el fondo de la cavidad cotiloidea. 

Dace anos.-Las tres piezas de! hueso coxal pr6ximas a con
fundirse. 

l'reee anos.-Cuello de! femur osificado. 
Qu.inct loios.-Sol<ladura de! acromion i de la ap6fisis cur~teoi

dea al om6plato. 
Diez i ocho anos. -Las tres epifisis de la estremidad superior 

del f6ruur, las de las metacarpianos i rnetatarsi<mos i de las falan
jes se reunen al cuerpo de! hueso. 

Veintinn aitos.-Soldadura de la epffisis superior de! pernne, 
de la epifisi• inferior de! femur. 

Vein.ticinco mios. -- ~oldadura de la estremidad esternal de la 
clavicula i de la cresta ilfaca. 

A partir c.ie esta edad no hn.i nada signifirativo. Durante uaa 
parte de la vida a<lulta. el tejido 6seo se pone mas denso, las sol
dadnras mas s6Jidas i las elninencias mas pronunciadas. 

En la. v~jez las estremidades se ap!astan, los lrnesos del crd.neo 
se ponen mas delgados1 el tejidu compacto 'disminuye i el canal 
medular se ensa.ncha. Las suturas craneales son membranosas en 
el niiio, ca.rtilajinosa::; en el n.du!tu1 huesosasen el a.nciano. A con
secuencia de la rarefaccion de\ tejitlo hue::ioso, de! en~a.ncha

miento de su ca.vidl'td interim, el esqueleto de nn viejo es mucho 
m0nos pesado que el de un adulto de la mismn talla. 

B) Determinacion de! sexo.-EI e•queleto de la rnujer es, 
en conj1111to, mas pequefio i mas delgado que el del hombre i sus 
p1·ominencims huesosas menos desarrolladas. Los huesos largos son 
los que po::ieen una gracilidad mas pronunciada. 

El esternon e::; mas corto i no desciende sino hasta el nivel 
de la 4.' costilla, mientras que en el hombre desciende hasta 
el rle If, 5.IL Ln!:l clavlculas son mas alarga<las, m0nos encor
vu.da~. 

Los miembros abdumina.les son mais cortos1 <le suerte cpie la mi~ 
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tad de la lonjit11d del cuerpo queda mas anba uel pubis, mientras 
queen el hombre queda ca.osi a su nivel. 

El t6rax mas corto i mCnos saliente cs un \loco ma .. ~ ancho has
ta la .i_a 1!ostilla i se estrecha en seguida1 presentando una forma 
ovoide, mientras queen el hombre es conoide. 

Las difernncias mas caracteristicas reisiden en la cn.beza i en la 
pf.lvis. La cabeza de la mujer es mas pequefia, siendo tan ma.rca
da est.a diferencia que ba.sta para recouocer el scxo la sola ins
peccion del cninBO. En Legrcinll d11, Smille puede consul Lanie un 
cundro que da las dimeusiones comparativas de! cr8.neo de 8.m
bos sexos segun las edades. 

F,J peso 1ncdio de! craneo es en el hombre de 047 gramos, en 
la mujer de f>OD. En la mujer los huesos son mas finos, los orifi
cios nasales menos abiertos, las mandibula::i meuos rugosas, los 
dientes mru; pequeflos i mas iguales entre si. 

La pelvis en el hombre presenta en todas !:HIS partes m0nos an· 
chura. i ma..'i altura; el di8.metro coxi-pubiano tiene O.U8b, el 
bisisqni8.tico 0.081, el bisillaco U.123; entre las espinas ilfacas 
anteriores i superiores no hai sino 0.216 a 0.243; la sinfisis pubia· 
na tiene 0.05;) i el agujero sub-pubiano es de una forrna. oval nrni 
alargada. En la mujer todos los dill.metros pelvianos a escepcion 
del vertical 80n mas estensos; las crestas i tuberosidadcs isquiA.ti
cas estan mas aparta<las 11nas de otni~; el espacio comprendido 
entre los pU.bi:s es mas considerable i, por consiguiente, hi slnfi
sis es mas ancha., mas espesa i mEmos al ta. El 8acro es mas ancho. 
mas dul'O, se avanza menos en la cn.vidad pelviana. Los huesos 
coxales son mas anchos, mas apla~tados; en la. parte posterior 
presentan un clngulo 111as considerable eutre las mmas descen
dentes del pt.ibis i la sintisis i por consiguiente una. arcada pu
biana m0nos agurla queen el hombre, la cual se aproxima a la fol'
ma de un arco de 80 a. 90 grndo~ de altura. 

G 1 Determinacion de la estatura.-EI esqueleto es siem
pre menor que el cadaver del cual proviene i esto puede ser ds 4 a 
6 centlnietrO!;; por consiguiente, cnando los huesoo;; ao estB..n desar
ticulados, sc puede tener la lonjitud del individuo, agregando a la 
lonjitnd total del esqueleto unos cinco centimetro~. Tai dismi· 
nucion corresponrle al espc~or de las partes blandas de~truidas· 
p,~ro cuando ha trnscurrido un t.iempo mui largo desde la muer
te, las rcln.ciom.)s entre lus buesos i sus mcdios de union han des
aparecido, es impo!:iible restab!ccerlas bastante bien para tomar 
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un;\ medida exacta. Sin embargo1 gracias a las investigaciones de 
Sue (1755) i Orfila es posible determinar la talla de un individuo 
teniendo en cu en ta la proporcion que existe entre la lonjitud total 
de\ esq ueleto i la <le cada nna de sus partes. Sirviendose de\ cua
dro formado por Orfila, se puede tener la talla de un individuo 
sin conocer masque la lonjitud de uno o algunos de sus huesos· 
El femur i el hUmero son los que sirven particularmente de base 
para este cB..lculoj asi, par ejemplo, suponiendo que nose halle 8i
no un femur de 4() centirnetros i nna tibia de 38, podemos deter
minar la talla. viendo en el cuadro que un f8mur de esas dimen
siones supone que la lonjitud total del esqueleto e' de 170 a 183 
centimetres, termino media 177; vemos igualrnente que una ti
bia de ~8 cent[metros snpone la lonjitud total de 160 a liO, ter
mino medio l 70; la lonjitud total de! esqueleto estaria compren
didD., pues, entre 170 i 177; agregando al t6rmino media de estas 
cifras 4 ceot{metros por el espesor de las partes blandas, deduci
riamos que la talla de! individuo seria de l 7i mas o mBnos. 

La cdad puede introducil' ciertM modificaciones. HB..cia los 20 
o 25 afi.os, el horde superior de la sinfisis pubiana es precisaroente 
el pnnto medio entre el vertice de la cabeza i la planta de los 
pies, antes de esta edad el centro varia continuamente. 

Tambien debe tenerse en c.:uenta la diferencia de los sexos. 
Los individuos de 31J i 40 afios, de 50 i 60 no presentaran mas 

que cambios en las proporcione:-:;, a no ser en ciertos huesos parti
cularcs, pero \a proporcion se con:-:;erva ta.I corno a los 25 afios. 

Ea la vejez hai que tener en cuenta la curvatura de la colum
na vertebral. 

Indicios especiales de identidad.-Hai una serie de >ig
nos que su€'len encontrarse en cl esqueleto i que son preciosos 
para la determina.cion del individuo: son los que se refieren a 
vicios de conformacion, a deformaciones m6rbidaR o a habitcis 
inveterados; ejemplos de los primera.s son el pie zambo, las asi
metrlas; de la.s segundas los calios de. fractura, las anquil6sis1 las 
seudoartrosi!"l, los osteofitos1 el raquitlsmo; de los Ultimos el des
gaste dentario por la pipa, las desviaciones raquideas por el uso 
de una muleta, etc. 

Signos de esta clase han servido en ocasiones para resolver pro
blemas de los mns delicados. 





OAPITULO XVI 

ENFERMEDADES SIMULADAS, DISIMULADAS, 
PRETESTADAS, IMPUTADAS 

-->:€\~·--

Las en.fermedades simulada.s son aquellas que se finje tener: 
se diferencian de las provocadu..<.: en que estas tl!timaH exigten 
verdadera.mente1 pero son resultado de maniobras volnntarias i 
culpables. 

Por enf<'·1·niedud pi·ele;:;;lalla :se entiende todct cnfermednd, ya 
sea finjida, ya real, de un individuo intent<\ prevalerse para 
lograr u1rn ventap. c11:11q111el'a. 

E'nfe,1·medacles di.sinitiladctR son aqucllas ctne se tienen, pero 
que se ocultan i niegan. 

Una enfennedad es i11npi1,iada, cua.ndo se atl'ibuye a un indiviM 
duo quc realmeote no la tiene. 

IJE LAS ENFEBMIWADES SIMULADAS 

Los moti\'OS que imlncen a simular uoa enfermedad son tan 
numcrmms que la ticcion de enformedades representa un gran pa
pel en Medicina Legal. 

Los mcndigos Re cubren <le Ulceras, o simulan un enfi.sema, 
pttra exitar la coinpasion i la caridad pU.blicas; los individuos que 
quieren sustraerse a. un cargo o a. una obligacion i especialmente 
al servicio militar, pretenden con mucha frecuen cia hacerse pasar 
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por enfermos; los empleados pUblicm:; suelen finjir enfermedadcs 
para. procurarse licencias o retiros; los presos de nna cRrcel la:-; si
mulan tambien para pasar al hospital. 

Citaremos aquella.s enfermedade~ cuya simulacion C!'i mas fre
cuente, e indicaremos algunos precepto.s jcnerale.s sobrc la ma.
nera de conseguir el descubrimiento de h\ ''erdad. 

Epilepsia.·-La epilepsia es de todas las enfer111edades nervio
sa.s la mas frecuentemente simulada, lo quesc csplica porque para 
finjirla ba.-;ta una representacion momentanea i C8 posible quedar 
en buena snlud en cuanto pasa. el acce~o. 

p,.incipales cciractii>'es "' gue puecle apoya1·se el diagn6slieo 
dijel'enciCtl.-En la epilepsia verdadera el individuo palidece de 
stlbito i cae rlespues de haber dado un grito; en la simnlacion bien 
puede imitarse el grito i la caida pero no la palidez. En la epi
lepsia ver<ladera las convuliiiones son primero t6nicas, la. cabcza 
esta. casi siempre llevada h8.cia atras o hli.cia nn costado, los pAr
pados ccrrndos con fuerza, los ojos convulsionados hll.cia arriba., 
ocultos por cl p8.rpado superior, las pupilits inru6viles i Oilatadas, 
el pulgar convulsionado en la pal ma de la mano i esrondido bajo 
los otros dedos; en la epilepsia simulada e! impostor se entrega 
desde el principio a convulsiones cl6nicas violentas que bastan 
para despertar sos pee has; casi siem pre da la posicion debida al 
pnlgar, pero lo deja. estender fAcilmente i cuando se le suelta 
cuida de volverlo a doblar. El •imulndor no puede reprorlucir la 
dilatacion de las pupilns con insensibilidad a la luz 1 Higno i.ni
p<Yl'tante. 

El jabon sirve a menudo para simular la espuma que se escapa 
de los labios en la epilepsia verdadera; siempre deberti averigna.rse 
la existencia de este fraude. 

Los caractfres mas importantes son suministrados por cl pul· 
~o: pequefio, lento, concentrado en los verdaderos epil8pticos, es 
ordinaria.mente grueso i precipitado en los simnladores, a conse
cuencin de la ajitacion i la fatiga que Jes impone su papel. Voisin 
ha indicado caracteres esllgmogrti.ficos que no se encuentran 
sino en el gran ataque: dos o tres segundos 8.ntes de sobrevenir, 
h1.s curva.s esfigmogr8.llcas son menos eleva.das, mas redondeadas i 

mas a.proximadas; decla.rado el ataque seven <.10::1 o tres ondula
ciones pequeilas1 sucesivas i dispucstas segun unc\ linea ascenden 
te, en seguida una serie de curva.s mui poco elevadas; estas cur
vas se pronuncian cada. vez mas, presentan frecuentemente una 
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convexidad superior mui acusada qne da la idea de uaa semi-cir
cunrerencirt. De ... pues, al 1:abo de algunos minuto1:_;, las lineas se 
elevan casi perpendiculannente a nna altura tres o cuatro veces 
mayor que 1lntes <lei a.tarp1e. Esta forma de pulso dura de media 
a. una i me<lia hora i :.L veces ha per.sistido hasta seis horas despues 
del ataque. 

~e emplcan diferentes medias para comprobar en el epileptico 
Jaabolicion de la intclijencia i de la sensibilidad: se le hace aspi
rar amonfo.co, cloro. se le amcnaza con cauterizaciones con el hie
rro, con la castracion, 1nedios que eHtan lt~jos de tener una efica.
cia con8tn11te. El mMico debe limitarse a la amenaza sin emplear 
nunc!l. medias violentmt 

Una circunstancin. que di:oiminuye mucho las dificultades de 
esta comprob1\cion, es la de que el ~imu lador no trata <le iinitar 
uunca sino el gran ataque. 

Se ha sefialado (1ltimamente por illarycamp en los epilepticos 
una deforrnacion ad4uirida de la arcada orbitaria, frecuente e im
portante en Medicina Legal: las caidas repetidas <le los epilepti
cos se hacen romunmente sobre la cara, 1 la parte estema de! ar
co orbitario se encuentrn espucsta a contusiones que tienen por 
resultado una intlamacion de! periostio. 

Hi8teria-Gorea,. Pard.lisi.~ aJitante. Ataxia, lncomofriz
La primP.ra eis una de las enfermedades :simnlada con mas fre
cuenci1\ por la mnjer; es posible que esta afeccion se produzcn en 
el hombre. Sc,lo entOnces tcndria algu na. importancia para el mP
dico-lejista, al determinar, por ejemplo, si un individuo puede con
tinuar en el scrvicio milit<tr. En ta.I caso, ni la ltiste1·ia vudacle
m. justificaria In exencio11, pups los Lrabajos i las distraccioncs del 
servicio militar eontribuirian poderosamente a la curn.cion. 

La • ., ot.ms enfermedades nombradas tambien se han :simnlado, i 
alguna-; a la pcrfeccion, hasta. el punLo de eugaiiar a varios medi
co.~ El medio rle descubrir el fraude es someter al individuo a una 
Yijilancia constante. 

Lpcuro.-Torla."' las formas de la. enajenaci\m mental pueden 
!-~T simulada!ol. Pero la m;m{a aguda i la melancoHa con estupor 
~on ln!ol que ticnt;rn ma~ a menndo lo'\ impostore:s. La primera 
pont11e rorresponde mni bien a los si11to111as de aparato que el 
vulgo crce prnpio~ de lc.i locura, lasegnndn porqueesrelativa1nen~ 
te fi\cil desimular. 

El idiotismo i la imbecilidad so11 mas dificiles de finjir. l'ero 



sucedP mnchas ver.es que irnbPciles que gozan dr cierta libcrtad 
moral exa:jeran los sintomas <lt: In. imbecilidad pant e!-icapar a un 
castigo. El dit.ign6~tico de la lor:gra Hirnnlarla i~~tri. ~ometido a 
muchas regla.s que se estudian con la c11ajenacion mental. Aqni 
observarcmo:; solamente que la simula.cion de la locura cs bicn di· 
ficil i el perito no tendrS. trabajo pa.ra. descubrirla en la. gran mu
yorla de los ca..'ioS. Rara vez la. tenacidt\d del Him nlador obligani a. 
prolongar el examen mucho tiempu o a valersc de estratajem;\s 
para de::mubrirlo. 

El examen del estcuio fisico del inUividuo i rlel ejercicio de cier· 
tas funcioncs no dcberci nnnca dcscnida.rsc. Por nrni hcl.bil que 
sea nn simnhttlor ,lamas lograr8. reprodncir l o~ signo!') somi\ticos 
o corporales <le la locnra, tales como el i.n.'fmnnio que es uno <le 
los sintomas mas con~tantes, lo,.lf pnlu rbucionPx clP ln dije.~tion 
i de las ·"'ecrtwione.'j !~Hlincu i cilfft,neo. cl e~floqu~ri-1niento que 
acompafot las formas a.gndas, i la vuelt.a a la gnrdum qne indica 
que la enformedad pa.•a al estado cronico: Jr. lentitiul del pul.•o i 
de la 1·espiracion que ~e observan en la. lipemaufa. i en la c:--tu. 
pidez. 

/Jericla,.<;.-Rara. vez se simulan purser dulorusa.s, de ejecucion 
diflcit i realmente peligrosas; pero es fB.cil descubrir la astucia 
porque la herida es leve i superficial i no tiene ninguna relacion 
con la causa a quc se le atribuyc. 

rJtcercu~.-Se simulan hls Ulcerns 1) se (•sti11111lan las existent.es 
con aplicaciunes irritantes, (c&usticos, vejigatorio:-i i varia:-; sustan· 
cil:l.S vejetales, el mezereon, la. c leirnltirle o yerba de los pordiose· 
ros, e l a.ji, el aceite de croton). 

8e descubre la "iuperchc1fa vijiiando al individuo c i111pidiendo
lc hacer nuevas a.plicaciones por me<lio de 11n ve1Hh~je enrollado 
colocado encima de la lesion, sobre cl cual :--e trazan algnnas ra· 
yas con tint.a. Si cl individuu no de~hace el vendaje la. cnracion 
i::e opera.rR.: !'i lo dcshace para irrit.ar la Ulc<'ra, le $Cr8. impo!:<ible 
vol\·erlo a coloc;u· de nuevu i <le mo<lo que lru; Hneas de tint.a ~c 
correspondan exactame11 tc. 

Enferniedades de le£ pirl.-La tiilet jit>'u"" ha ,ido imiLada 
algunas vcces por medio del AzOr;: algunas gotas proye<'tadas so· 
bre el cuero cabe\ludo hacen apareccr costra:-; amarillentas, pero 
1.111e uo presenLan ni la dispv:-;icion regular, ni la <lcpresiun carac· 
teristica del fa.vus. El excimen microsciipico quita, por lo demas, 
toda duda on las enfermedades parasitarias. 
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l.n" ,1t1•b1·'"'( f'1'11f'lirw~ ~on ron n1ucha fr!'cuencia simnladas por 
los prl•sos dl! las cH.rcl~\t:s, pvr los niflos de los colejios. El aceite 
dc· rroLon da Ins uparit•ncias de una druela; clavadura~ con Ju. 
pnutn dl' un hipiz, el n:-.pecto cle alfombrilla. 

Los ""tHlor·f·."' al1toulo11te,i; i retidos ~e simulan aplicando, sobre 
tiiflu t•n lo!'\ piPs, su:-.tanci;u, co1n11 cl asafetida, el aceite de Dippel. 
Basta jabonar al t>nfern10 i dejarlo por a.lgun tiempo en obser
\'acion. 

Lo~ .'fodo1·e."' dP. ."1nngl'f~ hew 8ido a veccs simulado~ bnjo IR. in
ff11e11cin. rl1;• 1111a cxaltncion fo.nAt.ica. Parrot ha. e8tablecido qne el 
sudor cle sangn', <'nf<'rmerlad esC'ncialmente nervio<;a, existe sin 
ducla. Eo:.;ta afi~ceinn t.ierlf~ t.tm bie11 relacion con los estigma.-.;, mor
titicarionc~ luC'lllizac.las dl'I t.cg111nent.o a. las qt1c tie ha atribuido 
1111 orij{!Il milagroso. 

Jle11wrrujius. -La. hl•1110ptisis ha sidn simulnda. intl'oduciendo 
sust.ancias colorant.cs en ];\ boca, haciendo nica.durns ea la 11111co
sa na..<>;tl, fadnjc<\. o jinjintl. gstos artificios s~ descubren fll.cilmen~ 
tc cxamint\.ndn la natnraleza qnlmico-histolOjica del llquido iuro
j:ulo i prorecli<:rnlo a nr1 rcconoci miPnto atento de la boca i las 
ro~as na.. .. ;tles. 

La he11t1t{f'11!l1<i ..... h•\. sido simn\;l(}a tragando sang-re pum o mez
cliula <·on bolo arnH~nico. 

La. henwfv l'io inyt>ctando sangre en la VPjiga. 
La. t'nlrror1'(1)iu i las hnrwl'l'oide.q introducicndo sangre en el 

recto o coiurn11do rn el a.no pequef1as vejign.s llenas de ~rmgre. 
BnfP>.,1tedude.< 1"'1 Df'IJ«nn ,J,, In 1•i.gio11.-LaH nftalmwR i blP

furiti~ han !'lido si11111ladasaplicando en los p~l.rpados i la..'"l conjun
ti\';1s sustancia~ in itante:; i arrnncando las pest:iiia . ..:. En las ~i11111-
laciones recit'ntes :-.c de~cuhrirl:i con facilidad; pero si hs nrnniobras 
han sido H'fWtidasdurante largo ticmpo, benfermcda.cl existc real
mentc, ill' sin111l1l.da ha pm•ado :i :ser enfermedad provocacia. 

Ll. <tmanN}si.'{ se si111ula con la n.yuda de la belladona o <lei 
hPk•1fo, imvostura que sc clesr.ubrc ,~ ijihmdo al indi"iduo durnnte 
algnnas hurn ... i..; ha:-.la qnc :-.e clisipe el efecto de esta::- ~nstancias o 
e111plt•amlo hl. f'·""'·ina; In midri8.si:; debida a la atrnpina cesa baju 
la inffnencia del lmha de C(llabar, contra lo qne sucedc con la mi
driH..si~ amaurOtica. Despucs de a.i..;egurarsc con cl uftalmo:5copio do 
uo exi~tir lesion impurtante del qjo, ~e puede comprobar la simu-
1acion por nlguno de los proredituicntos siguiente~: 

l.11 de Boir-&l-lot: con1'iste en harer una presion ~wbre el preten-
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dido ojo amaur6tico mientrns el i11divid110 <'st& leyendo con lo!<. 
dos ojo~ abicrtos. Si acusa um\. i1111ijen doble se tendr8. la certid11111-
bre de que ve con 8.mbos ojoK 

2. 0 Procedimiento de Plaitre: consist~ en haem· mirar con el oio 
que se pretende amaurOtico un objeto que el sirnulador cree est& 
viendo con el ojo que confiesa sano. Para esto si1-ve una. caja rec
tangular cubierLa arriba con un vidrio opaco, provisto de dos agu· 
jeros por los cuales los ojos pueden mirar c>I fondo: en este fondo 
estan colocados dos espejos inr.Iinados bajo un angulo de 12U0

, de 
manera que reAcjan entrecruzAndolas las imlijencs de dos objetos 
f8.ciles de conocer, pne~tos en las dos rincones de la pared supe
rior de la c:t.ja. El simulador obliga<lo a mimr con sus dos ojos 
veni. ent6nces los dos objetos uno a la del'echa con su ojo izqnier
do, el otiro a la izquierda con su ojo derecho. Obligado a sacrificar 
uno, si pretende ser amaur6tico dcl ~jo derecho, sacrificarii natu
ralmente el objeto que ve a la derecha i confesara ~ue solo ve el 
que se halla. a la izquierda. Ahora bien, es cste Ult.imo precisa· 
mente el que ha percibido con el ojo que pretende amaur6tico. 

3.0 El procedimient.o de J a val: consistc en intcrponer una re· 
gla entre los dos ojos del simuhtdor i prcsentarle una piijina es
crita. A menudo se deja pillar i Jee las Jetras que la reg!~ no deja 
visiblcs 8ino para el ojo pretendido arnaur6tico. 

La miop{a es una enfermedad simulada a menudo o provocada 
por el empleo habitual de lentes cOnravos cu ya fuerza se ha ido 
aun1entando gradualmente. La. miopla puede ser comprobada f8.
cilmente por medio del opt6metro de Perrin. 

La herne7'rtlopia es mui diffcil de conocer. Netter propane este 
sencillo procedimiento: encerrado el indi viduo en una c8..mara 
oscnra SC' entreabre graduaJmente la puerta ha!Sta qne el declare 
que ve, se la cierra en ~eguida para entreabrirla por segunda 
vez hasta que el individuo vuelva. a declarar qne ve. Si hai real
mente hemeralopia el grado de abertura dcbeni ser el mismo, si no, 
es mui probable que sent mayor en un caso queen el otro. 

Afecciones del 6rgano de la 1<11.dicion.-Li sotdera es una cle 
la'i enfermedades que rnas a menudu 1-'e finjen. Por mui sordoque 
sea un indi\•iduo, a menos que no tcnga unn. lesion profunda <lei 
nervio auditivo, siempre percibe la!oi vibraciones comunicadas al 
oido interno por intermedio de lus hue~os dcl crti.neo o por un estrc· 
mecimiento <lei suelo. De consiguiente, ~i un individno declara 
qne no sient,c el rnirlo cie nn reloj r.olocarlo en la rejion parietal o un 
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golpe vi<>lento dado en el suelo detras de el, i si ademas ningun 
signo indica IE!Rion intracraneal, hai poclerosas razones para creer 
que la sor<lera e!-i :-imulnda i desde ent6nces es preciso tratar de 
descubrir la simulacion por diversas estratajemas a las cuales es 
rnro que cl simulador tenga el tino i la perseverancia de resi~tir. 

La Rorclo-m iulez tambien ha sido simulada. Esta afeccion es 
siempre conjl!nita o bien anterior a la 6poca de la vida en que 
se dcsarrolla el lengunje. 

Cuando la sordera. es posterior al nacimiento o a la epoca es
prcsa.da no He acompaiia de mudez. 

Se puede, pues1 decir segun Pere~· que todo mudo que saca li
bremente In. lcngua i la mueve es un impostor. 

R1·glci jeneml prwa el reconocimiento de lct8 enfer,>iedade.• 
&irnuladas 

Cada vcz que cl medico trata de reconocer a un individuo sos
pechmm, debe empefiar~c en resolver las cuestiones ~iguientes: 

Si la. edad, el sexo, el h8.bito estemo, el temperamento, el j€:
nero de vida del individuo estR.n de acuerdo con la enfermedad 
que dice tener; si puede existir motivo que lo induzca a finjir una 
enfermedRd; si hri. podido proporcionarse respecto ~ esta enferme
dad las nociones necesarias para representar hR.bitmente su papel. 
Pero en estas invegtigaciones el medico de be estar dispuesto n to
do. Se han vi.sLo ejemplos de simulacion en individuos que note
nian el menor intcres en engafi.ar i a. quienes su posicion i sus 
a.ntecedentes colocaban fuera de toda soHpecha. En una clase de 
personas, sobre todo, <lebc esper:trse siempre \·er estas simulaciones 
sin motivo: en las mujel'es hi.sterieas 

DE LAS ENFERMEDADER PRETESTADAS 

Toda enfennedad Ji nji<l<i e• p,·eff.stadu, pero una eofermedad 
prete~tada no es siempre ji.njicla. Con frecuencia, la enfermedad 
prcte~tada. existe realmente, pero no tiene la importancia que se 
In quiere atribuir. Se \•en, por ejemplo, individuos heridos por un 
golpe lijcro i apPna.':1 quebmntados por un accidente cua.lquiera, 
suponer su ma! mucho mayor de lo qne es, o a.un agravarle para 
reels.mar ma.yores indcmnizaciones. 

Cunndo se tratn. de Jesiones esteriores, i solamente de sus efec-
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tot' inmediatos i puramente locale~. es or<linrlriamente bastante 
fi:\cil apreciar exactarnente In. importancia.. Pero, si :se tmta. de 
efectos con~ecntivo ... , siestas lesione::; tienen en su consecuencia 
enfermedndes internas i sobre todo enfern1edadeH con~tivucionaleR 
o 8i coinciden con ellas, el diag116stico rle ~n gravedad es con fre
cuencia mui dificil. 

El temor, ],t n6lera i toda.s las pa'liones, en jeneral, det.erminan 
sin contnu]iccion importante~ efectm.;; pero cs, fL veces, dificil 
decidir sobre ll't. realida.d de las consecuenci:lS sem1ible:ii q ue puede 
haber interes en atribuirles. Sise tTata de los efectos del temor 
ode alguna otrn emoclon viva, se los debe suponer maH inLensos 
e11 un nifio que en un adulto, en nna mujer queen un hombre; 
mas en una mujer en cint,a ode parto o e11 la Ppora de !os mens
truo$, qne en un:t nrnjer que se encuentra en el estndo ordinn.rio 
de salud. Se debe, por otra parte, tener en consicleracion la gra
ve<lad de! suce:::;o i a la intem;idad presumible de su accion ::;obre 
la. economia 

Para decidir si una enfermedad pl'Ctestada es en efocto resui
tado de la causa alegada, se cornprobara desdc luego el estado del 
paciente. 

Se examinara si el efecto est~L en relacion con la causa; asi, por 
~jemplo, la fractura de un miembro es verosimil si se le ha dado 
nn golpe con un baston; no lo seria si el paciente hubiera sido 
golpeado solamente con un cuerpo <lelgado i flexible 

Se averiguara que otras causas han podido conLribnir al de~a

rrollo de la enfermedad, i ha.1:1t;:i. que pun to ha. ostado el enformo 
espuesto a su influencia. 

Se pondra atencion a las enfermedades rcinantes, porque pue
de suceder qne la cauRa sobre la cual motivA. su queja. cl enfermo 
no sea solo la causa de las lesiones sobrevenidn.s. Una sirvienta 
fue golpead,i en el lado izquierdo del pecho con un baston me· 
dianarnente grueso: tre~ dias despues ~e declarl1 una neumonia. 
La enfe1ma entab16 querella. Remer, encargado de detenninar si 
cl bastonazo ha sido la catrna de la neumonia, declar6 que, en 
atcncion a que reinaba en la rnisma epoca una epidemia neu
rn6nica mui intensa i hacia numerosas victimas, el ba~tomizo no 
podia ser considerado corno la crtus:i. esclusiva, sino solarnente co
mo una de las causas ocasionalcs de la flu:xion de pecho: i era1 en 
efecto, imposible deducir conclusiones mas positivas. 
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DE LAS ENFERMEDADES DJSDiULADAS 

Cuando por vanidad, por amor propio, o por uu pudor ma! en
tendido oc11ltan las mujercs, males, enfermedadefi o imperfeccio-
nes l'.'sta disimnlacion no puede apenas ser de la juri~pru-
dencia. de l\ledi~inn. Legal. Pero algunas veces la disimulacion 
tiene pm· objet.o engafios reprobad0s por la moral, pol' el 6rden 
social o por l::i.s leyeR: nn inclividuo que contrae un enganche parn 
el servicio mi Ii tar oculta cuidadosamente lRis enfermedade~ incom
pn.ti.bles con este servicio; un dom€:stico disimulA. los males re
pugnn.nte~ o contajioso~. que le irnpedirian obtener la plaza que 
solici.ta, o conservar la que ocupa; un individuo en el cual nn~t 

hericla,, n;tturnlmente li,iera, facilmente curable, se vnelve grave 
solo por su complicacion con una enfermedarl constitucional, di
simula esta (dtiinu. enfennedad para hacer al a.utor de la herida 
respommble de todas sus consecuenciaf:i. 

No solament,e algunos individuos pueden tener interes en disi
mula.r que. estanenfermos,sino tambien cuando no pneden ocul· 
tar la exi~tencia de una enfermedad, intentan a veces disimu!ar 
par lo m0nos la":i causas reale~. Asf es que un individuo afectado 
de nna. enfermedad venBrea no declara sino lo!:! sintomas comnnes 
a otras enfermeditde~, i sustrn.e a todas las miradas los accidentes 
locales que caracterizan IA. sifilis. 

Las reln.tivas n.I 
en gran parte, !as qne hetnos indicado 
las enferrnedades simulada~. t-\e examinar8.1 desde 

la ccht.d, cl sexo, cl habito esterior, el temperamento i el 
jenero de vida de la persona sospechosa concuerda.n con la enfer
medad cnya existencia se sospecha, si esta persona pnede tener 
motivos para disimular un estado enfermizo o para estmviar al 
m0dico sobrc el urijen i la naturaleza de su enfermedad. 

DE LA8 ENFEmlEDADES mPUTADAS 

JI6viles de intercs ode odio inducen a vece~ a atribuir a nn in
<lividuo unn. enfermedad que no tiene. Se ban visto, eu otro tiem
po1 mujeres que acusa.b.11.n a sus maridos de impotencia para 

23 
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romper los nnflos quc les unian; ot.ras atribuir a lazes lmpuros 
enfermedades quo no eran <le ninguna. mancra sifiliticas. He 
ban visto j6venes denrn.siado impacientes de gozar la hercncia 
paternal, co\aterales impacientes de entrar en pose!=iion de nna 
sucesion que debia series devuelta, rleclara1· atacados de locnra o 
de demencia senil a los viejo~ cu ya interdiccion qucrian provocar. 

Con frecuencia, por un motiv(l mas lon.ble, los amigos de nn 
hombre ina.nchado de un crimen intentc"m, de acuerdo algnnas ve
ces con eJ misrno, hacer creer gue estA, en un estado de demencia. 

La no existencia. de estas cnfermedades ~e comprneba coma la 
de las enfermedades simuladas; es decir1 por la. fo.lta de las signos 
caracteristicos de cada una de el!a~, i, en ];\ de los 
casos, el conocimiento de la verdad se aclquiere maR facil-
mente, cuanto que e1 indivir1uo a q11ien se impnta. una. enferme
dad tiene sn honor i su interes ligados a este conocimiento. 

ENFERMEDADES QUE !NCAPACITAN 
PARA EL SERVICIO MlLITAR 

El estudio que acabamos de ha.cer de las enfermedades i:;imula
das, disimuladas, etc., tiene gran a.plicacion en el ejercicio de las 
funciones de los cirujanos rnilitares. 

Tanto para inscribir un guardia. nacional i enganchar un sol
dado como para licenciarlos por invalidez ffsica, se necesita el re· 
conocimiento medico. 

En lajeneralidad de los paises bien organizados existen regla
mentos qne sirven de norma a los cirnjanos: en Chile no han sido 
dictados todavi>t por el Gobierno, pero h Direccion de Sauidad 
Militar ha impartido instrucciones destinadas a llenar este vacio. 
A continnacion van reproducidas. 

lNSTRUCCIONES PARA EL EX.AMEN PROFESION AL DE LOS RECLUTAS 

EN LOS CUERPOS DEL EJERCI10 

Servicio activo 

Hai que tomar en cuenta que los eng:anchados quP se examinen, senin 
deRtina.dos al Ejercito de linca, es decir, que las aptitndes fisicas de los 
ocnrrentes deb(•n correspouder al servioio act.ivo de campafJa i no al de 
bag-ajes o a la reserva, etc., para lo IJLlal uo tendni qm: ~!'l' el cirnjano 
tan escrupuloso. 
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2:t Prorlurri011P.." rtin1rrv1.-C11ando son \·olumino~as o c.i;ipuestas a 
rr~SJQ,ltS d~Jorosa~ por lo~ Vestidos 0 las armas i CUando SO oponen af 
hl1N 111ovi11uc11LO de la:; part.ts vccinas 

:H. 7'11mnn 11Utl(1111n., -Todo~, sin es;cepcion. 
:ta. ~p1i1·ins i /i's/11/iJ.i; J,IXF-'.iTIC.A~.-\fotivan el rechazo. 
:Hi. ~Jd1,11i/is.:__Onando "c acompafia de dcspe~amientos i de trayc·ctos 

li11t.uloso~ 1h· tlifieil cura1·io11, i en Lado C<'l~O si es d\: naturaleza. escro
fulosa o t.uherculos.1 i si hai hipertrofias l <lejenernciones ganglionares 
volumi11o~a!ol. 

ti. 'l'u1111m's f•,.edih•.'f, 1wth-01i. -Cnando son estensos i sitllan 
en la cu.rn o si, en son voluminosns i espuesto~ a presiones 
haUitualc~. 

:!~. Jm,11ri~11W8.----'1'01lo~, cualqniera qne sea sn variedacl. 
:!~. Nr·tmt{iia.-;, :-;olo cuan<lo snn pcrsistE>ntes i de frccueate recidiva, 

lo que no C::l l'.iempn· f<ieil d~ constatar. 
:10 . ..\'1·11n11111t.'i. · Utrnndo ~011 doloroso;;, motivan cl rechazo. 
ill. Pr1ttili."i.1;.-8il1lllprc que pron:ngan <le uua afecciou de los 

centro:; 1wn·io~o~; pt:ro se punlcn dcjar part\ nn nuevn cxtlmcn, prCvio 
tretamicuw aproipiado, c1mndo la panllisis e' de naturnkza sitilitica, 
reurU1lLi1·a1 p•ir i11Loxicw~ion !'-<1turni11a o por cnfermcclad infrcdoM 
(r. g.: la diflcria), i 1·u:.111<lo son prodncidas por un traumutismo poco 
l'Onsiilnahlc, 1111.1 contn~ion, una. C'Ompre~ion prolo11gadu1 etc. 

Las parolli-.i"' de l'Jcomoc.:ion pucclcn scr simnladas, pero es f<lcil des
ct1hrir cl cng-uilo por la tl1·ctricitlatl, rcl'ordarnlo los caractCres particu\a
res a. mud1a~ de clla~ i, cuando ~on autigna~, por las dcs6rdenes trOlicos 
ftllC ?c.:a~iu11u11, a~rofia, 1lescolo;~a('ion Uc la piel, fh1cidez de los ml1sculos1 
rcht}tHlllc11to 1u·tJ1cnlar, <dlilju.m1ento <le 1a tempcratum, etc. 

;~:?. rm1lmd11/'l/.>l,-~iem1Jre cp1e t-lean ~inrotmiticas de enfermellncles 
de los ecnt.ro• m·n·iusos; i •~Un cuando tengan otro orijen si acaso son 
autigmts i cleLermi1rnn <lificultad. de los mo,,imieutos o po!!.iclones 
vicwsas. 

Suelen Jinjinn:' la coutnwturn. dcl cncllo, de h1 eolnmna vcrtebn.tl i de 
l11s mil'mbroB, Jl''l'O es facil de no t!ejar . ..:e l'llg'aiiar. 

:~.l. F.-1pt1.~11ws. --1.of.i usp:tsmn:-1 fLl!lL'lOll<'l.lcs, o cnntravcinm·s muscnln.rcs 
l'spa~mo<licas i11,•ol1111t11ria" i contirrnas, indolcntet-> o dolorosa~, quc se 
ma11i!i .. ~t.an c1111 O{'a~ion de eiert% mu\·imieut.o:o; o ejer1·il·ios, como cl 
oolambrc tie lo~ t·:icrihicutl'~. et..:., son causa d,• excncir>U cuando en
turpcc•·n fu11chne:o1 cuya illL~~riJad es inJ.1:;p,~11,.ablc para la \'ida 
militar. 

:u. 'l',11111/i/ur.-Cuando l'i temblor es habitual i d~bido a lllli.1. a.feccion 
de lus ccnLrog ncr\·iu::'o.;, i pa1·tiuuhmneut.c a.I alcohulisrno cr6nico, a la 
par<llii:;!J ajit.tnt• i a I<\ 1.::1dcl'l·1sis en placas 

~~~ f;il•il diforcnciarlo c mnJo es "imulado 
:1:>. lf,.,-,11·,,.~ i r11ptum rlfj 111fi.,·.·,t/ 1s i te11ilv11f's.-.,;,,)]o cu .. rnd11 de e\las 

rt:s11\ta pt'•rdithL u ili-;111,nucion d. las r 11h·im1cs <le 1111 Oq.~ano importantc. 
;{1i . . -ldJ1u111d-1.1 1 rl'fn1r·,·im1f'.'i 11w.-:r11f,tres.-Cu~u1<lo sou causa <le 

obst.~(·11lu~ para. !,t cjccncion de m,ffimicnt:1s lk importancia. 
:17. Atro'id 11111.-:ol/r1r.-Cual:jltll'l'a qne sea su can..,a, obliµ-a a.I rechazo 

cuau !i1 pro•lne·: h JH~r.liila o cl d~hiliL<tmiento tle movimienlos impor
tauks . 

va~~~~li ·~~',:tl1:::~:a~~11rli1111.~a. --Sohre tudn si ·es gr<t ve J,\ altcr.:1.ci011 de las 
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r,5 Parll.fi.<;fs jnll'mf prof/Te!;il'a.-Es incompatible con el servicio 
militar. 

56. Delidum f1·enie11.<:.-Cnando estti bien confirmado. 
Lo mismo el alcoholismo cr6nico. 
57. E11ite11P.ifl. - En Lodo ca.~o. No siempre es f:icil de comproba.r. 

Cuando es simuluda1 se rccuuoce en la _fa1~a de inmovili<lad de la pupila, 
cambios d~ coloracion de la cara, movumcutos tibrilares de las mtiscu
los, etc. 

58. Oatalepsici, co1·ett i tetania.-Tampoco sirven estos enfennos pa.Ht. 
el scrvicio de la armas. 

59 . .Afasia.-gn Lodos los casos. 
GI. Ata.tia locom(lfriz.-Lo mismo. 
6.t. Alrqfict m11.'Jrnlar 7n·o,1vesiva.-Siempre. 
63. E.w·/p,r!Jsi.') muscnlar pn:;gresiva,.-Tambien es incompatible con 

elservicio. 
OB.GA.NOS .UE 1,A AL!UfCfON.-EJ ex,imen de estos 6rga11os comµrende: 
1. 0 g1 ex:1.i.men de! i.iabellon, clcl meato i t.lel condncto anditivo esterno; 
~LO litt comprobacion dtJI cstia<lo del oiclo, lo que se hace dirijit::ndo 

al s11jeto pregu11tas en voz lJaja, a fin de uo tuenospreciar una. sordera. 
que uo se acon.1pafic de lesion estema, o nna sordera 11isirnulat.l.a. ~s 
mni titil el .'{peculwn <wri. Hai ya sordera. cuaudo no se aye la voz ba]a 
a 4 metros i la voz alta a. 12. 

6-L Pertlidrl del pabelto11, rrb·~fi11, itipertrojia i twnores. - Cuando la 
perdida de! pabellun es comp!elia o. si siendo parcial, hacf} imperfecto 
el c..ido, i poi· la. rnisina causa o no permir.ir el kepi !as or,ras afec
ciones. 

65. Atresia, dr!( conducto <rndilii•o. -Cuaudo impide o disminuye 
bastauLe hi audiuion 

66. PJ/lj1os.-Cnando naccn en las partes profnndas i han perforado 
el timpuno. 

6i. Ouu;1os es/tmlM.-Pnedcn estrnel'fle eon mas o mCnos dificnltad. 
El ex;.tmen oLoscOpico descnbre el frn.ude de que se valun alguno!l.. 

08. Afecciourv; a!Judas o aJniccw de la or~7i1. astema i de ta madia.-
Onando han prud11cldo surdenl. con o sin rnptunt de! tirnpano. 

Lu. pcrforadon <lcl Limpano siu cornplieaoion de otorrea cs compatible 
con el servicio. 

La inspeccior1 de las fosas nasales, de la boca 1 de la fo.rinje, por solo 
In. vist.a, bastu ordinariamente pnra descabrir i l'{'Conoct:r las enfcnne
dades conexas de la otitis media, catarral o µurulenta: el coriza cr6nico, 
la hipertrolia de las amigdl-l.las, la. farinjitis e;rannlosa, muco·purnlenta, 
diatCsica, etc., Jn p<i.nilisis diftC1ica., lo!:i tu mores cliver~os que comprimun, 
disloca.n u 0Lsr..n1ycn el pabcllon de la trompa de Enstaquio 

AsegUrase de la permPabili1lad de la trnmpa i11vit<i.n<lo a.I snjeto a 
hacl!r csfnerzos de e~pirachrn, estaudo cerradas la Uoci\ i las narice~, 
pa.ra arrnjar aire a la caja. Esr.o produce un fen<imeno subjetivo, i 
solamente apreciahlc para el medico cnando est;.i. perforada la membraaa 
de! Lfmpano que pcrmite que el aire insuftado se esca.pe por el condncto 
t\mlitirn prud11cien<lo nn n1ido apreciuble. 

(iB. lnjlrwwciun d(' lrts rrJ/ulas mas.toides.-Aguda o cr6nica1 prirnitiva 
o c:onsecutivti, C'S grave i exije la extmc:ion. Debo cni<l.arse de no con
nttdirla 0011 e! Hemon superficinl. 

7U. £1feaio1ws dal f)l:t/o intenw.-Escapando a la esploni.cion directa. 
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U!!t1<l1·za \'ii;ual ~ rnii.le por medio de la t:scR\a tipogr".itica colocada a 
,j metru~. 

s111~.'.'1~i~~it~t~~op~~·~11~:, ~;~:~~i~ ~~L~~::' ~~j~~c:~:~~l ;~~'\~~ir~~:.11:~c~~~~c~~~~ 
~a 1111.<1J1ia. Por or.rn parte, In ag~1ilt·za vi~nal monocular no debt- S"r 
111fcrJ11r, 11i p:mt e1 ojo dcreuhu 111 parn t:I izquierdo, de /O"· 

Xii. Jli11p1a. -I" Cuau.\n l'S SllJ)(;rior a G dioptrias; 
:!..'J Cmw<lo ~it·ndo la miopin. inferior o igmil a G dittpLria8, la ag;udeza. 

\'isnal 110 c~ rc<lncidu fXll' \•idrir18 cOncavo~ a Jr,s limites in<lic:ados en el 
urucul11 H:J 

h7. ll1j1u11111/1·011i11 i (18tt:rJ111fltismo. Cnando cletermiuan nn ahaja
micnto rlc la U!.!U1icza \·isirnl inferio1· a los If mites fijados e11 el i11·Lic11lo 83. 

tiH. JJ,11h/ia111'r1. ---~a.hcse qnc lwi un cie1'to 11 1'1rnero de caso8 en Jos 
1·11aks la 1lis111inucion de la a~11dcza ri~nal 110 corrcsponcJc a ninj:!una. 
altl'1w:io11 aprcciahla 1lcl ojo. 

EK frl'em'utc i;imular hL ambliopia 111011oeular. Hai mnclios mcdios 
de dchclar csLa i-;inrnlac:ion; rccunlarcmos solamente aqui la producciou 
de In cliplopta por i11tt.:rpo.:ii1·ion de 1111 prisma dehrntc de! ojo !4ano. Por 
lo d1:ma~. i-t !a p;1pil.t 1·sLa me·li:11ia1rn..'1 1te tlilaLacla. puco !-it-nsibli.: a la':i 

!;~:u~l'"~:~~~1\1,~~ J:1 :n ~j::s:~1 :: 1i11.·~·~~~1\ii, 1111}~ t~c;J~~~~i1~~io~~11~'.i~\: a 111~~~~i t1l~:o~j~ 
dchilit:ulo, isi cl cx;u11e11 h1tc1• cr.11statar un lijero grado de: hipennHropia, 

J •ll~~~ll• r;i::.;;.;,~:·;~:}c~'p e~~.~11 /~~~~-~l~:,),J~~~fi6l:fa~~{;~El \~\ ~Je(\~~~jr~~~~ion, cl j \" j~iOD 
t:){rtr1s1~, cicat.rii.:t:s \'il'iosn.~. a11q11ilohlefaron i simhlManm mni estcnso~, 
cntropio11 i L'Ctropion mui pro111mcia<los, tumores \'olnmino:-;os o malig
nos, hlcfaritii-; ciliar 1111ti·,rutt i 1h·fornrnnte, triqui;.isi~ con panmh de II\ 
cnrnl'a, ptAl:iii; cumplcLo, cc•11JC11ito o parahtico, blduro~pa~mo invete-
1ado 

11111~:~~ 11 ~Y:1·~i;111:";1;~~,{~:~l i'.~;:;~ii~~:'(inut!e.,·. I ios tu mores \'Olumino~os o 

La da1:rinci..;L1t1:; tr<'>ni!'n, 1 supnrada. 
HI. Ap,,.,·i1i11f.~ dt• to f'01~j1111til•11. La conjuntiviLis grnnulosa, cl 

plerijion i11w aknnza liasta el ecntrn de !a c6rnea i los turnorcs Yolumi-
110,.;rn:; o rnalig-no". 

l ,r.~' ~~-1~'.J;,1,::~·111:;;;:, '.;'.~lt~i:,;;~~11t;:'rof 11'1;~\~~! 11~11:~ ti~-~~a~t~~~~~:~.r1 ·~~~ p;~;:~'~1i1~ ~:~~1e~ .. 
0:1aciJu(les in\'t:t. ·r:..u}a,.;, :-;011 c11111patilJ!cio1 1·011 cl scrvi1.:io cuan(ln no 
di~mi1111yL'll In ag-ndtza ''isual a gT<hlo i11forior al c,;pre ... ado en el ar
lll! 1111 h.-, 

1.1:: .l/i·r11111f'.'t Ir· lo p.,rf,,.rVli1·1l i tkl /,-/.-; -81 e~tatiloma e.~ctcr6tico 
an!1·rior: l:l 1:sdcnti.: a111 ·g-1rn1 los \'icio'"' cie ronfortll:tt~ion dt.:I iris qne 

;~~~!:::';:~;.~'~ ,~:~:i~~i~;~::~:::~:i~;:i\::::::~~i:~:'.'..~~~~',;,~:1:~~!~.::'.,:~,~,~~~~~:; 
more~ malig-uos o it1\';t~Ol't~ 

! i 11 ~ 
1
; 1iY~ .·;i·;~'.;:~:1:~:~ ';~';L~11~:~·;:~-i~ f ;a 11~ i~~:;~:,ci~~:11~1:1~'P;~~~~1f:~~ l~ie~l~t1;:~:~ 

\l~t1a\ a :11., limiks ~;1 fij:nlo~ (1-C1). 

;1:1. /)t'f ,,,,.,.Jm 1·1trrn.-La5 opwidacles cu las mismns ca~os. 

tui~11~.rc~(~c·:~::;~1 ;~:· ~:~u~~:~:~;'~.t:;~ ~~r~fct;~~1f~i i ~~~~:~1~~1~'.1 i11tenso, leis 
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!H. De la retilla i del 11f'n-io 611tir11.-Retiniti", nPnrorc:ti11ftis i rwu. 
ritis Opt.ica; despegamiento de la retina i atrolia. de! tll'l'rin Opticu. 

98 Afecrionet. de/ f/lobo 01:ulrir -PCr<lida o 1lt·sorl{anizacio11 de! ojo, 
tumores int.raoculares i exofLalmia mni pronunciada. 

D9 . . Jferrirme.~ dP lo~ miJ. . .,,.11/11.~ rM nj11.-l~I cst.rahismn fnucional es 
compatible con el s ... rdcio rnilica.1· cnanLio la rli.;minllt~ion de la ».gudeza 
vi~mal no cs inferior a la seflah.i(la. en el art1~ulo l'I!'">; la pa,r,d1~i~ i el 
nictagmus incurables. 

llJ!1 . .Afel'rinnes d11 la Orhih.-Los tumort':-s pro.gresi\'OS o malignm•, 
las oslieitis cr6nicas. con deforma.cio1ws pronnncia<la!i. 

NARIZ.-101. !Nformrtl'irui. -Cuau<lo la raiz cs mui hu111lirla1 las alae 
JU<1i rLproximarlas i como apretatlas coutra cl talii1111e o, al contrnrio, de 
un volurncn esccsivo, i estas dcformi<ladcs dificultan o irn1Jiden Ju rc~pi· 
racion i la palabra. 

Hll:l. PJflj10.~ .. -Los de las fous na:;rdt·s auto!'izan I:~ cxencion . 
Han sirlu simula.lios con tcsr..ic11!os 1le g:allo i c·m rJUoucs de cunejitos; 

pero es ftl.cil conoeer el cngafio. 
10:{. Ozm,r.-Cuando e~ mni rmmnnci:ido. 
Re simnla intro•lnciendo en la-:. ca.vidailc.;, 11a~alcs trozos d~ esµonja. 

impregnada <le sustaueias pti.lirida::; u pedazos de 1Jl1eso en descomµusi
cion, ete. 

BOOA.-lOL Labia leporilw.-Cuan<lo cs c.:;t:.cmso i J.eforma.nte, sea 
conjCnit11 o accidental. 

lO:'l. Oicatri1·eR, ,-u/lterenria.i;.-Oua.ndn cstrechan nota.blemenlie el ori
ticio bucal o impi1lt:11 el movirniento <le Ju:; labios. 

106. Hiperlrqfia.-Cuaudo es rnonsr.ruo"a en el laLio snperiur i difi. 
cnlta la. prouunciacion. Se distinl-!UC facilmente de la tnmefaccion, 11ue 
prcwicne de una infta.macion pa!'ajera, a n:ces prcffoca.cla; <litiert! i:tual
mcute de\ desanollo mui considerable dt· la mucpsa, riue forma un ro
dete \'oiutuinoso i rechaza cl la.\Jio hJ.•..:ia afuera, Jcformaciun que no es 
01·dinariamenLe motiro de c:xencion. 

107. 'l'umorr.1; .-Los erectiles i f'piteliale3 cuando son gra\•es o ma· 
li~nos. 

108. Panilisis rlt!l orbicular. -Es C<l:;i l-\iempre coucornitante du la 
para\isis facial i concn1Tc a la cll·furnrnciuu de hi earn i dificulta la pro· 
nunciacion i la prchension do lrn1 alimenLos_ :\lotivant el rechazo -;olo 
cuando sea anti~ua. i no parezca SU!iCl'pt.ihlo do cu radon. :\fas rara es la 
par;i\isi~ labial que csta ligada a la parallsis muscular progrcsiva de la 
lcngua. i del \'t•lo de! paladar, euferm{·<la,I mucho ma::; gnwe, de termi · 
nacion fatal i rpti~ ohliga. Mi rechazo de\ sujcto que la sufre. 

JU~. E.'Jfjjlllllfiti.~.-La ulcero'ia, la gaugr(·nosa. i la crOnica con des· 
pegamiento, hi1whazon i estatlo f1111~0:;0 Jo las cncia~, 11ne rc~mltan <le 
u11 1:statlo t's1..:orb1'1tico o ile 1111.1 ait1:ra··io11 profnn<la <lei on~ani.smo. o 
cpie scan de larg<i curacion. Pucdc 1CI' pt'o\'\1.;;l1b la uleero;.:a. La mer· 
cnrial i sns ulcerneiones consi:cuti\·as no ::.on cau~a 1le <~xenc1011; sc las 
reconoce en hi salivaciun abunJantc1 olc>r i a~11deza <le los t-1lnr.oma1). 

1 LO. A'pulis.-Cuando invade grnncle:i supr.:rficics. 
111. DiPJ1le.'5 mrtlos -Cuau lo el mal est:td'1 de i<M dient~s se acom

pafia. de rebl:111llecimie11tQ, de nlcernJion i Pstado fongoso de las cncins 
0 sl }~. 01D:~;;;;~d.~t~~1~:~~1~;1~je~-;~.l~~.~1~1o~:~~{ ~~~:~t\~a~xeuciou. 

113. fl'i.~t11las dmtarias.-En el mismo caso. 
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11 I. /i'etidez df'I aliento.-~olo en el rarisimo caso qne sea de tal 
mo<lo JJfOllllllCiada que llegue a ser iDSQponable para otras !JCrsonas 
recinas 

L1'-:XfffA -11:1. Deformirlades.--Rn perdida parcinl, su i1tr(tfia, su 
division conjCnita o accidental, SLlS arlherencia~ a11ormales1 criando sean 
tan esteusas qut:: dilicnlten la fonacion i la degluticion. 

Hu hiptrtrofin, c1ue jcneralmeute se complica con la procidencia de! 
organo. La hinchazou <le la 1~ogna a. co11sP,ent·1ieia. rle inflamacion. es de 
orclinario pasajern. 

Es tambie11 causa de rechazo la par<.Uisis de la lengua, qne tiene por 
efecto Jificult.aL' [}~ masticauiu111 la degluticion i la palalmt. 

116. 'J'wr10rf'.~ -Los ornlig11os i las lllccras de. ma.la nat.t1raleza. 
117. 'l'ada11wd(!z.-Solo en el caso de qne sr;ia tau pronunciada qne 

impid~\ {{ti tar 1.qquiCn vive!» o tra.'3mitir ini;elijiblemente una consi~mi. 
l~s facil de simlllur ode cx:ajerar, i suelc ser dificil a]Jl'eci:u si es o 

nu verd~Ldcra. Recuerdes~ q11e el tiLnbeo es pri11eipal111ente sobre las 
consonantes K, 1', G, L; ptro esta partienlaridad p11ude ser imitada 
con el ejercicio. Sncede lo mismo t•ou la ;ijitacio11 co11rnlsiva de las 
rn1i.;elllos rncales qne ~e propaga a hi cara; pero d !:<irnn:ado1· la exajera, 
mif:ntrns quc el rnrda<lero tartnmudo se t:sfnerza, al contrario, en do
minarla. 

118. llfoli.~mo. ~ 8iempre, conjE\nito o adquirido 
l'\ncle simularse: se exaruiuani si no es la consecueacia de nna lesion 

de la. lengnn (parc.i.lisis, atrofia, hipertrofia, aJ.hcn·ncias) de nna. caida 
f~ntigua ode un golpc ~·e~ibi.do en la cabcza, de una afeccion cerebral. 
Sin embargo, puede ex1st1r s111 esLas lef!iones i aunqnecnnscn·e la Jengua 
todos fins movimiento!i. 

ULANDULAS HAJ,1VARE8. - 11 ~. Rdnuln..- ~olo cuando ha adqnirido 
nu cu115iderable desanollo. 

l:W. 7.'wnores de la.i; yfd11£lulas salivare.'i. Los nrni volnminosos o 
malignos. 

121. Fistula.::> srtlfrares.-Cna11do las fisLulas scLlivareA Lienen Sll sitio 
t:n lu <.mrn i sou ~t':\\'cS. 

1:2~. Hipf'rtrojia. tie Im; am1:qdala.s.-:)olo en el mni nHn caso de qne 
pm· sus tlinwnshmes determinen mm dific11lLad grave i pernuwentc de 
la respiracion i de h\ deglnticion. 

PAJ,AlJAR.-li-3. Vit/rp; de tOi{formacion.-Lns divisione!1 i perdidas 
de sustaricin. de la. boveda pa!n.~rna i dcl ndo de\ pa.la. Jar lj llC a\Leran , 
m1H'ho la voz o di-li'ian a la deglnticiou. 

lU. Arllu>rencia.~ farh{ieas.-I;as adnerencias cott el vela de! pa.ladar 
qne ofrecl'n los 1rnLerion.:s inconve:1ientes dun tC1mbieu rnotiro al re
chazo. 

J 25. Pnrri/i.<r;is tfp/ nlo tie! 11aladltr.~- La diftE\rica 116, en ningun 
caso; 1·el'O si laf.l de otras causas f'JUe daflen a la fonaci1 •n i la deglu
r.icion. 

l to. _'l'umores.-'l'odos los qne no sean 
l:l.7. Hipertrofirt de la 1iimla -Rola eu Cil:-$0 

tesis 
Ou1·if,Lo.-12R. 

mentc las fu11c.:ion1·s 
129. fleridas . Seglln 

lllgar. 
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1 :30. Absresos, riratrirts.-Los infartos, los absceso'\ ~anglionarcs, !us 

~l~~1'.~~~~~~~f ~~~~f ~;\1~1 ';: ~~~n1.;~,~~111~~~eJ~'~~~~~~=u~f 01~8 i ~~~lj~I~ ~;'.~1i1~~ h~~ 
cil.mtrices "'011 cuusillNahles. 

J:H. 11de11ilis. ·- Ins c1·n·i1~a\es crOnicas c11ou1rio son mt'iltipll's o mui 
\•uluminosa.~. lfai t(ll•! e,;ueptuar h-i tie wu.ura.lcza sililitiea, a no sr1· que 
5calt~~~b~!;;~:a~r.!0;/Paj~; 1 ~,~,.~~~~E.e~~~~: ·infarto'i 1;rOnicos i cst.cnsu!;, los 
cncondromas i ot.ros t.umores 

J:J3. Ooto, quiR/Ps drl CUPrpo tirriide.~. - L·L hipP1trofia. enormc, los 
qllistc•, cl llC-iarroll<> ccmsi1lerab!e del ktlrnlo tnl'1lio qne \·a. IH1'it.a la hor
quilla c.;,terna! i debajo de ella, dl•Lt!rmnw.n la 1 n ~pt.itnd pMa l'i scrvicio 
de las armas. llai 11 Ut! recordar q u~ w pa.iscs donrle cl cow o l>ocio es 
endemico 1 t•.;La, ufcudon , cuandq es reciepLc, pocu iil·sarrull:da, siri com -

;~;~a~~~1~a\\~b;~1~~~~\ir~: ~L~~~i~~~i~~~bi<;~s ~1l~\·1i1~ \?iJ;~11;~~\~;~/01· cl lteclrn 
U ~. Tu1110rf'fl d1rr11'.v1.~ -El b<Jcio ex11fl;llmic11 lrnce impropin pant. 

todo s~rvici1,. f ~,rnlment.e lo;; qui-;L1·s, lo~ lipotnn.'i, loi aneurisrna'I, sea. 

pOl; ~~:. n;t1,1·~:.;~:: ~c~~::· 1~~ i~::i~~~~=r_\~t:~1~I'i:~~:~l~C~<\~~'.:~~:1(~:1t~:s, de 
retrncciones cJ. .. los mt"1";~:1lo:> cLd c11dlo, '.lu p<lr<ili,,i~, 11'~ infa.t·ws g.rnglio 
mm:s o clt! lesio11cs 1le la coL11n 1Pl rnrtchral. 

:"'.ie intema a. n:c.:es la. simu!acion; pero es facil dc~cubrirla. 
[ ,AJtJN.r~:.-J.}sta'i c::fermtdad1.:s s11eh:11 :-<Cr <le <lif1cil <liagn6st.ico i 

exi jen el mm 1fol htri n:.ro.srnµio cmudo se cluda df• la naL~1ralcz;t, le la 
gravedad o de la. existeucia de b afecoion, pu<lien lo simn larse la 
afoni:t. 

1:)6. HPritlt1.'{, frrtrlums.-1.Hs lc:;iones t.raum:itica-:i recient.es sou or
di1iarmmcnte ;.rraves i motivau cl r~cliazo. 

1:1 7. Lari1~jiti.,.- lia lari:ijitis cr6niea, ca.rncteriza1\a. prJr un cspe<.;a
miento cle la mucos·l o pol' ulr~eracio11es, o q11c ~e ac1J111pai1a. de <lefor
maeione'l de Ii'~ epigloti.i o 1le las cu~rclas vncales i lit larinjit.is ligada a 
la. tnherculizacion, son iucompatiblcs c1111 el scrvil'io militar. 

Ln. !arinjitis sifilitic:t i la~ 0 1 ras afo_·t:iones larinjt·:~'i ll1~ la misma 
nat.ura!cza, no cleLerminau b exenl:ion ~iuo i:u casu quc las alt(·raciones 
larinjeas ;~fc~·t.1·n o rnyan a,intercsar a la fo 11 ac1011 1 v. I!, las ulceracio
ne.s que LCHr!•tll i1or cons..::cuen ~ia ri:Ln\ccionc:; cic:~Lric.;ialcs. 

138. f)f'fonn 11·iM, df'slrurtio11 df! h f!/l(J/oli.i;. Cuan :o haya rc~ul 
t.aclo rlificult;_~,J notable p:ml. la 1le.glm.icio11 o la fonacion. 

] an. E.i;fred11>z.-Cuando dificulLa las fn11cin1ll!S <le la larinje. 
J4tJ. P1if1Jm.~ "" Irr lflri1~1t>. Cnando altcrnn la \'oz o Uen Ingar ~ 

desc>r~lenes sCrius 1lc la rcspiracion. 
1 ~ I . .• YrcrJ.sis . Por :--ti grn\·edatl liabitmd, L'Xijc casi siemprn la. 

cxencion. 
1 tt. Af1J1lirt. -Un11~cc111:rncia tle lcsioncs t.r;rnm<iLica~ o p·ltol1>jicas de 

la lariujtJ o dt! pai·ti.lisis pt•rsist•!llLe 1h~ hJS ll(>rrios larinjco", motirn el 
rechiizo. 

El fr11111lc t'S frt.!c11e11te; para 1l1:scuhl'irlo nn lmst(l. si,·mpre liacer pro
voc:tr la Lo' o t'I e~t,1rn1Hl1>; per 1 el la··in'(·lS!;o,1io 111 rl:i.1·.i :1 r·ono.·~~1'. 

F.\.ltlNJI•: H3 . . A1w1111tfias, f'.~ll'f'therf's. - Cnando, rcsultunt.cs de 
adhcrcncias vieiosa'3 o de relrw~ciones cicatricialcs, cstol'Lau el 1iaso 1lc 
las ah mentos; son mni rn ra::;. 
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u l. lr>~iones trauuuilirm;,-Xo incapacitan sino cunndo e~ probable 
'Jllt! rn.yn11 a t:J~t~ahar la d~:.d.uticil=n. 

: ~~.~· n t::::.':i:'~~:t-;.:::~i~1j~::~c:i 1~' ~:~~~::~~:a d1~011~:i<~;; ~i;adje r~~~1~~.i 0];·~be 
t\·it.arse ~011fnndirlc1:s con los aL:-c:t:sos idhp<itito:-' . 

111:. rtnrw; -('uando so11 <le mala naturnleia; pero no la~ 8ifiliti-

~";;;~:~E:~~~"'.~,~~~;o '~,'.::,::'.\~~:~h~~:,'.r~t'~'~::~,,:~1:•: 11:~;~~:.~r~1f~:::~'.::~ 
ticas (h1·rida1,1 1 (k·:-~urrndnrn:-;, <pwmarlurai;) o qnc pro,·en~u de 11lceracion 
u dejentra1·iun n1.n.:i110111atu.-a. Lo mismo, cua1H.lo in dcgluticion esta 
urni rlifieultada por un tumor r1ue comprima. ul csOfag-o. 

,\ \'l:!Ccs hulmL quo emµlcar el cateterismo para afinnnr la existcncia 
de la lcRion. 

l HL /Ji/alflri011 ({r>l ,, ... 1if11_110.-- E" jenern.lrnl'llt,e c<lllS''CLH'ncia de la 
afcc1·ion preccdcutc (artknlo 1-17) i. como ella, ncct:f;ita la excncion. 

I rn. <1tlf'fJ1fl ... {' ... f((l/10.'I.-- Cuando !urn 11rndt1cido aceith.·ute51 gra\'C!\. 
lf>O. [.'/rprr11"in11Ps, rdf/l'er.-1,as ulceracioM!S de toda 1mtumteza, las 

de:je1H:rnc1oncs caicinomatr,!=a" motirnn ab~olmamente el Tl'thaw. 
l.i l . f.'1<11fr~ii.'11/fl.-"iiuh1 t11 d caso que cstC lig11<lo a 111rn lesicm c..rgtl

nit•a del canal f·imf:ijico. 
I fit. Prmifisis de/ f'.wift'!/o.-Rara vez idiopa.c.ica, se refine a lesiones 

µ-rnn:.; c i11compatiblc.; cou ci ~ervicio militar. Puedt·n simularla ha
cit·iulo COl\tOrsiom S j Cf\fnl'l'WS ]'ara tragar j J1fOVI Cando Ja \'tll'lta Je 
Jo.; liquirlo-. 11('Jr la unriz: pc:ro f·l ahatimiento, la debilid:.td je11cral di~
tin~ncu al eurcnnn de! ... imnlaclor. 

1'6itAX.-15:L .'Jrfun11idtl(/.-Las deformida<lcs conjCniLas o 11dcp1i
rida"i del pccho 1p1c ~c e11u111eran en seguidu1 son otrus Lantas canbl\:1 de 
inhahilida1l militHr: 

Las lisura!{, la faltn <le osificaeion del este1"11011, la ansencia clel cart:.i 
lag-o de una o mtwh11s C08Lil!ns (lesionl's lmstantc nuns); 

LaH proe111i11c11cias cld t1>rax en forum de Carena'' caRco de i..HHjtlt', 
nc.·ompafoi1ulu8e de nm\ diilmitntL:ion notabl1..! de la co1·\·rulllra de lH.!l cos
Li\111': 

Los uhonrlamient:.os dt~ la partc inferior dd c~tcrnon o del apCndicc 
xifoidc:3, con dcsdilcion <le l·~te apCLHlice, ya sea hticia adent,ro o htl.cia 
afuera; 

Las dcsdacioncs parciale!! de! est:.l'rnon ode las costillas i <le sus car· 
tflagos, a co11sel~tlt'nci1\ cle frnct:.uras viciLisamente consolidadns o de 
luxuciones no mlucidas; 

La t.:strcchcz <le un ludo del pecho, consecutiva a un dem~me pleu· 
ritico; 

Las <ldormidaclts que rlependen del raquitismo. que afect:.an ordina
ria.mc11tc toda. la caja toni.cica; 

Lo .. abn,·edamientos del pt:.;ho cmrndo las areccic111c:s 11uc los dder
minan ROil de natnrah·za grave; 

'l'odas lus c1rn~as anteriores obligan al rcclrnzo. a mCnos que el t6rax 

con~er\'~ una capal'idad suficient.e i que dichas deforruiclacles no sean 
111111 \'i~1bll's l!stnndo veRticlo el e11jeto; 

fo;nalment.t> mot:.irnn h cxencion las dc:t:.cr1ciont!s de <ltisarrollo, las 
corra 1 lnrn~ dl!formcs o irregulart:s de la ckwicula, provenicnt:.es de 
ca.mms org<i.oicas o de fract.nras antignas viciosamente consolidadas, 
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cuando irnoiden la. can?:\ d1~\ sa .. >1 ode la mod1ila i cntra.b:tn los mo\•i
mienLus: rara \'1.:z las St.•ud.o •LrLro"i". h:3 llt:'\:LCiunc~ co:nph~ta"i 110 rcd11-
cicJ1.., de 111ia o <iml>a'i esL1vmid·trb; lie la cla.rionla 

g1 om6plato pued\• t<ttnbien ser el sitio d·· Jeforrni1la. les fjlle ~on in
comp3.tibh~s c:rn la nrofe!<1011 d1· I.is arrna.;. 

1.)1. lr.~io11r.'{ lrr11tm1iii1'.fts t/P.l 11r.1·l1 11. --,fon~r.dmente no ~on graves 
sino c11an1lo im1·re:Zan los 1'>rga:io..; interno" o Lmen c.:omr>li,:aciones. 

1:15. o .... teiti.~ rddP.~, 11eNri!C:i.<1, et.-. -L=L o;;tefJperio.;titi8 sup11ra.da, lo 
ma>? a 111enudu r.tdkrcnln:n. la c,Lries, la necri>.;i'i i J11s Hit.eo-11U"c,J1na~ del 
<:s11ueleto, <let.cnninan hi ex~ncion. 

156. E1!ff-'r11U'f{tdf's ,/11 /rt in fi11fl. -Si-; enf .. rm ·1hle'i i s11 hip,.rtrofi t 
solo c~cepciunalmenlie motivau cl rech t:GO; cl cpitdimn t lH mri-;i1110. 

Pu1.~10~.-1.j7. ~esilJaP.'I trrtitmritirru~.-1;;\i conlin-1in1w~, 1li•sgnrn
durn:; i heririai:I d0l pnlmon :;nn 01·din i1·ia1ne11Lc ~rav1~8; sin embargo, 
pueden c111· ~r sin inco11\•e11i1rntet-11 por lo rim• es µrLHli.!n\.e espcrdl' ;~ntc'i 
de pronunciarse en rlefinlr..iva 

HiH. ffN1iirt 1/el 1111/1111)(!.-Conj.•nita. o c.ranrn.~liica n ·111e sea.el resul
ta.do de un tsfuerzo de Los. 

159. 1.'11!11•rc1tf1hi.~ p1tlmnn,,t1·.-EI tnbl.!rculo.5•l ll<J S<l\O es inhabi~ p\ra 
el servicio, sino cpe, a,;lema;;, e'i nu pt!li~ro p:Ln d ej~·-...:ilio 

No cs si~rnprc fci.:il ,Je di:.l~no;:,liic1r ~ 1 i -111 priu,·ipi1J; por lo cuol, en 
las personas ~o-;p"cho.;·h debe pract.il!a.t•-ie d ex.lm("l con m'ty.ir de
tendou. 

lliO. fle1JMJJfi.~i .... -Cuan lose Jig-a a la taberi:u\il;;;is •>a nna afcccion 
cardhca. 

La. hcmopti~is c;; f;i.cil rle simnlar'ie 
161. Bronquifi:-; i 1lPll1JMnin rr1jllil'fl.'i.-Otund•1 sc acompafia.n de al

tera<.:ion notable de la con;;Lit.u·,:ion. 
162. E11fl.~Pnzr1 1ml1nl)1uu-. -~iempre. 
lG8. A.'ima.-Cnancln .}1!p1•11de 1fo una afe<:cirlll car(lfaca, <le los ~rne-

81)S va~os odd pn\1non, 'iC opun~ a h .,.·i1h a :Liva i ha.e~ irnprnpio para 
el servicio rn1lit.al'. El a5ma ncrvi11;o o e~uneia.!, tlifieil ile C1H11prnbar, 
exije 11111\ i nvesti~aciori mns detcn ida. 

I (-i~. Dermme.~ 11lPut'ftlP.~.-Riempre 
COR.A.ZtJ'.'I' 1 AO:trA.-lG-l. Gia1tJ"lil; -Resulti~111,e n no de h~ persi-;tcn

cia de\ ag-ujero <le Bot.al, motiva la cxencion. 
Puetle gimnlarse, pero e:.; facil tl1::~,~11brir el fl'att<lc 
166. Tra.~po.~iri0tt de 1i1:1rtn(}s.-':fo es r:an,,:\ dP. la incap.u:idatl sin'> 

cuando produce d1>scirdenes funcionales. 
167. Pn·irrrrditis i endru:rtrdili'i.-.\gntla!i o cr1)nica.s i el hidroperi. 

cardias mo Li \'flt! el rcchazo. 
16~. Ff1/1e1·trofia r1n/iwa.- r11:m!lo cs bien con-;tac;a fa,.-;~ opone a la 

admision en el ejCrcito. 
169. Dilatario11 drl tomzon .-Lo mismo. 
170. f!l:q~/itiP11ria i estredtez valvular. Torlo soplo cp1e no sea d 

anCinit•o hnct~ i11h:ibil para. el ser\•icio. 
Iii. A11mriN111·t dP In aod11 tordrim.-E;; incnrnpa.tible t•on la prufe

sio11 militar. 
ABD6:\n:N. -172. Aferriones dr las 11r1rnf!,,~.-La-:. r:ontnsiones, heri

das, r11ptur.t::1 mn~ .. :11la1·es i la-; inflam.~ci me'.'. qui· h:\n di-iminui,lo la 
fu1•rza de resistencia. cl~ las prrn.!clcs del nJ1116men a ln prl:sion <le los 
OrKanos interiorr!l-, mot1van la exenrion. 
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T~t1a.lmente, las fisLnlns o trayect0s fistulosos ma.ntenidos por 
lesi1m 6io:ea o visceral. 

liS. lfBrnins.- Toda hernia abdominal, iugninal, crural, umliilica!, 
epig<1.sLrica1 ct.c., simple o cornplicada, reductib1e a 116, mutiva el re
chazo (I). 

No pn~de ser simolada; 1.m venrlaje herniario es una snpercheria qne 
sc 1rnta al primer ex<imt"n, p<:ro pnede se1· disimulada; conviene exami
nar hicu la liuea bhrnca, ta rejion ing-ninal i la cmral snptrior. Xo 
basta aplicar la mano en lus orificios que pm~Llen Jar paso a las visce
rus, sino tratar de introducir un cledo e-n cl cn.11al a fin de couocer sn 
dila.tacion i si IV> si.: presenta ~1 oriticio Luterno 111rn porciou de viscera«, 
hac1enrlo LOser al sujeto o hac1endo!e lcvantar un ohjeto qne e:djl:I. gran 
esfLWl'ZO. 

17-L Afel'riones dei }H'ritoneo.- En hai qne espc-
rar tl11Lc•s de deciclirse. La cr6niua 

17 5. A.'irifi."1.-i'~n to<lo CR">O. 
l 7G. '/'imprmismo.-Kolo en caso qnt: este lig-a1lo a nna. afeccioo gmve. 
Hai indiYi(lno;; que gozau de la faculr.a<l de tragar air~, µroduciendo 

nn liimpaniiuno enorme que no podria impouer sino a personas sin es· 
pt!riencia. 

177. Twnores tlel abdOmmi.-Ouando 11011 volnminosos o malignos. 
178. Enferm,,rlrulcs del e.<;/ri111a.r10 e intesti:no.'i.-Ouando son cr611icas i 

su existenoia e::;t;;t suJiciencemrnLe demostradct. 
179. Lesiones orydnil'aS, !im11rdeml3sis. ·-Ulceras, cancer, estrecheceA 

i oh~trm.:cioncs ~on impropias para el servicio. -La hematemesis suele 
!:it:r motivada por ellas, i cnando es re11cticla, cletermina. un debilita· 
mi£:uto i nn dcrnac;ramieuto mn.rca<los. A~i es 4ue se descubre con faci
li<.lad a las que, para t:ngaiiar1 injierf'n una. ciel'ta. cant.idad de sangre 
secretamentc i la vomitan nnte !JI (1bservaclor. 

180. Afectio1u,.;: de! h('fado i del /Jazo. ).fotivan l<i. exeucion las eufer
mt!cludcR de larga dnrncion, abSCl'SOS, hepatitis cr6nica, cfocer, cirr6sis, 
uctlcnlos i. las info1·tos c.:r6nicc1s voluminosos del higi-~do i del bazo, no 
oh·idi.rndo que (·n !a.;; cornarcnf:! pa.Inst.res pneden encontrarse infartos de 
diuho~ 6rganos en snjet<-s bieu llevados, fJLlC cles<1parecen bajo la in
flucncia de una medicacion apropiadai i1 soiJl'e todo, de un caml>io de 
residencia. 

BAQUJR-181. &pina-bffidrt.-Hiempre. 
182. De.~viacioneg tlfJl rdquis.-La. cif6sis, la. lord6sis i la escoli6sis 

impliuan la impo:;;ibiliclad de servfr, si son bastante prounnciadas para 
coastitnir nna deformidad. 

Se puecle simular estas des\'iaciones. Pero en las vcrdaderas hai tor
sion de las vCrtebrns, i a monnclo corV>lrlnras m111tiples. Se conoce 
tambien el fraude colocando al sujeto en dec(1bito dorsal i qnitando 
todo punto de apoyo a las estremiclades. 
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183. J'al/a.-Cuando la talla del hombre sobrepa:-;u apenall cl mini
mum leg-nl, sc la pucde, encornwdo 1 ln columrm nrt1·liral o pur acli
tu1lc:o. nblicna.;, ai~hicar i tratar de oht1·n1·r asi nna cxc11rio11. Bal'ta 
(•11t611ccs cste1Hler en el suelo al ~uj1•to, de manera 'J'le cndcrecc Ju co
Jumna. verlcbral i los miembro." inft·r1orcs 

Sabese qne cu Chi!·~· e; minirnnm clt· la t"tat111·a es do trn mclro e:n 
cnenta i cinco ccntimctros ll 111. ;,.-1) 11am l1l iufautcria i 1le 1m metro 
s1::srnt:t i cinco (1 m. I).)) para la nrtillcria i la cahal!crin. 

J 81 f?rt1rfura ... , /11J·rttio11rs, rdti1'.~.- EsLa!i lcsioia•s 1lt' las n.!rt.chras, 
el ma\ dl· Pott, la an.ritis i a1111nil1isis \'t'l'tE·hrale~ tnoti\an la CXL'IH.!i(Jn 

18:1. Lumbnyo l~sta afrccion n·nmatica, uo 1:ximc del ~1·n·icio, 
peru sl cuando se refit:1·c a lesiM1 del r;i(1ui~, de ia 1mH~il11 ode los 
rifionci;. 

18G. Hrolias lumbrtrPs.-Hiempn.i obli~·an tl.l re•..:hazo; ~on rnui ral'lls, 

pei;?~:~'.;~1~ 1~lt~<~·'.oc~~;~;~,~ ~~::i1~~}~~;.:~;f!,./n11.-Lo~ cp1e rusultau ell' una 
estrechez notable, <le 1111 Lksa.rrollo rnonstruos!) 1) d1_• 1111a ddn-iacinn 
ext~jerada i la~ ·ldormacioncs por fra.cLura m:~l cuwioliJ;lola, motin.11 cl 
r1·chazo. 

188. Rl'lrtjamil'11tn di' la .<;iflf;.~/.'I. -~kmpm; pero r..;ta conclusion no 
se aplica a t.orcednra 11i a la ILu:arJion dul cOxis, af1·ucionP:i lijeras 11ue 
ord inariamente no traen sCrias con.:.ei..:llcncias. 

Hrn . .-lrfrop,tftits.-Sicmprl·: 11 Hrtri"is sacro-ilh":i da ln~ar a acci
dent<.•s {!raves. 

i ~o. p,.,.oifi.<t.-Cuando dn lugar a ahs1'.<!SOS o rdraC1'.iOnf's de\ miemhro 
inferior. 

l!H . F'll'111011P.<; i ab.~tel{O.>i de la (us.a iliwa. En todo caso. 
R1-.. J roN ANO-L'l>:flf(\!<;AL. - J 9:i. /!f'ridas, rr111f11.~if1111's.-Cna11do iuti-

rl'san la metra. 
193. f-/prirlru1MPlrmo.-.'iol11e11 caso<lecomplicaciunt'Sf!ra\'Cs 
194. FIPmo1ie.<; i rtb.-:reso."J drl pPri11e.-Cuundo !-lOn J.etc:rminaJos par 

lesion de la8 \"las urirrnrias o i::intoni:itil'os de h·f:irna·s c'1.~c11l'. 
195. Fi.mm rM ano.-Comµlic:e1la o no tic C(1!ltra.ct11n1. del t:sfinr,(.•r1 

nocxitnl' de] scrvicio. Ponloloro:-;a quc sea, ~m c~n11wi,J11noes1lificil 
196. F'i.~tulru; urinariffs i rM ffllO. Ohlig<rn al r1~t·haz.o cua11d11 co· 

munican con Ins \·ins nri11arias o con d tn\i() tlije..:'i\.'O, o cnando :;on 
sintom:.itieas de C<iries O 11e·T6sis de las hne~11S rlc la pC!\·is i lai; fi:-itn\a~ 
dcl ano incrimplel<~s cuando e!SLitn complicnrlns rlc u11 1lt>Sf1Cg"nmient" 
c!!tenso del rect.o. 

197. Ajl'trio11es r/P-l rerto. -Las nlceraciones <le mal.1 unt.ura!t-za, el 
carcinoma 

l!l8 . EstrPrlwz tM redn.-Cnanilo es notable, q;ie sitil~ en el orificio 
anal o e11 trn punto mas elevado; pne<lc ~er la con,:ecuencia de hcrida~, 
ulceraciu11cs1 afecciones sifilit1ca .. , carcmomatosa~. etc. 

199. flemorroidP.~.-Eximen <lei :-:en·icio militar cuando sou exc,.;i
\'amentc volnminosas v complicarla;; de ulc·t .. r:tcio1ws i fungosidarle)I, que 
diticnltan la marcha, lu clefecacion 11 otras fnncioncs. 

Algunoo \Hs simnlan o exajeran (,01m1u<lo c.lntes baiio.~ de asieuto mui 
calieutcs. • 

:WO. Caida (1f'{ J'Prto.-Esta afeccion i la wocidcuuia <le la lllUCO~a 
Uel recto a. t.ra\·es de la abertma 1lntt l, cualquiera que sra sn r.ausa, mo
tivu.11 la exencion. 



- ;)6~ -

201. Jru:outinmcia de las materias feoale.,.-Es jeneralmente la con· 
secnencia de 1111a. parJ.lisis est.endirla. a otros 6rg-Hnos qne el recto i a 
veceR es de1.ermi11ada por u11a relajacion de! esfinter i una. ca.ida Uel 
recto: ts moLivo de rec.:lrnzo. 

Ri~ON1'~S. - -20t. Lesiones traunuiticas.-Las heridas i contnsiones 
de\ rifi1w pueflen dar lllgar n. un pronOstico mas o m€mos gra\Te, qne 
ser\'ira de gnia a.I ciruj;H10 para pronunciar la adrnision o el rechazo. 

203. Nefritis. - Ln nefritis simple, sin complicacion ni pnrulencia, 
solo cnanclo es de pron6srico serio; pero siempre sen\! causa de exencion 
la n1::frir.is nlbnminosa. i la calculosa, 

204.. Cdlrulos renales, abscesos, quistes.-Lrn: primeros motivanin la 
exeucioo cun.ndo las uccirlcnte8 que rleterminan son r~petidos i ba.stante 
int.eusos pnrn impedir la vida a.ctiva. Eu liodo ca.so, los a.bi:icesos) los 
c11ii:1teA i h:1a dejeneracionl:'s de los riilo~es. 

Vg,JIGA.-2U5. Vicios de ronformacion.-Obligan ul rechazo la nu
sencia, la atrofia i la ectrofia de la vejiga1 co1no tambien las fistulas 
urinario-nmbilicales qne depend1:n de la permeabilidad de! uraco. 

206. Lesiones tramndtii'us.-Las heridas, 0011t11siones i rupt.nras de 
lo "ejig& i;r.n, por lo j<·ncral, tan ~r;-wes qne nose pl'esentan con ellas 
al e11ganc-hc; pel'o pnede Rn pron6stico ser cscepciunalmente favorable. 

207. Cisti/l.'1.-Cu.rndo es cr6nica, !Si es i11t.ensa i grave. Li:is aµ-udaa 
BC cl1·j1min parn Ull lllleVO ex<imen, f1r8\io Un tr;i l:.a.m(t:ntO adecuado. 

2<18. Cuerpos elJltataos, cdlculos Vf'sicales. -Todas las casas. 
209. Le . .,ione:-i orgd.m·cas. Los p6Jipos, fungus, r.umores, et.c., de la 

•ejiga so11 incompatibles con la vida milir.ar. 
210. Incontine11ria de orina.-La noct.urna, solo cuando depende de 

tuia de~iliciad jeneral o de una afeccion <lei sist.ema nervioso. 
Siempre 11:1. permane11te, 11ue reconoce por eansa nan lesion org<tnica 

o una operaciou anterior. 
211. Retenrio11 de orhw.-Siem11re: es sintomiitica de infarto ,de la 

pr6stu.La, de vtilnlla:1 del enelln Vf'sical, (le estrech~·z de hi uretra. 
Es diffcil de simnla1', pues la rnenor vresinn hipog;istrica. venom·A la 

resisLenc·ia de\ cnello. 
UBF.'l'ltA . -~12. 'flfri.o:; dP ronforr11acion.-El epispadias, el bipospa

tlias i las otrns a.nornalias de la uretra hacen impropio para el servicio. 
Rin embargo, a veees la abertura del canal esta situada inmediatameut.e 
detrns del !£lunde, i enLOnces e~t.a auornalfa es compat.ible con la vida 
mili~u.r cuarnlo deja la miccion snficientemeate facil. 

:21 ;;. /f'istula.q 11retrales.-Onando son rle alguna. consideraciou. 
tt+. Ouerpo . ., estraiioR.-En ning11n caso, a no ser que su est.racciou 

vsya a necesitar, lo 11nc rs rare, de nna grave operacion. 
:Zlf> E.Ytreclll!Cf's. Cuando parezcan ser de cnracion dificil i ar1ast.l'en 

inconvenient.es iucompatibles con el servicio. 
:H6. Ellfermedru/f's dB la 111·Vslala.-IJosabscesos, las c;ilcnlos pros

U.tic~s i las hipertrofias valuminosa~, qne fletP.rmiuan a.ccidenties graves 
o m111 moll:'st.os. 

One.ANOS .TENITAT,1'-:S.-217. Vicios ajer.rionBs del 
pime.-1~1 hermitfrodismo, ll\ ausencia <lei pene par 
heridm1 o mntila1;io11c:R. 

La atwitfa. P·'r prnnnnciadu qne sea, no motivara la exencion sino 
cnn11do est.O acnmpufiada de atrufiu. de los testiculos. 

2LK-.!jt•n·iont1s del f'~M·oto .-Las afecciones .;:u~<ineai (eczema, Ii· 

'4 
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qncn, etc.) solo en el c:iso de comczo11 iusoporlable que se agravaria pot 
la mari.:ha i el frotie <le los vesticlos. 

Las heriduf:., <lel'garradura~, contusiPneR e infl!traciolll'~ de sangre 
daran ln~ar rarn Yez a la exeucion, pCJr lo f<icil de su cic:atrizac.:ion. 

Los fll!mones i lus ab~e< ·sos solo eu el caso de que est.Cu ligados a Je. 
sione8 de la.~ vias urinarias. 

El edema i el enfisema <lei escroto solamentt: cnando se acompaiie 
de otros estaUos m6rbidPs. ~e los provoca. par iuyecciones de agna o 
de sire. 

l,a elefant.<.isis del escroto si qtie es siemwe incompatible co11 la vida 
militar. 

219. Vanroce!e.-8olo escepcionalm!?nte, cuando cs mni do!oroso o 
tan volua:iiwso qne dificulte la marnlrn. 

220.-Hidiwele, llematocele.- El hidr(lcele mrnndo es mui volumi
noso o rs sintom;1,tico de nna lesion upreciab!e de las 6rga1ws. 

El hematoeele de la tlinica vajinal, en todo caso. 
221. P8rdida, atrofi.rt de lo.':i le«1tlntlos.-Cua11<lo son dobles. La per

pi<la o atrofia de nno solo es compatible con el servicio militar. 
222. Anorquidia ·i n·1j1torquidia . ...:...Solo en el caso de que el testic;:;lo 

cstC rec.enido en el anillo o en el canal ingllinal, en razon de los dolores 
que produce, dt: la predispnsicion a las hernias i el obst<i.culo que pre
senta a la apli('acion de veudaje. 

223. 'l'umore.r;, 1'nfartos. - Las orquic.is cr6nicaR, tubel'Culosa, sifili
tica, bacea inepto para el servicio. 

El encondroma, encefaloides, etc. 1 sou causas absolutas de exencion. 
224. Espermato-rrea.-No puede ser coruvrobada en el enganche, i 

por su curabilidad, no es cansa de exl·ncion. 
MIEMBROS.-225. A1zomalias.-Todu anomalia en el ntimero, forma 

i rt::laciones de \oi;i miembros, es ine<nnµHtible con el servicio activo 
226. Des(qualrlacl.-Cnando es pronunciacla hastra comµrometer la 

arrnonia de los movimient<•S. 
227. Desviacz'.on. -El ant~brnzo, en su articnlacion con el brazo, 

pnedu pri.!sentiar nn <ingn.lo mni pTOn~rnciado ~Lierto hlicia afnera, que 
pllede ftlTflStrar la exe11c ~ on por la 1mpr,sibil1d~d 11ara e_jet:ntar ciertos 
tiempos del manejo de las armas. Esta diRposicion vic1osa motiva cl 
rechazo. 

En el patizarnbo, las piernas desviadas pneden <liflcultar la marcha, 
la nproximacion ext:siva fle las rodillas ak·ja las tnlooes, toque da a la 
marcba un notable Lalanceo i se hace luego nna causa de fatig&. SegtJn 
su grado, obligari al rechazo. 

2t8. Atr~fia de (os mfrm1bros. - 8iempre fp1e se<L conjCnita. La atrofia 
ad4uirid'1, jeneralmt>me, por lt:sion tn111matica recienLe, ~era estn<liada 
en sus carn•as. i se YCl"<b su g:rado; segnn la posibilida<l de la vuelta al 
estado normal, se dt:termi11ar<i. o no la exe11cion. 

2t9. LesiOlles traumd.tiras.~Estas ksiones de los mitmbros i ens 
artic:nlaciones merecen toda ate11cion de parte dt·I cirujnno, no solo 
en los accidentcs actnales que determinun, siuo por his a .. formida.des 
qne pueden prodncir despues. El dic:t<irnen i;e deducir3. nec<.-sariamentc 
de la gravedatl, estension, sitio i naLundeza de las partes interesadas, 
consecnencias que huyan prodncido o pued~lU tP.ner dichas lesiones 
tranm:tticas. 

De lleno son cans.as de exencion: la ampntacion i la. rcsaccion, lai:; 
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23R. Pii zmnhu. - Cnalqniera qne S('a su· vari1·darl, Mh·o el cn..;o de un 
dehil grado de pi& zamho pro\·o·~Hdo por mnla acL1Ln<l !lei piC 

2an. Pie pl:wo. -8olo en cl caso dt· emi11c11l'i1l anormal d1·l astra~alo 
i dl"I escaf6ides dehajo del ma\Colo interno i proyeccion de! l'jc de la 
piernu adentro del eJe dtl pie. 

La simple falta de 111 b6\•edn. 110 ~s cau~a de l'Xl'ncion, mCnos auu 
para I~ caballeria. 

2-10. Pie lwrcn.-Cuando impide la marcha forzada o tienc nn 
orijl·D patoh'•jico. 

211. Dedos s11pernumerarioR def pii.-Cnando irnpiden el calzado i la 
marclia. 

t42. DirecciO!l 1•iciosa dr los orfPJfi.'<1 rabf11ynmiento.-l>e llllO o 11111-

chos dcdoi::, en g-rado exajerado1 completo i pcrimrnente. 
2H. Q,.tejos en mrrrtillo.-Onanclo ('S 1'ni-;tante pronnnciailo para 

producir el p:a~to de la niia en el suelo, qm: dt:tcrmine nn i.ing'l1lo s1llic11t.e 
de la articnlacion falanjo-fa.la11ji1rna. 

i..J4. Ort~jO.'i 1mfowrlus.-Cuando est;in todos acn<lu<los hasta la falanje 
ung-ninl i diticultan la marcha. 

Z4f>. Mutilarion de los ortejms.-La pCrdida total o la luxacion no 
re<l11cida que d1ticultan la. marcha. , 

246. EJ'O.'{/o:si:s .wbur1quial ael od"iu 11ordo.-Escepcionalmeutt'1 solo 
cmrndo es exesi rnmente rle.,.arrullada. 

2H. Los ra/los son ordinariamcnte solo nn motivo 1le incomodidad; 
pero hai c:asos t~c ... pcionalts en que son tan dcsa1·r(1llados lple 111otirnn 
la exeucion. Parece entOnces riue son el rcsulra<lo de 1111a diates1s. 

Los siete cncros (oignous) o jnanete:;, tambien pueden rnotirar el 
rechHzo cuando la afecciou se 1::stiende mas alla de hi epidermis i <lel 
dCrmis i ati1c~ Jos tcjidos peri.~n·ticnla!"es en los huesos mismos (mal 
perforRntt-). , 

2~8. Jfal perfora1ite.-Como at.·alm.mus de decirlo, esta afeccion im 
posihilita para t'l gen•ido. 

219. Afecciones de. fos unas.-La 011ixis ~imple i la sifilitica no son 
causa de exencion; la nfla cn<·arnada. solo en el esccpciona\ c:rum de 
qne haya producido des61·denes mni cstensos i parczca d1ficil o imposi
ble su cnracion. 

2hC. Traspiracion /8tida de los pies.-Ann cua.nclo huya producido 
una maceracion intensa de hi pirl, se1-.l dificil rle no ser curable. 

2!'>1. Claudicaci0ll.-Cua11do e:i bitn prnnnnciada, motiva la exencion, 
a mEinos de qne no sea debida a uua afec1.:ion a~nda i pasajera. Suele 
ser Jo;imulada i merE'ce un examen atento. No hasta ver qne las micm· 
bros no son igna\es: hai qne buscar si exi:-.te en sn continuidad o en 
sus articulaciones alg-naa lesion c;a~z de pro<lncir la cojera, o si estu. 
inva.lidez resulta de una desviacion de la pelvis ode la columna ver· 
tebral. 

La largtt eunweracion anterior, qnc el:i la Lraduccion ct1si al pie de la 
\etrn de la !11.~trurrion df'l 13 dB 11wr:o dP 189.J .wi/,re In a1llilwl fi.~im 
para p/ .'>hl'icio militar de la RR1nlblira fa'rm1rt.w1. 110 "olo tit·nc 11or 11l1jew 
~a.her <le una maricm hi1·11 flewrr11i1rnda a quC att·utr:st' cl cirnjauu, 1·i:

fr<~!o\Car la rnemori<\ do Cste i haccr rc'-5altar cicrtos fouOmcnos, siuo 
ta.mhiPn facilitar la est,adisticn. 
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I>ehe l\evarsr. nn libro en el rine se copiara el nornbre i filiacion del 
qu~ S'.! preiient.u para scr engancharf.o i, en caso de no tener bueaas 
con licicmes para cl servido de las armas, indicant, porel nrimero corres· 
pon1l1ent.e, la u;rnsa. por la cual se le recliaza. 

En lo:i primeros dhs de cada mes se remitira a esta Direccion, para 
su estndio i archivo, una n:lacion nominal de t.odos los sujetos que se 
examiaea, con las esplicaciones del caso. 

La b1.'il:rlfl'don de Francia a que se alude anteriorment:.e, trae un 
cupitnlo derlir.:ado a b aptitnd parn el servicio anxi\ia.r, <jtle nose copia. 
por rio considel'Hrlo de ineludiUle uecesidad, p11l~s, cumo se ha dicho, 
los individuos que van a se1· examinados sentn dedicados al ej0n:ito de 
linea.. 

Se de-;ignaria.n para el servicio auxi.liar a aquellos que tienen la apti· 
tud necesa.ria para JIC:'nar las obligaciones que \es incumban en las 
oficinas, arsenales, almaccnes, talleres, et.c., a que se Jes dt!StinaRe. No 
deb1tn tener ningLma. enfcrmedad. ui i.nvalidez qlle pueda disrni!-lnir 
notablemente la fa.cultad <le trabaJar o qne constitnya lrna deform1dad 
rep_ugnantc; pero, no t~11ienOo \"'ll el mi:srno grndo pie pctra el ser\ii.:io 
actl\"O, riue s_oportar. _for..1gas i pri\'_aciones prnlon:ra<las, pnedeu 1irr.:se11tar 
ciertas innilt lt'Cc·s hJcl'<tS cornputible:-t eon sns fn;1c•r111e:-:. 

Lo!:' i11rlivi<l110.::.declara lus aµt.11" par1.1. el St:r\·1i.;j., aJj\'I), "On 
por cl jde m litar <le la Se·:ciun de Eu.gauche et. l,1.s difc t·1 

se~1111 snR aµtit.ndes fi-..icas i µrofcsionl'lle . ._ rpw se retit'l"t'll 

rm11'cha, et111it.acion, t.irn, servicio <le esploraciL•n, carga. i 
fuerztt. La competencia e:;pceial de! medico milit. .. r Se 
necesaria fJRl'a apreciur algntJaS de estas cu<tlidarles. Rn 
ues, el cirnjano liendni. presente los siguientes principios: 

{XFAN'.l'l!:l:Z..tA. LJa apt.it.ud para !;]Sta arma llern Cll11sigo: 
1.0 Lm. aptit.n.l para la. mat\.:ha, qne result.n de la iutegrirfotl de los 

micrnbros inforiores i de sn buena conforrn.acion; 
2.0 La nptit11d parn !le\'ar el fusil, las municiones i el cqnipo, rine 

aproximarhuuente ~iesan h11i dia 27 kil6gramm~, lo qne cxije nn gran 
vigor mu~cula.r quc se irnpondria i11tir..il1mmt.e a sujei.o.., enclt>nqnes; i 

3. 0 La 1~pLit.11d pnm cl t.iro ti~ largo a!ca11ce, lo qne no e~ posib!e sino 
a co11dicio11 de posCN' Llll<l. agwfoza \'istml uormal, a lo mCnos para nno 
<lt• Ins do~ ojos, pnilienr_lo, com 1 se s.a.he, con h;Lbit;o efectua:.·e f!l t.iro 
con tant;i pre1+~ion ~irv1Cnrlose de\ OJU ch:recho co1no c11·I 1zq111erdo. 

[,a, segumla coudicion no es indispeus:ible para. los ofh.:iales de in· 
fanteria. 

0AMLLERiA.- Exije: 
1.0 La aptitud fisica pa.rl\ la e11ui~acion, que exije maR de <lestrcza 

qne de vigor, escl11ye I l obes~dad i tos mus!us rnni cort.o!'l-; la m111forma
cion Jo ln s11iernas i de lm; pie~ ptwde, p!1r lo demas, no ser i1Teproehable; i 

2. 0 La apt1tnrl µarn t:l servid_o de esploracion, q11l! e:dje ~l~a ag:udr·za. 
vis1ml 11ormal, si nod~ los dos o.ios a lo mCuos de uao de el!os 1 uu cam po 
de vision bi11oc11lar \Jilnteral snµerior a-~. 

Hai qne recorJa.r IJHC los emp!eaaus como telegrafistas 11n dehPn 
adolecer de daltoniamo i deben dit1tiaguir net.ameute el verde del rojo. 
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ENFER~IlmADll~ QU~; JNHABILITAN 
PARA EJERCEl\ CTER'ros CARGOS 

J11Ui/a1·i1111 riril 

LF.I o.rn 20 1rn Aoo:;To ui:: ll'S57.-Art. -k1
' La del 

empleatlo r.1ue <la dereclio a ta ju_bilaciou ha de gue 
no le pemuta d(!~Ctnpl'fi111· 1m destrno. 

Esta imposiUilidad se comprnbara. GOil documeutos fehacientes i sc 
calificaril con audiencin del 111ini!=;terio pi'tblico. 

Nose entendeni. por iinp11sibilita.rlo el empleaJo pt'tb!ico a. cnya salnd 
perjudicarc td tenipen11m·uto de un luga_r si en otro luga~· _p_udiere de~ 
sempeflar ot.ro destilln igu:d oan<ilogo;_111 nquel quc impo.s1btl1tado para 
cienos carg-os pud1era ojct'cer otros cle 1gual escala. 

Podnl., rio obstante, concederse jnbilaciou a los que hnbieren servido 
ctrn.renta aflos i tnvieren mas de sesent<~ i cinco de edad. 

DF.CRBTO UE G DE .Jt;NI'> oi,; 1878.~Art .. ). 0 ~~I espe<liente asi 
informarlo (1) dPben.i. pas;use por cl i\1iuist.erio a. una jllnta compm'sta 
<le tres mCJicos facnltatirns, uno de las cu1Ues sent siempre Pi protomti· 
dico, debienclo 11om1brn.rse los otros dos en el mes de Euero de cada afi.o 
par el Minsterio de TTaoi~·uda. 

ART. 6. 0 ~I empleaclo solicitaute 
qne funcionanlen los dias i honts 
reconocimieuto del estnclo en 

La j1111ta <lchl'nl reconocer 
lrnsta forrnar un diugn6stico 
que trnta de jubilar~e 

ART. 7.0 ~u el infonne 11ne espich~ debeni. t!Spresnr: 1.0 si la enfer
medad es ffsica o moral: 2. 0 si el empleadn se e11cue11trn impo~ibilita·io 
en absolu~o par_a. desempefia.1· toda_ clase de destino n ocnpacion fiscal; 
3.0 si la 11npos1bilida1l filese r~lattva dehen~ cspresarsc que clase de 
ocnpacion i en quC condiciones po<lria. sen1ir i cuci.l tempera men to con
ve11<lri11. a su saluri si Cste fuere la c;rns;\ de su cnfermedu.d; i -!.0 todas 
la.'i indicacionos qne hnbiere snjerido el ex;Lmen pract.icado. 

ART. 111. Pol' cada. emple:'-ldo que sea reconoeido por la junta de 
rnCdicos facnltativos se ahonan~ <lier. peso<; a cada. nrn> de ::;ns miL·mbros. 

Este al.J11110 scni. de unenlra del t•mpleado si a j11icio <le la. juntu uo ha 
habi<lo ruCrit.o pa.rn se~rnrse f-d esp~dieute de j11bilacion. 

Alt'r. Ii. Cna11dn el empleado qnc necesite jnhilar no pndi~re a con
secuencia de su eufennedad moverse rlel luga.r de sn resiU.encia, debt•d 
nornbr1u'He por el rc~pectivo intendvnr.c o gobern·td1>1', c 1mprub;i1lo el 
hedto ante la autorida<l jndicial, los medicos qne cxis~an en t•l ltl\!"ar, 
no exc.lieudo Jti trcs µa.ra 11ue prncedau c.:ou al'n:glo a lo <lispnesto en 

(1) Porla.Uont.ivltu·ia.Mo.)·or. 
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los articn\o;;; 6. 0 l 7.0 El espedientc seenviara.al respectivo ~liuisterio 
para las ulteriores resolnciones. 

DECRJ<JTO DE ll IlE NOVIEllBRR DE 1880.-.\RTiCUI.O PRDlERC. 
Por impedimeoto a.ocidental del Decano de la F'acultad <le .Me<liciaa 
que debe formar parte de la comi.siou de medicos facultativoi:. encargada 
de reconocer a \os empleados civiles que soliciten jubilacio11, entranl. a 
reemplazarlo, en cada Caso particular, e\ merlico facuJtativo que hnya 
desempefiado aquel puesto en el periodo iumediatamente anterior. 

LEI DE 28 nE uJCrnMBRE DE 1898.-Articulo Unico.-Los emplea· 
dos pUblicos c1ue justificaren haber serv1do cnarenta afios, sin tomar en 
cuenta abonos, i que bubieren c111nplido seseuta i cinco afios de edad, 
pod.ran jubila.rse con una pension anL1al igual al s11eldo intcgro asigne.
do a alls re,spe<~tivos empleos sin necesidad de jnstificar imposibilida.d 
fisica o moral. 



GAPITULO XVII 

EL SEGURO DE VIDA 

C61>IGO DE Comm.era. AR r. 569. La vida de una persons p11edc 
ser asegurada por ella misma. o por un tercero qne t.cnga. interes actual 
i efeotivo en su conscrvacion. 

En el segundo caso el asegurado es el tercero en cuyo btmeficio oede 
el ~guro i que se obligi\ a pagar la prinia. 

ART. 575. El !:iegmo de vicia se rescinde: 
i.n Si el qne ha hecho asegurar su vida la perdiere por snicidio o por 

conde1mcion capital, o si la µer·<liere en duelo o l;rl otra empresa crimi
nal, o si fuere muerto por sns herederos. 

Esta disposicion es ioap!icable al caso de seguro contratado por un 
tercero. 

2.0 Si el qlle reclama la canticlad asegllradfL fucre autor o c6mplice 
de la mnerte de IR. persona cuya vida ha sido asegurada. 

Cu..estio1ies auidico-l6gciles.-EI seguro de vidot es un contrato 
par el cual el asegurado se obliga a pagar sea una suma fija, :sea 
una !Suma annal al aseg-urador1 el cual por su parte se obliga a pa
gar sea a.I cabo de cierto nlimero de afi.os 1 sea en caso de muerte 
de! R.SeJ!urado, nna snma estipulada de untema.no. 

Las disposiciones legales que rijen especialrneute e1~.te oontrato 
::son In.." ya espresa.da.~j pero varia hasta el infinito la naturaleza de 
e"tos contratos !Segun los convenios queen cada caso se hacen en
tre el nsegurador i el a~egurado. 

Las primas quc ha de pagar el asegurado han sido fijadas con 
ayuda de calculos i f6rmulas que permiten saber cual sera la du-
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rnciun probable tie la vida. de un individuu cuyo ~exo i edad sou 
conocidos. 

Las suma ..... quc han de pagar:;c tanto por cl a.-;cgnrado cou10 por 
el a~egurador estcin necesariament.e en rela('ion, ademas de In. edad 
i el sexo, con el estado de salud o enfenn(;'dad clcl primero. Un 
individuo jOven i sano pagarci. prima. mfnos fuel'te quc un ,·iejo o 
1111 valetudinario: por consiguientc, las Compafiias ({UL' hncen esta 
cln.se de contra.to~ tiencn intere!:i e\•identemcnte de conocer el es
tado flsico de los individuos que asegunm, de aqu{ la. intervencion 
<lei medico, el cu1il sent llama.du a cumprobar el estado de salud 
o enfermeclad i cu yo infonue servirB. <le base a las opcr .. 1ciones del 
ascgurador. 

El est.udio medico-legal <lei seguro de vida tendraque referirse, 
ademas de la.s relaciones de! medico con la.-; { 'ompafi.ias de segu· 
ros, :i. ciertos pnnto~ de responsabilidad profesional, al estudio de 
las enformedades que pueden abreviar la vida, a.I de aquella.-; que 
pueden :;;er disimuladas por los intere:;ados i finalmenLe n. la 
investigacion de la ca.usa de la muerte del asegnrado para escluir 
o comprobnr alguuas de \ru:; formm. de muerte previstas por el 
Codigo. 

Relaciones de los medicos con las Contpciii{w.: de seg1uos.
Ha sido una cuestion mui delicada la de saber a qui:\ me<lico de be 
rlirijirse la Compafiia para obtener conocimien.to del estado de la 
saiud <lei qtte solicita asegurarse: se ha preguntado si debe ser a 
uno escojido por la misma Compaf1ia o al medico babitual de la 
persona. El m0dico que porno desagradl\r a~m cliente le e~pide 
un certificadC> favorable, se espone a hacer anular el contrato i a 
caus;\rle nn pe1:juicio notable; si, al contrario, permanece fie! a su 
deber i rehnsa <l<wle un certificado que no merece, se espone el 
mismo a perder un cliente i a d<\f1ar su reputacion propia. 

Las Compafiias han querido evitar este inconveniente con~ti· 
tuyeodo un Consejo medico eucargado de examinar a las personas 
i de recibir de nn modo confidencial dato~ del medico particu
lar de estas pcr:::iona:s. E:;te procedimiento seria aceptable :-ii el ca
r8.cter de la comunicacioa confidencial fuem siempl'e respetado, 
pero ha sucedido mucha.s veces riue e~tas piez<l'i han sido da.dll.ti a. 
la publicidad, han figurado ante la justicia i han llegado al cono
cimiento de ill..8 personas a que sc rcferian; por cons1guiente, este 
proeedirniento debe rcchazR.rse porqnc e~pone n infrinjir el secre
to medico. 



en fJl"l'!'i~llcia da tale:-1 diricnlt.:vle~. u1ur:h<.\..':i l'ou1µalna:-. han tv· 
ma•lo It 1·e..;ol11·~iun de ohr:\I' p()r sn cncnta i riesgo no tomando 
en CIJl'flt;l lo-; do\t11s suministrados por eJ mE!rfico ordinario <leJ io
dividlli) que d.e"'l"•t :1..-.egumr..;e: se inspiran solamcnte en los rlatos 
suministnvlo.; p()J" lHlO 0 Vario:; medicos adjuntns a la Compafiia. 

E-;t:i Jll;tnPra dt· prn<":Pder 1!:-i I.\ nhtS ventajosa pant el asegurado i 
pmt el as1.:•g1irad1ff: los mf..dicos asi elejidos no son dominados por 
el t~mor <l<' cn:\jenar.-;p la \'olnntad de un cliente, i la Compailfa 
posee tn<L"I gamntias pi\l'a. In. pn:~ctica <le su:; operaciones. 

Hin porjuicin de P4il, convienc que 1·llas pi<lan al medioo habi
tual de! cnfonno 1111 certiticadu quc, cua.ndo <:::; conced ido, puede te· 

ner gran valor ccmsulti vo. 

CVESTIOSAHIOS I CUAOHOS HELATl\"OS Al. SEGUHO DE nu.A 

Ln.., dato:-; pi:didos por la. Uompa.iiia, isea al ruedico, sea. a la per

sona por as('gnra.r, st:<l al ·~jl'nte, ... un present.arl1>H bajo forma de 
cue.stiunario:-i l cuadro .... 

Por \·ia de l'jcmplo prcst·ntamois a continuacion los que sir

ven R. una I ·ompa.fda fraacesa.. 

1.0 Nomhrc i aµcllidus, prnfc~iou 1..1) l domieilio exacLos de la pcr
souu ~olm: cuya. eal>t:lza se pt·opone el segn ru. 

:l ." eC1111oce ust.etl a csr.u penmna? ~ llt.:sde lrnci· t'.ntluto ticmpo? i l~s 
ca~aila? ;.C11;i.11tos hijo-; tiu11c? ;.\'in· l'n familia? 

:l 0 i. La hi~ \"isr.o nsted a el!a rnisma a prop6:-1ito de estc !'eg-uro?;. Il a 
firn1ado eu µr1·seneia 1le u~Led !tt. proposicion? i~e ha a.~cgnrado nstt:!d 
s111icit!11t.cnM1Wdc!-ill ide11Lida1l:' 

L0 ~C11;l1 t• . ., .su apam•nci;1 e:o1t...•rior, e .. rol111~ta o dclica1lai' ~Es tta.ca u 
l(orcl1l? G Parcc1· s:111~1mu.~a? ~Qm~ edad pa.rccc tcner? tTi··ne dt:!formida
des 1tpar+•11tcs? 

;, .... ;.f}11l· sabe usLc l lil' s·1 t·l)L:vlo .le salnd? ~])e cl estado <If' sns 
facult.ad1.::o1 rue11Lale~ 1 ~·a cu 1•1 p:l.:-;;do, ~ea f'n el pn:c;entei' (Purdc u%l'<l. 

~::i~;•i;!'!~'.);~~:~'.~':;,i.;~~~~~:'.~~~'~"::L: ::" u:,.::,::~i::n:p:.:::::·; •; ~;:::s~ 
en armon1tt con sn com;tit11,~ioni' ,;Xo cs de t:.etncr 11ue preocup;iciones 
o ext111~ pncclau abrc\."iur ~11 existencia? 

7. 0 ~Conoce uste(l n !ollh 1n1lre~? ;,Que sahe de !ill estadu de s<1lu<l 1 

1ic tm ln11j.·\·i1la·I, Jc las e11ft'n11eil1t:lcs porquc hayan podidn ser ataca· 
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doi;;, de la edrvl a que Inn m•1erto? i.\l(!uno'i de entre ellos hahran ~u
cumbido a ca.n~a dt.! eufer·nt.!tla .. lcs d .. \ pulmou '' dcl cnrazrtn, o habran 
sido atacados por asru:\, co11rnl:0.io11cs o 1_•naje1rncion mental~ 

8. 0 GCU<i.I c~ el motivo real i de tot/a p1wlo rrrrf,n/Pro que ha hcclio 
p_roponer est& operacion? (I) i 8-'t;~ ~-;te i:;e~uro en relacion con In. posi
c10n de fortuna. <lei C•>utr,Ltante? tP1ensa U')te.l 11uc no encubre nmgun 
peusamiento de especnlacion? 

9.0 G Puede usted certificar que la peraona dcsi~nada 1nas arriba es la 
misma 4ue se ha prcsentado al medico dt:IPgado de la Compaiiia.? 

10. t Puedc certificar tambien, en toda concil!ncia, que el seiior 
N. N. est:L en exelentes condicioaes pua ser a~cgnrado por la. Compa
fiia? d Puedc usted recomendar\o cotno ta.I a la. Administmcion? 

11. Si f'/ svsrrilor e.~ 1J.11r1 prrsona, disti11fo rlel a."e.q11rruio: i Conoc:e 
usted a la persona que propone el scguro? t Es perfectamento hono
rable? 

UATOS PIWIDOt; AL .llBDIOO 

:-4eilor doctot·: 

Un seguro ....... .. . ~. por la suma de ......... pagadera. a la muerte 
de\ SPfior .................. ha sido propuesto a la Compafiia i no padien-
do acept<i.rselc sino cou el informe rlel Co1ait0 mti1lico, vengo en rogarle 
seei1·va, despnes de un extimen, hacer conocer a la Administracion .~u 
opinio1t motivadrt sobre lri salud" la rot1-."tilucion di l's/a persona. 

Adjuntos se l'llCUcntran dos formularios clispuestos al tl'nor de las 
exijtmcias de las rcglamentos a.clministrativos de I;~ Coinp~1flia. 

Uno est~L rlestinado a recibir las Jec\aracione:i 11ue <leher;i.11 aerie he· 
cha!oi a ust.ed por la ~icrnJna cxaminilda, en rc~puesta a las prt·~untas 
indicadas por la .A<lministrnciou. Xinguun de e:;ta., preg-unc;as debe Rer 
om1tida; i usted puede agregar las qne le parez<.:a.n Udles para ilustrar 
completnmente su opinion. /JespuP." di' Imber llMrrdo us/Pd mismo e"ta 
primera. pa rte <lei docnmento, se serdrJ. U!itcd hac.:er i.:crtificar la exa.cti
Lud de las declaraciones que el!a. coutt.:uga, por la person!\ de quicn han 
emanado. 

Por media Jel Segundo formulario, que tambien debe str llena.do de 
puifo i letra de usted, hara. usted conocel' it. la .-\dministrncion la opinion 
qne se haya formado de! est.ado sanitario i c~onsLitucional de la persnna 
sol:Jre cu ya cabeza se ha propuesto el seguro, M'!JWl pl f'..rrrnun a qm lJ."fPfi 
habrd procedido. 

Perrnitame Hamar su ar.encion sobre las obst·rn1.cio11es siguientes: 
I." Oe las dos part.es de i1ne se co:ap•inc el docnmento para el cual 

la Compa.fiia recurre a sns luces i a sns cnidaclo~, l" Ultima estii. des
tinada a permanecer o,bsolutrrmente ro1~fid.fnnal, entre u~ted i la Cornpa
fi(a; su crmtenido, no po<lrJ, pue.,, ser CO'llllllic:1.r\1) ni a la persona exa.-
111inada ni a 11inguna otraestraih a la Administracion. 

2.a Para asegurar e~te car<i.cter conti<lcncia.I al documento de 11ue se 

(1) La. tespuestn. a. esta. ptegunta. do?e 'let tom'.l.rfa, en con~idera.cion mui seria. 
pa.ta la. rlcet:!ion que ha.ya. de venu·, 1, pot consiguiente, eomptomete la tespon· 
sabilidad moral del a.jente. 
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+-,rata, i tambien porqur es imposible dejar eu s.uspenso prnposiciones de 
seg-uro p~g-aderns rkspues dt- I~ muerte, se sernnl nsted dirijir, directa.-

• mente, .'1l// 1l//Lf/W1 i11termPdir7rto, rurrlq_uiera q11P sea, i por rorteo nl se 
ii.or /Jhw/fJr dP la ('r1111pallia t'll Paris, la pieza complern, es decir las 
decl11-raciont-s de Is pf'rSOntl par aE;cg-nrar i el in forme de n~t!;!d, el dia 
mismo de\ exame111 o al signiente a. mas i:.ar<lar. 

PREGUN1'AS DlllJJIDAS POB. ET, MEDICO A LA PERSONA SOBH.E OUYA 
C:ADBZA SR PROPONE Er. s~;GURO 

i.n Nombrci, upellidos, profesion, Jomicilio i fecha de nacimicnto. 
~.11. ;,EsM nsted a.Kcgurado ya? i,POr qne suma? i,Desde cmtndo? i,En 

qnCl1r•mpafifaR? 
:t1 G llau rt!chazarlo o aplazado, uM. o mas Compai'iias (le se[.;m·o sa

bre la vida, proposicio11(!R <le Se!-!l1l'O sabre la vida de ustcd? iOuaudo? 
iPor q11C cuusw•? i('mi!es son esns Compafiias? 

i.u dVivt•n rm padre i su madre? Que edad tienen? G~ll e:;.tado de sa
lu11 cu<O es? t8i ya no existen, a qL1& edad 111nrinun? iHace cntl.nt.o 
c.iempo? iDe qnC e11fermed::id? c<'oi:intn dur6 la enfermedad? (1). 

f>." NUmcro de hernwnos i hermanas. r,Cutl.ntos viven? iRu edad? 
1,E~tado de su E:al11d? :!Cu.into~ hau muerto? u\ 11ue edad? dne que 
e11ft"rmcd11cl? cCminto dnr6 la cnft.rmedad? 

6.u iGoza usted de uirn salud habitnalmente buena? (J'iene usted 
enfermedades aparentes u otras f_!Ue no lo sea11? ;,Sufre usted de hemo-
1·r6ides? 

7." Afrccionm1 hel'crlitn.rias en lns asccndientes (abnelos, abuelas, tios, 
tias, et1:.) t Ilai en su familiu caso!! de tisis ode loema? 

s.n GCmi.l es s11 m6clico habitual? 
9 n I. Ha sido no:;ted atacado1 i c11'1ll<lo, de fiebre intermitente, de en 

fermedad del cerebl'o i de !a mi!dula espinal, de enferrnedadcs de Jos 
6rganos jenir.a.les i urinal'ios? Haar al proponente las pre,qu.nla.i:t que 
}Jltt'flrm ser .~1derida.<; por Ml npMieJZcia i su.'S cledararionfl8 relativamente 
a In,« _qrrmdesfum.;io11es {tirrul((dnn 1 respirrrriun) rt lavacunario11, er la 
virne.la, etc., etc. 

10. c: Le son Utiles algunas precancione;; particuiares tales oomo el nso 
1le pu rgantl:S ode l::\'aCllaciones S<lngninel'IS, en ciertas epocas peri6dicas? 
i rinn sido prauticadas las Ulti111as, es decir las sa11gn11s, fas nplicacio-
1ws rle s.an~nijuelas ode vc11tosas? cCuantas \'eces? iPor qne causas? 

11. dHa s11frido nsted algnna ~f'Z de Loso de espectoraciones de 
~angre? 

lt. iC"n:il ha sido i cu;~I es el estado de sns funciones dijesr.ivas? c:Ha 
tenido list.eel la ictericia? 



- 38~ -

1:3. iHa tenido usted enfermed:1dt·S bastf~rite ~l'fWf'~ para necesit:lr 
las cnidado::; de nn medico ode uti cirujcrno? 

G(-luiCnes son PSOS ' medit·os o cirujanos~ ~Es conipll'ta la cnracion. i 
desde Ctl<i.ll(ln? 

J-1. ~Ha habitadri nsted en paist:>s c1ilidos? r,Eu cinC Opoca i dnraute 
c111into tiempo? ~Cua.I era el estado<le:-;n i.;aJnd en L'SOs paisei;~ 

PB.l:o]GlJNTM:I DIRJJIDAS F.8PECU.LM!<}N1'1': ,\ T.Afi 1lUJERES 

DATOS UONFrDENCIA.f,F.S l!A 11•)8 1~011. Jo:f, ugLBOAllO 



- 38;~ -

qne permiten, sin temor fundado, colocar nn capital sohrc sn \iJa? 
tEI segnro propuestl1, puede se1· aceprado pnr la Compafiia!-

10. En resUmen, cl sefior ................................ .. ..... , en las 
condiciones actmtles de salud en qne se encut!ntra iPUelle, segun t0da.~ 
las probahiliclades, l leg-ar al rfrmiuo de la \ida 11n1Lal>le. segun <·I cuadro 
signiente, i puede ser ace11tado el segaro ~1r0pntsto? 

OU.!DHO Of.J LA 1fOHTALlDAH, BEGUN DEPARCIF.UX 

I Edad Vido probable :: Edad Vida proboblo r--Ti Edad Vida probable 1

1 

I-=--==--=--=-~--=---::-::-25 ~7 ,z 37 29 7 ±9 21 » 
26 36 7 38 28 11 50 20 5 
27 36 39 28 2 51 ID 9 
:?fi 35 40 •7 6 52 19 I 
2~ 3± 41 26 l 0 5:l 18 8 
30 :JI » -12 26 » j 5-1 17 10 

31 ~3 5 43 25 -I 1·1 55 17 3 

~~ ~~ l ~ !~ ~t Ii :I. ~; ~ ~ s 
3J 31 6 46 23 2 58 15 5 

~~ ;~ l; 1~ ~~ II ~~ ~1 I~ 

CAUSAS DE NULIDAD DE LOS CONTRATOS 

Toda reticenciA. o falsa declaracion de parte del asegurado, que 
sea de naturaleza. tal qne contrjbnya a variar el car8.cter del ries
go, es causa de anulacion de! contrato, a lo menos en la juris
prudencia francesa: nsi, la no decla.racion, aun hecha de buena fe 
i cuando el asegnrado la ignoraba, de una enfennedad o de una. 
invalidez, cnando csta enfermedad es capaz de infinir sobre la 
duracion de la vida, pnede anular el contrato. Una sentencia de 
la Corte de Hanno\'er anul6 nna pOliza contraida por nn indivi
duo que habia declarado no haber tenido jnmas una enfermedad 
secreta, siendo <tue en reali<lad habia tenido sffilis: el contrato 
fue anulado aunql\e la persona a~egurada habia sucunibido a una 
neumoni;\ completamente e!:itrafia a la. enfermedad que habia sido 
disimulada. 

Esttt. re:-:olncion parece dernnsi::irlo rigornsa i la jnrisprudencia. 
frn.ncesa no est~i de acuerdo con ella, pues ha determinado que la 
ret,ir<,nr.in f'I no rlPrlnrn.cion d1..\ una. 0nfermednd o inva.lidez qnP no 
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puede tener inffue-ncia ~obre la dur:lcion de la. v1du no anula Ja 
p61iza. 

E'njfrrneda.de.'i i hdbitm~ quP tiendf'n a. ubrPL'i<u lo l.'ido.
En rigor podria. decirse que todos los t::4ados m6rbidos conducen 
a este resultado, pero existen algunos incompatible~ con la con
servacion de la salud i que el medico debe tener presente al exa
minar a un individuo. 

Entre los b8.bitos sefialaremos la. intemperancia, la nbstinencia, 
el uso del tRbaco, del opio. Entre !ns c·nfermedades sefia.la.renioi-: so
bre todo las neurosis i la locura que pueden orijin11r much1\s com
p licaciones medico-legales. 

lntempe?Ytncfo.-1.as Compafiir\s ri?husnn <.\ menudopag;u las 
p6\izas cuando el individuo tenia coRtumbre de embriagarse i la 
habia dii-;imul:ido en el momento del contrato; pucden .sobrevenir 
ent6nces dificultade~ sea porque hai medicos que piensan que el 
uso de los licores fuertes no trae in1nediatameme con~ecuencias 
fata les, sea porque a menudo cs diflcil establecer 11ne el asegurado 
se daba a la. embriag11ez: en la!i cue~tiones de este jenero la difi
cnltad consii:;te en fijar el gnido de intempcmncia que puede 
anular una p6liza; las Compaiifas no podrian existir si se llegase 
a no asegurar a tod;:is IM personas que u~an licores fuertes; par 
otra parte, muchos individnos se embriagan solo en !-ill ca.<.;a i di
simulan RU aficion par rl alrohol; rle to<los modos es rleber del 
medico revel!l.r estos hechos a los aseg11radores cuando llegan a 
su conocimiento i es conveniente para et asE'gurado responder 
francamente a esta cnestion, porque la <fo·;,irnnlncion, si fuera pro. 
bada, anularia la p61iza. 

Abstinencia si.'Jtem6-ticctr.-Taylor advierte, con justicia, que ~a 
exajeracion de las principio& que han traiclo la formacion de Ins 
sociedades de temperancia puede llegar a ser el punto de partida 
de afecciones mas o menos graves qne a.cortan la vida. Oran nll· 
mero Ue individuos que se habian dedicado dumnte muchos afios 
a las pla.ceres de Ia mesa toman slibitamente la re~olucion de 
cambiar de vida, se enro!an en nna sociedad de temperancia i 
adoptan el rPjimen vejetal; un cambio tan rcpentino ~obrcvenido 
en individuos de edad a.delantada es mui a pr0p6sito p3.ra prodn· 
cir des6rdenes constitucionales graves. En nn as11nto que ucup6 a 
la Corte de :-<ew Caotle, la Compai\ia reht1'itba el pagode la p6li1.a 
de Ull mCdico que habia 111lle rto tres llleSC'S dt>~pllPS de ll$Pgurars~ 
i de habel'Re entregado a una sobriE::dad exujenuln; la Compaflia 
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fu<I condcnada, p<•ro cl Presidente de! Tribunol aconsej6 a las 
Compalilas agregar a su cnebtionario habitual la siguiente pre
gunta: iTi ene Ud. hAhitos exa:jernrlos de temperancia. o es parti
dario de! rejirnen vejetal1 (Are yoi. vegeta»ianl) 

Tnbaoo.-tEl u~o inrnoderado de! tabaco es capaz de abreviar 
la existencia? Taylor responde afirmativamcnte a esta. cuestion, 
pero 110 ha habi<lo ejemplo hasta ahora de que la costumbrc de 
futMr httya sido el punto de partirfa de dificultades ent.1·e el ase· 
gurado i el ascguradol'. , 

Opio.-EI uso iumoderado de! opio ha dado lugar en Inglaterra 
a e.lgunos procei-;o.~ notab1es; se ha fo1·mnla.do esta cu3stion: tpue
dc acortal' la vida cl uso constante del opio? los peritos han con
testado por la aAnnn.tiva, pern en estos casos hni que consirlerar 
aclemas si el uso del opio no es 1notivado por la existencia de aJ. 
guna enfermedad. 

Enfumeclmle.<J ne1·viosas; ennjenacion 'mental.-l-'ara nadie 
es dudoso que esta. c!rl.se de a.fecciones abrevian la vida; lo que 
sent motive de cuestion es el determinar si la afeccion existfa en 
el memento <lei contra.to i si babict sido disimulada. 

La pantlisis jeneral es entre todas las enfermedades men tales 
la que cau8t\ mas sinie.-;tros a las Compafiias de seguros. 

El CMo siguiente, contado por Legrand du Saulle, es un ejem
plo del pcligro que indicamos. 

«Un mPdico bien conocido en la ciencia tenfa desde hacfa nue
vc nnos una pO!izri de seguro sabre la vida1 por 100,000 francos 
De repcnte da .signos de 11na grnn exitacion cerebral, va, viene, 
ha.bla i cscribe mucho. Tiene uoa opinion de sus tra-
bnjoi;;, nlnba sns trinnfos en la exalta sus aptitudes pro-
fe:-;ionale~t El az:tr lo hace encontrar al director de \'1. Compafiia de 
seguros, i, rleHpnes de habcrle conversa.do largo rato, le dice quc 
esta asegurado por unasuma verdttderamente insignificante, i que 
e>ti\ resuelto acnbrir los gastos de un seguro de 500,000 francos Se 
comunica esto a la arlministracion jener~I de Paris, que cleclara 
con ·entir. El contrato esta prepara.do, i, cnando fu0 sometido a 
la fim1:\ de! doctor X ... , hablaba 0ste con tanta vehemencia que 
el ajente de la Compafifa Jo crey<I en esta<lo de embriaguez, pre
tesLo el olvi1lo de una formalidad indispensable i se llev6 la p6liza 
del scguro. El clia sub~iguiente, nuestro desgraciado colega en_ 
tra.lm, a unn cmia de sanidad i seis meses maria paraliza· 
du; In, Compafila pag6 !os 100,! iOd francos a viuda, i se estimd 

\ll<"lllCl'IA LF.G1\L 25 
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mui feliz do no habcrle tenido ~uc entrcgar ol medio millon por 

que habfa. <leseaclo asegurar~e ~u 111arido, en nn e.,.eRo de lemui
dad patol6jicu, puesto que estaba mui lejos cntc~nces cle prever 

su fin t.an pr6ximo)). 
Conviene qne el medico sepa. que lo~ clatos qne e1 da. fL un 

cliente sobrc la dumcion prob;tble <le ciertais afeccioncs, pueden 

scr ernpl<'arlo!-i con un objeto culpable; a~i, por ejcmplo, al rlia.g

nnsti~ar c:l perfodo incipiente de lit par1ilil'ii8 jenc:ral, riuc fU.cil
mente pa:-;a de~apercibicln, i al anuncicu· que la vida del Hujeto no 
se alargarA rn11cho mas de trcs ario.s, los parienLcs ban solido apro

vechar el conocimiento de est.e pronc)~tico cr,]ocando uu fuc rte se

guro ~ohre la cabeza de\ enferrno. 
Su .. icidio.-Cuan<lo el a.segnrado sc suic·id1t, el rontrato de 

sPguro ')llC'da re:-.cin<lido; a menn<lo eR dif\cil determinar si la 

muerte es dcLida a un irnicidio, n. un ar,cirlcnte o si ha. sobreveni
<io cspont.li.ncamente; a.si 1111 in<lividuo rle~apare~c en cl fondo del 

rio mientras toma un baf10, otro cac por la puerta entreabierta 

de nn ferrocarril qne va en marcha, otro se lanza en cl momento 

en que atraviesa nn precipicio tc6mo determinar si estas muertes 
son accidcntalcs o suicida~?: ya hemos \·i~to las dificultudes que 

hai para resolver e~tc problema. 
Cada vez qne \;.t muerte sc verifica sU.bitamente o que se acom

paiia. de circunRtancias sospechosas, hai un pleito entrc la Com pa· 

iifa i lo~ heredcro:-:, pero e" a I'-" Comp:tfiia ;\la quc CtJl'l'L'Spm11le 
dar la. prncba del ~uici<lio, lo que cs estrcma<lamcnte dificil por 

no decir imposible. 
Lo dicho ~e refiere al suicidio voluntario, pero tque s11cedera 

si 11n enajPna.clo. presa de un dclirio tri .... te o <le ideas perst!cutorias 
pone por sf mismo fin a ~n~ dias? 

La j uri(;;prudencia francesa esht ya fijada. sobre estc pun to, de

cidienclo qne aqnel qne se ha. dado la muerte en un acceso cle 

enajenacion mental 110 puede rcpntarse h<\her perecido victima 
de un snicidio volnntario. 

l l0i11irir7io.-Sc comprende cnanta.."' <"ombinaciones criminales 
pue<len hacer:-;e sobre la cabeza de riertos individuos asegurAn · 
dolos por una sum:.\ cpnsiderable i provocilndo\e.::; despues la 

muerte; este sistema ha sido pucsto en prActicn. en much as circnns

tancias. El homeOpata Lapommen\if-< envenernS a la \·inda. Pauw 

despues de haher asegurn.do su vida IMr .)50,000 francos. El fa. 
mosr) Guillermo Palmer cnvenen6 a su mujH a quien habia ase-
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guradocn :\:!:i,000 franco~. a sn hermano i aotro individuo en cuyos 
nombres hnbia colocado grnndes p1~liza!:i ~ ib:\ a continuar la apli
cacion de este sistema. cuando rue descubierto. 

St• han hccho combinaciones <le la!:i mas variadas con ei;:te mis
mo objeto criminal: un ncgociante sueco habia asegurado la 'ida 
de un sirviente snyo, ebrio comrnet udinario, que habiendose ahor
cado fue dcscoJgado vivo por SU amo; este hizo enl6nces COil aque} 
un vcrdadcro contrato comprometiendose a mantenerlo con aguar
dit·ntc a condicion de que no tomara ningnn alimento; como se 
prulungara la vida del bormcho mas alla de las previsiones del 
c111pre~utrio, muri6 envencnado por el ar~enico: la. p6liza. no rue 
pagnda. 

SEOURO CONTHA LA MUERTE ACClDENT.\J. 

J\luchns Compailfas aseguran hoi contra la muerte accidental: 
nn 111ilitar. un 1wtrino, nn viajero, pueden, pagando nna suma.1 

:\!'egumr a su familia un capital en el caso de una mnerLe prema
lura; en estos ca.sos puede tener intervencion el medico-lejista 
pam <lctrrminar si la cit!fnncion ha ~obrevenicio natura.lmente o 
ha si<lo ca.usada pol' un n.ccidente Ha habido c11esLion, por ejem
plu. sobre si es nccidental o natural la mnerte causada por inso
lacion i por fnlgumc1onj la (iltima ha. i:;ido considerada como acci
dental, la primern como nottural; en algunos ca1:ms es llificil sefia
lnr el lfmit.c entre una muei:te por causas naLurcdes i una muerte 
por accidente. Parecc que el termino accidente comprende las 
violencias, la-; catlistrofcs, la. fueru1. mayor, i pa.rece que una 
muerte producida por una cansa natural bien conocida no <lebe 
ser considcrnda como accidente. 

L'\ enfennedad o la muerte producida por la esposicion nl calor, 
al frio, a la humedad i a las vicisitudes de las inttuencias atmos
ftS-ricas o climns no puerl.en llama1·se accidental es a menos qui" esta 
evcntnalidad no sea producirla. por circun~tancias de 1111 carllcter 
i\ccidcnlal; por cjemplo, gj un marino prestAndo como de ordinario 
!<iUS :servicios conlrae un re!--friado i muere, su muerte no es acci
dent.al; pcro lo seria en ca.-,o de qne dumnte un na.nfrajio contra
jcra 1111 re:-;frindo i muriera. par haberse espuesto al frio i a la hu
medad, 
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SEGOROS CONTRA ACClDENTES 

Estc Heguro tiene par objeto garantir a !o!'l. a*\~umdos una re
paracion peeuni1iria. par el pe1j11icio qne pucdan sufrir si son dirrc
ta o indirectamenLe victimru:; de accidcntc~ corpora.Jes cammdos 
por un c~jente esterior con violencia e involuntariamente. 

Se comprende la nnalojia que existe entre la lejislacion i la in
tervencion m8dico-legal de las scgums contra los acciclentcs i lo~ 
sabre la. vida; par eso p<l.Saremos r8.pi<lainente !::lobre la materia. 

Esta nueva rama de seguros ha tornado lilLima1nente un grun 
desarrollo en Europa i Est.ados Unidos. 

La estadistica demuestni que de cada. dieciocho iadividuos1 uno 
es vfotima dP, accident.es mas o menos graves, algu1..1os 41ue causan 
la. muerte, otros una incapacicfo<l permancnte pam el trabajo, los 
mas una. incapacic1ad solo tempura!. E~ta proporcion deniue~tra la 
utilidad de tales seguros. 

El contrato de seguro es indivirlual o colectivo; el primero est& 
suscrito por una per:::iona a favor !myo ode 1111 tcrcero, i abraza los 
accidentes de toda. naturaleza ')UC pnc<leu dc>terminar la rnuerte 
o lesione!i, mntilaciones o in\•alidece~; el contrato colectivo tieue 
por objeto g•mmtiznr a un grupo de persona!-\ contra una catego
ria de peligros, es decir, contra los que corren en el ejercicio de 
sus profesiones o de sus ocupaciones habituales. 

La prima exijida. por el asegurador est8. basada sobre la natu 
raleza de la profesion del asegurado ode la indtttiLria que esplota.. 
La p6liza estipuh~ ademas qne la. anulacion pucde prorlucirse 
cucm<lo el asegurado, en el memento tie suscribir el co11trato1 e:;tabn 
afectn<lo de enfermedades org8.nicas i ha omitido hacer una decla
racion al asegurn.dor. 

La intervencion del medico en estus caso'i no ~ienc ob,ieto en el 
memento de celebrarsc el contrato; pcro si en el mornento en 1111e 
el asegurndo es victima de un accidentc. Aqnf su papcl es pre
ponderantc, pues de la apreciacion que el haga de la gmvedad i 
comsccuencin. fie las lesiunes dependeni la cnantia de la. indenini
zacion que In. Compafiia debe pagar a Jn vfrtima. 

Tambien se han puesto en prActica. en vr.z de lu.s pOliza.s los 
boleto~ de seguro, adecuados especia.lmrnte para. los nrci<lentes de 
ferrorarril, va.pores, lSmnibus, tranvfas i caches p1'1blicos. 
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HESTAS VIT.ALICIAS 

C6oroo UIVIL.-ART. :!:.HH.-La ro11stituri111icle rm/a l'italiria es nn 
contrato aleaLorio en c111e 111m persona se obliga1 :i LiLnlo <JllNO~o, a p11.· 
irar a litm nna rn1/a o pension peri6<lica, c111n111b· In ,·ida natural de 
c1mlrp1ina fie C'ltaR tlo-t personos u de nn terccro. 

AR'r. i:W!l.-EI contraLo lie rentn vitalicia debent prccisamcnte otor
j{lll':iC pnr est:ritnra p1-1blicu, i no !'C perfeccionnr;l. sino µor la entrcga. 
de\ prt'cio 

A1rr. t:!7H.-E~ nnlo cl contra.to, si antes de pcrfeccionarse muere 
In JH:r~ona de cu ya. 1-:<i .. tt:ncia pendc la rluracion de la re11tn, <1 al tiempo 
tlel coutrato adolecm de nnn cnferrnedad quc ll:l hay<~ causado la mnerte 
<lentro dl! \vs t1·tint1~ dias suUsiguieutes. 

Nt'nfa.'i i 1itulicias.-En la jeneralidad de los paises los con
tratos rle rentn. vita.licia estc\n rejidos por disposiciones especiales 
de In lei; se celcbran con alguna. frecnencia i rlan lugar a. la in
tcrvencion dcl me<lico lrj ista. en repetidas ocasioncs. 

En ~'rancia, par ejemplo, el l '6digo Civil Potablece que no pro
duce ningun cfecto el contrat.o de renta. vita.licia crcada sobre la 
cahcza. de una pen;ona. quo fallcce el mismo dia en que sc celebra 
el contrato, o que follecc en los veinte dias :-.iguientes al contrnto 
a causa de una. cnferrnedn.<l de que estaba. atacada. en el moment.a 
de celebrarlo. 

En Chile las disposicioncs de! Codigo Civil ofrecen nlgnnn di
fcrcncia con las de Franciaj pPro la necesidad do la int.ervencion 
profe!"ional subsist.e como allA. 

En Fmnrin. se han SU)o!Citado rliversas cnei:-tiones medico-legales· 
Un:~ mnjcr adolecia Antes de laconstitncion de la renta de nna 

pnnilisis jl•ncral i sucumbi1~ de un ataque de apoplejia cerebral, 
sobrevPnido tintes de lo~ veinte <lias. El tribunal de Lodeve anul6 
el contmto, enten<liendo rpie el ataque de apoplr.jia era parte de 
In. nfeccion de que Rntcs adolecia la interesada. 

Un inrli\'iduo hn.bia. colocado todos sus capitales i nun sus en
tmda8 en rcnta vitalicia i sc habia suicidado en seguida, rea.lizun
do un proyccto 1rnunciado de ante111ano i destinado a privar a su 
mujt•r de !ill hercncia. El coutrf-ltO rue atacado por los herederos 
por c;tusa. <le dc111e11cia; pero la Corte <le Orleans lo <leclar6 vltli
<lo, ((atemliJo que no rcsulta <le los actos en sl mismos ninguna. 
prncbn de domcncin. de\ autor, quien, animndo de un odio impla
ca.blc, ha perscguido con una persevera.ncia. en0tjica la. cjccucion 
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de su venganza contra la esposa, por un 8istema friarnente razo
nado, perfectamente combinado i calculado, sin que pueda reve

larse ningun hecho de locura.» 
El tribunal de Caen ha establecido que el suicidio de la per

sona sobre cuya cabeza se ha colocado la renta vitalicia no anula 
el contra.to ni a.1111 cuando tenga. luga.r en los veinte primeros dias; 
i lo rnismo sucederia si desde 3.ntes de esa 8poca hubiese maui

festado la intencion de suicidarse. 



OAPiTTILO XVIII 

E X AM ENES DIVERSOS 

M AN C HAS, HUELLAS, P E L OS 

--·:eJt'l«--

Lo::i progresos de la quirnica, la fisica i la histolojin han dado 

una importauria cont-iiderable al estudio medico legal de las rnan

chab; gracias a ellos un gran m.'tmerode cue::;tiones qneAnte::; eran 

insolulilc:-; u oscuras, pueden hoi resolverse sati::;factoriarnente. 

MANCHAS DE SANUL\E 

forma Ia sangre son en j~neral t3.ciles de re
corH1cer rnniediatarnente, por su color i aspecto. Sin 

menuclo suce<le que se pu0den g11arda1· dud<ts ~obre su 

por ejemplo, cuandu las manchas e~tan situadas~obre telas de color 

oscuro, cnanclo son pocas i pequeflas, cnan<lo ~on viejas o cuando 
han ei:;pcrimeutado algunas altemciones. En tales casos es cuando 

el perito cs encargado de averigua.r si ella::; estih1 constitnidas 
realmcnte por sangre. 

Pant re:solver csta cuestion se puede iecurrir a diversos proce

diruientos. Los principales son lo:-) que pollen en eviJencia. los 

caractereH que pertenccen propiamente a la sangre, con escli1sion 

de cualquier otra sustancia. La ~angre estrl. compuesta esencial men

te de Ae1no.H,as, elcmentos especificos i netamente carn.cteristicos; 

esto:s ehmienLos contienen ellos tambien una. nrnteria caracteris

ticn, In lwmutitia1 compuesto qufmico que, ya por si solo, yu. com-



binndo con cierta.s mnterias orgii.nicns lmjo cl nomlm.• de l1emo-
9lubinn, posee propiedades esp1~cialc~. De 1vp1i lo~ procedi1nientos 
de an8.lisi8 que consi:::ten en comprobar la. pre!it•ncia. <le los glcJbulos 
rojos, ya por sus caracteres hi!;tol6jico8, ya. por sus rcacciones 
qui micas; la de la hematina. yn. por !-.US caracteres Opt.icrn;, ya por 
sus carncteres microquimicos (fonnacion <le lo~ cri~ta.le:-s de clorhi
drato de hematina.). Estos cuatro procedimientos ~on igua.lmente 
exactos en sn resultado; pucs cuando ese rernltado es positivo 
importa una certidurnbre ab!iolnLa. Pero cl l'iltimo posee un valor 
prA.ctico mui superior porque cs de mas f~\cil ejccucion i esta al 
alcance de todo medico. 

J.-ANALTSIS MICRO-QUiMICO, INYESTIOACION DE LOS 

CRISTALES DE CJ.OHillDHATO DE liEMATINA 

Se !cs conoce tambien bnjo los nombrcs de cristales de hemina, 
i crislales de Teichmann par el nombre del a.utor que los descu· 
bri6, en 1R~3. Se preseotan en el microscopio bajr> la forma de 
pequeiios prismns r6mbicrn~. cs decir de cnC>l'pos que visLos de 
frente tienen la forma. de parnlclOgrarnos alargados. Su color vcl.· 
rla de! nmarillo rojizo al pardo sombrfo, pa.<nndo por todos los ma
tices intermerlios; este mntiz es jeneralmente tanto mas o~curo 

cuanto mas considerable es el e~pesoc de Joi; cristales, pero la an· 
tigiiedarl de la mancha ejerce t~unbien alguna inftncncia sabre su 
coloracion. Las dimensiones son igualmcnte variables; lu.s hai que 
alcanzan a 2U micrornilfmetros de lonjitud i ann a mas; otras no 
pasan de l; el ancho es jeneralnwnte prnporcional al largo; sin 
embargo, esas dos dimensione" pue<len !Ser igualcs i en vez de un 
pamlelOgrn.mo se tiene ent6nces un lo~ango perfocto. Tambien 
sucede, pero en casos raros, qne cada una 1le las pequeiias estre· 
midades de\ cristal cstB. limitada. por dos pianos i la f1gnra es asi 
la de nn hcx3.gono con dos co~ltt.dos de~mcsunvlamentc alargados. 
Estos cristales se agru pan amen udo en tre sl de man era q ue for
r11an cruces o estrella.s. Sn fol'ma, su color i Pste modo de agru
pacion son absol uta.mentc caracteristicos i hash\ haberlos vista 
una vez para rcconocerlos en scguida. f~tcilmcnte. Son insolnbles 
en el ctgua, el alcohol, el Mer, let glicerina i se consenan casi inde
finidamcnte al aire; son destruidos par el flcido sulfUrico i por la 
potnsa concentrada. 

El procedimiento para obtenerlos consiste en tratar la sangre 
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por el 1i«ido a.ct'-tico en pre ... encia de! clomro de sodio. Si se hmma 
l.L ... an:{rc en una. mancha se la di~uelve en un poco de agua cies
tiln•tL, ~e llem el li11uido 1·ujizo asi obteni<lu sobre una IA.mina de 
vidrio port:L objetos, se le ernporo. a no ca.lor suave i cunndo el 
rcsiiluo e~t:i bicn seco, Re a.grega una. pequefi<t cantidad de cloruro 

de sodio i nna got<\ cle tlr:ido nclitico monohi<lratado i se evapora 

de nnevo; t•xaminando la prep1uacion en el micro~copio con au

mcnto de 3<J0 a -l-00 di8.metros, se perciben los cri!itales tales 
corno han !-lido <leiscrito~ mag nrriba. 

A1111q11e l'I mn.nun.1 operatorio e:; :simple, exije cuidado i pacicn
cia, ~o pcna de ja'lue; las perisonas poco habituadas a estas peque
flas mnnipulacioncs debcn seguir minucim~amente las manipula· 

cioncs quc van n scr indicadaH, sobre todo cun.ndo no se diepone 
~iuo de nna pequefln. cnnticlnd de rnateria. sospechosa. 

Vamo!S a cxaminnr buccsivamente las <liversas fuses de la ope· 
rncion. 

n. 1Ji.~ol11cior1 dP la manclw.- -Si sc Lrata <le unn manchn. c$pe

!'ia, lcn\nten~c sencillament.e con un c .. calpelo nlgnnos frogmcntos; 

t?:'\tu!-1 puedcn ser trat.mlos directamcnte por cl rloruro desodio i el 
liriclo nrt?tico, pero es preferible <lisolverlos primero en &gun des

tilarla porquc :-;c obt.iene asi la mnteria colorante en mm cap<\ rlcl· 
gllcfa i mn'i cstendida. 

Si la. rnanrha. e~ta ~ituada sobre nna tela i si no prescnta cos

trita~ qnc sc puccla.n leva.ntar, se la corta ~iguiendo exactnmente 
su contomo i sc 1;, r.olocn. sobrc la hl.mina. de vidrio i Jespues se 

ht cmlil'be con utws gotas de agua; mayor cnntidarl de agua seria 

dailina. ponp1c t.•s prcforiblo que la solucion sobrc la. cual Re han de 

harcr l:t!>i nrnnipulacione'.'i ultcriures tenga cierto gn\do de concen
tmcion. De:-;pnPs d~~ urm 111:\Ceracion, prolongadn. lo suficicnte para 

q11c cl liq11id11 haya. tomarlo uu color rojo o pardo1 !:ie e~primc este 
li1plidn ra ... panrlo con 1111 escalpelo el trozo de tela que se man

tit>nc pur el otro ladr> con una ag11ja; 8C rclira en segnidn. C!:lte 
1.rozt) asi co1110 todos lo!; pequefH.l!; fil1uncnto!; que han podidodes· 

prt•n(lt·r~·H1 de el. Hoi que cvitar que cl liq11ido obt~nido se c!Spar

n sobn~ unagrnn superficie de la 13.mina. de vidrio; hai por el 

cnntrario, q111• csforz:\r:-;c> por rennirlo en nn csp:tcio limitado don

<h~ furmc 1111a capn ba .... tantc cspcsa1 a fin de quc despues de la. 

eraporacion, la rnat.crin colorante se encuentre ncumulada en un 
mismo pnnto. 

Pero tampoco h!L de •Cl' C•ta capa uemasiado espesa, porque 
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si no es trasp1wcnte, la pn•parncio11 no podni. L·xa111i11ar:;c al mi· 
cro:scopio. 

Cuando hls manchas son rnui pequefi.rus pcro ba!-itante numcro· 
sas, se cortan varias i se las macera juntas en un poco de agua, a 
fin de obtener una cantidad ~uficienk tie materia colorante. 

Si fnera un objcto de madcra el qnc hubicre <pie rxaminar, sc 
Jevantaria una peqneila astilla e11 el pun to en CJllC" ~e encuentra la 
man cha i se trata1-ia estc trozo de mad cm. lo m i)'.;mo q uc.: al de 
tel a; solo que la. maceracion habria de ser mas prolongada. 

Si fuera imposiblc estraer la mancha dcl objeto en que se halla, 
HC la rodea.ria de un pequefio anillo hecho de cent, de ni«mcm que 
pu<liera vaciarse encima de· la mancha un poco de agua; e:stit una 
vez cargada de materia colorante seria tm!-;portad:t con una pipe
ta. a la. htmina de vidrio. 

b. Ev"po»cwion del liquido.-Pucde dcjarHe que el liqui<lose 
evapore esponMneamente, pcro es ma'i espcdito recurrir al calm·, 
el qlte no tiene inconveniente si Re mantienc moderado, es decir 
a menos de 60"; mas arriba la. coagulacion de la alb{unina pondria. 
un obstri.culo seiio a la produccion de los cristale~. E:-l costuml>re 
cnlentar la !Amina de vidrio pn.o;::ftndola por la llama de uoa 18.m· 
para de alcohol; hai que cerciorar~e mui st>guido de quc la tem
pcrat,ura no csta rlemasiado elcvada tocnndo con el dedo la cara 
inferior clel vidrio: el contacto rlebc sicmpre scr l:ioportabll". Im
porta ca.lentar el liquidu por la perifcrie primcro i de este modo 
se evita su e!iitension sobrc la IU.mina., cuyos inconvenicntes ya se 
han setmlado. 

c. Adicion de lo.r; rectelivos.-Sobre el residuo de la evapora
cion prcce<lente se deposit:\ una mui pequefh~ cantidad de cl'lru· 
ro <le sodio, dos o trcs granitos, lo mas fino~ pusiblc, qnc se apnr
tan un poco twos de otrns. Una cantida<l deniasiado gmnde de ~al 
es pc1ju<licial pon1ue los criHtales de clornro de sodio enmascaran 
ent6nce~ los de hemina i pueden a veces t'!itorbar su formacion· 
Como nun no cmpleando sino la cantidad necesaria aquel incon
vcniente suele prcsentarse1 Vibert aconseja scnirse en lugar de 
la sa.1 ~6lida, de una solucion de "3~1J a 1 0\nJ de la qw• :;c depo~iLa 
una. gota o do~ sobre la preparacion; usi :se ohticnc una capa de 
sal estrcmndamcnto <lclg-ada. pero suAcif'nte i quc se e~parce uni
formemente. Acon:-\cja au11 di:;oh'er para nrnyor comodidad la 
mancha en Lt 'iolucion <le ~al dirtJctamcnte en vc1. Je trn.t.arla por 
el agua destilada primcro. As! sc ahorra ua ticmpo de la operacion. 
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Los cristrdes se ptw.1ncen a veces aun sin que sc hayu. agrega.
do la sal porque p11ede haber una c~ntidad suficiente de ello. en 
Ia saugre qne se examina; pero no por eso ha de omiLirse en un 
exlimen pericial la arlicion de sal. 

Para la agregacion clel ri.cido ac8tico al re~idnu es men ester que 
este se halle perfoctamente seco. El tl.cido que 80 ernplea es el 
monohidratado, llamado glacial o cristalizable (que se ::;olidifica en
tre 0 i 4 grados1 i no vuelve a liqnidarse en seguida sino a 17 gra
dos); la mezcla de una peqnefia cantidad de agua lo trasformaria 
en 3.cido hidraLaclo, impropio para el exito de la reaccion. 

Se deposita una gota del acido monohidratado sobre la prepa
rncion i se la evapora a un cal or qne puede ser ir1as elevado qne el 
anterior pero que no conviene llegue a la ebullicion. Aqui sobl'e 
todo es donde, si no se dispone sino de corta cantidacl de materia 
sospechosn, importa usar precauciones. Se toma el &cido con mm. 
barrita de vidrio mui afilada en la punt,a de manem que no le
vante sino una peq ueiia gota a la vez, se deposita esta gotr\ en el 
centro del dep6sito rojo que se encuentra sobre la 18..mina de vi
drio i se la deja esparcirse un poco1 pero cuidando de que no so
brcpAfle los limitc:-; de la mancha; para estn se calienta.n sucesi
vamente los diversos puntos de la. periferie i 80 impiden los 
derrames 0 fugas de\ acido fftedio de inclinaciunes adecua(bs 
de la. liiminas. Se un borde rojo i un poco grueso q ue el 
8.cido no franquea. i contra el cual se le vuelve a llevar i.ncesan
temente hasta su evaporacion completa. Es en este bor<le donde 
se forma.n sobrc todo los cristales de hemiua i es alli donde hai 
q ue buscarlos. 

Pero es bastante rnro que se Jes puerla percibir despues de ha
ber agregado una gota de acido i uno se ve obligado a depositar 
sucesivameute varias gotas, que se evapora.n, usando siempre las 
mismas precauciones; de tiempo en tiempo se €xaminan al mi
croscopio los di versos hordes mas 0 menos concentricos que se 
han formaclo. Cuando se h<L opera.do en buenas condiciones lo5 
crista.les son mui numerosos i su:s caractBres tan neto:::; los hacen 
reconocer desde luego. A menudo no pasa eso i se percibe sola· 
meote la. ma.teria colorante depo:sitada en forma de peY.ueiias ma-
sas amorfo.s pa.rdas o negruzca..'i; el resto de la estit 
llen:-tdo por nlblunina coagulada. por cine podian 
estar mczclarlo::; con la mancha i, cuando se ha emplcadu dema
siado cloruro de sodio, por los cri:stales de esta s<J..l di:spuestos en 
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cubos1 en estrellas o en peqnei\os gl1lbulo8 incoloro!'l: en e~tns con
diciones so producen tambicn gran<les crist:\lc~ de aceb\to de !-!O

da en forma de espadas. Todos estos cristnlc~. rlepo.-tilndos a ve .. 
ces en ca.pa continua, estorban JR. ob~ervacion. ~c elijc entOnces 
nn punto en que la materia colorantc i;e enc·uentre a.rnmularla. 
en ba.stante cantidad i se deposita en el una gota de Acido qne se 
hnce evaporar. Recomenzando a menndo esta. opC'racion ..;e acaba 
por obtencr cristales fl UC pneden ser primero pnco caracteri:-iti~os 
par lo pequcf'los, par lo escasos i pur e~tar c11globn.do8 en l;ls ~ms

tancias vecinas, pero desde qne se pcrciben crii;ta.lel'I rli:-ipne:stos 
en cruz o en estrella hai la segnri<lad de que se tiene clorhiclrato 
de hematina i solo queda perfeccionar la opernci(ln por la. adicion 
de nuevas gotas de A.cido acetico. En el caso en que subsistieran 
dudns, podrian disipnrse como lo ht\ propuesto l\lorache, por un 
examen a la luz polarizada: Im~ productos albuminosos o !';alinos 
por ser isotropos dejan el campo oscuro, miPntrns quc los crista· 
Jes de heminn. que son a,ni.i;;ofropos f\pareccn solos. 

Siguiendo las indicaciones precedentes cnsi siempre se obtie· 
nen los cristalcs de hemina, ann <le una cnntidad estremarlamente 
minima de sangre. La rcaccion da resultndo con mnnchas mui 
antiguas; varios au tores han obtenido llxito con ~nngre 'lue dR.· 
taba de diez, quince i aun cuarenta alios. Sin embargo, hai casos 
en qne los Cl'istales no pueden obteuer:-;e aun de manchas que ~o .. 
lo datan de semana~; lo que ~ucede principalmente cuando la 
sangre Se ha podrido 8.ntes de SCC!l.r!)ej ea Otras circunstancias Jo 
que influye es la naturalezcl. de la~ materias con riuc hi\ estado en 
contacto la sangre: grasa, ~udor, saliva, etc. 

Bajo el pun to de vista clol va.lor <lei procedimiento, dos cnusas 
de error hnn sido indicada!'l. La primcra, rclativa a lo~ cristales 
de ni.urexicla (purpurato de amonfo.co) e:-i bien po1!0 de temer. 
Cicrto es que estos cristales tienef1 forma mui parecida a. los de 
hem in<\, pero son de un rojo vivo i se ponen violet.a. al contacto 
de unn lejia de pota~a; adema<.:, dificil C!:-i concchir c6mo podria 
obtenerse murexida tratando una manch11 por la ~al marina i el 
Rcido acetico. 

La confusion cs mas f8.cil con los cristn.les formadus por el fn. 
digo; ln.s tela--; tef1idas con esta. materin dcjan a veces depo!O>itar 
cristales que resisten en absoluto al 8.cido aclltico i cuya. forma es 
completamente analoga a los de hemina. 

Su color es a menudo azul, pero cuando este nzul es mui OtiCU .. 
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rono es facil distinguirlu del pardoo,curo; Descont ba obtenido por 
el simple lavado con agua du mar de una fra.ncla teii.ida de az11l vio
letu. cristalel:! cuya fonna i cuyo color arnarillo rojizo erao comple
tarnente i<ienticos a los de los cristales de hemina. Hni pues aqni 
una cnusn. ~eria de error. Por esto, cuando una m:-tncha sospecho
sa estA situadn. en una t.ela qne puede haber sido tef1ida. con indi
go importa antes de buscar Ins cristales de heroioa., asegnrarse exa
minnnrlo muesLras no contarninadas de la tela, de si esta deja o 
no dcjn. depositer cl'istales de indigo. En el primer ca:;o la com
pa.rncion ent.re estos cristales i los obtenidos Je la rnanchn. podria 
bustnr pant quitar tudrt incertidumbre; si poi· ejemplo los cristn.
les obtenidos de la rnancha fueran estremadamente numerosos i 
Jos de la tcla limpia esca5os i de color azul. Si hubiera analojia 
entre las dos etipecies de crista.le:3, se !es sorneteria a la prueba 
por la tintunl <lo guayaco que serd. descrita mas adelante; 108 cris
tn.les de hcmina coloran estn tintura en azul, tos de indigo qnedan 
inactivos. 

Una vez obtenido~ los cri::otale~ pnedese conservar indefinida
mente la prepara.cion cubriendola con una laminilla que se sella 
dcspue~ <le haberle a.gregado o n6 un poco de glicerina. El perito 
puede guarrlar esta. prepara.cion, !rt que le servini, si e8 preciso, 
pam justificnr sus conclusiones. 

Il.-EXAMEN ESPECTROSC6P!CO 

El e•pectro obLenido pm· la de la luz ~ne h~ 
atravesado previ.Hrnente ciel'tas presenta rayas o ban-
del.':l, pllralelas a. las dititintas zonas coLoreadas i cuyo nt'1mero, si· 
tua.cion, anchura, etc .. varian segun la na.turaleza de la sustancia 
atravesada por los rayos luminosos. 

P1lra la materi;i colorante de la sangre, especialmente, la dis· 
po~icion de e~tas baudas es caracteristica i proporciona un signo 
precioso ~n l\IediC'in;t legal. 

Se em plea pnra el examen espectral de la sangre, ya el espec
troscopio ordinario1 ya cl micro-espectroscopin. 

El grancJe espectrnscopio e!> un instrumento de precision que 
nose halla !'lino en los laboratoriC1s. La luz ema.na <le la llama de 
un pico deg~~ qne es menes~r inmovilizar lo mas posible. Entrc. 
es~a lln.m;t. i el instrurncnto se coloca, manteniendolo por mcdlo 
de nn soporte, el recipienLe que contiene el Hquido sangnineo. 
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Otra llama al11mbra un micnlmPtro cnyas divisione~ son perci

bidas al misrno tiempo 11ue el espect.ro, lo quc pcrmiie precis;u la. 

posicion de la.s brrnr:las q110 se .observan. El instrumcnlo esltt acle-

1nm; provi:sto de nn prisma est<.:rior q11e cs mnvibll' i qne se p11ede 

disponcr de modo C)Ue dej~ enten1.1111•nte Jibre In hendedura por 
donde penetra la. luz o bien de modo que cnhrn la mitad de ('sa 

abertuni. En el primer c;1so se percib~ Uniramente t'I espectro de 
In prinwra Ila.ma i de! lirp1ido que clla ha atl'<.l\'eiuulo; en el segundo 

cl c ..... pcrtrn ticnc su alt.urn dividida en dos mita<le!-1, nna. corres

pondc sienprc c.L la primera llcuna; la otrn. mit:id quedA. Ol'Cura sino 

sc al umbra el prisma por medio de una scgunda furnte de luz; si 

esta. iluminacion es hccha convenientcmente, se perciben dos es

pecLro!-1 igualmente supcrpue~tos. Tai tfo1po~iciun es interesante 

porqnc permite comparar el espectro ~llrnini.stmdo por el liquido 

sospcchuso que se examina., sea con el C!::ipectro normal, sea con 

el espectro de la sangre, si ~e ha cuiclado de interponer lfquido 

~angnineo entre el prisma esterior i el !-Cgundo pico <le gas. 
El micrn~pectro~copio es till in!-.Ll'lllllClltO mas portlitil, menos 

caro, de un mauejo mas fricil i mas nipido i qnc rla en jeneral rei-.ul

tados suficientei::. El <le Nachet se adapt<i, ;\ guisa de ocular, a un 

microscopio or<linario; la ~angr~ estA. colocadn sobrc el platillo i 

es examinarl:i sin quo haya necesidat.l de !->ervirse de lente objeti

vo. Di\'ersos tornillos ~irven para annwotar o disminuir la anchu

ra i la altnra dcl e!-ipectro i tambieu parn hater ;.i,parecer como en 

cl gnrnde espectro!::copio do5 e!:-pcctros snperpucstos. Puede co

loca.rt-e n.l frente de una 1ibert11rn dispuesta la.ternlmente un se

gundo frasco que contenga Hnngre nornrn.I i asi se oht.icne nn es· 

pcctro de comparacion . 

El liquido que se examina. ha sido obtenido or<linariamentc por 

la maceracion de una. mancha en el agun; hai qne filtrarlo para 

que est~ perfrct.amente lin1pido. Sc le introduce en uu rt:!cipiente 

do vidriu bien homojeneo, libre de e::.trias i otros defcctos i cuyns 

paredes se limpinn cuid;irlo!>amentc. 

E-;te rc~ipiente es un tnbo cilindrico o un peqnefio fra~coapla

nrt.rlo como los que Yende Nachet. 

El tint.e del liquido no de he ser ni 11111i clnro, ni mui oscuro; en 

el primer c:\so nose perciben bandas de rtbsorcion, en el scgundo 

el e!>pcctro eti c1penaH visible. 

Pant frnHcos como los de Nachet el tinte que mas conviene es 

el de ftor de durazuo. ~e cornprende qne si el Hquirlo de qne se 
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dispone esti\ mui dPhilmente colorea<lo, hai que exn.minarlo bajo 

cl mayor c:-;pc..,or pqsiblc. 
Cu.u11J,J nm\ maiwha e!'i 1nui delgrt.da. i ticuc por :-oitio 1111 tf'jirlo 

<lclg.vlo i tra. ... p:\n.•nte :-;e la puede examinar coloC'ci.nrloln 1lirecta· 
rnentc por dela.nte del espectroscopio. 

E-;tc pmccdimient.o cs venta.josn cuando no existe Rino una mui 

minima canticfad de sn.ngre que no podria dil.r ~olucion suficien

te111ente colorc·adn. 
R1-.~ulifulo,q <lel e,)'<lnwn.-Corno lo ob.scrvti Hoppe Seyler en 

)lo'iO:!, si sc examirni en et espectroscopio R•rngre cunvt•nicntemen

te diluida, sc pncibc al nivcl de la zona amarilla i a.1 principio de 

In. zone\ verde del C!-\pect.ro, dos banda:; Q;':Curas entrc las rayas D 
i E <lt•I l'spectl'O !-\olnr. La. banda tie la izquierda. es un poco me. 
nos n11cha i birn limita<la; la cle la derecha es mas estendida i sus 

contnrno-. son mfno!i neto!-l 
Es<• <'"i el espectrn de la hemo[Jlobinct o.rijenculu. Cnando la 

~angre cstA <lrspojada de ~n oxijeno, cnando la hPnwglobina es 
1't'thtl'idrt el espectro es diferente, i ~e obsena ent6nccs una 8ola. 

handc\ en Ingar de las dos prccedcntes. E ... ta banda t'1nica. ocupa 
uni\ pusi1·iun iuti:-rmcdia entre las dos bandas caractcristicas de 
la hemoglobina oxije11adci. Es ancha i sus contomos son ma! li

mitados 
Ah(Jm biPn, es fAcil por lo jeneral privar ct la s~tngre <lei oxi

jeno quc cont.iene; bn.sta trnLcufa por cit•rtos cncrpos rcclnctores. 

El l\llU sc empk•ii habitualmente ci;; el sulfhidnitode amonlaco;se 

ngreg<t urni pequeiia. rantitlad al liquido examinado, por ejemplo, 
uwi gota para uno o <los centfmetros cl1bicu!"l i orclinariiunente la 
reclurcinn sr opt'm en dos o tres minutos. Las rliver:::as fa:::es <lei 

fen0m(·no pneden Rl'l' seguirlas: se VC'D la!:i dos rayas primitivas 

ndom\r!-le poco a poco i al tni:-imO tiempo aparecer la bandn intcr

medi1' que "iC pone mas i mas ORC11ra. 

:'ii n.> "iC h:i :\greg<\<lo una cantidad e~cesi\•:t de sulfhidmto de 

amoniaco, sc pucclc, ajiLando el lfquidosan_guineo con un poco rle 

nirc, reoxijenar la h<-•moglobina. i hacer qne aparl'?.can de nuevo 
las dos ban<b .... primitivas, que se puerlen en i;eguida reclucir otm 
vez ma~. 

Las pmpiedadcs espcrtro~c6pic:is quc acaban de ser indicadas 
pertcnecc11 propiamente a Iii sangre i son carn.rteriAticas. Cierto 

es q1u• cl pirrocarminato de amoniaco da bandas de absorcion 

cu ya siLual'ion 1 anchun\ son identicas a las de In. oxihcmoglol>ina: 
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pero cstn.s bandac:; no rlesaparecen pl}r In accion de un cucrpo rr· 

ducLor, signo nctamente difcrencial fAril de obtener. Por otrn. 

pnrte, es 11111i poco probable ciuc en una peritacion hR.)'I\ qne exa

minar manchas de picrocarmin. 
Una ca11 tiriarl peqnefiisima de sangre basta para obtcner lo!i 

caracteres espcctrosc6picos; scgnn H oppe Seyler unn !<io\ncion rle 

hemoglobina a 1~n da todavia. banrlas perfoctumentc neta!o. 

cuando se la examina bajo un c~peso1· 1le Um.01. 
Hasta. ahora hemos supuesto qne se operaba !:>obre hcmoglobi

na quo ha permanecido intacta. El hecho no es raro en la pr<i.cti
ca i puedcn prrcibirsc bandas coma Ins dc~writns con ~a11gre rlc

secn.da de!:idc varios meses.. Pero no snccde sicmprc n~L Cuando 

la. sangre ha estado s01nctida a !1\ 11ccion de nn fncrte calor, 

cnnndo nna mancha delgnda hn cRtn<lo C!';plle~tn. a la nccion del 

aire libre i de la. luz i bajo otrns inHucnr:ias mal ronocidai:i la he
moglobin<\ se tra8forma en hmrwtina. Esta hemaLinn. da un e~

pectro diferente segnn que este en solucion t\.cida o en solucion 

alcalina 
En soluciOn acicla pre~enta unn b:tnda ~itni~da en el rojo ccrca. 

de la I'll.ya ('1 ademas Ulla gran porcion de J;.L parte dcrecba del 
espectro queda oscnra. 

En solucion alcctlina la hematina presenta urrn. bnnda situadl\ 
entre a i Di esta banda C!:i mal limitcvla, poco Ol'!iCUnl., i ba~tante 
dificil a~ percibir; pero si se agrcga n la solucion 1111 poco de sul f

hidrn.to de amonlaco, 8e ven aparcccr dos bandas 1ll11i netas i 
mui carn.c._terbtica!:i, situadas entre Di F:; la de la izquicrcla es 

mui oscum, la de la derccha un poco m6nus, pcro bicn limitada. 

En otros casos, por ej cmplo, cuando la simgrc ha estado putre

facta, o se ha encontrat.lo en contacto cun di ver~a."'i su~Lancia8, ma

terias fecales, orina, etc., la materia colonrnte de la sangre ha 
pa,,.ado nl estado de niet/1.enwglobinct, sustancia que no ~eria sino 

un producto intermediario de la trn.sformacion de la hemoglobina 
en hematina. 

Se observ:l.n ent6nces, sea la~ rayas de la hemoglobina oxijPna

da con una tercera raya en el rojo, isea. <los raya!i de! mismo an_ 

cho, sea, en fin, nna rnya lrnica. Tal espcctro no cs suficicntemen· 

te caracteri..;tico, tanto mas cuanto quc los aspectos que ac;tbau 

de mencionarse e~ta.11 a menudo mezcladus ~ntre sij hai que es

forzar.se tmtOnces por Jle,·ar la ma.tern_\ colorant~- al estado de 

hematina 8.cidn o alcalino.. l\las adt·lante rnlvercmo.s :-oobrc los 
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procedimientos que hai que emplear en este caso como en todos 
aqnello!i en que la mn.teria colorante ha snfrido alteraciones. 

Finalmente, en cierLa.s circunstancias, sobretodo cuando se ope
ra sobre mrmchas un poco antiguas, la materia co}orante no da 
la.c.; bandas caracterf~ticns i cl examen espectrosc6pjco qnedR. in
fructuoso. 

lll.-ANALJS!S HISTOL6JICO 

Los elementos de la sa.ngre que pueden determinarse con el 
microscopio son las gl<Sbulos rojos, i accei;oriamente las gl6bulo8 
blancos i la fibrina. 

Investigucion de los globulos rojos.-Es necesario hallarlos i 
poderlos observar en un estado de consenacion lo mas completo 
po~ible para determinar su forma i su di8-metro. 

El agua hace esfericos los gl6bulos rojos i disuelve en seguida 
mui rRpidamente su materia. colorante poni0ndolos invisibles; hai 
pues, que guardarse de lavnr con agua i sabre todo con agua Ca· 
liente las manchas sospcchosas 8..ntes de haber descubierto Ins he· 
matins. 

Una serie de sustancias, 8.cidos ac8tico , giilico, r..lorhidrico, sul· 
fUrico, i:ilcalis fucrtes, 0ter, cloroformo, B.cidos biliares, casi todos 
los reactirns, en una palabra, alteran los gl6bulos hasta el punto 
de hacerlos inconocibles. 

El alcohol, el acido cr6mico, el acido pfcrico, el bicromato de 
potasa en solncion acuosfl. conservan los gl6bulos aunque alteran· 
do su forma. 

La conjelacion i el calentamiento superior a 50° los destruyen. 
Lo mismo obra la electricidad. 

Los gl6bulos rojos humanos son discos lijeramente deprimi· 
dos en su centro1 bic6ncavos; aislados unos de otros i mirados 
por sns c<i.ms presentan en el centro un punto oscuro que se 
aclnra bn.jando el objetivo; reunidos se acumulan coma pilas de 
monedas, i as{ de perfil permiten observar la doble depresion de 
sus foscs; su color es rojo a un d9bil aumento1 ama.rillo verdoso a 
un fuerte uumento. Para. medir su diS..metro se emplea un micr6· 
metro ocula.r de cuya:s rlivisiones se conoce el valor anticipada
mente. 

Los gltlb11los rojos del hombre miden 7,!J milesimas de milfme-
26 
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tro. Como ob~ervnciones de mcrlidas estremM i escepcionales se 

han hecho los siguiente"' 4,0 por ~'rey i n,7 por Welcker. 

Los de los mamifero~ domf.sticos son mas pcgueilo~: perro 7,3 

conejo, I; gn.to, U,5; cerdo, G; en.hallo i bnei, f>,6; cordel'o, f>; ca
bra, 4,6. 

Los de las aves son elipticos i voluminosos, 12 a 1-1 µ. Los de la 

rana, eHpticos, mfrlen 21. 
En las manchas que son objeto de nna pesquisa medico-legal 

solo por esccpcion se prcsentan Ins hematias con su nspecto 

normal; por cjemplo, algunas vec('s la sangre derramada queda 

varios dias en estado liquido por hallnrse protejida contra la eva

poracion, coma en las pliegues de un vestido. Basta ent6nces le
vnntar una. pe'luefia cantidad con 11n escalpelo, colocnrla sabre 
una Jciminit de vidrio i cubrirla con una lamiuilla sin a.<licioo de 
ningun rcactivo, para percibir los gl6bulos las mas veces intactos; 

en estas condiciones el diagn6stico es tan f8.ciJ Como sobre una 

preparacion de sangre frescn. 
Pero en la inmensa mayorin. de los ca.sos hai que operar sobre 

sangre desecada. Los gl6hulos han esperimentado ent6nce' nu

merosas alteraciones de forma i a. la vcz .sus dimensiones ~ han 

reducido notablemente; a mcnndo se ponen almenados o rlentados 

i estas almenas forman :o;obre el contorno una s6rie de dientecitos 

qne dan al gltlbulo el aspecto de nna rneda de engranaje; cuando 
estas a..,perezas son mas numerosas o mas acentuadas se perciben 

de earn i hacen espino•o al gl6bnlo. En este estado las hematias 

son todavia perfectamente reconocih\es i caracteristicns. Otras 
veces la escavacion centra.l desaparece i es frecuentemente reem

plazada al contrario par una prominencia que da a.I gl6bulo la 

forma de esfera, <le una semi·esfera. ode un casquete; a menudo 

se ponen mui pcl.lidos, casi incoloros i contienen granulaciones en 

su interior; algunas veces tambien han sido destrozados i quedan 

reducidos a fragmentos mas o menos voluminosos. Cnando los 
gl6bulos se hallaban oprimidos unos coa otros al momenta de se

carse, se preRentan b<1jo formas mni irregulares, poliedricos, angu~ 

losos i constituyen frecuentemente por su aglomeracion pla.cas 

ama.rillenta..;; rojas o pardas, en merlio de la.s cuales los contornos 

se dibujan coma rasgos negros mas o menos 11etos, que forman 

una especie de mostiico. 
Cnando la sangre se ha. desccndo bajo cierto espesor i cnando 

se le puede sacar un pequeiio fragmento es cuando el ex8.men 
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tiene mas facili<lnd i da mejores resnltado:s. Si por e,iemplo, una 
111nncha e!'\t.li. cubierta por una costra, se estrae un pequeiio 
trozo de esta cm;trn i se le coloca sobte una 18.mina de vidrio en 
meciio de unn gota de nno de los lfquidos que se indicar8.n mas 
adelnote, se aguarda algunos instant.es hasta que la sustancia co
mience a. reblandecerse, d~spnes se la disasocia con agujas de 
\'idrio i !'-IC cubre con una laminilln. Ent6nces se perciben los gl6-
bulos rqjos con el aspecto que acaba de indicarse, aprisionados en 
111c<lio de delgados filamentos, finamente granulosos, mui lijera
mente tciiidos de gris, constituidos por fibrinn. Diseminados en 
diversos pu11tos aparecen algunos g!Obulo.::: blancos reconocibles 
en su vo!Umco, en 1m cuerpo incoloro i sobre todo en su nllcleo 
contorneado. Si se agrega nn pocu de Ucidu acPtico a la prcpara
cion todos los gl6bulos rojos s~ d~scoluran casi instant<lneamente 
i la maLeria colorante se dirijc hacia. el nUcleo de los gl6b11los blan
cos1 que parecen mucho mas numerosos que 8.ntes porque en su 
mayor parte estaban enmascarados por los gl6bulos rojos. Al mis
mo tiempo Ii\. fibrina se hinchn, se pone trasparenLe, las granula
ciones de~a.parecen i ella. es pronto invisible. No queda. ent6nces 
de toda la preparacion sino los n(icleos de los gl6bulos blancos 
fuertemcntc coloreado~ 1 alrededor <le los cuales !-'C percibe, miran
do con atencion, cl cncrpo celnlar incoloro. 

Cuando se trnta de examinar una mancha formada solamente 
par la imbibicion de In. si\ngre en una tela, sin costrn.~ en la super
ficie, la operacion se hace mucho mas dificil, sobre todo si la man
cha es poco e~tensa. En ta! caso la m<\nera <le proceder para re
blimdccer i diluir la ma.teri;\ de la mancha es rasi la misma que 
l.l que nrriba se ha indicado para buscar cristales de hemina; cso 
si, que como nose trntn. ye\ de una disolucion hai que reempla
zar el agua por un liquido en que los gl6bulos puedan conser
ni.~e. Cuando la mancha estfi.:;ubre una tela que la sangre no ha 
embebido sino debilmente, se corta esta 1nancha i se la embebe 
con el llquido conservador, dcl que se emplea la menor cantidad 
po."'ible, a fin de que todos los elementos qne se puedan obtener 
11ucden reunido8 en nna misma preparacion i sean mas f8.ciles de 
ob-;ervttr. Cuando hi imbihicion ha dado al llquido una c\1loracion 
roja., lo que exije un tiempo variable seg1111 la antigi.iedad de la 
mancha i el liriuido ernpleado, ~e raspa. fuertemente la tela con 
un C!-iralp<•lo sujetri.ndoht por el otro estremo con una agujn. Cua.n
cio la manchn es de pP1p1ei·iasdimcnsioncs o ruando no 8E! haobtc-
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nido sino un liquido mui poco coloreado, se deshih•cha el tejido 
hebra por hebra i el total, Hquido i fil~mrntos de! trnpo, se eubre 
con una laminilla para examini.trlo al microscopio. Tambien se 
puede en estos casos, desflocnndo el t~jido sabre una 18.mina de 
vidrio colocada sobre un fondo blanco i sirviendose de! lente, per. 
cibir en el entrecruzamiento de los ·hilos pe<iuenisimas costra~ 

sn.ngulneas que es f8.ci1 recojer i examina.r desembamzada.'i casi 
completnmente de cuerpos estl'ailos. · 

Ouando se opera en estas condicioncs es cuando la tarea cs 
minnciosa i demand11 mucbo tiempo i paciencia.. Los gl6bulos 
oonserv1~dos son la8 mas de las veces mui poco nllmcrosos i pue. 
den estar enmascamdos par los tilamentos i los otros cuerpos es
trafios que se hallan abundantemente en la pl'E:paracion. 

Hai que examina.r st1cesivamente todos los ca.mpos de! micros. 
copio, i en cada uno esplorar a.Lentn.mente todos los filamentos 
unos despues de otros. Es en estos filamentos donde se encuentran 
a menudo fijados gl6bulos que se presentan con su forma dentad~1 
oarnctcrfstica pem qne son algunas veces mui piilidos. Basta con 
unos cuantos de estos glObulos pn.ra estnblecer perentoriamentc 
la nat11ralezn de la mancha de rlonde provienen. En cuanto a las 
glObulos que han esperirnent,ado deformaciones mas profundas, 
cuando son poco nnmerosos hai que estA.r mui familiarizRdo 
con el estudio histol6jioo de la sangre parn. reconooerlos con cer· 
tidnmbre. 

Un error que se ha cometido muchas veces consiste en tomar 
por hematfas, ciertas esporas de hongos microsc6picos que se en
cuentran mui a ruenudo en las rnanchas. E:::1tas espora.s tienen, en 
efecto, un tinte lijeramente amari!lento, pero sn forma. regular· 
mente e!>if6rica u ovoidea, de contornos mui netos, su homojenci
dad perfecta, el hecho de estar mui a menudo colocados e~ gru· 
pos de dos o de tres, su resistencia a los cicidos i a las bases, per. 
mi ten distinguirlos con facilidad de los g16bulos •anguineos. 

Los liquidos cu yo empleo ha sido aconsejado para reblandecer i 
desleir las manchas de snngre !:iOll estremadarnente numerosos. 
Ninguno es capaz de devolver a los gl6bulos su forma i sus di
mensiones primitivnsj su papel es Unicamente el de disasociarlol'l, 
aislarlos unos de otros i desprenderlus de los cuerpos a que estan 
adheridos. El Be?"tvni yoclc!Clo cle Schiiltze (liquido amni6tico con 
algunas gotas de tintura de yodo) o el de Rl<1ivier (agua desti· 
lada 100, yoduro de potasio 2, yodo q. s. para saturar el licor); la 
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,,o/ncion de .nt(fato de 8oda; el liq1'ido de Roussin (3 de gliceri
na. I de i\cido sulfUrico, 4. s. de agua para obtener un Hquido de 
la densidad lU~b) pueden dar buenos resultados. Virchow i los 
au tores n.lemanes recomiendan una solucion de potasa u 30 % . 
El agua deRlilnda que descolora e infia instantaneamente los 
gl6bulos fresco•, respeta los que estan desecados de algun tiempo 
atrM i los disa~ocia flicilmente; sin embargo, caso de prolongarse el 
examen los glObnlos acaban por pa.lidecer i desnparecen; a menu
do ent6nces In materia colorante se diri,ie, como despnes de la 
accion rlel i\cido acetico, sobre los nucleos de los gl6bulos blancos; 
serin preci~o cuid<tl' de no toma1· esto!3 m'rnleos por bematias cir
culnres, ni sncnr conclusiones relativas n la e~pecie animal de don-
de provicnc la sangre. . 

Pam Vibert los H~uidos preferibies son los que contienen bi
clornro de mcrcurio i principalmente el siguiente: liquido de 
Vibert; agua 100, cloruro de sodio ~' bicloruro de mercurio O,fi. 
Con este ll11uido la desagregacion de la mane ha cs m0nos rapida i 
la prepn.racion queda con numerosas granulaciones; pero en cam· 
bio los glObulos son mui bien aislados i pueden ser conservados 
cai;:i indefinidamente. 

Es evidente que gl6bnlos sanguineos bien carncteriza.dos son 
UM prueba cierta de la presencia de la sangre; este signo ticne 
mf\s ttlcance rine los precedentes, porque da. ademas indirio~ sobre 
la procedencia de l~ sangre. Por desgracia, los gl6bulos resisten 
ma.] a las r.;wsas de alteracion: lavado, putrefaccion 1 nccion pro· 
longnda del a.ire, etc., qne las manchas de sangre soportan fre
cuentemente. A!gunas veces, sin embargo, esta resit:itenciu es mn
cho mns con~idemble de lo que uno estarhi. dispnesto ii. crecr: 
desp11es cle pn.fi;:i.dos ma::; de dos afi.os .Malassez ha po<lido encontrar 
nnmerosos gl6bulos sanguineos en una servilleta ciue habia pi:i.sa· 
do me.ses en un campo cspuesta a todas la~ intemperies, no ha· 
biendo podido obtener de efitas manchas ni los cristales de hemi
nfL ni la.!-l banda:s espectrosc6picas. Pero tal conservacion es escep· 
cionaHsima i lo ma~ comun es, cuando se opera en semeja11te1::1 
condiciones, no ha.liar seiiales de g!Obulos sanguineos porque estiin 
todos destruidos completamente. 
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IV.-ANAL1s1s Quimco DE 1 .. As \IANCllAS DE SANORE 

La sangre pnede ser caracterizada. tam bi en por otra.s reacciones 
que no tienen un valor absoluto como las ya etitudia.das, pero que 
en ciertos ca.sos pucden 8er utilizadas. 

Reaccion por la, tintum de guayaco. -Esta reaccion sefi.aladn 
por Van Deel, con cnyo nombre !Se conoce, e::.tudiada por Limao 
i por Taylor, reposa sobre el pl'incipio de riue la ~angre en pre· 
sencia de un cuerpo ozonizado i de la t.inturn. de guayaco hace 
pasar el ozono sobre esta tintura la cual !Se oxida i se pone azul. 
Hai que saber por otra parte que un nUmero mni considerable 
de sustancias i entre ella.s muchos productos orgtl.nicos, azulan 
di?-eclmnente la tintura de guayaco, mi0ntras 'lue la sangre no lo 
hace ordinariamente sino con la intcrvencion de un cuerpo ozoni
zado. Se concibe el partido que pucr.le sacarse de estos datos: una. 
solucion de hi materia sospechosa es agregada. a la tintnra de 
guayaco, quc se precipita; se vacia en la mezcla un liquido ozoni
zado, !:ii el azulamiento se produce es posible que la sustancia 
contenga sangre; pero esto no e:s ab:;.olutamentc cierto porque 
otros compuestos, la saliva, el mucus nasal, etc., gozan a. e!:lte 
respecto de la misma propiedad quc la sangre. Si el a.zulamiento 
se hubiera mostrado antes de la adicion dcl ozono, nada tampoco 
se pudria. deducir en conclusion pon111e la sangre misma, cuando 
contienc amonfaco o pus, azula directamente el guayaco. 

La citnda tintura sc obtiene diso\vicndo en alcohol a 83° reE.ina 
de guayaco tomada del centro de un trozo voluminoso, a fin de 
obtenerla lo rnenos alterada posible; la solucion ha de tener el 
tinte del vino bla.nco o un color violeta claro. El cuerpo ozoniza
do es ya el agua oxijenada (qne se con::ierva dificilmente) ya una 
mezcla de agua oxijenada. i de eter sulfUrico, mezclc-t que ~e puede 
guardar por mucho tiempo manteni0ndola libre de la luz i de! 
calor; yn., lo que es mas cOmodo, la e::iencia. de trementina que 
siempre est.a ozonizada cuando estii com;ervada a la luz en un 
frasco incompletamente !Jeno. 

Para proceder a la reaccion se disnel ve la materia de la man
cha en agn;t destilada i se rccoje la solncion en una capsulita de 
porcl'lan;_t Ll;U1(';~; se agrega la t.int11m de g11a.y:tco, despues la 
ci;;crwi;t dt> tn•n1P11ti11;1: i11mt>cliat.a111e11t,<' n al c:tbo dP algnnos mi· 

nuto~, la. mczcla Lonia. un:t c11lur,H·iu11 dl· un aznl ma;.; o 111€-nos 
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puro, que anmenta rR.pidamente de intensidnd i que llega a ser 

mui oscuro si la sangre e.sta en gran abundancia. Se puede tam

bien humedecer directamente la rnancha, si ella reposa sobre un 

fondo poco coloreado i hacer la reaccion abi mismo. 
Cuando la mancba esta situada sabre una tela sombria.1 donde 

es apenas visible, se recurre al procedimieoto llamado de la im.
p'resion. Primel'O se bumedece con agua el punto sospechoso, des

pues se le comprirne fuertemente con papel blanco no encolado, 
doblado en varius dobleces, qne se previamente pi1.ra 

aseguranw de que 110 azula por si roi::;mo guaynco. Se produce 

sabre estc papel uni:t coloracion roja o p~rda maB o menos intensa; 

sobre esta impresion es donde :;e coloca la. tintura i la esencia; 

por corta que Sf'a la canticli1d de sangre qne contenga el papel, 

la coioracion aznl sc uurnifiesta; asi se poner en evidencia 

manchas mui poco aparentes i apreciar su.'i din'le11siones i 
su forma. Tenga.se presenLe que l<t coloracio11 no persi.':ite largo 

tiempo par lo cual es bueno mientras ella existe calcar los contor

nos de la mancha l::lObre una ho,ia de papel blanco; uno posee asi 

la rcproduccioo exacta de la forrua i las dimensiones de la man-

chn; Jibujo que se informe sabre el examen. 
CaracUre8 colorcvnle cle [a, .sang;·e.-

La sangre .':ieca se disuelve jeneralmente eu el aguu de!:!tilada, 

de.spues de un tiempo mas o meno~ prolongc-1do. Si se ha obtenido 

esta solucion que varhl de! rojo al la adicion de nnr.. peque-

11.a canticlcld de nmoniaco no su coloracion. 

las soluciones de otras materias colorantes rojas, trat;tdas 
misma manera so ponen etc. El Aciclo hipoclo-

roso destrnye ca.si inmediatamente tod::1.s rnaterias colorant.es, 

mientras que a la sangre la pone mas oscuni; sin embargo, al cabo 

do algu11os ininutos la sangre misma. pucde <lcscolorarse la 

influencia fie cste ajente, pero esta descoloracion no 

tantrl..nen. En fin, la. pot.ai;;a Lorna dicrOica la solucion de 
verde a la luz rcAeja, roja a la luz trasmitida. 

Inve.•iigacion de lu <<ibuminu i de lu .fib,.inu. -Calentaudo 
gradua!mente una solucion de sangre se la ve clesteflirt5e i poner

se de un gris apiui.rrado i al mismo tiempu la albllmina 8e coagu

la solncinn cs mul diluida solamente se enturbia i hace opa-

es mui concentrn.dn. :se depo.!:iita un gris verrloso, 

sin nadn. de n~jo; p] ;\.cido nltrico cortgnki. nna su\ucion 

de sangre. 
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El reactivo de Millon (nitrato acido de mercurio) tine de rosa 
la albumina i la fibrina. 

Investigacion del azoe i deljierro.-Bajo la accion de\ calor, 
las escamas de sangre desecada desprenden vapores a111oniacales 
qne se reconocen en el olor i en la accion sobre nn papel de tor
nasol enrojecido; agregando pr6viamente potasa a la sangre de
secad<'I. se farnrece este desprendimiento de amoniaco. En fin, la 
sangre contiene tambien una notable proporcion de fierro; ~eria 
posible demostrar su presencia por los procedimientos quimicos 
ordinnrlos. 

REGLAS PARA LA CONDUCTA DEL PERITO EN LA INVESTIGACION 

DE LAS MANCHAS DE SANGRE 

Se comienza por describir la situacion de Ins manchas, su for
ma, dimensiones, por indicar si est8.n 1·orleadas de salpicaduras, 
si parecen resultar de un contacto, o del pa~aje de sangre liquida 
segun cierta direccion detenninada, o de un chorro arterial; si la 
sangre cubre solamente una de las caras de la tela, etc.; en una 
palabra, se anotan todas las circunstaacias propias para indicar 
en q ue condiciones han· sido hechas las manchas. 

Si las manchas existen sobre un fondo mui sombrio i $011 poco 
aparentes, se recurre, para ponerlas en evidencia, a la prueba del 
guayaco por el rnetodo de la impresion. Cuando hai motivo para 
creer q ue existen maachas en un vestido oscuro, donde es casi 
imposible percibirlas, sea porque son pequcftas, sea porque han 
sido lavadas o han sufrido otras alteraciones, pueden humedecerse 
todas las partes del vestido, nnas tras otras i tratar de obtener 
impresiones. 

Se busca cuidadosamente si existen en alguna parte pequeiii
tas costras sanguineas; se las reserva para el exft.men microsc6pi
co pues con estas costritas es con lo que mas f0.cilmente pueden 
verse las hematias, los gl6bulos blancos i la fibrina. 

Se cortan algunas manchas o fragmentos de mancha, se Jes 
pone a macerar en una pequella cantidad de agua h~sta que el 
lfquido haya tornado un tinte rojo bien marcnrlo o ha:sta que los 
frn.gment,oA est.en desteiiidos. Con una. porcion del llrpiirlo se pro· 
cede a la investigacion de los cristales de bemina; la otra sirve 
para el examen espectroscdpico. Si no se <li:spone mas que de una 
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perp1efin cantidnd de liquido, se l1t examina primero al espectros
c!ipio, en seguida. sin adicionarla con sulfhidrato de amoniaco, se 
In. utiliut en todo o en parte para la investigaeion de\ clorhidrato 
de hematina. 

Es bueno obtener, cuando se pnede, los tres signos ciertos de la 
presencin de la sangre; pero uno solo basta perfectamente, cua.ndo 
da. resultadm; po::.;itivos parn. afirmar que la mancha esta efectiva
mentc forrnadFL. por snngre. 

Si la investigacion de uno de estos signos, o aun la de los tres, 
no ha llegado sino a resultados negatives, no estA. por eso autori
zado el perito parn concluir qne nose trata de sangre, sobre todo 
si las manchRs son viejas i han pa:>ario por diversas alteraciones. 
Se buscan ent6nces tos otros signos accesorios i si no se Jes puede 
obtener es ca~i cierto qne ln.s manchas no estan constituirlas por 
sangre. Se consigue a veces por el examen microsc6pico o qufmico 
demostrar que tienen otro orf,ien, como se ver~l. mas adelante. 

A veces las manchas son completamente insolubles; est.a snce~ 
de prinripalmcnte cuando han soportado la accion de un calor 
elevadi,, cuando han si<lo lavadas con agua hirviente. Ent6nces 
no se pueden buscar los gl6bulos, ni los cristales de hemina ni 
los caracteres es.pcctrosc6picos: Jn. prneba por el guayaco escolla 
ta.mbit?n ordinariamente. En tal caso se procerle de la ma.nera si
gnientc. Se cortan las• ma.nchas i se las hace macerar rlos o tres 
dias unas en acido acetico, otras en una solt10ion 
ejemplo, Un solucion de potasa a.I 10 °/0 . l\.foi amenudo estos 
q11idos tornan de la materia colorante. Con la solucion 
ac0tiea se buscan ca.rn.ct€:res espeetrosc6picos de la hematina 
en snlucion il.cidn.; despues se consigue algunas veces obtener eris· 
tales de hemina agregaado al liquido una minima eantidad de 
cloruro rle sodio. Con la sol ueion alealina se buscan los earncteres 
e~pectrosc6picos de la. hematina al ca.Jina i sabre todo lo-s mui netos 
i mui caracterlstieos de lu hema.tina reducida. 

Onamia nose dispone sino de una cantidad rnui curta de ma
teria. es prcfcrible emplearla entera.mente pnra obtener, sen la 
:solucion Reida, sea h~ solncion alcalina. Si se recurre al 8.cido 
nePtico pueden ob~ervarse primero los earacteres espectrose6pieos 
ile h lwmatrna Arirla, rlespur's eva.porar completamente el <Leida, 
di-.;o\\'VI' L'l resfcluo ('n una solucion alealina de suerte que se ve 
!-lueesivamente la hematina bajo sus dos aspectos. 

Pero la hcmatina. Cl:i l l)Ui puco soluble en el acido acetieo, m u-
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cho menos queen una solucion alcalina, por lo cual es preferible, 
segun Vibe1t, recurrir desde el principio a esta solucion. 

Los caracteres de la hematina alcalina son por otra. parte bas· 
tante netos para permitir por si solos una conclusion. 

EX.A.MENES DE MA~CHAS QUE OFRECEN UN ASPECTO MAS 0 

MtNOS ANA.LOGO A LAS DE SANGRE 

Afanchas p,·odiwidas po,. lo" escreHtnitos de pulgas, de chin
ches, cle ?noscas.-Las manchas producidas por los e:scrementos 

de pulans se encuentran sobre todo en las cn.misas i ocupan cual

quicrn de sns caras. Se presentan bajo forma. de mti.cutas ba.stan. 

te regularmente redondeadas u ovaJadas de ~ a :3 milimetros de 
di8.metro que no ofrecen jamas una estremidad netn.menle i lar

gameute afilada, como las manchas que re!)ultan de la proyeccion 

de una gotita sanguinea. Su color es de un rojo pardo, mas o 

menos oscurn, est0.n cubiertas a veces de pequeilita:-:; costras que 

son de ordinario mas rugo::-.as i menos regularmente estendi<las 
que sobrn las manchas de sangl'e pura. Si se cortan algunas de 

esta.8 manchas i se las somete a la accion de! agua, se ve que este 

liquido se colora pronto de r«jo. A menudo la solucion da las 

bandas e•pectrosc6picas de la hemoglobina i permite obtener 
cristales de hemina. 

1 

Su examen microsc6pico d8.. los siguientes resultados, segun 
Robin: las partl.culas de manchas aparece11 compuestns de una. 

materia homoj0nea, amorfa, traspa.rente, incolora, hinchada, des

pues disa:sociada o disuelta por el agua, que tiencn diserninados 

en la masa (empdtes) los grannlos colorantes de estas particulas. 

Estos grS.nulos colorantes forman la mayor pa.rte de la ma.teria 

de estas manchas, en ln.s cuale8 :se hallan casi contiguos. Sun de 

un pardo amarillcnto, unos con reflejos verdo:;os, otros con reflejos 

parduzcos poco pronunciados. 'fo<los refractan fuertemente la luz 

i son brillantes en el centro, oscuros en la circunferencia, como 

lo son los cuerpos grasos; lo mismo que los griinulos grasosos, son 

tambien insolubles en el ll.ci<lo acetico i se disuelven casi todos en 

el alcohol caliente i en el 0ter. Algnoos pequefios cristales, en 

fonna de agnjas cortas i rfe composicion quimica. indeterminada 
los acompafian. 

Vibert no ha encontrado re!o)ultados ta.n caracterlsticos; ca.si 

siempre ha. percibido pcquefios corplisculos de un amarillo rojizo, 



- 411 -

quc forman urm ci-pecierle mosnico muian8.logo al que seobserva 
en la~ partfculas de s:\ngre desecadas; ha :solido ver aun verda
dero:-i gl6bulos sangnlneos a.islados, reconocibles en sn forma 
circular i en su contorno regularmente dentado, piensa iiue quizas 
sean e.stas manchas producidas por una pequefia. hemorrajia con

secutiva a '" mordedura de la pulga. 
Por lo cu;\l cree que a menurlo el anBJisis es insuficiente para 

decidir cie1tn.mente siesta~ mn.nchas estan con.stituidas por snn
gre pura. o si han ~ido producirlas por pulgas. 

En' el mayor nUrnero de casog, es cierto, se reconocen fi:lcilmen
te lnis mftncha .. 'i de pulga. en su aspecto esterior, en su form<\, en 
su disposicion, en el hecho de ocupar, ya la cara esterna, ya la 
inteni.t del vestido. Cuando son numerosas i estri.n esparcirlns so
bre toda o casi toda. la estension de la cami~a. por ejemplo, no 
se las confundirA con manchas resultantes de 1;, proyeccion de 
sangre. 

l'ero cnando sc trata de manchas en corto nUmero, i;;ituada.q en 
un punto en donde pueden haber sido producidas por rnlpicadu
rR.S de sangre liquida, el problema es de lo ma~ delicado. 

La.~ mancha.."I producidas por las ch.inches se presentan bajo el 
microscopio con la l'jiguiente coustitucion, segun Robin. 

El pol vo q ue proviene de los escremen tos e~ta formado por pe
que1ias gotif,as dcsecAdas, que varfan de volUmen desde 1 hasta 
10 milesimm; de milimetro; s:on esfericas u ovoidPas, de un mo
reno n~jo mn:s claro en el oentro queen la circnnferencia, la. curd 
csta menos neta.mente determiaada, son aisladas a en grupo~ de 
variable volUrnen. E~Las gotitas van acompaiiada,'"! de cristales de 
un a.opccto a.n8.logo a las de los elementos org8.nicos: son lamini
llas losAnjicns con nrista.s mui netas ai~ladas o reunidas en haces. 
Algunos cristalei; tienden a tomar la forma pri~m8.tica. 

La..-i nw.r.;l'ru~ rei:entaWts en la ropa blanea dejan una mancha 
pardu mui anH.loga a las de tiangre. Segun Lassaigne1 estn. mancha 
se de:-;colon'L por el cloro i el ~icido hipocloroi;o i toma un tinte 
especial con di versos Acidos. 

Ma nchas cle herntmln·e.-Son de un rojo amarillento o de un 
amarillo de acre, lo mas a menudo empafi.adas i rngosc1s; a.lgnnas 
vcct•-i, sin <'mbargo, un poco barnizadas, pero nnncan presentan el 
nspccto agriet.ado quc rcvist.e a menudo la sangrc clcsecada 1'.0bf'e 
un r.twrpo i111pcrmeable. Si se deposita una gota. de Ucido clorhi
drico sobrc 11na mancha de orin, el liquido toma inmcdiaLamente 
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un color amarillo al mismo tiempo que el orin ~P disuelve i riejn 
la snperficie metalica subyacente perfcctamc>nte nitidn. Hi sc C!i· 

tmc d orin par raspamiento, el poh·o que sc obtienc cs complc
tamento insoluble en el ngua i en unn. .solucion de potasn; cola· 
cado en 1111 poco de Acido clorhidrico ~e cli~uclve comunicnndo al 
8.cido una coloracion amarilla. 

Esta ~olucion da todas la." reaccioncs de laH s:tlcs flirrica~. entre 
ellas la:s dos siguientes qne bastan para e!'itablerer HU rntturuleza. 
Con el ferrocianuro de potasio precipitado azul (aznl de Pru,ia) 
soluble en acido oxalico. Con el tanino precipitado negro. 

E:stas reaccione:: pueden obtenerse mui netament.c con una 
Cort.fsinrn cantidad de herrumbrP: disueltu e~ta Cll UllfL gota de 
8.cido clorhidrico, se diluye In. solucion con ngun de~tilada, ::;e 
deposita una. gota de esta mezcln sobre varins 18.mina!-I de vidrio 
escarndas i se agrega a cada una de estas gotns uno de los 1·eac
tivos convenientes. 

Lo!i caract€oreg enumerados baqtan para rlist.inguir ciertnmente 
una. mancha de orin de una de sR.ngre; pero de qur nna mancha 
este constituida por herrumbre no hai derecho para dedncir que 
no tiene orijen sang.ufneo. 

Cnancio en efecto un oqjeto de hierro ode ncero manchado de 
sangre ha. quedado en 1.1n medio hU.med1), 8C cubre al nivel de 
los puntos manchados de una capa de orin en la cun.I la albUmina 
i la materia colorante de la. sangre se combinn.n tan fntimamente 
que se hacen insolubles en el agua i pierdcn todas :--us propieda
de·s carncterfsticas; el orin a::si furmado no puede 8er cli!'!ti ng11ido 
del que tenga otro ori_ien. LaHsaigne ha e~tndiado csperimcntal
mente esta trasformacion de la ~angre en herrumbre; ha untado 
con sangre 11na hoja de c:uchillo riue ha (lejado prirnero en el aire 
librc i secv; al cabo de docc horc-18 la ~angre se presenta.ba bajo el 
ru;pccto de manchas agrietadaR, de un hello color rnjo, trasparen· 
tes, solubles en el ngua i que ofrecian los carn.ctf.res ordi1rn.rios de 
la~ mancha.~ sanguineas. Ha colocado en seguida csta misma 16.. 
mina de hierro en un medio sat11rado de vapor de a.gna; las ruan· 
cha:; se liquidaron primero, despues tomn.ron nna colora<'ion ocre, 
qne prinwro sen~iblc en los borde'i, ~e ha. Pstendido pronto n. toda 
la perif'erie; de:-;pues de ,.;eis dia~ la !Amina foe \·tH•lt.a. n.1 aire libre: 
la~ manchn.s se dcsccaron i pusicron opa.cas, el agua en que se ha 
mncerado el polvo procedente del ra•pauo de las mnnchas, nose 
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ha colorcado de rojo ni se ha enturhiado pOI' la ebullicion. La 

albUmina. i lu. mnteria. colornntc se habian cornbinado, dice Las
saigne, con el 6xido f8rrico en est.ado naciente i habian produci· 

do con el \Ill compuesto insoluble. 
Se concibe que, por ~er insoluble la materia colorante, nose 

pueda obtener con las manchas de sangre que han csperimentado 

estn trasform11cion, ni Jos/ cristales de hemina, ni los caracteres 

espectrosc6picos. Muchos cuchillos que habian sido manchados de 

sangre coma lo establecia.n la pesquisa i las declaraciones 11el cul

pable han presentado a Vibert manchas que ofrecian todos los 

carnct€-re::; del henumbre, pero ninguno de las que permitian re
cononer la:.o;ang1e. Cuando se encuentren, pues, en la superficie de 

1 cualquier objeto de hierro o de acero manchas formadas Unica

mente por herrumbre, hai que cuidarse. de concluir qne este ob

jeto no ha estado en contacto con la sangre; en casos sem~jantes 
la cucstion es a menudo im;o\uble. Sin embargo, ha de tentarse 
en!-;ayar la mancha por una solucion alcalina i tratn.r de obtcner 
nsl hematina qne se carn.cterizaria de In. u1ancrn arriba indicada. 

Puede tam Lien en algnnos casos, la trasformacion de la sangre en 

Ol'in sor incompleta i tambien puede qne la i:;angre caiga sobre 
unn. mancha de orin. Ent6nces pueden verse con el microscopio 

alguno• gl6b11los sang11ineos eu el polvo del rnspa..do (Robin.) 
Afonchas producidci.s por dive1·sos vejetales.-El jugo de cier

tos vejetales formn. manchas qne pueden confundirse con las de 

sangre. Chevalier ha mostrado que mancbas sitaadas sobre la blusa 

de uu hombre sospechado de a~esinato estaban constituidfls no 

por sn.ngre sino porjugo de amargon; en una circunstancia ami.
loga prob6 el mismo quo manchas situadas sabre el mango 
de una hacha eran prndncidas por la materia colorante que mana 
de! leiio de aliso. En tales casos el peritci1 despues de haber com

probado hi a11sencia de todos los caracteres de las manchas de 

sangre es puesto a menudo en la via del diagn6stico por el examen 

microsc6picf) que re vela elem en to:; vc:jetales mezclados con la ma
teria.colorante; los cuales pneden servir para. que un botA.nico es_ 

perimentado especifique la planta de que se trata. 
La materia de la mancha disuelta en alcohol o en otro liquido 

puerle tambien ofrecer un olor o no sabor de Util indicio. 
El 1Jino forma con la ropa blanca ma.nchas violiiceas qne un 

acido Mbil hacc pasiir al rojo i que Ull alcali vuelve <ii ·~ul. 
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Algunos/t'ulm1, como las cereza", gro~ellas, morn~, puedon dar 
manchas que tnus fiicilmente lfUe lms de vino pueden tomarse a 
la 1;irnple vista por de ~angrc. 

Lassaigne (Ann d'hyg. p«bl. et cle med. lignle Ih;,7) ha estu
diado los caracteres diferenciales de estas mancha~. 

El .•.mdot· form a a veces en la ~opa bl an ca i tam bi en en la ropa 
esterior de tela azul, maochas de color ama.rillo rqjizo o pardusco 
claro; estas rnanchas existen sobrc todo al nivel de las axilas o al
rededor de! cuello, a \·eceR cerca de las mmi.ecas. Son insolu
bles en el agua, no dan ningnna de las reacciones de ih sangre i 
no muestran en el microscopio sino los cnerpos ei:;tra11os que se 
hallan en el polvo i en las telas suciaH. 

En los vestidos de tela azul lo~ pun to~ que han sido mui gasta
dos est8.n a veces desteftidos tambien i ofrecen un matiz amarillo 
sucio queen ciertos casos ha. becho sospechar sin razon la presen
cia de sangre. 

DETERMI~ACION DEL OHfJEN DE LA SAXGRE 

Se preguntn a veces al perito !Si las manchas est8.n formadas 
por sangre humana o por sangrc de al gun animal dume~tico. Para 
resolver esta cuestion no hai otros datos en que apoyarse que los 
caracteres morfolojicos de los globulos de la sangre. 

Los utros signos que !'.'e han propuesto son insuficientes i poco 
pni.cticos: cristalizarion diforente rle la. hemoglobina, en cada es
pecie anima.I, olor diferente de la sangre, distinta proporcion de 
fierro, diferente rapidez de coagulacion, etc. 

Los c;i,ract0res espectrosc6picos de la. hemoglobina son los mis· 
mos, cualquiera que sea la especie animal; los cri8tales de hemina 
son t11.mbien iguales en todo. 
~abemos queen tanto que las hernatias de los rnamiferos son 

circulares cou escava~ion en las caras, las de 11-1.S aves, reptiles i 
peces son elipticas; que estas {1ltirna:-; poseen a<lemas un nUcleo i 
que sus <limensiones soo en jeneral mucho 111a., considerables. 
Este cunjunto de caractf..res bien m<trcado permite reconocer a 
primt!ra vista en una preparacion de sa.ngre fresca ~i pertenece a 
un mamffero. Sohre sangre desecada los gl6b11los eliptieos ape
:mr de sufrir deforrnaciones, no quedan tan inconociblcs como los 
discoirlern;, porqne tienen dimemdones mas considerables, una 
forma. mas efoipecial i cst8.n provistos de nU.cleo: de modo quc es 
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rel;J.tirnm('ntf> fR.cil Pn jPneral reconocer si la sangre proviene o 
nO de un mamifero, dato que a menudo es ba-.tante para la ins
trnccion criininal. 

Pero cuando se trata de distinguir la Bnngre de! hombre de la 
de un mamifero, el problema. es mucho ma..'3 dificil i casi siempre 
in<oluble; primero porque la diferencia de diametro entre las he
rnn.tfa.l;j de la."i <liversas especies, es mui minima; segundo porque 
no "!O\amcntc en una misma especie sino tambien en un mismo 
individuo Ins dimensione~ de lo.s g16bulos varian en limites nota
bles, rle suerte que nna. hema.t.[a puede ser atribuida a dos o mas 
esperir~ veci nns. Por cjcmplo, nn gl6bulo que mida 0,007 mm. 
puede atribninm tauto a l perro i al conejo como al hon1bre, de tal 
suerte qne Vibert afirma. que ni el hisloloji!Sta mas h8.bil, teniendo 
a la ristn nna. prcpnracion de sangre fre:sea hecha con todns las 
prer..a.uciones de.,eables, puede afirmar que e:-;ta. sangre proviene de 
un hombre mns bicn que de un con~jo ode un petTOj con mayor 
rilzon e~ta afirmacion le estR. vedada a un perito que opera sobre 
~angre de.,ecada cuyos gl6bulos han soportado deformaciones tales 
qne el diagn6stico e'ta imposibilitado aun entre la sangre del 
hombre i la de Im; mamiferos con gl6bnlos mas pe'luefios. 

Solo en los CRSO~ fa.vorables en qne se logre aislar algunos gl6-
bulos mas o m~nos intacto!', el perito estara autori zado para for
mnlar conclu!:'ione~ afirmativiis; mas para. ser verdademmente 
conformes con IM datos de la ciencia sus conclusiones nose con
ciben Rino bnjo la forma siguiente: 

fT<tl munch" no e.•ta con.•litnida poi· ·•ang"e de tal e1nimal 
(lme·i, cor<lP1·0, Ndmt, segun lo que pretendc el R.cusado); provie
ne del homln·e o de un mam~fe1'o cityos gl6bulo" tienen dimen
sionM vecina.s (perro, conPjo)»; o bien hi fnrma. inver.sa. «Tal 
?lUtncha no e.qift .f01·1nadct poi· snng1·e humana; 7nterie estar 
con•litiiide1 po•· snng"e de ccib""· de co,.de1'o ode b!Lei (scgun lo 
que clecl11m el acusado)» (Vibert). 

L'l mcn~11rncion <lebe ser practicada con el mayor cuidado; Vi
bert cb los siguientcs consejos: 
~Yuede emplearse el micrOmetro ocular en el cnal se ha deter

minndo de nntemano el valor de cada division haciendoh\ coinci
rlir con 1 1-t.~ de nn micrOmetro objetivo; pero este procedimiento I\O 
do. resultndo!-; bicn rigorosos, p1lrque es siempre mui dificil llevar · 
un gl<\bulo a coincidir exact.amente por sus dos estremidn.des con 
divisiones rlel micromctro. Es preferible dibujar los gl6bulos en 
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la climara clara i medir en segulda ht i1mljen obLenida. Conviene 
emplear nn aumento de 1000 diti.inetroi-;, purque se pu(:de medir 

asi la imB..jen <le los gl6bulos con una exactitud mui suficiente i 
porque ademas el cii.lcnlo de las <limensiones reales es mui f8.cil: 

1 milimetro de la imajen corresponde a 1 micromilimetro del 

objeto. Uno se asegura de que cl aumento es de JOUO diametros 

exactos dibujando en la cB.mara clara las divisiones de un micr6-

mfltro o~ietivo; se aleja o se aproxima el ocular hast11. que 1 cen. 

t8sima de milimetro, por ~jemplo, mida J centimetro. Se fija en
t6nces la posicion de! ocular trazando con la ayuda de una punta, 

una linea sobre el tubo entrante de! microscopio al ni vel del pun to 

en que aflora la estremidad de! tubo huecoen que se desliza; esta 

Hnea sirve de pun to de referencia i permito asegurarse en el cur

so de! examen de qne el ocular no ha cambiado de posicion i de 

que el aumento es siempre el misn.10 exactamente. La hoja de 

papel no debe ser oolocada horizontalmente sobre la mesa porque 

la irnajen saldria deformada; hai que arreglarla sohre la planchita 

ideada por M. Malas::;ez, que se inc!ina segun el mismo angulo que 
el del mismo de la cimara clara; eata. inclinacion es obtenida fi
cilmente por tanteo: bastaca.mbiar la posicion hasta que las divi

siones de! micrometro objetivo dibujadas sobre el papel sean bien 

igualcs entre sf. Una vez tomadas todas estas precanciones, no que

da masque escojer entre los gl6bulos aquellos que est8.n mas bien 

com1ervados i qne pern1anecen bicn inmOvilc!-! en la preparacion, 

lo que sucede a meuudo cuando e.sLi1n detenidos por un filamento 

u otro cuerpo estrniio i dibujarlus siguiendo rigorosamente sus 
contornos. 

Hai todavia. varias otras cuestiones qua suelen pre~entarse al 

pedto con relacion al orijen de las manchas de s~ngre. M uchas de 

esas cuestiones son completamente insoluble:i, Asi hai imposibi

lidad de reconocer si la sangre proviene de un hombre ode una 
mujer, de un adulto ode un niiio. La sangre de feto podria ser 

reconocida sin embargo, gracias al di3.metro mas considerable de 

las hematias, qne alcanza a veces al centPsima de milimetro. 
Se suele preguntar tambien de quo parte del cuerpo provenia 

la sangre que ha formado una. mn.ncha; este problema puede ave

ces ser rer:;uelto de una mimera indirecta por la comprobacion de 

eiementos particulares en media de los gl6bulos ::-an guineas: cuan

do se encuentran pequefios fragmentos de nua r:iustancia desecada 

mezcladas con las manchas de sangre1 hn.i siempre interes en ex:a-
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minarlos al microscopio; para esto basta reblandecerlos i desagre
garlos en una pequefia cantidad de agua. 

Asi se reconoce facilmente el tejido celulo-adiposo por sus 
largos manojos entrecruzndos i por SUS grandes celuJas adiposas; 
la su~tancia uervios;t por sns tubos caracteristicos que resisten 
mucho tiempo a la rlesecaeion. Los pelos i cabellos sumini5'tran 
tambien datos importantes. La presencia de celulas epiteliales 
mezclada.s con la sangre pnede indicar tambien de que parte de! 
cuerpo proviene 11quella. 

Suele preguntarse al si puede reconocer aprox imada-
mente la epoca en que rnanchas de sangre han sido procluci-
das. Cuestion quo no puede ser resuelta; laR investigaciones prac
ticadas sobre esta materia no han sumiaistrado datos que se pue
dan utilizar en la pr8.ctica. 

Sangre £le las reglas.-Los caracteres para distinguirla son sa
ca.rlos en gran partc de la presencia rle ce!ulas de! epitelio pavi
mentorn de la. vajina i <lei epitelio cillndrico con cejas vibrlitiles 
<lei cuello <lei utero. 

Pero las celula::i cilfndricas se hallan rara vez en la sangre de la 
menstnrncion: Vibert nunca las ha hallado en manchas; Sin0ty 
ha cojido con una pipeta sangre menstrual en el cuello uterino i 
apesar de investiga.ciones repetidA.s gran nU.meros de veces i he
chas con las precauciones convenientes jamas ha percibido celulas 
cillndricas con La presencia en una mancha de 
gran nlunero de pavimentosas nucleadas hace mui proba-
ble el que este f'ormada por sangre de las este mmicter es 
corl'oborado por el sitio i la forma de las 

La fibrina falta ordimuiamente o sc halla en mui minima can 
tidnd en In sangre de las reglas. 

~IANCHAS DE ESPERMA 

La comprobacion de esta sustancia tiene una importancia capi
tnl en los procesos por violacion; ella par si sola suministra. a ve
ces una prueba. decisiva de ht. realidad del acto delictuoso i en 
oca.siones el/a. suministra. la prueba Unica,. 

Las mancha!!I de espcrma. pueden tener por sitio no solo la cn
rnisit de! acn/'(ado i de la vfctima sind t,od<-lS las piezas de vestido; 
se las Im hallRdo en un gorro, un sombrero, en pafiuelos, corbatas. 

Mfr.lllCIN1\ l.ICGAL 2] 
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Pucden existir en el suelo de la habitacion, sobro !M mnebles 
los objetos ma~ di versos. Pero su ~itiu mas frecn<>nte es la camisa. 

de 1a mujer "·inlada i particularirnmte por la parte inferior e in
terna de la parte delantera_ 

Conviene que el perito conozca el a. ... pecto qnc re,•iste el e~per
ma desecado sobre las di versa.~ sustancias, sob1·e to<lo para cuando 
es encargado de asistir a las pesquisiciones i de:;igoar los objetos 
q ue ban de apartan.;e para someterlos 1.\ examen. Las rnanchas 
que forma el esperma en la ropa blanca. tienen un color gristiceo, 
a veces lijeramente amarilloso, con ma.tices mas oscuros en la pe
riferie icon un modo particular de reftejar la luz; los contornos 
son sinuosos, como tijereteados; el nombre vulgar de ma.pas jeogr8.
ficos espresa una gran ~emejanzn.. Pero hai algunas manchas Psper
mt\ticas de contornos pcrfect(lmentc regularcs, sobl'e todo las qne 

provienen de gotitas proyectadas ode las enjugadrui sobre el mea
to: ent6nces son circulares u ovales i tienen cortas dimem:iones. 

Todas las manchas esperm8.Licas ponen tiesa la tela que cubren 
i le comunican la consistencia de) engrudo. Estos caracteres Jes 

son comunes con otra.s mancha...o:.;, principalmente con las que pro. 
vienen cl.el mU.cus o de ciertos Aujos leucorreicos, con las cuales 
es fci.cil confnndir las de esperma. 

Un carActer que pertenece mas especialmente a estas es la 
trnsparcncia qne comunican al tejido sobre el cual residen. Tam
bien suelen exhalar ~l olor seminal, compa.rado mui felizmente 
con el de las flores de r.astafio, cuando se frota la mancha con los 
dedos mojados o se la sumel'je en agua caliente. 

Sohre los tejidos de lana i sobre los objetos impermeables, el 
esperma seco forma una especie de barniz brillante, blanquizco, 
escamoso, que se ha comparado a la sei'lal quc dejan por su cami
no las babosas. 

Sohre las telas esponjosas deja a menudo manchas de contornos 
bastante regulares, que entiesan el tejido i le comunican cuando 
es de color claro, nn matiz mas oscuro. 

En Jos casos en qne se sospecha que un homicidio ha sido com
plicado con violacion o atentado contra el pudor ho.i que examinar 

la pie! <lei vientre, muslos i perine, los pelos del pubis i 6rganos 
jenitales, la vajina i el recto. Sohre la piel forma el esperma un• 
ca.pa. barnizada an8.loga a colodion seco, cuando no ha sido frota~ 

da; en el caso contrario se perciben pf'!qnei\a!i escamas blanquizcas 
i brillantes que se levantan facihnentc con un escalpelo i cuyo 
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exft.men micro~c6pico es en jeneral mui f8.cil. Los pelos ensucia
do8 con el esperma estti.n de ordinario aglutinados en mecbas en 
medio de un magma grisaceo. Sohre la mucosa de la vajina i de 
la eotremidad inferior de! recto, nada indica al ojo desnudo la 
preMencia del esperma; es necesario raspar la mucosa con un es
ca.lpelo i exa.minar con el microscopio la sustancia asi estraida. 

Conducta del perito. -La descripcion de las mancha• debe ser 
hecha minuciosamente indicando aspecto, nUmero, dimensiones, 
sitio, su mezcla apnrente con sangre u otra materia; es Util marcar 
Con un nU.mcro sobre cada objcto cada una de las maachas sobre 
la~ cuales quicre llamarse la atencioo, particularmente las que se 
someten a.I exttmen microsc6pico. Estas preca.ucio11e!:' permiten 
responder a cue~tiones que pueden surjir despuet>. 

Solo el micro'.'Scopio permite afirmar el orijen e~perm8.t.ico de 
una mancha i eso, solamente cuando se encuentran en el e.!>per
matozoides. Estos elementos particulares, absolutamente caracte
risticos1 conscrvan su forma intacta durante mucho tiempo en el 
esperma dcsecado i pueden ser aislados i reconocidos cuando par 
medio del agua ode otro liquido adecuarlo se desagregn i se di
sut!lve la materiaque losengloba. i que las haceadherirseal cuel·
po l'Obre el cual reposan. 

Los espermatozoidcs tienen de 33 a 50 µ de largo; se compo
nen de cabcza i cola. La cabeza es aplastada, pirifonne, con la 
pcqueila cstrernidad clirijida adelante; ella mide 3 µde largo por 
:! a 3 µ d~ anchura mt\ximaj la grm:sa estremidad se continUa 
con la cola: el'itn. es mui larga con ralacion a la cabeza, tiene de 
30 a 45 µ; en su orijen1 ccrca de su inserci()n en la cabcza pre
!:'lentn una, do!; o tres lijeras hinchazones ovaladas; va en segnida 
ajitandosc gradualmente i llega a una delgadez estrema, de mo
do que su estremidad terminal no aparece a veces sino merced 
a. las movimientos que ejccuta. 

Cuando se examina csperma recientemente eyacularlo o es
tn1ido del cad1<ver poco clespues de la mnerte (ha.ta -lb horas) se 
\'(' a los espermi,tozoides progresar, con la cabeza adelan te, con 
una velocidad rclativamente grande gracias a movimientos on
dulntorios de la. cola, movi1nientos vivos i estendidos. 

Ademas de los espermatozoides pneden encontrarse en el es
pcrma eyaculado celndas epiteliales pavimcntosas p1·ocedentes 
de In. muco~a. uretral; celulas epiteliale!:! cilindricas, de las cunles 
nnas estan provistns de cejas vibratiles (epidldimo, utdculo pros-
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M.tico) i las otras no(canal deferente, vesiculas scminnle!i);crista
les de fo::ifato de magnesia, en for1na de prismns oblicnos con base 
romboidal, ya aislados, ya reunidos en cstrella.s; g!Obulos blancos; 
a veces, algunas hernatfas. 

Los vivas mo\'imient.os qne animan a lm1 espcrmatozoidcs recien 
eyac11 la1los pueden persistir h:u~ta par i:;cten ta. horns dcspues de 
}R. eyaculacion; pero desaparecen pl'onto si cl espcrma se deseca o 
se rnezcla con el agua, la orina o las liqnidos A.cido!'I. 

El moco alcalino de la vajina i el Utcro ofrece la!-! condiciones 
mas favorables para la vitalidad de estos clcment,o~. Despues de 
la mucr'te se Jes ha vista con':iervar en las vesiculas seminales In. 
vitalidad ha~ta 100 horas. 

Pueden los espermatozoides conservarse afios entcros en el es
perma desecarlo de manera <ltle sean visibles al microscopio; Rou
ssin los ha visto en unn. mancha que databa de 18 aiios. 

Cuando el esperma se ha desecado en forma de una. capa esca
mosa, como cuando la mancha eistR. sobre un cuerpo impermeable, 
se consigue casi siempre desprender con la punta de un escalpe
Jo algnna.c;: escamitas; basta colocar estas particulas en uaa gota 
de a.gun. destilada u filtrada para obtener una prcparacion en que 
se observan espermatozoides ca!::li intactos. Pero es raro que en la 
prri.ctica se presente el esperma en ese estado; lo mas a menudo 
se ha infiltrado en un tcjido embebiendolo; los espermatozoides 
han penetrado entre las fibras i se !es adhieren interiormente; se 
hallan como perdidos en medio de estas i de los numerosos cuer
pos estraiios mezclados con la mancha. que provienen de! polvo 
esterior ode! contacto de otros o~jetos; ademas, i esto cs lo prin
cipal, la mancha ha. soportado arrugas, choques, tirones; se ha re
traido en diversox ~entidos bajo la inflnencia de las condiciones 
de calor i de humedad a que ha quedado •ometida, de lo que re
sultn. que la mayor parte de los espermatozoide~ se han roto i que 
1os que rtuerJan bastante intactos para ser carncteristicos, se ha
l!an redncido~ a un cortisimo nt'1mero. 

Es preciso, pnes, que las manipulacionesdel perito respeten pre
ciosamente estos elementos en cl momento en que los rlesprende 
de! cuerpo a gue estan adheridos. 

Convendriit que se ob~ervara :siempre la recomendacion diriji
da por el Parquet de Paris a los comisarios de policia para evitar 
que las n1anchas sean echa.rlas a pcrdPr <lnrante cl empartuetaje i 
el trasportc: consiste en encerrar entre do!3 trozos de carton bien 
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sujetos1 todn!S 11\S pn.rtcs de los vestidos cojidos, sobre las cuales se 
revden la.s manchas principales de naturaleza sospechosa. 

Cuando la mancha repo:-;a sobre ropa blanca, se le corta una 
bandcleta clc un centimetro de ancho milS o menos i de un largo 
tn.I que nbarquc toda la mancha o una. parte de ella, pero qnc en 
todo ca.so la sobrepa.se por lo menos en un estre1110. Se sumerje 
la banclelcta por e:;ta estremidad no contarninada en el agua, 
hast" In vecindatl de In mancha; el liquido penetrn por capila1i
ch\d en el tcjido1 impregna i reblandece la materia de la mancha. 

Asi t1c halla cl cspcrma devuelto al estado liquido, hasta cierlo 
punto ta! como ha sido eyaculado i contenieudo todos sus elea 
mento.s figurado~. 

Para obtener cste re~mltado hai que esperar por lo menos una 
hora, a veces mucho mas tiempo, cuando el vestido c:stii sucio, 
grasoso o :se embcbe dificilmente. Se e:stiende en seguida la teln 
sobrc una 18.mina de vidrio, en ~seguida sujet8..odola en un lado 
con unn. aguja, se raspa suavemente esta superficie con la hojade 
un cscalpelo; C8tc rn.:spado esprime al mismo tiempo el liquido 
cmbcbido, cl cual sc encuentra asi reunido en un solo pun to i no 
hR.i ma.s que cubrirlo con la. laminilla. Tambien se puede desde 
que se ha corta.do la mancha colocarla directamente sobre la 18.
mino do vidrio i depositar una o dos gotas de agua sobro la parte 
no manchada. de la tel a. A me nos q ue se ha ya reconocido neta
mente cmU es la. car;.i de la tela que ha estado en contacto con el 
e:spermn.1 e l raspado dcbe ser hecho sucesivamente sobre las dos 
ca.ras de! fragmento cxaminado. 

:-Ii sc opcr~\ sobre un tejido burdo1 una tela. gro:sera, entre cu
ps hebras se ha intiltrado profunda.mente cl esperma, ei:; preferi
ble sepamr las hebras de este tejido de:spucs de la macem.ciou, 
disasociar aun cstos mi~rno:s filarnentos i dirijir el ex8.men sobre 
I,;.' hilachas a'i obtenidas i sobre el Hquido que las baiia. 

Si In mancha. re:side sabre el terciopelo, el mejor procedimiento 
e:s cort1u el pclo mui cerca de .:;u ba.:;econ unana\•aja bien afilada, 
o con tijera, colocarlo en seguida en una gota de agua i cxarninar 
el to<lo dircctamente. 

Cnnndo esttl sobre pnfio grueso, sobre felpa que haya penetra
do profon<ln.mente, ~e corta la mancha, se coloca sobre una 18.mina 
dP viilrio con la cara manr.hnda hAcia aniba; se depositan sobre 
e!-ita. cam 2 o 3 gota~ de agtui i se deja prolongar la rnaceracion 
:.!4 horns 011 la. Cltmnra hU.meda; si es preciso, se irnprovisa este 
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aparato vaciando agna en un plato, disponiendo la lamina un po
co mas arriba de! nivel del agua i cubriendo todo con nna cam
pana de vidrio; trascurridas las 24 horn.s estarri. bien embebida la 
mancha, se pliega el fragmentode tela en dos, se le comprime en
tre los dedos i se exarnina el lf11uido que sale; la investigacion es 
jeneralmente mas fructnosa cuando se procede asi que cuando se 
recurre al raspado o desbilachado, Ios que introducen muchos 
cuerpos estrati.os en la preparacion i q uiebran casi todos los es
permaLozoides. 

Si se tratam de manchas depositadas sobre madera se podria, 
imitando a Longier, arrancar astillas o biruta-; en los puntos 1J1ao
chados i hacer macera.r estos fragmentos en un poco de agua. 

Queda ahora que exarninar el llquido que se ha obtenido i 
buscar los espermatozoides. Es indispensable que el medico haya 
vista espermatozoides vivas para. no caer en groseros errores que 
suelen ocurrir. Una vez que se han observado estos elementos en 
su estado de actividad nose (llvida su forma tan especial i se evi
ta el error cometido por las per~ona.s desprovista.s de esta nocion 
pr6via, de tomar por un espermatozoide cualquier grupo de nna 
granulacion con uno de los finos filamcntos procedentes del tejido1 

que se encuentran siernpre en gra.n nUmero en el liquido de ma
ceracion de las manchas. Estos filamentos, de dimensiones mui 
variables, no son los Unicos elementos figurndos ciuc complican el 
exc\rnen: se encuentran tambien corpll'iculos irregula.res, de <li
mensioncs variables, procedentes <lei polvo esterio1·; esporns de 
bongos microsc6picos, granos de almidon procedcmtes de la ropa 
blanca, etc. E.::itos elementos son algunas veces tan abundantes 
que se tocan por todas partes i habria imposibilidad de divisar los 
espermatozoides en medio de ellos. En estos ca.sos hai qne diluir 
agregandole una gota de agua que se deposita en el horde de la 
lamimlla; se estaLlece primero una corriente que arrastra i hace 
rodar todo.s Jos elementos; observ&ndolos en este momeuto se Jes 
percibe sucesivamente por todas sus caras i se aprecia mucho me· 
jor su naturaleza; al cabo de poco la corriente cesa, los elementos 
vuelven a su inrnovilidad pero quedan suficientemente separados 
para ser observados con nitidez. 

Para. aclarar la preparacion i para retardar su desecamiento se 
p11edr nfiarlir al agua umt gota. de glicerina.. El U.cido ac6tico di
l11id1> (:lmtrilrnyC' ta.mbien :t aclamrla. ~i hai muclrn .. '\ celulas epi-
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teliales se destrnird.n con potasa caustica a la cual resisten rnu
cho los espel'matozoides. 

LnA. precaucio11 que es preciso indicar a las personas poco fa
miliarizadas ct>n los trabajos microsc6picos es la de cuidar de que 
el liquido no est0 en ca.pa mui gruesa; cuando queda asi, los ele
mcntos mas Ii vianos de la preparaciou \'ienen a adheorirse a la la
minilla cubre-objctos, mientras que los mas pesados permanecen 
junta a la 18.mina porta.objetos. 

De csta suerte se tienen dos pianos di.!=.tintos que no pueden 
verse al misrno tiempo; a menudo cuando el observ~1dor novjcio 
ha. fijado el pun Lo }Jara uno de estos pianos no sospecha que cl 
otro existe i In mltnd de la preparacion se le escapa; adernas, en 
una preparacion 111ui gruesa. los objetos siempre aparecen mf>nos 
netos, precisarnente a causa de la superposicion de las jmi:l.jenes. 

Conviene emplcrtr un aumento de 50{1 dii:lmetros; el de 300 
permite ya ver neLament,e los espermatozoides en medic del es
perma. puro, pero es insuticiente para las investigaciones hechas 
en medio de numerosos cuerpos estraflos; un aumento superjor a. 
OUO tendria el rloble inconveniente de reducir el campo de! mi
cro::icopio i de no permiLir sino una dBbil iluminacion. 

Nose crea, sin embargo, que una fuerte iluminacion es siem
pre una condicion de 0xito: cuando la luz es tlemasiado viva es 
difici! percibir la cola. de !os espennatozoide:-:.; par lo cnal rs ven
tajoso cambiar frecuenLemente la posicion del espcjo i recurrir de 
tiempo en al alnmbrado ob\Jcuo. 

l\trn esLn.r de ei:;plontr completamente la preparacion sin 
volver inlLtilmcnLe a. los mismos puntos, es bueno coroenzar el 
exB.men por uno de los 8.ngnlos de la laminilla i seguir nno de los 
horde:.; correspondienLcs para v0lve1: en sentido in verso siguicndo 
UM. linea para.Iola un poco mas distant.e i asi succsivarnente; se 
examina por complete cada carnpo i no se le cambia sino gra
dua.lmentc de manera. que se perciban sucesivamente Joe elemen
tos en el cenLro i en la periferie de este ca.mpo. 

Se ha. tratado de hacei- 1YJ1.ts visibles a los espermatozoides con 
la ayuda de reactivos co]orirntes; uuode los mejores es el de Rous
sin: Yodo 1, yoduro de potasio 4, agua destilada 100. Longuet ha 
propuesto el carmin, que tifi.e la cabeza de las e~permatozoides 
de un rojn Lnnto mas int.enso cuanto mas desecadoR esMn i qne 
deja la. cola inculora; aunqu~ muches otros elementos cont.euidos 
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en la preparacion toman tarnbien el color rojo, la investigacion 
de los cspermatozoides se facilita nrncho por C!"tC mcdio; L1mguet 
lo emplea macerando directamentc la.s rnanchas en una. solucion 

amoniacal de carmin. Pincus i Liman han not:\do que cuando 

deja secnrse una preparacion que contiene e~pennatozoides e~tO!S 

aparecen mucho mas grue:So!S; el hecho es cxacto pero no po

dria utilizarse para el examen porque el aire que se cncuentra 
entrc los dos vidrios hace confu~as las imll.jenes i se prcsta para 

muchas ilnsiones. 
Sea cualquiera la manera como sc ha proccdido1 la presencia en 

el Hqnido de maceracion de cabezas aisladas o de colas solas no 
aut.orizu para. deducir la natnraleza espern18.t.ica de las manchas· 

Un efqJerm.atozoicle 1w e.11.ta bien caf'aclerizaclo, ni debe 8er 

adniitido como tal, sino ciwnclo p1·esenta, aclenias de la, cabeza, 
un f,.aymento cle cola, igual a t1-es o cnati-o veces lu lonjilud de 
aquella. (Vibert). Eut6nces •• 11etamente reoonocible por cual
quiera quc haya visto este elemento en esta<lo fresco: la confr 
nnacion directa de la cabeza con la cola, la disminucion gradual 
de) grosor de €-sta, que llega en EU estremidad a UOa finura escesi
va, la perfecta nitidez de su contorno, las sin110~idades que pre
senta algunas vece, pel'miten distingtlirlas sin vacilarde las fi
bras quc sc presentan contiguas a granulaciones: csta agrcgacion 
es por lo demas facilmcnte evidenciada por un canibio de punto 
o por un lijero choque dado a Iii laminilla cnbre-objetos. 

No es posible confundir lo~ espermatozui<les provistos de cola, 
con ningun otro elemento. Ciertas formns de bactcrios i bacilos 
en Jos primeros pcriodos de desarrol!o poseen cierta semejanza 
con ellos porque se componen de mm cabeza. i un aµendice cau
diforme; pero se rli:-1tinguen por su cabcza mas redonda, por su 
cola. mas cort,a, mas tiesa i de estremida.d truncada, coma tambieu 

por sus menores dimensiones. En cicrto!' e ... tados m6rbidos del 

mucus VJ-l:jinal se desarrolla un organis1110 microscOpico llamado 
par Donne TrichornonaJ1 vaginae; su cnerpo es ma'.'l grucso i su 
cola mas corta que en el espennatozoi<le. 

Algunas veces las espermatozoides son mui abundantes en la. 
preparacion; pero cuando la ruancha. c:-; antigu!\ i ha sufrido fro

tes i arrugas hai que buscar par mucho ticmpo para hallar un 
solo espern1atozoi<le. 

Con manchas procedeutcs de un mismo vc:-;tido se encuentran 
difercncias con8iderables; se atribuyen o a. cynculaciones suce:;ivas, 
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las l1\timns de Ins cn,1les contienen m0nos de aquellos elementos; 
on provenir dcl liquido bnlbo-urctral que se derrama Antes de la 
cyaculacion i qne est.ti totalmentc desprovisto de espcrmatozoides 
(manchitas pe,1uei1a.<). Bajo el punto de vista pnictico este he
chu rcrnla quc hai que aportar en e.sta cla.se de investigaciones 
mocha tcnacida.d i mncha paciencia. 

Cuirndu nada en un exU.men microsc.Opico de una mancha de
mucHtra 11ue pueda prO\'enir de alguna sustancin que no sea. es
pernrn. (mucus, <lcrrame vajinal 1 engrudo, etc.) i cuando no se 
pcrcibcn en hi. prcparncion :-;ino los element.as figurados que se 
hatlan de una ma.nera bctnal en todas las manchas, es sobre todo 
cuando se dcben continuar la8 investigaciones mucho tiempo. 

A Vibert le ha. suce<lido no encontrarlo~sino despues de rebus
ca!S repctida.:; por varias mafianas. 

A vccPs l;u; inve . ..;tigr1cione~ mas minucivsas i prolongadas no 
da.n rcsnltado, loquc pucde provcnir u de que todos lus esperma
tozoide:-; han sido dcstruido!:l, ode qne el esperm;\ eyaculado no 
contenia. ninguno. 

gfoctivamente, cl licor seminal puede no contenerlos en ciert.os 
individuos iita.cados de nna epididimitis doble, en los criptorqui
da .. ..:; dobles, en lo!-i q ue se ban entregado a grandes e~cesos vene
rco."* en los individuos de edad mui avanzada. Por lo ta.nto, de 
no habl;!r.-.e dcscubierto cspermatozoides el perito no puede dedu
cir quc la mancha no es esperm<itica; ~i no ha.Ila., pues, aq11ellos 
elemcntm1, siendu que las nianchas presentan el aspecto csterior 
de c~penni.\ <lcsocado, i siendo qne su cCJmpo:o; icion histoh~jica no 
demuestra que scan <le otr:t naturaleza, se podni. formular asi la 
conclusion: .lua cuctH.do las 111anchus presenta,n al ojo dernuclo 
el a."fJU!clo cfol espPr)ll(l i awn ciwnclo el excimen 11iicro.~c6pico 

no imlicct queellm1 ten9n11. otroodjen, laprueba, <lesunalitra· 
Im~ t-<perrn<!ticn nu Im ]JOdido ._,. obtenicl«. (Vibert.). 

Peru no ba'St.'\ qne el perito :se hmite a esta. conclusion negati
va.: sicmprc con\·cndrk indicar pn.:sitivamente la. natura.leza de la 
mancha <la<lc.i a cxaminar. Por lo cual es necerario conocer los ca
raC't€-rc:s de todmi la:s otras rcanchas que se pueden encontrar en 
Jo:-; \'estiilo~. 

Es prcci:-;o no olviclar qne uni.1. mancha quc en su aspecto jene
ml 1111 tiL•ne nn<la de cspcrm8.tico puede rcvclarse al micro'!copio 
como <le natnraloz;\ !-!Ominal: mm sola i misrua mancha puede pro
cctlcrtlel espcrma i de otmsustanciaque se han depositado al mis-



- 426 -

mo ticmpo o una sobre otra (e~perma i mucus vnjinnl, cspcrma. i 
sangre menstrual, esperma i sangre de la dc:-;garradura hime
nal, etc.) 

La comprobacion de un hecho de esta t'1ltima clase puede ser
vir para apreciar con exactitud las circunstancirus e11 que se ha co
metido el acto incriminado. He aqui dos ejemplos. 

Encargado Roussin de examinar manchas espcrm8.ticai:; de un 
vestido, advirti6 que estaban mezcladas con una cantidad abun
dante de granos de almidon procedentes unos de! trigo i los 
otros de la papa; di6 parte de esta comprobacion al juez instruc
tor, quc ordenO pesquisas en la pieza en que se presnmia que la 
violacion me cometida.; se encontr6 alli un saco abierto que tenia 
harina compuesta de granos de almidon de trigo i granos de al
midon de papa; el exii.men de las mancbas ha.bia asi demostrado 
con una. verosimilitud bien pr6xima a la certidumbrc, el lugar 
mismo en que se habia efectuado la eyacnlacion. 

En un proceso por asesinato, cuya relacion ha publicado Brou
ardel , hablase encontrarlo en el domicilio de la victima, que era 
una mujer, una servilleta mancharla con esperma, i se preguntaba 
si el acto venf:reo habia precedirlo o seguido a l asesinato. Ahora 
bien, el ex8.1nen microsc6pico dernostr6 qne las manchas conteuinn 
a ma.s de los espermatozoides celulas epiteliales cilindro c6nica.s 
con ceja.s vibrri.tiles, procedentes de la mucosa de la~ v{as afo~as i 
granos de rape. El esperma habia •ido pues, escupido sabre la 
servi ll eta i no depositado directamente por la eyaculacion. Ha
bi€:nrlose establecido por lajusticia que la vict.ima. sorbla rape, 
era facil deducir la uaturaleza de! acto a que ella se habia en
tregado. 

La presencia de gran numero de gl6bulos de pus en Ins man
chas de esperma podria hacer presumir que este esperma ha siclo 
eyacularlo por un hombre enfenno de blenorrajia; pero evidente
mente la induccion no seria permitida sino en ca.so rle que se 
hubiera adquirido la certidumbre de que las partesjonitales de la 
victima estaban perfectamente sanas en el momento <lei aten
tado. 

Por lo dema.s, la presencia de elementos estrafios mezclados con 
el esperma debe siempre ser interpretada con mucha circnnRpec
cion; ha.i que recordar que hu; manchas pneden estar no mezcla
das sino simplemente superpuestas, cosa que m1 atento ex8.rnen a 
la simple vista permite apreciar fAcilmente; hai que conocer tam-
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bicn cicrtos elerncnto.s 4ue se hallan de una manera banal en casi 
todas las mancbas:granos de almidon, celulas cpiteliales pavimen
tll~Sl procedentes de la escamacion del clltis. Esta.s advertencias 
sQn rle importancia tanto mayor cuanto que la mayor parte de los 
ve,tidos sometidos al examen de los peritos se hallan en un est.a
do de gran dP.~aseo i han sido usados mucho tiempo. 

'MA..NCHAS QUE PUEDEN SER CONlmNDIDAS CON LAS DE ESPEHMA 

JJfanclws procedentes de un flujo muco8o de la wretra.-N' o 
es mro observar un derrame de este j6nero que se produce lo mas 
a menudo, sino ~iempre, de8pues de una blenorre:~jia antigua. Las 
mancha.s quc forma en la ropa son mui an8.loga.s en sus caracte
res c~teriores a la.s de esperma, i no se di~tinguen de ellas sino 
por !:illS menores dimensiones. Examinadas al microscopio apare· 
cen constituidas casi esclusivamente por mucus, esto es, por una 
smstancia incolora, t,rasparente, lijeramente estriada, i cuyas es
trias se hacen mas aparentes por la accion del 8.cido ac~tico. En 
un caso de Vibert unos cuantos leucocitos ernn el Unico elemento 
anat6mico que podia descubrirse en medio del mucue. 

Manchas de 01··ina.-La orina form a. en el lienzo manchas de 
un amarillo ma..<.: o menos oscuro, que ofrecen aspecto anti.logo sobre 
las dos caras de la tel a; estti no se pone tiesa; los contornos de las 
manchas son jenemJmente mal determinados i no separan neta
rnente la parte limpia de la pa.rte rnanchada. Bajo cl microscopio 
muc!;tran casi siempre un gra.n m'lmero de bacterias en forma de 
bastoncillos <le una lonjitud media de 5 a 6 milesimas de milime
tro. Vibert no ha encontrado nunca en ellas otro elemento anat6-
mico que celulns epiteliales pavimentosas procedentes de la esca
macion de la epidermis; esta~ cf.lulas est8.n desprovistas de nll
cleo i se tif1en uniformemente de amarillO bajo la accion de! picro
carinin. Se encuentran c0Julas de Eistas sobre cualqnier pieza de 
ropa blanca que haya. permanecido cierto tiempo en cvntacto di
rect.a con la piel. 

~f«nchas formad"s por los escupos i por las nwcosidades 
na.~nfrR.-E:sta.s manchas simnlan mui bien algunas veces las 
manclrns de ci:;pcrma. 

Los escupos e::;Lendidos en el suelo con el pie formau al secarse 
manchas <lclgadas, barnizadas, blanquizcas, con puntos brillantes 
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que recuerdan los rastros dejados por las babo•as, aspccto quc "" 
tam bi en el de las manchas de ei-;perma. 

En ciertas telas los escupos i las muco~idadcs nasales pueden 
tamhien hasta cierto punto sirnulal' manchas de csperma. En el 
asunto .Menesclou,j6ven -que habia asesinado a un nii'io ~in motives 
aparentes, se sospechaba que el asesinato habiit •ido prccedido por 
acto"' de pederastia. Para aclarar estas dnda.s, lo!:i vestidos del 
::1sesino fueron sornetidos al examen del profosor Brouardel. Exis
tian sobre el pantalon de terciopelo negro mui gastodo i e•trc
madamente sucio varias manchas situadas en la parte superior i 
iintero interna de los muslos con una forma n.ln.rgada 1 ~cmejante 

a la traza de una. gota que desciende i una coloracion blancn, nn 
aspecto brill::i.nte, una com;istencia tiesa que recordaba los ca.rac
teres <lei esperma desecado sobrc hus ielas impermcables; estas 
mane has es ta ban formadas por rn ncosidades na~ales. 

El ex&men microsc6pico de cstas manchas demuestra mucus, 
leucocitns en nllmero reducido, o mui considerable; celulas epite· 
liale8 vrism&ticas provistas a menudo de cejas \'ibnitiles, i en fin 
a veces celulas epiteliales pavimento:;as procedentcs de las pare
des de la boca i de la farinje. 

MANCHAS DE MECONIO 

La presencia de estas manchaH como tambien la.s de barniz i 
epidel'miti fetal, liquido amniOtico, ca\m;tro, etc. 1 puede ::ervir para 
indtcar la realidad de un parto. 

En los casos de infanticidio puede Her nccesario averiguar si el 
contenido <lei grueso intestino esta cunstituido por meconio o por 
materias fecales, a fin de reconocer si el nifio ha vivido poco o 1nu
cho tiempo. 

El meconio es una sust<\ncia vi~cosa, tenaz, adherente a los 
rledos i a las telas. de un verde oscuro o pardusco, algunas veces 
estriado de amarillo, por escepcion coloreado uniformemente de 
amarillo vivo. 

Esos son los caractBres q ue el meconio toma a partir <lei scsto 
mes de la vida intra.uterina; en lo~ primeros meses cs gris3.ceo 
por causa de la presencia de 11na cantidad mayor de celulas epite
liales. 

El lienzo manchado de meconio se hinchn. por la. imbibicion de 
una manera notable. Colocada bajo el micro8copio una pequeiia 
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cantirlarl <le meconio procedente de una mancha embebirla en 
agua. o en nna inezr.la de n.gna i glicerina, ~e ven como elementos 
esencialc:; cotptu~culos de materia colorante ve-rde (biliverdina), 
voluminosos en su mayor partc, de 15 a 20 rnicromilimetros i mas 
de dii\mctro, de contornos netos mas palidos que el centro, de for
ma irn~gniarmente poliedrica. con 8.ngulos redondeados que le dan 
formn globulosa o mas comunmente ovoidea.: bnjo la nccion del 
8.cirlo nz1Jtico tom11n rli.pidamente un tinte rojizo que pa.Ra pronto 
al pa.rdn violeta., re11.ccion propia de la materia colorante de la 
bili:'i. Al la.di) d1:- e"tos E' lementoB existen nnmero~as rp·cin'l.llacio
ine.~ mncho ma.s pcci11efin~. irregulares, de un tinte lijeramente 
agris1ido. Mui a menudo tambien pero no constantemente seen· 
cnentran c1·i . ..,tales de rolesterinn, mui filciles de reconocer gra· 
cins n sn forma en hbletas rect~tngularcs con nno de los IA.dos 
interrumpirlo ordinariamente por una escotadnrn. rectangular. En 
fin, SC! eOCll('Otmn tambien aJgnnns celu )as epitefiaJP~ CilindriCaS 
de! intestino, aisln<la~ o rennida" en grupo~. orclinaria.mente de· 
formnrlns, grnnulosas i desprovii;;;tas de m\cleo aparente, pero la 
m<'sl'ta de la estremidad libre, es sin embargo algunas veces toda.. 
vi;\ visible. 

)IANCHAS OE BARNIZ FETAL I DE EPIDERMIS FETAL 

El unto scbri.cco es unn. sustancia blanda, untuosa i de consis
tcnci~t jnbonosi.i., no mczclable con el agua; apes:ir de su aspecLo 
grn. ... o.:o, sc presenta constitnida. al microscopio casi t'micamente 
pnr cPlu ln<; p;winiento~a8 o poliedricas desprovistas de nt'1cleo i 
sin encerrar sino un corto nllmero <le pequeiia.."i grnnulaciones. Se 
perribc a menudo en la prepnracion cierto nUrnero de pelos de 
vello. 

L.~ cpirlermi' fetal esta constituida por celnlas epitelinles po
liPdrica.. ... dr fin. d earns; forma ordinariamente sobre las manchas 
i sohre Jo-; vcst,iclos en 'llle Re recoje colgajos mas o menos gran
de!i en Jo,,. ruales existen ordinariamente varias ca.pas de celu las; 
Ills celnlils prnfun<las tienen un nt'1cleo, las de la :-rnperficie nin. 
guno. A menndo se pueden d.istinguir en estos jirones los orifi
cios de lo~ con<lnctos Findoripnros ode Jog folfculos pilosos, orifi
cios riuc se reronocen sobretodo por la disposicion de las c81ulas 
qne lo!i rorlcnn; dichas celulas, inrlinadas en este ni vel parecen 
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mas pequefias porque son miradas segun unn porcion de su es
tension solamente, i solo a alguna distancia vuel ven a formar un 
mosaico regular de mallas iguales. (Vibert.) 

MANCHAS DE LiQUIDO AMNIO'l'ICO 

Esta compuesto este lfquido por agun que tiene en solucion 2 
a 4 partes por 100 de albU.mina i sales; composicion que lo hace 
analogo al sernm sanguineo diluido. L!mpido e incoloro al prin
cipio de la prefiez, toma en las Ultimas meses nn tinte lijeramente 
amarillento o verdoso i suele ponerse turbio, este t'1ltimo aspecto 
es debido en gran parte a que ent6nces conLicne celu las epite
liales, unto •eMceo de! ~ue cubre al feto i algunos vellos. 

La. presencia de estos elementos accesorios, comprobada al mi
croscopio ayuda mucho parn reconocer la. na.turaleza de las man
chas que fonna el liquido amni6tico. Estas manchas ocupa.11 jene
ralmente una gran estension, son de nn color gris, lijeramente 
amarillento, de hordes netamente dibujados i relativamente oscu
ros; almidonan lijera.mente la tel a. En caso de que el exB.men mi
crosc6pico no hubiera demostrado en c~tas manchas la presencia 
de los elementos accesorios enumera.dos mas arriba, podrian en 
rigor ser confuodidns con manchas de seru1n 8anguineo. Sin em
bargo, es raro que se encuentrcn manchas constituidas porsfrum 
completamente desprovisto de hematias; si quedaran dudas, el 
ancilisis quimico podria qnizas proporcionar algunas indicaciones: 
las manchas de serum sanguineo <lisueltas en una pequefia canti
dad de agmt dan en efecto un precipitndo albnminoso mucho mas 
abundante que el que se obtiene con las nmnchas de Hquido am
ni6tico tratadas de! mismo modo. 

MANCHAS DE CALOS'l'RO 

El calostro es de un color blanco amarillento, lijeramente vis
coso; r.ontiene eo suspension gl6bnlo:i de gra.,..a, algnnas celulas de 
epitelio pavimentoso i como elemento especial, cnerpos redondea
dos, irregulares, relativamente vol1.1minosos, de I a f) cente::;imas 
de mllfmetro, i grannlosos; estos elementos son mui abuodaotcs 
en Pl calostro de los cinco o sei~ primeros dias que sigu1.::n al 
pa.rto. 

Las mancbas que forma el calostro alminonan fuertemente la 
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ropa. blaoc.'l: "on de nn coloramnrillo, <le hordes irregulare~, netn
mente <libuja<los i m:\S oscuros que la parte central; algunas ve
ces la nlancha amarillenta est8. circundada por una zona gris, cu
yo> bordes son igualmente bien limitados. 

El ex&men microsc6pico de estas ruanchas re\'ela los elementos 
arriba. descrito!-i. Segun Gosse, el agua de maceracion de estas 
manch;\S se pone lijeramente glutinosa cuando se le agrega una 
pequefia canLidad de amoniaco. En efecto, el amouiaco tnisforma 
a.I calostro puro en una. mn.sa glerosa i espesa. 

MANCHAS DE LECHE 

Son gl'ises o ap0nas amarillentas, endurecen un poco la tela.; 
t.i1men contornos si11nosos, bien indicados. Al microscopio la leche 
mnesLm los gl6bulos lechoso•, pequeiias esforas de volumen va
riable, cuyo cliB.metro puede sobrepasar 9 µ o no alca.nzar l µ; 

aunque formados por una sustancia gra::;osa, estos gl6bnlos no de
saparecen b3;jo la accion de los disolvente~ de los cuerpos grasos. 
lo c1uc indica que estan probablemente envuelLos de una pelicula 
delgada i resisLente (membra-nahapt6jena). Estos gl6bulos pue
dcn ser fRcilmente demostrados en las mancbns que no son mui 
viejas. La. lcche contiene azllcar (4% mas o meaos) que reduce 
el licor cupropott\..i;;ico i que por eso puede fAcilmente ser puesto 
en evidcncia. en el Hquido procedent.e de la maceracion de la 
manchn. 

MANCHAS FORMADA~ POR LOS LOQUIOS 

El humor que flu ye de las partes jenitales en las diassiguientes 
al pnrto esperimenta. variaciones mui grandes, a las cunles corres
ponden varias clases de manchas. 

En los primeros dias el derrame es de una. sangre bermeja. 
Luego se hncc muco·purulento al mismo t.iempo que sanguino

lento, i He espcsa t.omando olor fuerte i desagradable. Mas o m~
no; a los sieLe dias los gl6bulos rojos desaparecen i las leucocitos 
constitnyen el elemento anat6mico predominante; entre ellos l:i0 

ven algunos mui voluminoso~, lleuos de granulaciones grasosas, 
que se hnn dcsignado con el nombre de gl6bulos granulosos. 
Mns tarde cl llquido de las loquios toma las cnracLeres de un de
rra111e seroso i disminuye de cantidad basta desaparecer. 
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MANCHAS DE )!OCO UTERINO I VAJJNAL 

Su conocimiento es particularmente irnportante porque la ma
yor partc de las rnanchas presentadas al perito en los casos de 
violacion estan compuestas de cste mucu~ mezclado al e!-;penna. 

En el lienzo, e:stas manchas mistas son grisilccas, alrnirlunadas 
i circunscritas, como las de espernia, pero cl agua en que se las 
macera se descubren ademas de las zoospermos tscama!S rojizas 
de forma inegular a menudo ovaladas, c01ulas epiteliale!:i pa.vi
mentosas a menndo mui grandes i provi::-;tas de nU.cleo. 

Ouando las manchas son producidas pol' mucus sin mczcla de 
esperma, tienen un color amarillo vcrdoso o rojizo, i el tejido no 
parece engoma<lo. Al mirarlas 11.tentamente, se acaba par perci
bir en uno o varios pnntos de su esteni-;ion, pequefias co!'itritas 
blancas, amarillas o verdes que Mon caracteri~ticas. En jcneml 1 

estl\S costras dan a la mancha un espesor mucho mayor que el de 
las serninales. 

«Para reconocerlas, lo mismo q uc para reconocer m:mchas de un 
mucus cualquiera, se procede como si se trntara de manchas de 
esperma. 

B~tjo el microscopio aparecen como una masa a.morfn de mucus 
hincha.do sembrado de nna cunLidacl variable de granulaciones 
molecularcs. a~ompafiadas de celulas epitelia.le!:i pavimentosas de 
nU.cleo unas veces voluminoso, otras mni p~tlidu. Estn:s celulases. 
M11 aisladas o imbricadas, a veces plP-gadas o desgarra.das, etc.; 
van acompafiadas frecuentemente de le11cocitos o gl6bulu:s de mu· 
CUM que ofrecen los caractfres que se pre~entan siempre i quedebe 
conocer bien el perito que acepta el examen de cuestiooesde esta 
clase (Briand i Chaude).» 

En ltc• manchas formada. por un flujo de las partes jenitales de 
la mujer, las manchas examinadas al microscopio se presentan 
con~tituidas casi csclnsivamente por la~ celulas epiteliales pavi
mentosas provistas de gnt.nulnciones i de un nt'J.cleo que Be tiiie 
de rojo por cl picrocarmin mi€:ntras que el re~to de la celnla toma 
ba:io la influencia del mismo reactivo un color amarillo. EstaR cf· 
lulas pueUen presentarse bajo furma...-;; i dimPnsiones rliforcntes; se 
percibe a vecee su nUcleo incompletaml'nlc dividiric1 en dos por 
una estra.ngulacion, prirnera fai::e de su proliferacion. Con ellas se 
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cncucntran lcucocito~ ordinariamente poco abundaotes pero que 
constitnycn otrns veccs, porel contrario, la mayor parte de lasus
tancia de la mancha (Vibert). 

MANCtL\S PRODUCIDAS POR UK DERRAME 
BLENORRA.nco 

El aspccto de estas manchas varia segun la epoca de! derrame; 
son arnarillas, verdes, a de un blanco grisii.ceo, almidonan m1ts o 
menos fuertemente las tejidos, son a \·eces gruesas i cubiertas de 
costrn.s. 

Examinadas n.l mir:.roscopio muestrrtn mncnR, leucocitos en can
tidad variable en estremo, i aJgunas ceJulas pa.vimentO!:iaS proce
dentes <lei canal de la uretra. 

E~ta composicion hi .. to16jica no tiene nada. de absolutamente 
caractcristico, i no permite reconocer con ccrtidumbre un derrame 
blenom\jico. Con Lado, se comprcndc queen ciertas circunstan
cias la presencia de mancha~ de esta especie en la camisa de un 
hombre pueda e8tablecer la realidad de la blenorrajia cuyn. prue
ba directa frdta en el momento en que se examina al acusado. 

Mas atras hemos indicado el procedimiento para reconocer la 
presencia de! gonococo en la secrecion de los 6rganos sex un.les. 

«La composicion bistol6jica de las manchas no puede indicar si 
el derrame es o no de naturnleza blenorritjica. Aun cuando estn
vier~t n.bsolutamente dcmmitrado qne este derrame contiene siem
pre cl microbio n. que la enferme<lud ha sido atribuida en los 
t'iltirnos tiempos i annque la l\Iedicina Legal pudiera utilizar con 
toda seguridad estedescubrimiento, no sabemos si se podrian en
contrar gonococos en ma.nchas mas o rnenos antiguas.» (Vibert). 

MANCHAS DE MATERIA FECAL 

El perito tiene que examinar no pocas veces manchas de esta 
clase; ya porque se eucuentran en las camisas u otro!? vestidos 
mezcladas con mancbas de esperma ode flujos de las partes jcni
tales ya porque se las toma por manchas de otranaturaleza. Estas 
manchas se reconocen jeneralmente con facilidad a ojo desnudo; 
hacen mancbas de contoroos irregulares que no atraviesan la tel a; 
su color es ordinariamente amarillo o pardo oscuro, amenudo es
tan cu biertas de co::;tras. 
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8in embargo, cuando las manchas resultan del contacto de ma
terias liquidas ellas pneden ser de nn amarillo chiro, dcsprovi ... tas 
de costras i atravesar completamente la tela, pero aun ent6nces 
cam bian la consistencia de esta. 

Las materias fecales estRn constituidas por la bilis i otros hu
mores vaciados en el intestino, i por los rc~i<lnos de la dijrstion i 
fragmentos de alimentos que han atravesado el tnbo dije~tivo 
conservB.ndose mas o meno:; intactos. Estos Ultimos clementos 
son ra~iles de rcconoceral micro ... copio i cstabl~cen netamcntc la 
nnturaleza de las manchas. Consistcn sobre todo en restos vejeta
les mui vari,,bles: trRqueas rna.s o menos complctamente desen
vueltas; ce!ulas aislarlas 0 re11nidns en fragmentos de tejido, a 
menudo poligonales i de paredes espcsas;se pcrciben tambi~n fre
cucntemente pelos vejetales nnicelulares. Casi sicmpre un gra.n 
nUmcro de estos restos estli bastante bicn conscrvado para que 
un bottlnico pueda determinar la planta de riuc provienen. 

Los elcrnentos animales estiin represcntado3 por fragmento!':l de 
fibras musculares, a menudo teii.idas de amarillo i nctamente re
conocibl~ en su doble estriacion; por manqjos de t<'jido conjuntivo; 
por celnl:.ts grasosas 0 gotitas de gra$a en estado librc; por parti
culas de t~jido elB.stico; i algunas veces por unas pocas celulas 
epiLeliales pavimentosas procedentes de la pri1ncras vias dijesti· 
vas. A vece!i se encuentran huevos de gusanrn:; intestinalcs: Vibert 
ha encontrado aun oxiuros en mancha.s antiguas. Pueden encon
trarse cristales prismll.ticos incoloros de fosfo.to amonlaco rnag
nesico. Estos elementos se hallan discminados en In prcparacion 
en mcdio de un gmn nUmero de granulaciones irregnlllres, las 
mas pequeilas animadas de movimiento browniano; de una sus
tnncia amarilla gris8.cea finamente grannlosn.i en masas irregula
res, quc no da sino mui incompletamente i no siempre las reac
ciones de la materia colorante bi liar con el 8.cido az6tico; en fin 
de divcrsos cristales, entre los cuales los mas frecuentes son los 
<lei fosfato doble ya citado. 

Las manchas dc~provistas de costras i constituidas por la irnbi
bicion de la parte liquida de la:s materias fecn.lcs no muestran en 
el extimen microsc6pico sino un nllmero mni peqneiio de los ele
mentos que acaban de enumcrarse. 

Las materins fecales de los niiios lactantes se distinguen neta
mente de las de los adultos por su aspecto i sobre todo por su 
composicion. En los prirneros dias que siguen al nacimiento las 
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heces, rlice Gosse 1 son verdes con vetas amarillas mui distintas, 
despues ~e ponen amarillentas i presentan frecnentemcnte puntos 
negruzcn::.. ode un \'e rde oscuro; h3.cia el setimo dia tournn nn co
lor amarillo vivo que tiene la mayor analojia con el de una torti
lla de huevos; esta es la coltJracion que guardaran durante toda 
la lactiincia si el niiio esta sano; de cnando en cnando se les agre .. 
gan grumos bln.nqnizcos cuyas <limensiones varian dP.sde una ca
beza de alfiler a un garbanzo. 

Las nrn.nchas tienen una coloracion mas oscura que las heces 
en estado fresco; Cll<.\ndo aquellas contenian grumos 6sLos se des
prendrn en forma de polvo hlrtnquizco. Exa.minadas bnjo el mi
cro!icopio cstas manclrn.s present.an gl6bulos de leche irregn lares, 
gn\.nulol'lm.;. defnrmados. arnenudo adherentes, con10 soldn.do!:i enLre 
sf; seg11n Beauregard i Galippe se encontraria en ellos tambien 
un grnn nt'unero de finas agujas cristalinas, aisladas o rennidas en 
masas eRpinosas i que esl0.n constituidas por matcria grasa. En 
las deyecciones de los tres o cuaLro primeros dias se cncnentran 
todavia los elcmentos del meconio. 

MANCHAS DE LODO 

Exarninando a l microBcopio el polvo qne resulta de rnsparlas se 
ven pequcfios granos poliedricos, ~mgulosos1 de fa.cetas mtlltiples, 
con dirl,mctro vn.riable de 5 a 70 mil8simas de milirnetro. El agua 
no tiene accion sobre el! os, el 3.cido ac0tico n.p8nas los ataca, el 
clorh!drico los disnelve nipidarnente con desprendimiento de cier
ta cantidad de gases. 

MANUHAS CONSTITLTIDAS POR FRAGMENTOS DE Tl\JlDOS 
Pl\OGEDENTES DEL CUERPO IIUMANO 

Cunndo los golpes son da<ios con gran violencia, especialmente 
con instrumentos cc.ntundcntes, dividen la pie!, dilaceran o tritu
ran la!"i pa.rLes s11byn.centes i tejido celula.r subcut8.neo, huesos, 
su::.tancia cerebral. Algunas veces quedan adhericlos al instrumen
to fri:igmentos mas o menos voluminosos de esos tejidos, otras ve
ces son proyectados c\. distancia. 

°MA~CilM:i DE 'l'EJfDO CELULO GRASOSO.-Estas 80Il las· mas fre. 

cuentes. Se las hall a sobre martillos, hachas, h"chitas. Cuando hai 
queexaminm· algnnos de los instrumentos de esta clase, importa 
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inspeccionar minuciosamente el pun to en que el mango penetra en 
el ojo del instrumento; amenudo vienen fragmentos de tejido ce
lulo arliposo a. pegarse en el intersticio que hai a ese uivel i no son 
estn:i.idos fA.cilmente, ni aun por una limpia prolongada. E..;tos 
fragmentos se presentan bajo la forma de peq ue1fas masa.s rojizas 
o pardas, pues que estri.n casi siempre cubiertas por un poco de 
sa.ngre; pero si se las raspa lijeramente, se balla una sustancia. 
amarillenta o amarillo-gris8.cea que, iiun cuando estii mui de~e
cada, se deja A.plastar lijeramente bajo el dedo, coma la cel'a de 
abeja. Si se coloca esta sustancia en el agua, se nblanda, se hincha 
i se deja estirar en pequefios filamontos. Por cstos l'.!aracte.res es
teriores se pnede presumir la natura.leza de la. sustancia que se 
tiene a. la vista; el examen microsc6pico la confirma fci.cilmente 
porque el te.iido c8lolo grasoso conserva su coniposici11n histol6-
jica aun despues de una desecacion mui prolongada En efecto, Si 
sc disasocian en el agua los fragmentos, se perciben neta.mente los 
manojos de tejido celular con estrias paralelas, ondeadas, que se 
hinchan i se ponen homoj,eneas, con desaparicion de las e~trfas 
bajo la influencia del R.cido acetico, qne hace al contrario aparecer 
las £bras de tejido el3..stico. Estos hacecillos difieren un poco, Ein 
embargo, de lo que son en las preparaciones frescas, porque cuando 
han esperimentado un principio de putrcfaccion, sc ponen un poco 
granulosos. 

Al lado de estos manojos i entre ellos, se hallan grnesas celulas 
adiposas de nn diarnet.ro media de 50 milf.simas de milirnetro, es
fericas, ovalada:-:; o poli8dricas, de contornos netos, de hordes oscu
ros i de centro claro; mucbas de estas ce!u1as se han roto o se 
rornpen ba.jo el ojo de] observador i se perciben sus paredes tla.ci
das o arrugarJas rni0ntras que su conLenido forma.gotitasgrasosas 
de dimensiones variables. 

El profesor Robin ha indicando los caracteres que permiten dis
tinguir el tejido adiposo de! hombre, del del buei i del cordero; en 
estos las c0lulas adiposas son mucho mas voluminosas i de dimen
siones mas uniformes; su contenido no se derrnma en gotas, lo 
que depeade de 4ue el punto de fusion de l~ grasa que los consti
tnye es mas elevado. 
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)lAXCH .\S DE ,\IATEHIA CEREBRAL. -Tienen color gris, colo

cadas en el agun. se hinchan, se reblandecen i tornirn una consis

tencia arntloga a la del cerebro en estado fre'!ico. Estos caracteres 

no tienen mu.la de mui e~pecial i son insuficiente~ pan-\ reconocer 

Ja naturaJCim Lie Cstas manchas; pero las que !'iUministran eJ exftmen 

qnimico i sobre torlo el microsc6pico son cornpletamente dcmos

trativos. 

Hxdme1i qut·mico.-Humedecida i puesta en contacto de nna 

fuerte cantidi\d de ~tcido sulff1rico concentrado, la materia cere

bral se llisuelvc inmediatamente i el liquido torna. en segnida 011 

color ,·ioletii per•iHtente (Ortilal. 
Pnesta en contacto de! acido clorhidrico concentrado i puro, la 

sustnncif1 cerebral nose disuelve i el Hquido nose tifie inrnedia

tamentc; solo al cn.bo de tres o cuatro dins vienc a tomar en con

Lacto <lei aire un tinte gl'is sucio, que tira lijeranlente al violeta 

pero no pasa jamas al azul. 

La. reaccion par el ltcido sulflirico se obtienc igualrnente con 
las manchas de albUmina. i de queso blanco; pem Ln.ssaigne ha 

demosLrado que, mojando lijeramcnte con una pequefia cantidarl 
de ticido sulf1hico monohidratado las manchas de sustancia 

cerebra.I, se ven producirse en alg1inos segundos i sucesiva

mente un tinte amarillo de aznfre, de!'pues ananrnjado, dci-;pues 

rojo vcrmellon i por fin violeta, en tc-rnto que esta~ colornciones 

sncesivns nose producirian sobre las ma.nchas de alb1'.1mina i de 

queso. 
E..vJ.men 11iicro..,.c6pico.-La comprobacion de las caracteres 

quimicos preccdcnLes puede ser Ut-it en a.lgunos cai:;os, pero el 

examen 11ilcro.:;c<~pico ofrece nrns certirlumbre i no permite con
fu~ion. 

Ln. sustancin. cerebral esta fonuada de celulas i de tnbos. La~ 

c€\nlas sun rApidamente destruidas i no es de esperar que aparez

can en umt mancha; pero los cilinder-axis de los tubos resisten 

mucho tiemp(> a la de::;ecacion i son ellos los clemcntos caract.eris

ticos de la materi<t cerebntl. P11ra percibir estos clementos carac

teristicos l.msta una pequefia cant-idad de matel'ia que ~e d~ja a\
gunas horas en contucto con un poco de agna. i que se disasocia 

en segnidn con aguj~1s. La. desecacion al aire libre tiene la facul

ta,\ de de~t.ruir el tubo nervioso, lo mismo qne el alcohol i el su

blimado, dejaado visibles los pequefios ciliadros; estos tjenen un 
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diametro de I a 20 µ. A menudo snccde que se encnentrnn los 
tt~bos rotos reunidos entre si por el cilinder-axis que los atra-

Cnando las manchas que se examinan contiencn materia cere
bral i sangre, es menester emplear1 en vez de agtta, que di~olvcria 
los gl6bnlos saoguineos, una solucion conceotrada de sulfato de 
soda que conservarti. los gl6bulos i perinitirS. exarninar a la vez la 
sustnncia cerebral i la. sangre. 

EXAMEN DE LOS PELOS I CABllLLOS 

Este ex1i.men suele tener grande importnucia en l\'feclicina. Le· 
gal: ya se Jes encuentra en una arma quc ha servido p1ua cometcr 
una mnertej ya la victirna al defenderse ha al'l'ancado al agresor 
cierto nU.mero de cabellos que ha conservado en la mano, i que 
pueden servir para establecer la identidad de! criminal; ya la 
presencia de Jos cabellos indica. el punto en que se ha cornetido 
un homicidio; ya sirven para averiguar la identidad de una perso
na desconocida, o de una perisooa de la cual no aparecen sino el 
cadaver o partes del cad&ver; ya para i I ustrar c\ la j nsticia. en los 
negocios reh\tivos a la viulacion, el infanticidio, etc. 

Los principales problemas que pueden formularse en tales 
casos son los siguientes: 

DCSTINCION DE PELOS PROVENIENTES DE UN SEil HUMAl'W 

0 DE UN ANIMAL 

Esta distincion puede hacerse algunas veces n. primera vista; 
los pelos que presentas zonas de coloraciones difcrentes, las grue· 
sas cerdas de! puerco, las gruesas crines del caballo nn podrao 
confundirse nunca con pelos hnmanos Pero las diferencias distan 
mucho de ser siempre tan marcadas i algunas \'eces se han come· 
tido errores. El examen microsc6pico permitir8. en todo ca~o evi
tarlos. 

Para proceder a este ex8.men conviene tratar previarnente los 
cabellos i pelos pm- el eter o uoa solucioo mui diluidade pot.asa, 
a fin de descmbarazarlos de las materia~(grasas que los cubren en 
cantidad variable. 

Sise examina con un aumento de 200 di8..metros un cabello, 
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corno tipo del pelo humano1 se le puede considerar fornrnclo 1.0 

de una cuticnla constituida por celulas chatas, imbricadas, cuyos 
contornos forman un mosiiico mas o menos a.pareutc; 2.0 de la 
sustancia cortical que forma la mayor parte del pelo; Pti_ta contiene 
la materia colorante que la. impregna uniformemente i hace ade
mas dep6sitos ruas o menos numerosos i voluminosos; esta bUstan

cin es estriada en el sentido lonjitndinal; 3.0 de una sustancia 
medular; ei:;ta no existe siempre; no se rnuestra a vcces sino en 
ciertos puntos; falta siempre hiicia la estremidad libre del pelo; 
ella fonna un cilindro qne ocnpa el eje del pelo en el quinto o a lo 
mas el tercio de su anchnra; parece orciinariamente granulosa., 
opaca i negrusca; a menudo no aparece bien sino despnes de la 
adicion de diversos reactivos i principalmente de! fl.cido az6tico 
diluido; esta medula se halln formadn por celulas que estan fre
cuentcmente en nU.mero de 4 o 5 en una misma linea trasversal. 

En los pelos de animales se hallan estas mismas partes consti
tutivns, pero dotadas de caract0res diferenciales de ordinario 
bien m<nca<los. El signo distintivo mas jeneral es sacado de! de
sarrollo mas considerable de la medula, que constituye la mayor 
parte del pelo. no formando la sustancia cortical sino una especie 
de estuche mas o menos delgado, a IA. inver~a de lo que tiene In
gar en el hombre. Lfls relulas de la medula son rcctangulares, 
poligonn.les, ovoideas, etc.; aparecen en jeneral de la manera mas 
neta n. un debil engrosamiento (:WO di.imetros) i sin qne haya 
necesidad de emplear ningun reactivo. La cuticula e~ta en jene
ral f'ormnda de c8lu\ns mucho mas aparentes que en el hombre, 
de hordes mas salientes, q·ne clan a.lgunas veces al contorno del 
pelo un aspecto dentado. 

Para cada especie animal el aspecto de! pelo varia; i dado cier
to m'11nero do pelos, es posible llegar por un estudio comparativo 
n. determinar de que animal provienen. Por

0 

ot,ra parte basta a 
menudo en una. pesquisa haber reconocido que los pelos no perte
necen a un ser humano. Tai afirmacion puede ser emitida sin va
cila.r cuando se encuentmn pelos con la disposicion caracteristica 
de la$ celnlas medulares. Pero hai que saber queen 108 animales 
se cncnentran a veces cierto ntlmero de pelo.s que no corresponden 
111 tipo ordinario por faltarles la cavidad medular. Pero esta difi
cnltad no existe sit10 cuando solo se dispone de un pelo Unico o 
de mui escn...sos pelos.; :si puede observarse un nU.mero algo crecido 
siempre se hallarA.n algunos q ue den los signos ca.ractedsticos, 



-MO-

pues en el animal los pe1os que ofrecen una estrucLurn. amUoga a 
la <lei pelo del hombre son escasos i const.ituyen la escepcion. 

REJION DEL CUERPO DE QUE PHOVIENE UN PELO HU'.\[ANO 

Los cube~os o pelos de la cabeza. pueden reconocerse algunas 
\•eceR en su gran lonjitud. A mas de est.e signo puede tomarse en 
cncnta el grosor del pelo; el diametro de los cnbellos varia de 
Umm 05 a Omm 10, de suerte qne ha podido decirse qne todo pelo 
que tiene mas de Omm 10 de espe~or no es probnblcmente un 
cabello. Al prncticar la mensuracion presente que los pe-
los son normalmente fusiformes, de que el cliametro t ras· 
veri:.;a\ va.ria i aJcanza SU mcl.ximum hti.cia Ja pa.rte mediaj en Jos 
ca.bellos el diilmetro puede considerarse coma casi uniforme, salvo 
en la. vecindad de la raiz i de la estremidad libl'e. 

Los pelos de ]A. barba son notablemente mas gruesos que los 
cabello." segun Oesterlen los de! menton tiencu Ornm 125, los del 
mostacho Ommll5 i los de las mejillas OmmlO-t 

Lo:; pelos que no h:tn sido jamas cortado!:i esta.n tenninndos en 
SU estremidad por Ulla pnnta fina,gradua\ i regnJarmente afilada .. 
Con todo, muchos de estos pelos, sobre todo los que son largos i 
que estcin sometidos a frotamientos o a roces repetido~. tienen In. 
estremiclad libre de forma irregula.r, hendida; la::; hendiduras son 
mas o rn€nos superficial es o profundas i dan algunas veces al pelo 
la forma de una. pequefia escoba. Mas rara vez Jn. estremidad libre 

esta hinclrnda en porra. 
Los cabellos i los polos de la bnrba que han sido corLados ter

minan al contrario en su estremidad libre por una superficie pla
na, perpendicuhu u oblicua n.I eje mayor de! pelo; esta soperficie 
tienc hordes netos, .que presentan a veces dentaduras con ariatas 
viva8, <lesigualdades producidas por las fl.bras de la. sustancia cor
tical <jllP. SC ha!Jan apartad>lS 0 por las ceJuJas epiteiiaJes de Ja 
cuLicula. Al cabo de algun tiempo estas designaldades se gastan 
i desnparecen i despues de un tienipo mas largo todavia la estre
midud libre se embota i se arlelgaza un poco pero sin hacerse ja
mas m11i afilada. Se puede, pues, reconocer a!ji que \os pelos han 

sido corlados i, que, par consiguiente, es probable que pro\•engan 
de la barba o de la cabeza. 

Sin embargo, es precise saber que tanto en las cabellos como 
en la burba hai un ciE-rto mlrnero de pelos qne escapan a la accion 
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de las tijeras en rnzon de su debil lonjitud i que estos pelos tie· 
nen, por comiguientc, sn estrernidad libre intacta. 

Los pelo8 del pubi.s no pasan en jeneral de la lonjitud de Om08. 
Son ordinariamente frisados i enrollados sobre si mismos i como 
en todo~ Jos pelos q ue ofrecen es ta disposicion su corte es, no cir· 
cular ~ino eliptico. ~u grosor es relati\7amente considerable e igua· 
la al de los pelos de la barba, pem val'iando mucho. La supel'fi
cie es amenudo rugosa i presenta pequefias p8rdidas de sustancia 
en la c11ticula i la sw~tancia cortical, lo que parece resultar del 
contacto del sndor o de la orina. Su estremidad libre ofrecc for
mas nrni variables en tm mismo individllo. 

Los pelos de la axil« tambien son amcnudo l'ugosos i de su
perficie desigual. Lo mismo pasa cen los pelos de la, ?W/riz i los 
de la 01'eja. 

Las cejas i las 1Je.-.laiias son fusiformes; sn diAmetro decrece 
mui gradnalmente hii.cia cada. una de las estremidn.des; jeneral
mente terminan en punta afilada. i regular. 

Los pelos de lo.'I mimnbros tienen una estremidud roma i son 
ordinariamente i·edondeados de una ff1anera regular; el canal me
dula.r, cuando existe, es casi siempre pequei'iisimo. 

DETERMINAH 8[ LO~ PEL08 0 CA.BELLOS PRO\'JENE:'.\ DE UN 

INDlVIDVO DETEH:UINADO 

Par:i resolvcr_esLa cne~tion, se cornienza por tomnr en c11enta 
el color de los pelos, comparAndolo con los de! iudividuo. Aqui 
ha.i que tener presente quc los cabe1los de 1111 mismo individuo 
no tienen todosde ordinario el rnlsmo color i que aun cuando la. co
loracion de la cnbeller<'l. pal'ece uniforme examin:indola en conj un
to, pueden hallarse matices sensiblemente diferentes entre cabe
llo i cabello considerados aislada.mente. Esta circunstancia tam
bicn ha de tenersc presente cuando los cabellos o pelos sometidos 
a exit men :::on poco nu meroso$. Los ca be I los tomados en 111asa 
tienen amenudo nn tinte mas oscuro que cuando se les exarninn 
aislada.111ente, por lo cual no ha de compararse un cabello Unico 
con una mecha. El microscopio puede hacer mas sensible est:i 
diferencia de c-olol'ncion . Se recordarii tambien que la presencia 
de la pomndn. o de otro cnerpo graso hace mas oscllros lo~ cabellos. 

El 11\rgo de los pelos puede propol'cionar indicaciones (1tiles; 
aunriue e.:::te largo va.ria mucho para cada individuo en los cabello~ 
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i pelos de la barba, hai cierto maximum que puede indiear con 
evidencia que tal pelo no proviene de tal indi\·iduo. 

En ciertos casos puede sacarse provecho de la indieacion que 
suministra el aspecto de la estremidad libre de lo• pelos i eabe
llos segun el tiempo que hace desde qne fueron cortados. 

La presencia de los pediculos ode sus huevos, liendres, de para
sitos vejetales; ciertas alteraciones patol6jicas de los pelos, colo
raciooes artificiales, profesionales (harina, carbon) ode otro jPnero; 
la existencia de cuerpos estraii.os, pueden ayudar a reconocer el 
individuo de quien provienen los pelos o cabellos en cuestion . 

DETERMINAR SI LOS PELOS PHOVJENEN DE UN l"ETO 0 DE UN 

REClEN NAClDO 

Cuestion que suele prescntarse en las pesqui~ms relativas al 
aborto i al infanticidio. 

Estos pelos podrian ser confundidos con los del vello, que cu
bren easi todo el cuerpo del adulto i con los que se hallan en las 
pa.rtes cnlvas del cnineo, por ser e~tos Ultimos rnui <.:ortos i delga
dos. Pero los pelos del vello en el feto i el recien nacido tienen 
una punta finamente afilada i bien neta; los del adulto tienen or
dinariamente una pun ta obtu:sa i gru:>tada; los pelos del crAneo de 
los calvos tienen casi siempre una estremidad hendida o en esco
ba. Algunos de estos vellos del adulto tienen canal medular; los 
cabellos i los vellos del feto i del reoien nacido no lo ti~en, o por 
lo menos el hecho es raro. 

A la epoca del nacimiento los cnbellos ticnen en jeneral una 
lonjitud de Om015 a Om03; est.t'lonji tuu, laau>encia de canal me
dular, el a.filamiento regular de la punta, permiten presnmir que 
pertenecen a un niiio de esta edarl. Hai qne ngregar a estos ca
racteres el espesor rclativamente mini mo de los cabe!los: e:ste gro
sor varfa considerablemente, es cierto, segun lo~ in<lividuos i hasta 
en un mismo individuo; pero, sin embargo, es menor en el nifio 
queen el adulto. Malasscz i Galippe han comprobado queen una 
serie de nifios, recien nacidos, de termino, 0 ca~i de tt?ormino: el 
grosor rnedio de los pelos variaba de Omm,024 a Ornm,059. Para 
cada sujeto habia alrededor de este promedio grandes oscila
ciones. 

Estos signos distinti ms no son bastante inarcados para que 
uno pueda pronunciarse siempre cuando no tiene sino unos pocos, 
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trer; o cnntro pelm; que examinar; pero en una. pesquisa casi siem
pre ~e cli~pone de un nUmero rnucho mas grande i cuando se han 
comprobado en todos o en casi todos, los caracteres que acaban 
de indicar~e. pucden las coHclm:iones ser afirmati\•as. 

DETERMINAH SI LOS PELOS HAN SIDO ARRANCADOS 0 HAN 

CAIDO ESPONTANEAMENTE 

Los pelo!-i, segun la forma de su raiz, se dividen en pelos de 
bulbo hueco (miz enfo,.,na de baton) i pelosde bi<lbo lleno (raiz 
en fornw r1P 7101·rrt). Lo5 primeros corresponden a una papila en 
plena actividad i, por consiguiente, es probable que nunca caigan 
espont1\ncamente. Los pelus de bulbo lleno son considerados, al 
contrnrio, coma quc han terminadu su evolucion; pero en este es
tado qnednn torlavia cierto ticmpo implantados l'n el dermis, de 
~uertc quc puedcn tambien haber sido arrancados. 

Sc hallan orrlinari:uncntc, en la base de los pelos arrancados, 
fmgmento!-l o la totalidad de la vaina. esterna i de la vaina inter
na que le~ forman nna cnvoltura voluminosa, amenudo plegada 
de un modo irregular. Los pelos cnidos arrastran tambien nlgunas 
vcces una parle de sus v1\inas, a. lo menos, dice Vibert, PSto es lo 
que l!I ha YiStO vnriaR VCCCS. 

El pelo arnrncado puede sepnra.r~e de la raiz i ser quebrado a 
una di~tancia mas o m0nos granrle de ella; la estremidad quebra
da es ordinnri;1niente mui regulal', hcndida i filamentosa. 

El cxi\.men <lei cucro cabellndo pPrmite amcnudo reconocer si 
los cabcllos han sido arrancados o si han caido cspont8.neamente. 
Cunndo cstos cnbello~ son nnmerosos provienen jeneralmentc de 
unoo vario:i puntos circunsrritos que est8.n denudados i sobre los 
cunlc~ puerlen percihir'."e duranlc \'arios dins sefiales de escoria
cioncs o de otrns lcsioncs. 

Se rcconocc quc una mccha. de cabellos ha sido cortada cuando 
fnltn la rniz, c11and1> tiene una termlnacion brusca, mas o m~nos 
neta segun el in~trnmcnto empleado, en la estremidad correspon
diente. La estremidnd libre de! pelo se distingue gracias a la dis
posicion de las celnlas de la cutfculn, las 'JllC tienen SU borde libre 
rnelto hacia la punta de! pelo. 
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EX.{~IEN DE LAS LIXAH 

Las ufias tienen en MeUicina leg:\I cicrta importilncirt que de

pende de sus ca.racteres propios, de las lesioncs que cllas pm
ducen ode las les.iones de q11e ella:s misma.:s son n.~iento. Han si1lo 
bien estudiadas por Villebrun. 

Bajo el punto de vista de la identidad etnica i profe,ional puc· 

den :suministrar buenos da.tos: l.0 su coloracion; ~.0 las sustancif\s 
estrailas alojadas debajo o ah·ededor de cllas; 3.0 su excc"o <le 
desn.rrollo; -1._ 0 su desgaste o su erosion. 

Segtrn Beau la dnracion del crecimiento de la!'; ufias es igual 

entrc todos los dedos de la mano e igual cnLre todos los orLejo'i . 

Todas las uf'ias de la mano creccn mas o menos un milimctro por 
semana; h\.s de! pie tienen una rotpidez cuatro veces menor, de ma
nera que cmplean cuatro semanas en crecer nn 111ilimetro. 

Particndo de esta base sc puede rleterminnr la. fecha de unn 
hericfa de la uila que se presume efccluad;t en circunstancia'3 !SOS· 

pecho::;c\s; la existencia de otra:-s alteraciones patolOjicas ode man
chn::; producidaa por sustnncias colorantes puede tnmhien pro · 
porcionar buenos datos cronolOj icos. 

Las lesiones producidas por las ufias deberAn buscarsc con cui
dado en todos los casos de ntentado~ contra el pudor o contra 
la ,,ida; sus formas, aunquc mui variachts, son !-iie1npre carnclerh;

ticas. 

llXA~IEN ~1EDICO-LEGAL DE LA'i HUELLAH E 
D[PJUIRIO:IES 

En la inRt,1·uccion criminal ~on de importnncia considerable i ft 

veces decisiva las comprobaciones fJUC ~snelcn hacc•rst' de la'i huc
llas i las impre!::iiones di,·er~a.'; que cl cucrpo de los criminnle:' 
pucdc dcjar en el suelo o en divensos objeto!-1. 

Puedc pedirse al mf.dico que cstudie las hnellas que dejan lo:-
pies calzados o <lesnudos, las m<mos, cl cuerpo cntero, los ba ... to
neR, laS rueda.:;, eLc., sobre el snelo, sobre los p'."lvimentos, lo::; mn
ros, empnpelados, vidrios, mctalcs, etc. 

El mf.dico eacargado de una peritacion de esta clasc debe reco

jer con la mayor precaucion todos lo~ da.t% i circunstaacias que 
puedan ~er t.itiles, hasta en sus menorcs <lctalles, i debc procurar 
la con"ierva.cion de 1a huella o su reproduccion por media de diver-
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~o8 µrocedimiPntos como la mensumcion, el dib11jo1 el modelado, 
la fotogrn.f1n; el perito tendni que resolver cu.ii es el orfjen de cada. 
impresion, cu8.les las co11diciones en qne ha sido cfectnnda; t.en
drB. que dtcidir si esas huellas han sido producidas pur la 1nano, 
el pie <lei acusado, etc. 

SUELO 

Las opcracioncs que habrtln de practicarse difieren segun la 
naturaleza de! suelo. 

A) En la ticrm comun: 
1.0 .llenswmcion. 
2.° Calco. Procedimiento de! vidrio: colocando una 18.rnina de 

vi<lrio delgado i bieo limpio verticalmente al lado de la i rnpre
!-ion, la imfljen se reproduce sobre una hoja de papel blanco colo
cada al mi~100 nivel detras dcl vidrio, de ta] manera qne puede 
dibujarse sabre cl!a. 

3.0 Di/Jujo. Servirse del pant6grafo. Para los pies desnudos 
emplear las redes de Causse. 

4.' Fotog,.4fa. Cuidar que cl piano de! vidrio opaco quede pa
mlelo al piano de la huclla. 

5.0 lifodelado. Pasar par encima de la huella una plancha de 
hierro caliente1 llenar en seguida la huella con polvo de 8.cido 
esteft.rico i aun con yeso fino. 

Pant hacer el molde con yeso conviene rodear previamente la 
huclln con un cuaclro de madera aceitado previamente, i esperar 
pnrn levantnr cl molde la completa solldificacion. 

6.° Compamcion con la huella del acusado tomando una huella 
de comparacion; conviene cubrir previamente la. parte de! cuerpo 
sospechosa i que va a modelarse con polvo de mina de plomo. 

BJ Aren«.-Secar la huella con papel sin cola, en seguida es
polvorearla con polvo de talco 0 polvo de mina antes de vaciar el 
yeso; no levantar el molde antes de <'OmpleLa consolidacion. 

0) Ba1To. Segun su estado mas o menos liquido proceder como 
para la tiena, la arena o la nieve. 

D) Nieve. llfensuracion. Calco. Dibujo. Fotografia. llfodelado 
segun el procedimiento Coutagne-Florence, q ue consiste en to
mar jelatina dura de fotografia; hincharla en agua durante 24 
horas, ngregarle tanta agua como la -que ha absorvido, hacerla 
fundir al calor, enfriarla hasta visoosidad ajitando al mismo tiem· 
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po; evitar burbujas de aire; i vaciarla de unn vez sobre la impre
si6n; endnrecimiento r3.pido, media. hora; conviene hacer una prue
ba de ensayo preliminar. 

Pucde hacerse el modelado con yeso; en este caso el yeso debe 
ser mezclado con el agua a 0° o adicionada con nieve; debe ser
pasLuso i contener nieve visible en el momenta de vaciarlo. 

E) Nieve fimclente. Despues de las mensurac:ooes, calcado, 
dibujo i fotografia cubrir la huella. con nn vaso que contenga una.. 
mezcla refrijerante de nieve i sal; despues el rnodelad o. 

ENTABLADO, PARQUET 

A) Hue/las visib/es. Sangre, barro. Descripcion, calcado, di
bnjo i fotografia. 

B) Ilueltcis invisibles. Pies desnudos. Pasar sobre el parquet 
sospechoso una solncion <le nitrate de plata nl 8 °/0 , dejar varios 
dias n. IA. luz. Dibujar i fotografiar las imprcsiones que aparezcan. 
Estudiar sobre todo las lineas papilares que pueden haberse for
mado. 

hlUROS 

De be hacerse la descripcion, el calco i la fotografia de las partes 
visibles, en seguida pasar una capa uniforme de nitrato de pill.ta. 
al 8 °/0 . Se d!.!be dibujru con mucho cuidado los contornos de Ins 
manos i sobre todo las lineas papilares. Conviene emplear el m8-
torlo de dibujo por agraudamiento i redes de Forgeot. 

PAPELES 

1.0 Pape! grueso, carton. Empleo de la solucion de nitrato de 
plata al 8 °/,. 

2.0 Pape! delgado. Pasar con el pince! un tinte parejo i nipido 
de tinta ordinaria. (Forgeot). Las partes que la mano ha tocado 
quedan menos teii.idas. Sohre las partes que muestren lineas pa
pilares visibles trazar redes regulares de algunos milimetros de 
costado, dibuja.r cuadricula por cuaaricula sobre papel cubierto 
con redes de cuatro centlmetros de costado. Fotograflar en segui
da la impresion por trasparehcia.. Estas huellas deben buscarse 
ann despues de haber pasado meses i aiios. 
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3.0 ronti-a-pntebu. Pasar eter sabre una haja de papel. Ra
cer nplicar en seguida sobre esta hoja la mano del acusado i en 
seguida pa.c;:ar con el pince! la capa de tin ta coma ya se ha indi

cada. 

Cubrir el vidria que lleva impresianes dijitales par media de 
un globo para evitar cootactos estrafios. 

Examinnrlo por trasparencia delante de un foco Juminoso. 
Trnznr al !ado opuesta de! cantacta i par media de! pince! redes 

regulares i dibujar lo mis mo. 
Fijar la impreslon colocando el vidrio que la lleva bajo una 

campana, al !ado de una solucion de 8.cido fluorh{drico, cubrir con 
cera la parte que rodea la impresion, pegar las hordes de la cam
pana con un 1118.-;tic. Se obtiene un grabado de la impresion. 

Caando un vidrio contiene impresiones dijitales poco visibles 
la humedad del aliento las hace reaparecer. 

lrnp·resiones ensangrentadas. Descripcion, dibujo1 calco, fo
tagrafia. 

Impre8io1ies rle mcino.s. Si se e.ncuentran impresiones de li
neas papilares dibuji-trlas con gran cuidado; en todo caso un cen
timotro cundraclo de impresiones papilares netas basta para esta
blecer gran prababiliclad de iden~idad. 





CAPITULO XIX 

ENVENEN AMIENTO 

-:I-

r j~:Jlf%ACION.-Crid(qo Penal.- ART. 3!.10. El que cc111ociendo las 
rclaciones 11uc lo-t lig-nn, mate a. su padre, madre o hijo, sean lejitimos 
o ill'jitimoq, n cno.l11nier otro de sus Rscendientcs o dc::1cendie11tes lejiti · 
rnos o a au cOnyujc, ser<l casUgado como parricida con la pcna de 
mnertc. 

,\R'r. 3Dl. l·~l quc mnlc a otro i no cstC compremlillo en el art.fcn lo 
anterior sent pcmvlo: 

1.Q Co11 presidia mn.yol' en su ~rndo media, a mucrtc si ejecutare el 
hornicitlio con alg-111m de Ins ci rcnnstancias signient.es: ...... 

:t• par mctlio devcueno. 

ENVENENAM IENTO EN JENERA L 

Defiilicion.-Por \'Cneno ~c enticnde toda. SU!-.t::u1cfr1.que toma.
da nl interior o nplie1tdi\ ;tl <>sterior del cnerpo es capaz de pro
ducir la mnerte, 0 por lo menos, de a.lten-ir profundamente la 
s;dud. 

La.s ~ust1mril\s que prorlucen csto~ efectos de una manera me
etlniC':I\ no se con~idernn propiamente como ''enenos. 

El cnvPnenamicnt.o, conj unto de los eintomas producidos por la 
nd1nini:;tmcion de nn veneno, se define como un estado m6r
bi<lo nccidental quc rcsult<t de la accion especial que ejercen so-

29 
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bre L-t economla ciertas snsta.ncia'i minrr;tit·s n orgtinicas dele
tereas. 

El vencno no difiere del medicamento i:.in•J p{Jr la rliferencia <le 
d6~is queen el primero trastorn;t h\S funciones i en d segnndo 
tiende a \'Olverlns al estado normal. 

No es posible confundir los: venenn~ ron los virus: los primcror; 
son materins ponderables, eliminables i cuya accion se propor
ciona a la <l6si!::i; las Ultimas no !:ion e\iminn.blcs, pucden reprodu
cirse en cl organism a i sus efectos no guar<lan proporcinn con la 
doois. 

Jrnpm-tctncia de la inve8tigcwion rneclico·legol drl enrrnenri
niiento.-Es ~umamente grandc, pues en estos CA.SOS el medico 
esta llamado a descubrir criniencs que la jnsticia cstaria impo!-i
bilitada parn descubrir sin el; ofrece la pa1 Liculnriclacl de queen 
la mayor parte de los ca.sos tiene por objeto In. invcstigacion de 
crimenes antiguos. 

F1tenleR de i·nforma.ci071.-Son de tres clases las que sirven 
al medico: 

1 .• Los sfntoma._c;: provocaclos por el presunto veneno; 
2.• Las lesiooes anat6micas reveladfls por la antopsia, cuidando 

de distinguir las lesiones patol6jicas simples i la!?' lesiones cada
vericas; 

3.• El descubrimiento, aislamiento i reconocimiento del veneno 
mismo por medio dcl 11.nB.lisis qufmico i la. esperimentacion fisio -
16jica. 

Va.mos a con::;idcrnr sucesivamente las vins de introduccion de 
los vencnos, sn distribucion i Hl elimirrn.cion en cl orgnnismo, sus 
metamOrfosis, sw; efectos jencrnlc~, sn clasifici-wion. En segnndo 
Ingar estucliaremos los sintomas cspecinlm1 a cada vcncno i por 
Ultimo los procedimientos de investigaciou o sea la Toxicolojia. 

YfAS DE l:s'TRODUCCIOX I ABSORCION' 

Un vcncno no se absorbe sino cuando se ha puesto en contacto 
con los clementos anat6micos o cuando sc ha mezr.lado con los Ii· 
qui<los <lei organismo; la introduccion pucde hacer~e por la mucosa 
gastro-intestinal, que es el procedimiento mas frecuente; por in· 
yeccion en cl torr~nte circulatorio, 'lue es el procediiniento mas 
riipiclo, i Cilsi no cs n.plicado sino por los fisi6\ogos; por las vin.s 
respin\torias, mo<lo especial a los gases i a las snstancia.s di-
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suellas en los lfrpiiclos dinlisables i que s:e efect.l1a con gran rapi

dcz; pm el metodo endPrmico, es dccir, al traves de! dermis pre

\·ia111entc dcnudado; por inyeccion en cl tejido celular :snbcutri.neo, 

m~Lodo hipodlirmico; i finalmc11Lc por aU8orcion cuU\.nca. 

L'l. da. de introduccion tiene cicrta importancia: asi nnn into

xicacion por las vfas re~pi mt oria." o por la pie! es lo mas a menu
do nccidC'ntal, como en las profesiones e industrias insalubres, 

mientms qne la injestion es el modo mas frecuente dcl envene
nn.miento criminal. 

Ln mpiclcz de la absorcion dcpende en m ucha pnrte de ciertas 

cn11<licio11e8 fi~iol6jicas especiales: los indi,·iduos debilcs, dcbilitri

do~ i los que estri.n en ayu nas absorben ma." rA.pidamente los ve

ncnos 'llle Im; robu!:itos i los que estRn en plena dijcstion; tanto la 
rnpidez de la. absorcion como la. intensidad de los efectos varian 

tambien cnlrc wno i dos segnn que la cantidad de liquido conle· 
nido cu el aparato <:irculatol'io este en su maximum o en su mi-
nim11111. 

Cierta~ ~ustancias son ca paces, por una ace ion especial q ue 
ejercrn sobre lo!-i capilal'CS o sobre las terminacionc!': 11erviosns

1 
de 

retnrclnr la absorcion i ntenuar sus efeclog. Las d6sis no guardan 

propnn.·ion, por cstc motivo, alguuas \'Cces con la gmvedad de lo!': 

efecto~; :t!-ii la inicstion de urrn d6sis enorme puede c.intt'S de que 
sea ab.:-orbida provocar el vc)mito i ser espnls;\da, cau~nndo nit~nos 

mnl q11c si ise hnbieise crnplcado una. d6sis menor. 
La mczcla de divcrso'i venenos no solo dificulta la. in\'cstiga

cion toxicoltijica ~ino que modifica profundarncnte los sintomas 

producidu~: n:-.1 lit injestion sinrnltfl.nea del opio i de! emHico 

cnu!-in un cfecto inferior a la suma de los efectos 'l11e produciria.n 
sepilmdamcntc cstos dos veneno~ 

El cstado Jh.ico en quc se admi11istmn las snslancias inAuye 
ta111bien sobre la mpidez de la absorci(ln i conseculirnmente so
brc la intensidad de! cnveoenamicnlo. Esta rapidez \·a disminu

yendo segun qnc In nclministracion se haga en estos c~tados: 

gnsco.."'o, liquiclo, pulvernlento, sOlido, llC'gando a \'eces a scr inde· 
finidamcntc retardada ruando sc em plea en cl ltltimo er-;tado. 

La plcniturl de\ eotomago puede suspender por completo la 

absorcion e impcdir el envenenamiento; se ve con frecuencia., p. 

ej., n hn<'yes, quc cst8.n llenos1 comer impunemente yerbas vene-

El habito, que talvcz produce en el hombre un estado parecido 
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al que esperimentalmente se obtienc en Ins batrnquio• (anhidri
zacion de la sang-re). retarda i ha:sta. nnula la a.ccion de los vt:ne
nos mas enerjicos; asi puede esplicarse la inmunidad de los nrse
nic6fagos para las grandes d6sis de arsenico. 

Es interesante un hecho revelado por las esperiencias de Gu
bler, Bernard i Celetti sobrc la influencia de la e~pecie de! ani
mal; se ven muchas anoma.lias, p. ej., la morfina puedc ~er 

tomnda en al ta d6sis por varios animaleH, 2 gmmos de clorhiclrato 
inyecta.dos en las vcnas de un perro de 8 kg. no lo mataron; la 
belladona ne tiene accien sobre los roerloref.i; el ncOnito, inocente 
para los caballo~ i las ca.bras, es mortal parn. los otros animnle8; las 
cabras soport.an d6sis enormes de nuez v6n1ica i los cnmellos co
men con delicia el enforbio; no cs posiblc, pues, dedncir de unas 
pocns esperimentaciones en nnas pocas e~pecie.'i 11nimales nn.da 
concluyente respecto a la nocuidacl o inocuidad de un;\. sustnncia 
para el hombre. 

DISTRIBUCJON DE LOS VENENOS EN EL ORGANISMO 

Una vez absorbidos los venenos, se distribuyen en los tejidos 
obedeciendo a cierta tendencia. de electivirlad qne no cstii bien 
Cf,plicada todavfa. Rabuteau ha creido poder formnlar sobre este 
pun to las dos leyes siguientes, de las cnalcs la pl'i1nem aun noest.8. 
demostrada para con todos los tejidos: 

J.a Una sustancia que obra sobre elementos anat6micos deter
m.inados, al circular por la sa.ngre, impre~iona a los 6rganos com
puestos de estos elementos tanto mas vivamentc cuanto mas irri
gados son; 

2.a Los metales son tanto mas nctivos cuanto mas elevado es 
sn peso at6mico. 

ELIMIN ACION DE LOS YEN ENOS 

Se verifica p1focipa.lmente por los ri11ones, en seguida por las 
gl8.ndula~. las vias respiratorias i la cU.tis; las snstancias fijas salen 
sobre todo por el rifion; los prinripios vol:ttiles por el pulmon; la.s 
materias eliminadas por las glri.nduli\S salivare:5 son lo mas a me
nudo reabsorbida~; el papel eliminador de las mucosas i la clltis 
es menos importante, sin embargo, la piel elimina. sustanci<J.S vo· 
JQ.t,iles i gaseosas i aun susto.ncias b61idas, siendo por lo demas 
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incomparablen1ente mayores sus aptitudes para la elirninacion que 

para la absorci•Jn. 
Las gld.ndulas intestinn.les tambien son 6rganos eliminadores, 

ann'luc no siempre la climinacioo que ellas detcrminan es defini

ti\a; e~t .. L avcriguado p. ej., que el emetico i el ars6nico absor
bidos por el teji<lu celular 8Ubcutaneo pasan de la sangre al tubo 

dijestivo. 
En el indivi<luo vivo es posible reconocer un envenena.miento 

por el nrni.li~is de la!i secreciones, principalmente de la urinaria. 
8uclen <lcja.r los vcncnos a.I eliminarse seiiales de desorganiza

cion: ncfriti~ alburnino~a, el plomoj esteat6sis renal, el f6sforo; 
intfamacion vesical, las cantO.ridas. 

Loque <lurn la climinacion no es bien conocido, cosa mui sen· 
sible on Medicina legal. 

Se sabe qne la. eliminncion de los alcalaidcs del apia empieza 
co1na l hora dcspucs de su inje!:itian i se complc:ta al cabo de 3 
di:l~j cl arsenica i cl !inblimada carrosiva tardan :30 dims; el eme
tico l:.!O din~; cl nit.ra.to de plata l :50 diasj el acctat.a de plomo i 
el sulfato de cobre mas de 2~0 dias, pero estos datos son apenas 
a.proximativos. 

Es cicrto quo en jeneral las su~tancias t6xicas met&licas se eli
minan menas rtlpidamente quo las vejetalcs. 

Tnrcliett i L1.segue han formulado la siguiente lei: la elimi
nu.cion solo se ejerce sabre las sustancia.s injeridas accidental

mentc, n6 sobre la.s que estB.n contenida.s norn1almcnte en loa 
6rganos. 

Chntin dice: Ill. durncion de la climinacian parn las diversas ani
mnles CHtA en razon inversa. de la. facultad de resistir al veneno; 
eMtn, que scria. unn. lei provi<lencial, no estl\, perfectamente confir

mada con los hecho•. 

METAM6RFOS1S 

L,, materia de ciertos venenos esperimenta en el seno del or
gani:-mo trasformaciones quimicas consistentes en oxidacianes, 

en rcduccioneH o en de~obla.mientos. 
Ribukan ha formndo un cuadro mui complete de cstus meta

m6rfosis i tomamos de e1 las ejemplos siguientes: 
Lm1 ~t'l!fnros ~e tr!lsfonnan en sulfatos; los hiposulfitos i sulfitos 

en sulfatos; lo• hipocloritos, yodatos i bromatos en cloruros, yodu· 
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ros i bromuros; los fosfitos e hipofo8fito!'i en fosf'atos; cl pcrclururo 
de hierro en protocloruro; el ilcido snccinico, t.o<las In~ sales nlca4 
linas con 8.cido org8.aico en carbonatos alcalinos. 

El acido beaz6ico se trasforma en acido hipi\rico. 

SfNTO~UAS JE~ERALES DE LOS ENVENENA:mENTOS 

No es imposible setialar cicrtos ra~goH comunes a esta clasc de 
afeccion; a lu mPnos en los casoH de injcHtion, que son loR mas 
frecuentes, ~obrevienen los slntomas en cste cfrden: 1.0 pertur· 
bncion de las funciunes dijcRtivrlR, 2.0 trnstornos de la circulacion 
i respiracion, 3. 0 des6rden de la inervacion; este t'tltimo puede scr 
mas o m6nos prirnitivo o bien secuadario. 

'.\!AH.CHA JENERAL DE LOS EN\'ENE~A~llF.~TOS 

Pueden reducirse a tres principales las fonnas que se observan: 
sobreriguda, aguda i lenta. 

Cuanrlo la marcha es sob1·eq9iula hai un principio sUbito, ~fo

tomas en cstremo violentos que sigucn inmcdiatamente a. la in
jestion del veneno i sobreviene la muertc en minutos o en pocas 
horas. 

En la. marcha ayuAa la aparicion es menos rcLpida, los sinto
mas no tan violentos i tras 'l'em.isiones cliversas, viene la termi· 
nacion al cabo de muchos dias o scmanas, favorable o desfavo
rable. 

En la m:-ircha lenta sc ve el cundro llamndo inloxicacion u6-
nivu; es ci-i.si cscl usiva a los envenenamientos profesionales i se 
pucde afirmar qne ca.si todos los casos de envencnamientos crimi
nales lentos han sido falsos. 

DESCUBLlIMIENTO DEL ENVENES'A'.\llENTO 

Ya hemos dicho que sou cuatro las fuentes de informacion, las 
estudiare1nos s11cesi \·amente. 

1.0 Signos ded11cidos de los .i;:intouw,.s. Lo fl!IC llama la aten· 
cion en la 8intomatolojia de 1111 en'venenamiento es la imposibili
d1Hl <le agntpa.r los sintomas rle nna. ma.ncrn tfl.1 fllte constituyan 
cl cui.vlro cvmplcto de unci cnfermcclad conocicla: sea que estos 
sintomas consist.an en una jnflamac.ion intem•a de las vfas dije::;ti· 
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va.s o en unf\ pr·rturba.cion profunda de los centros de incrvacion, 

tlifiercn ta.nto de Im; de una gastro-cnteriti:s i de los de una enfer· 

mud.ad propia de Jo:-; centros nerviosos que por poca ntencion qne 
se cmplee cs i1nposiblc el error en el di .. 1gn6stico. 

!.!.0 Signo.~ df:clucido.'{ rle la.s lesione~ anat{miicw". Es dificil 

comprcnderlos en un estudio de conjunto porr1ue varian para ca~ 

da envenenamiento, sin embargo puede en jenernl reducir~e las 

lesion~ a dos cla,'iC:s: la inAarnacion con:siguiente al contacto 

inmcdin.to <lei venono i a la cual hast.a hace poco sc le atribuia 

la principal importnncia, i las dejeneraciones consecutivas a la 
nccion de\ vcncno ya absorbi<loj Cstas sc observan sobre todo en 

el hfgado, descmb11cadero de casi t.odas las sustancias quc absorbe 

el intcstino: en la ~angre, donde el veneno se difunde; en lo::; riiio
nes i la piel, <lcdicn<los cspecialmente a su eliminacion. 

Al intcrpretar la .. s altcracioncs descubiertas por la autopsia cl 

perito debe mantener!'\e en guardia contra toda rausa de error, 

particulnrmentc para no atribuir a la accion de un veneno lo que 
sea rcsultado clc una enfcrmedad cspontcinea. En jeneral las lesio

n1.::-; propiaH de un en\'Clll'namicnto son estremadamentc variadas, 
mm vcz c:-;pecif:ir.as, a. rnces irnlas, otras poco aparentcs; puedcn 

e:-;tar reducida.'i a las lcsiones locales de los Organos dijestivos i 
otros espuc:stos a. la a.ccion dirccta del veneno; pucden cs tar rcclu
citla:; a 11.ts lcsiones jcneralcs detcnninndas despue8 de It\ absor

cion i pne<lcn tambicn sel' a 1111 t.ietripo locales i ,iencrale!S. 
Hai cierti-\s pert urbacioncs de ios elcmentos a.11at6micos, en 

p:uticular de los gll)bulos snnguineos, 4ue cansan ellas rni.':imas 

otras pcrt.urbn.ciones secund1uiris como snfusionr>s, cqui1nosis, he~ 
morrajins, etc. 

Ln. e:-.tcatosis no dcbe ser at:.riLuida siempre i con certidumbre, 
al rcneno, puPs Vnlpian i Parrot la han hallado como fencS111c110 
fi...,iolf'ijico eu varios anim;\le~. sobrc t.odo en cl gato i habta en el 

hombn.'. 
:\.

0 Signo.i sumini-'it1·a..do8 po1· el an(_lli:•d.'J qulmico. Su ebtu

dio constituyc la Toxicolojia propiamente dicha. 
4.0 Siynos Sl!.niinistraclv.'{ 1w1· la., esperimenlacionfiliiolUjica. 

El dc:-;cubrimiento i la scpamcion por procedimicnt:.os quiulicos 
1le los ,·cncnos mineral es ofrccc poca dificultad, i la detcrminacion 

de ::-11 natumll'za por la comprobacion de sus reaccioncs qui micas 

no ck·jn. lugiu a dudnK Pero con los alcaloicles de orijcn org{t.nico 

no pasa lo mi:smo: las reaccioaes que los caracterizan no ticnen 



todn la limpidoz deseable, por lo que dejan cludns sobre la nntura
za del t6xico empleado; en efccLu Ja-; rcaciuncs qnc los cli!-.tingucn 
unos de otros casi no consisten sino en cliforencias de la coloraciun 
que Jes comunicsm los A;jentes oxirhintcs cnerjicos o las U.ci1los 
ooncentrados; ahora bien, estas colon\.cione:s ~on do suyo poco fijas 
i varlan considerablC'mente cmm<lo las menores cuntidades de im
pureza acompafian al alcaloide. Se ha nece:sitado par consiguiente 
para con cstas sustancias una contraprucba de las rcncciones qni
micu.s, para. la cual se ha elejidu como rcacti vu el cncrpo de los 
animalPs vivas. 

La csperimentacion fisiol6,iic<t. se pnictica inyccta.ndo en nUl<.1.!i i 
en ouyes una disolucion de la su:stanciii sospec~husn. i obscrvando 
ateuta111entc Im; cfoctos producido~; a.I mismo tiempo se hnce una 
espcrienci;~ compa.nl.ti \'a inyecta.ndo en otro in<li vi<lno an&logo 
unn. cantidat.I <le la :mstancia que so espcra encontrar. 

En la interpn~tacion de los resulta<los de esta e~pcrimenta~ion 
fi~io!Ojica hai que proceder tenie!ldo presente que en el cad1iver 
misrno, por cfecto de la descompo~icion natural, suelen desarro
llar.se natumlmentc sustancias orgli.nicas alcaloideas, que e.stR.n 
dotadas de nna accion t6xica. en61:jica en sumo grado, Cstas son las 
tonH\ina..c;, de manera q ue el perito no potlrcl I legar a u na cone\ usion 
afirmativa de que la muerte ha Lenido por causa un alcn.loidesino 
despues de haber escluido 1~ posibilidad de que este sea una to· 
maina. En primer lugal' la duda. no tendnt funthimento sino cuan· 
dose trate cie cad8.veres algo a.utiguos, pues parece que ttntes de H 

dim; no se de:mrrolln.o las tomainas; mas si cl cadaver es antiguo 
el perito estli obligado a demostrar fisiolOj iC<lmente J;\ accion t6-
xica de la sustancia encontrada. i ademas a dcterminn.r i caracte· 
rizar quimicamente la especie o mejor la individualidad del alca
loide, i susconclusiones deberAn cumplir con cstos dos requisitos 
para que se pueda descchar con certidumbrc la idea de urm to· 
main a. 

ENFERMEDADES QUE PUEIJEN CONTUNDIHSE 

CON UN BNYENENAMIES'l'O 

Noe~ raro que ciertas afecciones agudas, i en particular de las 
vfas dijestivas, haga.n nacer sospechas de enveneuarniento por la 
rapidez i por lo repentino de su invasion i terminacion. En estos 
cusos puede provenir la sospecha de envenenamiento, simple-
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mcnte de ignorancia o de malevolencia, de suertc que a primera 
vista el medico de~cubre la causa no criminal de la muerte; pero 
puede l::iUccder tatnbicn que no basLe este primer cxci.men i ha.ya 
qne recurrir a la investigacion toxico!Ojica. Por esto se di vi den en 
dos grnpos las cnfermedades en.paces de hacer pcnsar en un crl
men. 

1.0 En(ermerlades en que lacausa. material de la muerte es evi
dente i la sospccha de envenenamicnto inadrnisible: estraagula
cion intcsLinal interna o estern::t; fiebre tifoidea.; rupturas viscera
k·s como ]a!; debidas a quistes hidii.ticos de\ higado, perforacioues 
espontA..neas del ·cst6mago i las intestines; peritoniti~ tuberculosa, · 
ruptura del hcma,tocele retro-uterino; conjestion o hemorrajia ce
rebral; meninjiLiB sobre aguda i varfrts enfermedades dol corazon 
i <lei pulmon. 

2.ii Enformccladcs en que siendo dudor-:a la causci. de la urnerte, 
a pestu· de la autopsia no puede ser juzgada la sospecha del €'nve
nenamiento sino por el ana\isis quimico: c6\era, enteritis colerifor
me, gastro enLeritis, hemornljia intestinal, indi,iestion en ancianosj 
pnes en 0stos la mnerte por indijestion no deja signos en el in
te::sLino i 111ucrcn por cunjestion o hemorrajia cerebral i ent6nces 
cs necesario pI'obar que no hai veneno en el intestino. De toclas 
esLas el C(51era es la qne puede dar lugar a mayores dndas por la 
sorprendente semejanza que tiene con la intoxicacion arsenical 
aguda: vE-rLigos, perLurbaciones de los sentidos, abatirniento pro· 
fundo, ansiedn.d epigtistrica, sed, e11fria111iento jeneral, 
ani.u·j1-lj durnnte la. vida h aparicion de la i los caracL0res 
propios de las evncnaciones colericas es lo lrnico q uc sirve para 
cvit<lr la confusion. 

TH.ATAMIEN'l'O DEL ENY[;:NE~A.MIENTO EN JENERA!, 

Puede decirse que cornsta de las cuatro partes siguientes: 
1.0 Evacuacion de la sustancia injerida1 <intes de que ha.ya po

dido ser tomada pur la absorcion. Los medios para obtener c~te 
efocto son los evacua11tes. 

2.0 Neutralizacion qnimica · de la sustancia1 In. que solo puede 
ohtcnersq con aquellas qne al obrnr una sobre otra clan lugar a la 
forma.cion de una tcrcera inerte, como dos sales que precipitan de 
su solucion unn sal insoluble, v. g. cloruro de sodio para. nitrato 
de plata; su lfato de soda para acetato de plomo; como los alcalinos 
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para los 8.cidos concentrn.rlos i vice-ver.sn. Los ajcntes rp1c sincn 
para producir cste seguncfo efecto son los antU.luto,'1. 

3.0 La dcstruccion de los efectos mi~m1os producido~ en la eco
nomia., q ue se procun\ obtcner por mcdio tic ajente:s dotados de 
una accion fisiolAjica diametmlmente opue!-itn. a la de! vcneno; 
virtud qne no est8. descubierta sino para. pocas sustancias i solo 
ha!!-ta un pun to lirnitado, como con el cl oral i la estrienina, la atro
pina i la eserina, la atropina i la mortina. E..itos ajcntes son los 
wntugonislas i hcista el dia. no sc conoce un antagoni4a. com
pleto, cs r!rcir una rn..;tancia riuc procluzca en laeconomia efectos 
pcrfcctflmentc contrarios a todos los que proJucc otra. 

4.0 Etiminaciou <lei veneno Uespues que ha sido n.bsorbilio, lo 
quc se obtiicnc por los procedimientos ma.., variados, v. g por los 
medios de aumentar la diaforesis, la <liure:si-; i la secrecion bili11.r; 
por los medios de activar las funciones del sistema linfat,ico para 
lo cual cl yodo es el principalmente indicarlo. Los ajent.es terapfu
ticos quc se usan co11 e:::1te ob,iet. recibcn el non1brc de eli11iina
do,.es to.cic6fugos. 

PHINCIPALE8 VEXEN08 E;\lPLE.\008 CHL\llS'ALME~TE 

Son ar1uellos quc es racil procurMse por SU IHiO en la industria 
o en la. medicina; su nluncro cs mui restrinjido en comparacion 
de! de todasi las snstancia:s quc esttl.n dota1las de prnpiedadcs ve
neno~as. En Francia. sobre fil 7 envencnamicntos criminale::; obser
vados cle:::1dc l 8fJ l a 1~0~, solamcnte sc cmplcaron ·!() ~nst;rncias i 
de entrc estas solamente (3 en nl1rnero que \l;ime la atcncion: el 
f6sfo10, arsenico, sulfa.to de cobre, subncetato rlc bi6xirlo de cobre 
( verdc gris) el ~ici<lo ~ulft'.trico i \a::; cantciridas; en los Ultimos tiem· 
pose! arsenico hacedido el prime!' Ingar C)llC ocupaba al f6sforo, en 
consccnencia de la facilidad que hai de proporcionarsc cste l1ltimo. 
En Chile, ~tgun lo'3 anRfoiis hechos en cl lnstitnto de Hijienc, de 
~(i cnvencnamientos observado~ en 6 ailo!S (11:'103-l8U8) 12 eran 
debidos al ar.senico, ; a la estricnina, 3 al cloral, 2 al mercurio, 
1 al Rcido oxA\ico i 1 a la morfina i codein:i. 

CLASIFICACION DE LOS \'E~EN08 

Gran mimcro Jc clasificacioncs han si<lo propucstas, ba:::adas 
nnas en la Hi~toria Natural, otras en la C!:ipcrimentacion fisiol6ji
ca i las liltimus t:!ll la observacion f'.Jinic11. 

La mejor clasificacion fisiol6jica es la <le R1'buteau, que ha hecho 
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5 grnpos: he1ml.tico!-I, neurOticos, neurornusculares, nrnsculares e 

irrit;mtes o corrosivos. 
Pero la clnsificacion q ue corresponde mejor a las necesirhdes de 

la l\Iedicinn legal ei:; la que se funda en los caracteres cHnicos del 

tmvenenamiento; la que ha propuesto Tardieu en conforrnidad a 

este principio es la. mejor; en el la todos las envenenamientos es

tan repartidos en 5 gru pos. 
1 .0 I rrit:mtcs o corro<::i vos: 3.cidos concentra.dos, ctlcali s·c~lusticos, 

dn\sticos. 
:2;,0 ar:-:>8nico, f6sforo, estafio, bismuto, cobre, 

corrosjvo, em8tico, nitrato de potasa, dijitnl. 
:~.'} Es!inpcfacientes: plomo, eter, cloroformo, solanaceas virosas, 

acon1to, 'mc11t>t, hongos venenosos, curare, 3.cido carb6nico. 
opio. 

5.0 Neurostenicos: estrlcneas, 3.cido cianhidrico, cantaridas, al
canfor, alcohol. 

Hai un gnta nt.'tmero de venenos que no ho.llan cn.bida en el 
cuadro de Tardieu siendo las principalcs los que fonnan el grupo 

de Iris septicns, productos de fennentacion. 
1.0 El envene1u.micnto par las jrritantes o corrosivos liene por 

ci~ni.cLer esencial 11ntt. n.ccion ioc;t\ itTitante que puede llegar hasta 

lu. infliunacion tnt\~ viulenta1 In. corrosion i la desorganizacion de 
las tcjidos que ha tucado el vencno injerido i cuyos efcctos estan 
casi esclusivamente lirniLadus a la lesion de los 6rganos dijes

tivos. 
2.0 El envenenamiento par las hlpostenizantes tiene par carl:l.c-

ter esencia.l no ya. la {esion local producicln. el contacto del 

vcneno, bien riue esta es rca!, sino los j encrales cine 
re~nltn.11 de la absorcion i que consii,te:n en Ullil dep1·esion nipida 

i profund<t. de las fuerzas vitales ligada <\ menudo a uuti alteracion 

manifiesta de la sa11gl'e; estos efectos son absolut.amente despro· 

porcionados con los efectos locales i completamente opuestos a la 
jnflanrn.cion. 

3.0 El cnvenenarniento pur lo::: estupefacientes1 venenos queen 
SU ll1i1.JOr parte eran c.lesignados 8,ntes COD ]a denorninacion de 

narcOtico-acrcs, tiene por cani.cter esencial una accion directa rnui 

especi<d ~obre cl sisterna nervioso, accion depresirn fltle correspon

de a lo que se llama estupor o estaclo tHico en se111ey6tica, acorn· 

p:t.ilada a vcces <le una nccion local irritante que en todo caso es 

pJco intensa. 
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4.0 El envenenamicnto por los nnrc6ticos esta carncterizndo por 
esa accion enteramcnte especial i di~tinta quc no l:iC puede d~Hnir 
mejor que por su propio nombre, el nnrcoti~mo. 

5. 0 El envenenamiento por los vencnos ncurostenicos tienc por 
car8.cter esencial una excitacion violentn. de los ccntros nt•rvio!-io~, 

de! centro medular sobre todo, i cu ya intensidad puede llegar has
ta producir instanMneameote la mucrte. 

VENEN08 QUE PUEDEN ESTAR CONTENIDOS E~ EL ORGANISMO 

FUEllA DE LOS CA.SOS DE ENVENENAMIENTO 

El d~scubrimiento de un vcneno en un cadaver no es l:iiemprc 

prueba Ue envencnamiento ponpie hai varia.s circunstancias que 

pueden lejitimar la presencia de semejantes materias en un cada

ver; sin embargo no son est.as tan numerosas como jeneralmente 

sc cree i como han pretenclido probarlo los abogados de lo~ envc· 

nenadores; pueden reducirse principalmentc a las siguiente8: 

1.0 Venenos contenidos norrnalinente en la economia; 

2.0 Vcnenos introducidos con un tin terap0utico; 
3.0 Venenos que han penetrado al cucrpo por uua inLuxica.cion 

profesional; 
4.0 Venenos que han pasado al cadaver desde la ticrra de! c~

menterio; 
5.0 Venenos qne se hau desarrollado naturalmente en cl ca· 

claver. 
1.0 Respecto n. los prirneros1 los qufmicos ha.n emitido la opinion 

de que el cobre i el plomo exi~tian en la cconomia normalmente; 

pero de las observaciones de Barse i de Chevalier rc~nlta que la 

presencia de estos dos metales uo cs en manera alguna. inherenle 

a la economia, que hai individuos en los cuales no exi~ten i que 

cuando existen parecen proccder constantemente de la introduc· 

cion por las bebidas, los alimento~ i cl aire inspirado. La. cantidad 
de cob1·e normal que ha. sido encontrada en el higado i los riii.ones 

de varios Ci-1.dU.vcres no pasa por lo dernas de miligrumo i meclio 
i es evidente que cuando un compuesto de plumo ode cobre apa· 
rezca en gran cantidad en las vi as dijesti va.s no podrii. provenir ni 

de !us alimentos ni de las bebidas norm ales. El fiert"O, conslitu· 

yente normal del organismo, puede emplearse como ajente t6xico: 
en forma de ferrocianuro de potni:;io; un medio de di!-ltinguirlo 

consiste en tratar los 6rganos con agua acidulada con el acido 
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ncetico, Pst.a disuelvc las sales ferricas del envenenamiento, pero 

no ataca. al hierro constitutivo del organismo por ser mui intima 
la combinacion en que este se halla. 

Los principales cucrpos simples qne entra.n en el ol'ganismo 
son I 7: I I metaloides i 6 metales: 

C. 0. H. Az. Ph. S. Cl. Br. Io. Fl. Si. K. Na. Ca. Mg. Fe. 
i Mn. 

2.0 Los venenos introducidos con un fin terapeutir.o pueden 
poner ril periLo en graves embamzos; este pl'Ocura.r8. desde luego 
ilustnmse pol' los testimonios i las declaraciones sobl'e cuaJ ha 

sido el trnta.miento seguido i cu8.les sus concliciones; ent6nces en

trurA ~ apreciar la oportunidad, las formas, el modo de empleo, el 
efecto producido, tn-1..t,ando sabre toclo de precisar con fijeza su 
fpoc;\ i ~u dnracion; finalmente confrontara todos estos datos con 
lo qne el sn.bc sobre la. eliminacion de las sustancias venenosas i 
el tiempo quo ella tarda en opera.rse; a mf.nos _de circunstancias 
estraordinarias, hn.bra posibilidad de distinguir el medicamento 
<lei veneno i mas seguramente todavia la rnedicacion <lei envene 
namiento. 
, 3.0 Las intoxicaciones profesionales podr8.n cornplicar a veces 

la. pesqnisa medico lcgc1l: se sahe que cicrtos individuos absorben 
durante su tnibajo polvos peligrosos que pueden acumularse en la 
economia; se comprende, por consiguiente, q ue scra prudente para 
el perito, ante~ de nrribar a conclusion alguna, tomar todos los 
antecedenLes rnlativos al modo de vivir de la pre~unt.a victima 
de envencnamienLo; en un en.so en que se tratabn. de nn individuo 
que habi1i muerto pnco tiempo despues de bebel' una pocion des
conocida qne se le habia dado para curarlo de c6licos violentos, el 
antilisis quirnico revel6 en las vfsceras i en el tnbo dijestivo 17 
centigramos de plomo metatico; en presencia de este result::tdo i 
de la existencia. de nn tinte azulejo de las encias, caracteristico 
de la intoxicacion sat.Llrnina, habia motivo para creer en un enve
nenamiento, pero la ausencia de plomo en los rest.cs de! brebaje 
absorbido, el hecho de ser el iodividuo pinLor de oficio i la exis
tencia de una Ulcera en el est6mago indujeron a los peritos a re
chazar por completo la posibilidad de nn crlmen. 

4.0 Ln. naturnleza. de! cementerio en que se inhuma el cadaver 

pucde dar lugar a cuestiones importn.ntes: se ha pretendido que 
el nr~0nico q11e naturalrnente se contiene en cilgunos tol'renos era 
capaz de penetrar en Jos cuerpos e imposibilitar una comproba· 
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cion qui mica; mas pRrn. qne esto o;;ncerla "" mrnrstPr que el com4 
puesto arsenical contenido en el snelo fuera soluble. ()rtila, BaNe, i 
otros 'lufrnicos h;~n Uemostra<lu queen !ms corn.Jiciont!l ordinaria.s 
este compue:-;to cs insoluble i que no puedc com•ertirse en "oluhle 
sino bajo la accion combinncla rlel ri.cido s11lft'1rico i de nn:t nlt~\ 

tempemtura; sc ha prctendido tambien que <'I a.nwniaco desarro
lhulo par la putrefaccion puede convntir al compuesto arsenic;d 
insoluble en compuesto soluble, arseuito o arscniatode a1noniaco, 
pero la espericncia ha demustrado que la~ exha.\;lciones a1noniacales 
de terrcnos arseniferos, de cementerios "11 'lllC so hnbiau poclrido 
miles de cadci.vel'es no hnbian bast.ado para 8olubilizar el ar~eni
co, de mancrn. que estos terrenos no <lau al an<lli;.,is sino ;~nsenit.o 
insoluble. 

La misma cuestion se ha suscitado a propOsito del mcrcurio: 
como la eliminacion de estc metal cs bastante lenta. i el nUme10 de 
los cnfcr111os q nc se cumn con el es crecidn, puedc C'n rigor rc!:ml
tar que el terreno de los cementel'ios lo contenga; pero hastn aho 
ra no sf' ha presentado 11i11gu11 caso de pe11ctracion de! metal 
de la tierra al cadaver: Pn un caso en que la Uefensa a.legaba. est..1. 
circunstancia, cl examen rle las tabla" rlrl flta.nd, rine no contenian 
veneno sino en las partcs declive~. me pam el perito la prneba. de 
qne cl veneno vcnia de! ct1crpo solamente; es efectivo tambicn 
qne nun cuando el mercurio se hallara. en ca.ntidade~ notables en 
los cementerios de las gra.ndes ciudades, faltar..-i. lo mas a menudo 
en los <le a.Idea dondc la sifilis es mas rarn i se deja a menudo .sin 
tratamiento. 

Peri) en resltmcn, hai q11e reconocer rtue el mrrcurio de los ce
menterios puede pnsar a los cadaveres qnc no lo contenian. 

5.0 Los venenos desarroliados espont<ineamcnte en las cadfl.veres 
poL' efecto de su de.:;composicion nat.uml ~011 matcri<\S !S8pticas, 
pa.rticularmeute <lei grupo de las tomainas i cuya significacion 
hemos aprendido mas atras a interpretar. 

CHtcUXSTAXCIAS QUE PUEDEN HAUER DES:\ PA HECER 

EN EL CADA.YEH. LA SUSTA~CIA T0XICA 

Hai algunos venenos qne por efecto de l"Olatilidad se despren
den dcl cadiiver al c<tbo de poco Liem po; hai otro8 q uc por su fa
cilidad de putrefaccion :-:e desnatun1lizan por completo haci€-ndose 
imposib\e descubrirlos cuando es algo a.vanzada la descomposicion 
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de\ carlri.vcr. 80 hn pregnntadn si es posib\e qne la sustancia ve
ncnosa sea <li~nclta i nrrnstnufo pur lasagnas en los tcrreno~ de 
inhumacion h:tsta el pnnto de no ..,.er reco11ociblc en cl cachivcr: 
p:nccc 1111c aun cuando la desco111posicion haya llegado a t,rn~for
mar cl cndii\'er en una e..-pecie de unto siempre sc hall.min indi
cios del vcneno en el re5>i<luo cadaverico i en las cnpas de tic.:rra 
mas \'ecina~. Con Jo::; t'rnicos que esto no rije es con los primeros 
ciLados, los que se dctiLruyen por ~i mismo~; p~ro esos sun en rea
lidl\rl poq11isimos. 

lNVESTIG,\CION MJ!:DICO-LEOAL DE UN E~VENENAl\IIEN'l'O 

Las reglm; quo sc hnn d;1do para la antopsia.judicial sorr apli
cablcs a los ca':ioS de cnvcnenamiento, con pequeihs modiRca
ciones. 

Hai que distingnir la exhumacion i la autopsia. 
Regla.'l pw·l1, la e.1·/wnwcion.-EI pe1ito debc prcsenciar csta 

operacion i anotar con el mayor cuidado todas bns partir,ularida. 
de~; no hai dPtalle por minucioso quc parezca que no tenga su 
utilida<I; se debe describir el modo de sepnltacion, el estarlo de la 
ro~a i de! ~mcl o, la clase del atand i la condicion de integrida<l 0 

clestruccion en que sc halla, el estado de la mortaja o <le los vesti· 
dos que envuelven el cuerpCI. 

Si c l atand cstri. intacto no lrni mns q ue estraer el cuerpo i de· 
po~itarlo en la me8l"I. de nutops ia; si al contrario, por una larga 
pcrmnncncia en la tierra las piczas·dcl ataud se han desprendido, 
In madera. i los vestidos se han gastado1 importa rccojer, antes de 
cambiar de lugnr el cndiiver, algunos de las n•stos que eshtn en 
cuuta.c:to con el e ignalmcntc cierb."1. cantidad de la t ierra qne lo 
ro<lea, sobrc totlo de la que se adhiere a. su guperficie i ademas 
unn mnesLm Uc ticrra. de otro sitio de! cemcntcrio para que sirvn 
de comparacion. 

Si cl cad!\vcr se halla en nn ataud intacto (metalico ode ma
dera rcsi:--.tcnte, o dcpositado en una. scpultura de piedra) las cir
cun:--.tnncic\S c.-;teriorcs pierden mncho de su importanci;\, Como 
ya hemo:-:; \"isto, la dm;composicion en un aLaud cerrado hermeti~ 
camente ::-igue uaa march<\ 1nni diferente de la. que se obscrva en 
los cncrpos simplemente inhnmados en la fosa; el cuerpo entero 
se co11vil1 rtc en mm cspecie de masa consistente, de consistencia 
amllogn a In del carton, de la cem, de! jahon, i que se adhiere in-
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timnmente algunas veces n. las parcclPs de! cajon; para esto~ C'•l."O~ 
se aconseja no C8traer el cuerpo sino pruecdllr n Ill n.utopsia 1lt:n
tro dcl atand mi~mo. 

R"glw~ especinles po,;'(J- lu autop8ia. f'n lm1 ca.11.0.'f dr en1·rnt~

nwniento. -La primeni que fiche tenrrsc pre!'oientc cs la quc 
aconseja. practicar csta operacion en todos los raRos en que la 
causa de la muerte cs dudosa, tal coma si clla debiera condurir a 
ht comprobacion de un envcncnamiento. 

Por n1zon de ciue en <~:itos casos la"> divers:l~ opern~iones m6di
Ca'i, qnfmicns, etc., puedcn no scr confintla!'I n. 111m sola persona, es 
preciso qne cada. unn de ella~ c11ide de no haccr nndtt qut" sea ca
paz de dificnltar Ja.o;; opernciones ulteriores. 

El estado de conscrvacion mas o meno~ perfect.a de! cachtver es 
la primera cosa que tiene qne anotan;e; se tendnl. cuidado de to· 
mar ~iempre datos sabre ~i se prnctic6 el embalsatnamiento i con 
qne sustancias. 

La autopsia serci completa sin omitir el cx1:tmen de un ~mlo <'ir. 
gano para no <lejar escapar ninguna lesion, ningnna causa de 
muerte natural o accidental. 

En el ex8.men de las v(as dij<'stiva....;; se recomienda hacer inmc· 
diatamcnte cl reconocimiento de vi.c:iu en la superficie interna, 
contra ht prActica de mnchos medicos que comienzn.n par oblite· 
mr con liga<luras las estrcmirlades 11 orif-icios del intestino i <lei 
est6mago para exfl.minarlos mas tar<le. Import.a que el rnedico
lcjista comprucbe par si mi:;mo, en el momenta de la abertnrn del 
cnerpo, el estado exacto de las 6rganos, porquP la!'; alteraciones · 
picrrlen bicn pronto su canlctcr. 

El perito estani provisto de frascos de vidrio gra.ndes i nucvns, 
de boca ancha i con tapa de corcho plan<i; est.as v11sos no han de 
ser nunca minos de do8 i ~e de:stinan para guan.1ar los Organos 
que se e~traigan del cadaver. 

El primcro sent con~agrado esc}u:.ivamente al tubo di,iestivo; "e 
estraerA. Pl estOmago ai-.ladamente i con mpidez, :.in ne<'esidnd de 
ponerlc liga.duras, sc vacial'ti en cl fra."'co su contcnido, en s~guida 
se introducirA. en el mi~mo fraRco la. c!-ltremidad seccionada de! 
intestino, Juegn sc desprendeui este canal C'n toda su estension 
divirliendo la. insercion n1esentf.rica; de cste modo todo su conte
nido pa!!ara al frasco; entOnces se podnt examinal' complctamcnte 
i sin dificultad la superficiede la mucosa. gastro-intestinal 

Se reserval'8. para las otras vi:scems el segundo frasco i si es 
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po.-,iblc 110 .frnt1C'n pnra oada. una, mas nose las introducini en ~I 
si1:u de.;1mc·s de bit.:11 t..'Xiuninadas pordentro i por fuem. El hfg;\rfo, 
lus rii111nc", cl corazon, cl bnzo, luR p11ln1011es, algunas porcioneiii de 
iilU!itancia. cerebral senln com1e•n·adas asi i en el 6rdon de impm·
tnncia. i111licado en csta enumcracion. ScrO. bueno <lel'lprcnder un 
pe111wfio frag1nento de cad;\ nno <lo f'8to8 6rganos, como tambien 
wcparnr nlguna" pt\rticnlas de las matel'ias de aspeoto cstrai'lo qne 
i'O hnllcn en cl tubo dijestivo para someterlas al examen mioroli
cdpicn; una vez concluidn. Iii n.utop~ia convendrrl. recojer tambien 
un pooo do ~nngrc i de orina. En algunos oasos1 coma en )051 onve
nennmicnLos lento!i par el arR6nico1 so deben\.n guardn11 otrns 
pnrtc'i dnl Oft<hl.vcr, hnesos:;, mtl<lnl<\., mUsc11los, cnbollos, eLo. 

La !Sepnrncion complctf\ cmtre el Lubo dijef:ltivo i lni otrnili vis-• 
ocra"' tione una iinportn.ncif\ capital, pncs simplificn i faoilitn !iin
gulnrmentc Ins tnrcas de! quimico. 

Otm regln. absolnta es la de no agrega1• nndn. a Josi vnso!il en que 
•e han gunrdado nr1uellos 6rgnnos: la adioion de 11n llquido oon· 
acrvador cunlquicrn., prinoipalmcnLe el nlcohol, e1 no Rolo inUtil 
sino perjuclicinl: el nspt>cto i la consistcncin. de los tejidos ao mo
dificnn de nnn mnnern. que no puede ser nprecindn por Joe peritos 
qne intervengan on lnH opcraciones sub8iguientes, ndemne de que 
It\ composicion dm-1conocida i In. impureza frccuente do las Hriuidoe 
a~! empleados crenn para cl an8.lisis quimico complicaoiones mui 
fastidiosns. 

Si por un gmve motivo, oomo el largo ticmpo qne faltare pam 
el nn~lisis qnimioo, sc creyese indispensnble el empleo de un 
llquicJo conscrvndor serif\ prcciso ncompufiar una mucstra. de! lf-
1111ido emplendo. 

La lrnic1i mnnem recomendable para prevenir la putrefaccion 
e-. la con~ervncion ile Ins visoera..l;j a unn temperaturn prOxima 
a 0°. 

Los fra...:cos ~e tnpan con el oorcho simplemente, la tnpa se cu
brc con un papal o 1111 pergnmino i se ata oon una cuerda par cl 
golll"te, In cunl sc pega sobre el corcho con cera (o !acre) sobre la 
cunl sc nplicR. un 51olJo; las puntfl..S de la cnerda se pasnn a tra.ves 
de 1111fl fiohn. qucsirve dectiqueta i lleva las indicaciones i firmag 
neccsnrin~ 

Sc colocn. sohrc el frasco un r6tnlo en que el medico enumera 
dct;\l\11.drimentc i con sn firma., los Orgnnos que ha colocado en 
cndrt vn~o. Los njentcs judicin.les que hayan asistido a In. autop-

Mrmc1~A LP.GAi. 30 
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sia i recibido el jura.mento del pcrit.o pondnin ta.mbicn su firma 
en la. et.iq neta. 

Todos los <letalle• de la exhnmacion, de In abertura dcl cada
ver, de h\ e:straccion de los 6rganos1 de su coloc11.cion en vru;os 
separados, de la aplicacion de sellos, i;cnin consignados en un infor
me que deb~ra contener ademas una. descripcion completa i exac
ta de t.odru; las altel'acioues anat6micas que se hayan observndo, 
pero importa no pcrder jamas <le vi~ta el que estas primcrns curn
probaciones relativas, o uno de los terminos dcl prohlema sola· 
mcnte, nunc11. pueden autorizar al perito pani llegar a la conclutiion 
positiva de\ envenenamiento. Dcbe, pucs, imponen;c al redactar 
este documente nna gran reservu, salvo el caso de que haya apa
recido nna camm evidente de muerte natural. 

Siemprc que sea posible1 el perito quimico dtbe asistir a la 
autopsia, pues que durante ella pueden hacerse divcrsas observn· 
<::iones i ensayes preliminares: sc <::omp1obar8. cnidadosnmente el 
color i el olor de las visceras (coloracion negra o morena de! est<~· 
mago, de! t.ubo dijestivo en los envenenamientos por los ti.cidos 
minerales; colorncion amarilla de la Jengna i de Jos labios en el 
envenenamiento por cl 8.cido nftrico; coloracion a.marilla i olor 
de azafmn en el envenenamiento por cl 18.nda.no; Olores caracteris· 
ticos del f6sforo, del acido cianhidrico, del amoniaco, del alcohol, 
etc.); un exc\men atento del tubo dijestivo permitira encontrar 
en el algnnas veces el cuerpo rlel delito, tal co1no granos de 
aci<lo arsenioso no di~meltos, cabcz;ts de fih1fvros i fragmentos de 
a:rnfre, restos vejeta.IC's diversoi-:. Entrc los cnsnyes prcliminares 
quo $C pucden efecttrn.1· sobl'e la n1a.rcha1 pueden'mencionar!"e la 
investigacio 11 dcl ri.cido cia.nhfdrico por el papcl con sulfato de 
cobre impregnado de tintura de guayaco, It\ <lei f6sforo por el 
papel <le nitrato de plata, la de los ii.cidos i de los alcalis por los 
pa.pelcs reactivos, etc.; entenrliendosc qnc to<las estas ubserva· 
ciones i e nsaycs no suministran ~ino invebtigaciones vagas que 
habrri.n <le confirmar::;c por anA\i~is ma8 completos. 

Las :operacioncs de an0.lisis toxicol6jico tlcheril.n comenzarse 
en el mas breve plazo; al cabo de poco ticnipo la. investigacion de 
ciertos venenus voli:i.tiles o alterables (frhforo, flcido cianhidrico, 
alcaloidcs, etc.) sc hacc dificil o imposible. 
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'IAHCIL~ JENERAL DE LA INYESTIGAC!ON TOXICOL6JlCA 

Pneden preo;;entnrse doc.; casos: en el primero loco; datos suminis
trados por Ii\ :u1top:-;ia o por la im:truccion criminal proporcionan 
iadicios re5'pecto a la nn.turaleza de! veneno que se debe bn~car: 

en e~te cn."io se procede a con6rmar eso:; indicios par metodos es
peciales. 

En el ~egunclo caso, cuando se carecc de todo indicio, cl 6rden 
que conviene adoptar, cs, segun las preceptos de Ogier, el si
guicnte: 

I .0 Buscar el Ox-ido de carbono en una mucstra de sangre. 
~.0 lnv<'stigar (si hi.s observacioneo;; preliminares lo aconsejan) 

las ri.lclllis i t\r.ido!i cri.u:;ticos en el cst6mago e intestino. 
3.0 Tomar de cada vL..:;cera nnn. porcion equivalente a su cuarta 

partc O poco menos, mezclurl;l.S todas estas porciones i buSClll': 
a por de!oltilacion cl f6~foro, cl 8.cido cianbldrico i otros compucs
tos voJA.tilcs;; f3 sohre cl residua de csta primera opc:rncion de~
truir In. materia or~finica i bu~car los veaenos minernles, an;1foico1 

antimonio, plomo, mercurio, etc. 
4. 0 'forna.r otra. cuarta parte 0 poco menos de cada viscera e in

vestig'1r los alc:iloides. 
:"l.0 Dcdicar el tercc;>r cunrto a la verificacion sobre cn.dn 6rgano 

!-ieparadamcnte de losrcsnltados positivos obtcnidos precedente
mente i ~i cs posiblc dusificar. 

6.° Conservar lo que queda, en prevision de un contra. anll.
lisis. 

Segun los indicios que hay;i obtcnido el pcrito, comenznrri. por 
la invest.igacion <le los \"enenos minerales o por la de los alcaloi
cles; no conviC'nc poncr en marcha IM dos series de esperiencias a 
Ja. \"CZ, porque Ullfl de Jas dos puecJe l"('Sultar imitil O, por Jo me-
00~1 puedc no exijir el cmplC'O :-;ino de una proporcion menor de 
cada clrgano. 

Se cuidani de tomar,con aproximacion de 1 a 2 gramos,cl peso 
de In~ \"lscern...;; emplndas. 

L'lS visccms deberiln ser divididas en proporciones mui peque· 
fills por medif) de nna hnchitn cuya primeracondicion es la de ser 
fiicilmenk limpiablc. 

El q1ilmico drbcrri. ccrciol'nrse de la pureza de los reactivos que 
empleo. i dcbcrti conscrvo.r cuidadosamente una provision de estos 
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reactivos verificados i espccialmente: zinc pnro, B.citioi;; mincrales, 
escentos de ars~nico, clorn.to de potnsn, clisoh·ontes pnro.~. (bcncina, 
petr61eo, cloroformo, alcohol, eter) qnc no dejen residno• por eva
poracion i qua no contengnn mntcrins alcnloidicn~, etc. 

Destnwcion de la materin orgdnica.-La dcslruccinn 1le la 
materia orgR.niCIL rertuerida en cl ntlm. !l.0 8 pnra la invcstigacion 
de los veneuos minerales pnedo efectuarse por varios proccdi. 
mientos: 

1.0 Po1• ·inci1wracion. -Secando Ja._q mnt.criaR en la estnfa i ca. 
lentAndoln."i despnes en la n111Aa n nnn tempPratnm no mui nlta 
hnsto. la incineracion completn., procedimicnt.o f'\UC rnra. v('z Ne 

aplicn porquo esponE" a. hacer destipn.recer par volatilizacion, ve
nenos import.antes como el mercurio, el arsenico, el ant.imonio; 
los metale"I contenidos en las cenizas son carncterizndos por Joa 
m6todos usunleK 

2.0 Por el acidosulfurico i el acido nitrico.--Boutmy acon
seja proceder del mo<lo siguiente: ~P. colocnn Ins visccras en uno. 
retorta tu bu Jada de tnpon esmerilado i rounida a nn globo reci· 
piente. Se ngrega una cnartn. parte de! peso de la mH-teria de 
8.cido sulftirico puro i f.:e calicnta al bat10 de nrPna; la masn. ~e po· 
ne nogra infla.da; se deja enfriar i se ngregn.n 15 a 20 centime· 
tros cU.bicos de acido nftrico; se calienta. de nuevo tan pt•onto 
como se cnlme la primern. renccion tumultnof.la. Cuando el dei:i
prendimiento de vapor nitroso ha cesR.do, se deja en friar i se Rgre· 
ga nnevamente acido nftrico (sc pnede cohobar el acido que ha 
destilndo); i nsi se continUa. lrn.sta la rle~tl'uccion completa de Ill 
mn~m cnrbonosa i por fin se ca.lienta hasta la aparicion de vaporea 
blancos do tl.cido snlfU.rico: resta nn lirp1ido trasparente, color de 
vino de Madera. 

3.° Por el acido az6tico i el bi.mlf<tta de patawi.-E4e proce. 
dimient.o ha sido descrito por Po111;het. La mezcla se coloca en 
una. c&psmla m1ii grande i adicionnda con 20 por ciento de bisul 4 

fato de potasa puro i con su peso rlc d.cido nzOtico fuma.nte . 
CuRndo la primern reaccion se ha calmndo, se calienta un poco; 
la masa se nmpolla i carboniza: se humerleoc el rc~idno ncgro con 
un poco de 8.ci<lo nitrico fnmnnte i se calienta ha!'ita la aparicion 
de vl\pores rutilantes:. Qneda una mn.sa carbonosa que liB revien· 
ta con un pilon en la. misma cfl.psuln; se hace hervir con agua. 
fuertemente adicionada de acido clorhfdrico. El A.ri=;eniro i el nn· 
timonio pn•nn 011 casi au totnlidad al lioor olorhfdrico do donde 
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.., le puede ai•lnr por el procedirniento de Marnh; cl plomo, el co
bre, cl mercurio que<lirn en cl carbon; so adiciooa el carbon con 
Ull z;> por Cil•Dlo dl! bi~u(fo.to i COil Una gran cantidad de 9.cido 
sulf1irico conccntrado i luego !:ie le caliento. hasta que el liquido 
lll~gne a st>r clam; se agrega a necesidad O.cido sulfllrico, i, por fin, 
algunos crist~11e~ de nilrnto de potasa puro para completu.r la 
dc~trncciun. En la mn~a s:\lina obtenida. por enfriamiento, redi
Bnc!La en cl aguu. (sin filtracion), se buscan lo~ mctalcs ya sea por 
la electrulisis, yll. neutralizando por el amoniaco, agregando un 
poco de licido clorh[drico, precipitando por el hidr6jeno sulfura
do, etc. 

4.0 Po,. el r:lomto clc potasa i el g<ts clo.-hicl>-ico. -Ogier reco 
micn<ln el proccdimicnto siguiente: Las materias trituradu:! son 
dilui<las en una cantidad de ilgua suficiente para formnr una pa· 
pilla algo espesn, que >e introduce en un globo \de 3 o 4 litros 
p. cj. parn destruir 1000 o 15UU gramosde materias); •e le agrega 
un esccso de clurnto de potosa puro, mas o menos l / IU del volu
men de Ins d:sceras. El globo £::sta provisto de una tapa, de pre· 
fl'rcncin csmcrilada, qne lleva un tubo aductor, uno de seguridad 
i otro abductor. El tubo aductor cstcl. cunectado con un uparato 
qne de~arrolla licido clurhidrico gaseoso. 

Pura producir ntpida.mcnte cstcdespreodimiento gaseoso, lo me· 
jor es hacer en.er gotn. n. gota, por una ampolla con llave, el £\.cido 
sulftl.rico puro sobrc 8.cido clorhidrico puro, conleni<lo en un glo· 
bo i suavcmcntc calcntado. De!oipuel:i de e!:tc globo se coloca. una 
botella lavi.\clon\ quo contenga iicido clorhi<lrico i pennita vcr la. 
rapidez de su dcsprcndimicnto: el gas atraviesa en seguida nn 
robinct <ic tres vfa!-1, unn de cnyas ramati se dirije al globo que 
conticne las 11111.tcrias por destruir, mientras qne la otro. se su
merje Pn cl agun; cstn clisposicion tiene por objcto pern1itil' la in
tcrrupcion inistantUnea <lei paso de! gas clorhldrico a las materias, 
por mcdio de una :simple maniobra de! rubinet d9 tres vfas. 1\Ias 
a\IH. <lei globo los g1\ses que se escapan atraviesan una columna 
de agua colocada en mm lnrga probeta con pie. 

Cnan<lo la canticlad de gati clorhidrico diisuelta en el a.gua quc 
ba1h Ins vbcera.s o~ suficien te, cl clorato comicnza a de~cornpo-
01.::rtic: cl cl(}ro o los gusc:; clorados obra11 pucs en el momento 
mismo <le su furmacion i en el !-it-no mismo de la masa por dcs
truir; dcbc detencrse cl desprcndimiento del ga• tan pronto como 
la atm6ofura <lei globo tienda a ponerne amarilla. Si la opcracion 
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es bien conducida no se pierde cloro i no oc dcsprendc sino ucido 

carb6nico. La destruccion es rnui rA.pida.; h~ operacion pucdc es

tar terminada en k hora; ellaexije cs cierto una. vijilanria atenta; 

si cl ataque fuera demasiado vivo se agregaria por el tubo de se

guridad del globo un poco de agua dcstilada fria. 
Evitar la presencia del alcohol (por ej. cl agregado parn la 

consen·acion de las visceras) qne det.erminnria esplosiones pcli
grosas. 

Si las visccras han sido mal trituradas suclen quedar trozo~ 

poco ntacados en cl centro; estos tmzos, que se han pue!Sto mui 
friables, deben ser tl'iturados i sometidos a un nuevo tratamiento. 
Se separa el liquido de las materias grasas i otras no dcslruidas 

poi· fi ltracion sabre el papel; se lava el fitro con el agua de la pro
beta mencionada mas arriba. 

En el liquido filtrado se destruye el esceso de cloro por el 1icido 
sulfuroso; para producir riipidamente estas pcq ueiias cantidades 

de acido sulfuroso, se hace caer gooa a gota .tcido sulfuroso puro en 

un globo que contiene bi,ulfito de soda; se espulsa por ebullicion 

el esceso de 8.cido :mlfurosoj ent6nces el Hquido primitivamente 
amarillo, jeneralmente Se pone 1110l'enoj SC hace pasar por Ell una 
corriente lenta de hidr<\jeno sulfurado por unas 5 a 10 horas. Se 

produce siempre un precipitado moreno o negro (si hai mucho ar

senico el slilfuro <le arsenico !:ie produce bajo el aspecto de grnmos 
mas lijeros, qnc forman a mcnudo una segunda capa encima del 

precipitado moreno). Cualquiera que sea el aspecto del precipita

do se le recoje sobre uno o dos pequeiws filtros sin plicgucs. En 
una mitad se b11sca. el a.rl:i8nico i cl antimonio, en la otra las me
tales como el plomo, cobre, mercuric, ebtaiio, etc. Al tratar de 

cada veneno indicaremos lus tratarnientos a que debc someterse 

este precipitado. 

ENVENENAmEN'l'OS EN PARTICULAR 

1. CLASE.-VENENOS IRRITANTES 0 CORROSIVOS 

Sinfomas comunes.-Segun la cantidad de veneno injerida 

los slntomas tienen una marcha sobreagmla o subaguda. 
En cl primer case el cnfermo esperirnenta un dolor mai vivo 

en las faucef.i, el esOfago i el est6mago, sobrcvicnrn rJ..pidamente 

v1~111ito~ ~anguinolentos quo son !:icgui<lo~ pronto de c61icos i eva-
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cuaciones alvinas mui abnnda.ntes. Hai sintornas de nna gastro
enteritis int.ensa.1 abombaroieuto abdominal, supresion de las 01·i
nas, pulso pequefto i frccuente, facies hipocrtitica; la muerte sobre
viene al cabo de pocas horas. 

En el scgundo caso las vOmi tos son menos intensos i acaban 
par calmarse, pcro las funciones dijestivas quedan profundamente 
pcrlurbadas i el enfermo sucumbe en el marasmo al cabo de al
gunas s~manas o me.ses; !a curacion puede en casos raros ser ob
tenida, pero persiste siempre una dispepsia rebelde. 

Lesiones cornnne.s.-Manchas i escaras de color variable se 
ha!li1n en la boca i en el est6mago; en e! intestine, especialmente 
en el rec Lo, sefi.ales de una inftamacion violenLa;'estas lesiones pne
den ir basta la. ulceracion i la perforacion. En los casos en que 
el envenenamiento ha tornado la forma subaguda se encuen
tra una e~tre0hez de! es6fago, una rP.tracciun de! el:lt6mago e 
intestine, esLande las paredes de estos 6rganes engresadas i ple
gadas. 

Pl'incipales venenoscle esta clase.--Les qne mas intcresa es
tudinr ba.jo el punto de vista. mf.dico-legal son: los fl.cidos conccn 
trados (sulfUrico, clurhidrico, nitrico, t8.rtrico, acetico, oxA.lico), las 
!:iales iir.idas la.lumbre, nitrate acido de mercuric), los 8.loalis (pe
tn.sa. i soda ciiusticas, agua de Javelle, amonfacO) i los irritantes 
drAsticos. 

I. Acroos 

Addo sulfll rico.-EI envenenamjento crirnjnal por este :icido 
no es mui comun i en los casos de suicidio o envenenamiento 
accidental es principalmentc cunndo se tiene oca.sion de observar 
sus efectes; con mi.ls frpcuencia es ernpleado a.I esterior per las 
mujeres celosas para desfigul'ar el rustre i ent6nces produce lesio
neti locales parecidas a quernadurus. 

El envencnamiento tiene luga.r por el cicido sulfUrico <lei co
mcrcio o por el azul de tintura 4ue es una solucion de aflil i cici
<lo snlf'Lhico. 

Sitttonicis.-El 80 3 detern1ina en un grade mas intenso los 
efectes propios de los venenos irritantes: sensacion atroz de que
mntlura. en la boca, las fauces i el est6mago, disfajia, contractu
ra. farinjen., vOmitos biliosos i sanguinolentos, a ve.ces 
qucflCz del pulso, tcnJencia a la sincope; las materias 
tienen Ullt\ fuertc reaccion 8,cida (enrojecen el tornasoJ i hierven 
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con los carbonatos), en lo!:i labios, la boca i cl mcnton ~c ob"lcrvnn 
e~caras, a veces la escara tiene la forma dcl vaso; sicmpre son nc· 
gras; la estrcchcz del es6fago es uno de lo!-i efcctos con-,eculi,·os 
mas graves i tiene constantemente su sitio en la pal'to superior 
do] conduoto. 

Lesiones cadrivb·icas.-Escarns negrns desde la boca ha.,ta el 
e~t6mngo, a veces perforacion de la pa.rte superior del cs6fogo, 
equimosis ea el est6mago, cuyo contenido cs un Hquido 8.cido. 

Las lesiones consecut.ivas a.I cnvenenlunicnto subagudo ocupan 
el es6fago, cst6mago e iotest.ino i estll.n caraoteriza.das por ulce
mciones, cicatrices i por un engrosamiento do las paredes. Dcbc 
r~dvertirse queen cl envenenamiento subagudo por este A.cidu se 
ha visto escaras de color blanco vonutadas algun Licmpo dcspues 
de la injestion. 

T1·ata.miento.-Hacer rnmitar al enfcrmo; da.rlc una. gran can
tidad de aguo. nlbuminosa, administrando al rnismo tiempo la 
magnesia en al ta dOsis para satnrnr el 8.cido i el opio para calmar 
lvs dolore•. 

Acido clorhidrico. Es un vencno cne,jico qnc en d6sis de 15 
gramos puede dar la muerte a un adnlto. Lo:; sintomas i las lc~io
nes son cnsi iguales a las que produce cl 8.cido sulfUrico, pero 
pueden di!'tinguir.se en Jo ~iguiente: los v6mitos tienen por lo 
jcnera.I color de cafe, anU.logo al que se ob:;erva. en los individuo~ 

afectados de t1lcern o cancer del cst6mago; el hiilito en los enfer· 
mos es esl'i'eniadcintente 8.cido, algunas vcccs cs fumante i en 
cstos casos da vn.pores blancos abunduntes en contacto con cl 
1.U11011io.co, lilS escaras son bluncc1s i la~ perforacioncs dcl Cl:itOmago 
nose obse1•van, a difercncia de lo que pasa en el envenenamiento 
por el acido sulftirico. 

El trata.miento cs el mismo que para el 8.cido anterior. 
Acido nitrico. - El de] comercio, vulgarmcnte llamado agua 

fu,erte, cs causa de frccuentes envenen:l.mientos. Los s{ntoma8 
solo se diferenciun de lo• producido• por cl 803 en que el color 
de las manrh:l.S i cscaras de los labios es un cww1·illo caracteri~
tico i en que los v6mitos van mezclados a mcnudo con detritus 
de las mucosas g<.i.strica i esoftijica, lo cunl provicne de la gran 
enei:jla del veneno. Las lesiones solo ofrecen e~tas particularida
des: la mucosa esofiijica tiene cl nspecto <le un tcjido grasoso de 
color n.naranjado, Jn mucosa intestinal est& como ampollada i sem· 
brada do cuerpos amarillos, todas las purtes ooloreadas con cl 
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8.cido nzOtico prcsenLlm este color nmarillo anaranjado. El trata-
111ienlo debe ~er cl mismo que para. los venenos anteriores. 

Acido acetico concentrado. Vinagre radical.-10 "12 gra
mos bastan para <lar la muer~e. Al rededor de la boca del indivi
duo envcneuaJo sc observan manchas parduscas j ncgruzcns par
cialmentc dcscr.adas; este ti!Limo car3.cter las disLingue de las 
manchas producidas por el ~1.cido !m\fU.ricoi que son h\m1edas; la 
lcngna estrt ucgra i contl'aicla; las materiascontenidm; en el estO· 
mago semejfLn hollin moja<lo. 

Acido oxcilico.-Rara vez se emplea este :icido en el enve
nena1nien~o criminalj pero con frecueacia es injerido par error en 
Jugar de otras sustanci11s (sulfate de magnesia, de soda1 ere.mar 
tartd.rico)j 8 a. 10 grnmos bastan para camiar la muerte. 

Sin.tonws.-Esta. sm1tancia tieoe la pal'ticuluridud de poder 
obrar como veneno no solo por la accion irriliante local sino tam
bien por la accion anhemat6sica jeaeral coo8iguiente a su o.bsor
cion; ea este Ultimo ca.so obra en cuanto 6xido de carbono. Si el 
8.cido ha sido tornado en soluciones concentradas hai dolores vio
lenta.s en las fauces i epigastrio, v6mitos de materia~ sanguino
lentas i sen·mcion de espasmo i sofocacion. Si la solucion estaba 
diluida no hai ~ino siutomasjenerales, cl eafenno cae en colapso, 
el pulso se rotarda. i se hace imperceptible, la pie! se pone fria i 
viscm:ia1 11\~ osLremidades de las uflas se colonin de gris plomizo. 
En ctmbos oaso~ sobre,viene la mnerte mui rApidamente. . 

Lesiones cndave'l'icas.-Las mucosas bucal, fo.rinjea, esoffijica 
i ostomacal esLctn blancns> rebhl.ndecidas i despojadas de su epite
lio, el est6mago prc:::ientn. ernsiones i contiene 1rn liquiUo pardusco 
u color de caffi; jcneralmente ::ie encuentra a con~ccuencio. de la. 
absorcion de pa.rte de! ~toido una coloracion bermeja do la sru1gre 
i de todos los tejidos que P.stUn provistos de un sistema cnpii;\r 
bien nptue11te. 

Tl'((.lum.ienlu.-E-s preciso adminitMar creta o magnesia sus· 
peudicl11 en agua para trnsforrnar la sustancia veoenosa en oxala
te de cal ode ma~uesia que son casi insolubles; se empleura el 
opio conLra el dolor i las n.ccidentes nerviosos, el alcohol contra 
la postrncion. 

Cuando cl acido ha sido injericlo en solucion concentrada, el 
u.:;o de los vomiLi\'Os i <le la bombii estumacttl esM contra.indicado 
a cauoa del reblandecimiento del estomago. 

Acido tartrico. -El envenenarniento por este acido es mui 
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raro; pcro hai observaciou de un individuo qne surumbi6 H dias 
deopues de haber tomaJo 3U gmmos de ilcido tartrico en lugarde 
un purgante. Hai otra observacion de individuo cu ya muerte se 
atribny6 a la injestion de este ajente; en estc caso la muco~a de la. 
boca i del est6rnago estabao blancas, la ultima presentaba arbo
rizaciones i equimosis, el contcnido del est6mago era un liqnido 
rojizo i viol8.ceo; la sangre estaba fluida, tenia una coloracion r~jo 
de grosella que se cornunicaba a los tejidos; lesiones an8.loga~ se 
han obscrvado en los anirnales envenenados por cl 8.cido t8.1trico. 

Acido renico. - El envenenamiento par este li.cido (ticido car
b61ico, fenol)se ha mo!-itrado en los Ultimas aflo!:I con frccuencia; 
su empleo terapeutico ha dado Ingar, sobrc todo en Inglaterrn a 
envenenamientos accidentales causados sea. por error, sea por ma
la direccion del trata.miento; su aplicacion sobrc la. piel i su ad
ministracion en lavativas han traido varios cnsos de muerte. 

Dado al interior en d6si:l de l:l a 30 gmmos constituye trno de 
los venenos mas en0rjicos i rR.pidos. Tambien h11. sido ajente de 
cnvenenamientos criminales. 

Sintomas.-Sen!:iacion inmediat.amente de quemadura violen
ta en la farinje, nausea~. hfl.lito impregnad!' cl~ olor fenico, labios 
i mucosas nasal, bucal i farinjea entcrau1ent.e blancclS, como cur
tidas, fisonomia descompue:sta, ansiorn1 re!-ipiracicm njitadn i difi. 
cil i esteortorosa, disfajia, orina de color verde aceitunado o mo
reno, pulso pequeflo mui frecuente, estupor, a. vcces delirio, 
sin copes, postracion escesi va, sudores frimi, Jesccnso rfl.pido de la 
temperatura (35°); la resolucion do los m"1sculos, la perdida de la 
sensibi lidad , la contraccion de las pupilas anuncian la tennina· 
cion fatal q ue 110 se bace esperar mas de 1 a G horas. 

Lesiones cu£lavericas.-Olor fucrte de licido tenico, fauce:s i 
es6fago de color wniforrnemente blanco, mucoim arrugada i coruo 
endurccida, est6mago inyectado i corroido en cicrtos puntos i 
sembrado de mancha.s blancas, pulmonc~ con numerosos infartos 
sangnincos, corazon, higado i rifion con principio de el:iteat6sis. 

1'1·atamiento.-Se ha aconisejado una mczcla de aceite de ricino 
con accite de olivas ode almendras. 

tNVESTIGac10N Quii'lucA DE Los Acmos 

P1receptos jenerciles.-La reaccion fuertemente 8.cida de las 
nuitcrias vomitada::; i de las contenidas en el tubo dijestivo es un 
can\ctcr de tan grande importancia en la investigacion de los aci-
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dos cp1e bien podria prescindirse del antilisis cuando este car8.cter 
fill ta; pcro hnre escepciun a e:sta rcigla la circun~tancia de habcr:se 
admini:strado un contraveneno alcalino, (rnagne!:iia, bicarbonato 
sO.lico, jabon, etc.). lla't.' b1J>car los acidos en el tubo dijestivo i 
~u contenido porque sn descubrimiento en el resto del organisrno 
no perinitiria llegar <\ conclusiones rigorosas dcsde que norma.1-
mcnt.e se encucntran en la economfa eu estado de sales casi todos 
lo!i Acidos que habrir\ que buscar. Esta no es t111npoco una rcgla 
ab ... olutn porque en ciPrLos casos puede el amtlisis hacer <lescu
brir en el organismo sales qne por su naturaleza i por sn cantidad 
no puJrian atribnir:sc a productos naturales de la 0conomia. 

Como 1n0todo jeneral convienc agotar el tubo dijestivo i su 
cont.enido por el agua hasta que 0sta deje de enrojecer el torna
sol, c·n sC'guida 1"0 prccipitan por el alci)hol las susta.ncins orgftniras 
que estAn di!:>ueltas i :o;e filtrn; el licor obtenido asi se trata de di
fNPnte~ modos segnn el ri.cido qne se busca. 

Acirlo clo1·hfrlr-ico.-Siendo volritil 1 el procedimient.o mas sim
ple consiote en dc~tila.r el licor en una retorta provist..'\ de reci
piente hasta qne el li1111ido se ponga pnstoso; el liquido recojidv 
en el recipicnte pooee todos los c•racteres del HC 'I (e< i\cido, <la 
prccipitado blanco con el AgO. Az0 5

, precipitndo que sc di!".luel
vc fAcilmente en el Azil 3 i que nose disuelve en el Az0 5 ), las 
manchas 4ue produce en las telas son mjas i desparere11 por el 
amoni.\cn. 

Acirlo ciz6tico.-EI licor obtenido en la opcrncion jcnernl se 
culoca en un aparnt.o destilador, se satura el producto de la des
tilacion por In potasa. o la sodit i se evapom a scrpiedad; sc rccoje 
~n iwguida el residuo, se le mezcla. con limadnl'a de cobre i se le 
colm·a en un tubo de vidrio cerrado en un estremo i provisto en 
el otro de un tapon atn\VC::1ado con un tnbo abductor en el cual 
sc rncia 803 ; sc calicnta i los gases que se de!:iprcnden (vapores 
rutilantcs) to111an mm colorncion pco·clti; !:'i sc hace pa::.ar estos 
gasrs por ngua. q11e cont.engi\ una pequefia. cantidad de 1n·oto
.•wlfatv de fif>No el licor se pone panlo-1·0S4J.do; si !::ie hacen obrar 
esto~ gasm• sobrc mm ~olucion <le sulfuto de nc1.1·cotinu se produ
ce ignn.lmente una colorncion rojct. 

Las manchas quc produce en las tclas son de un amarillo ann
ra11jado i no ilrs1lparcccn por los <Ucalis; los caract.eres de! 6..cido 
nflrico ptH'dcn ~er comprobados en la macerncion de! trozo de 
tela manchado. 
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Acido cianhub-ico.-Sc sometcra al am\lisis el conteni<lo de! 

estOmago e intestine, pero puede operarse tumbien sobrc la san· 
gre, el cerebro i el hig<\do. Las materias finamrmte di vidi<las i:;on 
trasfonnadas por la a<licion de agua en una papilla fluida, si el 

liquido no queda con una reaccion fuerterncnt.e 3.cida se le co
munica esta por Ja.adicion de_ acido tii.rtrico, Se destiJa el liquido 

en una retort.a que comunique con un refrijcrante de Liebig, se 

calienta en el bafio de cloruro de caloio sin sobrepasar la tempe

ratura de 105° a 110°; el producto destilado cs fraccionado, reti. 

rando por cada 100 centimetros cubicos de! liquido puesto en 

esperiencia 300 de! liquido qne ha pasado en la destilacion. Pam 
facilitar la destilacion se aconseja hacer atravesar el liquido por 

una corriente de aire; entOnces el tl.cido cianhidrico sale con las 

primeras porciones, se puede reconocer simplemente por el olor. 

A la primer;\ porcion en que se ha fraccionado el producto de 

destilacion se agrega una disolucion de suljCLto ferroso qne se ha 

dejado oxidar pa.rcialmente al aire hasta que tome un color ama
rillento i en segnida se agrega un esceso de tJOda, se ajita con 

fuerza, se adiciona 8.cido clorhldrico hasta que el liqnido se ponga. 

8.cido; precipitani azul de Pri1,siu si habia ti.cido prUsico en can· 

tidad algo notable; solo se obtendn\ un liquido verde que poco a 

poco abandona un precipitado azul si el liquido no contenia mas 

que indicios de aquel 8.cido. _ 
La otra parl;e de! producto de desti lacion es neutralizada con 

pofosa, se agregan gotas de una soliwion de Ucido pim·ico, se ca
licnta en tre 50° i 60° i, por poco Acido prUsico que exista, se obtie

ne una colol'acion r;·oja. A un centilitro de! liq11ido destilado se 

agrega una o dos gotas de sol ucion de suljato cle oobre i despues 

potasa o soda lo bastante para que el 6xido cUprico empiece a 

precipitarse, se acidula de nuevo con un poco de iicitlo nltrico o 

sulf'Urico i so ve formarEe ent6nces un precipitado blunco de cia

nuro de cobre: asi ha podido comprobarse la presenciu de O.OIJ0006 
de gramo de este 3.cido en un centilitro de liquido. 

Puede emplearse tambien nn papel mojado en sulfato c1iprico 

i de.spues en tiatura de guayaco para reconocer en el momenta 

de la autopsia i al abrir los frascosque encienan las materias que 

van a exarnincuse si la atm6sfera de! frnsco contiene 8.cido prlisico. 

Se ha visto colorenr este papel cu la atm6>fera de un globo de 

46 li~ros de capacidad en el cual se habia introducido una gota 

de solucion al 1% de acido cianhidrico; se ha podido comprobar 
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In mi~mn l'Onf'<'ion f:ln la at.mOsfcra de un fmsco de 10 litroi:J en el 
c1rnl !'C habiit. proyectado un trozo de cianuro do potasio de} ta
mnfio <h' un gnrbnnzo; c1o;tn. coloracion nzul no es par dcsgrncia 
c:iract<'ristic-a df'I Rcido cianhidrico, se produce tambien bajo la. 
inttm:ncin de otros cncrpos, principa.lment.e del nmonfaco; sin 
cmhnrgo r-s mni preciosa porque dispensa de seguir buscandu este 
ri.cido cnanrlo el papel no Re nznlea. 

Una pnrto del liqnido <lcstilado vnciado sobre una soluciou de 
AgO. A1.0' Jn Ingar a la precipitacion de cianuro de plata cuyns 
rcaccionrs son tan cnrncteristicns. 

Aciilo.ml}Yirico.-Filtrados los liquidoA que resultnn dol lava
do rle lo:-i 1Srgnnos i de las v6mitos se Jes evapora ha~t11. la consis
tencin semi sirupo~a i se !es introduce en nn tubo ocrrado oon un 
poco de limndnrn"' rlc cobre, sc calienta on seguida h11stn que ~e 
deHa.rrolle 8.cido sulfuro'io, el que se reconoce en sn olor tnnto co
mo en !-111 reaccion sobrc un papcl almidonado e impregna<lo de 
~cido yOdico. 

T1HfliA11 et Roussin rPprochnn a este procedimicnto el no pro
dncir reirnltado~ :-ino cun.ndo la c:rntid;\d de Acido cs considerable, 
i proponon el signionte que estil. fundado en h solubilidnd del 
sulfato de qnininn en el alcohol. He hacen dijPrir la.11 rnatcrias du
rante vnrins horn1:1 en ngua dc:-:til1'\da, se filtra i las materias filtm
da~ i;zc introdnccn en una cfipsula do porcelana. ndicionadf\s con nn 
pequcflo csccso de hidra.to de quininn. hnsta. neutralizar comple
t.iunentc, i se somcte n. una. evapora.cion lenta. en el baflo-maria. 
El C!-lt.rncto SE'mi-llqnido quo l'Csulta so trntn. varias voces por cl 
alcohol ah~oluto qne <lis11elve el ll!ulfato de quinina. formndo n es
pensn'i dl'I Acido libl'e i qne dejn sin cfomlver torlos los otros sul
f1ito8. L;ii:i solncione.s alcoh61icns filtrnrlns se evapornn de nuovo i 
el estracto qno sc obtiene es redisnelto en un poco rle ngna des
tilttd1i hiniente i filtrado inmediatn.mentc; !'i la p1'oporcion de 
~0" e~ 11n poco notable el sulfato de quininn cri~tfdizarti. por en
frinmicnto, si la cantidad es mni debil para 'llle el sulfato de qui
nina puecl1\ cri~talizar sent fiicil comprobnr en el licor la presen
cia dt•I S0 1 por medio <lei cloruro de bario qno dnr8. nacimiento 
en c~te caso a un prccipitil.do blanco completnmento insoluble en 
rl ngtrn i en lo!i ri.oidos nitrico i clorhirlrico. 

En torlo Cll'iO ht doAificaoion es absolutamcnte indi~pensnble 
pnra npnyflr las conclnAione$ . 

.tlrido o.rifliro.-Se eortnn las ra'lterias on trocitos pe~uefio~ i 
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se convierten por la adicion de agna en una papilla clnra; e~tn ~c 

somete a la evaporacion en el bafio-maria, de!:ipncs de lo cual se 

trata por el alcohol; la solucion a•i obtenida se divide en dos par

tes que se tnttan por separado. 
En la. primen\ se vacia clo1·iwo df' ca.lcio i se obtienc nn prcci

pitado blanco de oxo.lcito de cul que es insoluble ('11 tlcido ncetico 

i en el clo1·hidrato de amonlaco, que cs soluble en el ilcido nitri

co, i que lijeramente calcinado hace efen·escencia en cl clorhi

drico. 
En la otra se vacia nitrate de plata i 80 obtienc un precipitarlo 

que recojido i puesto en un tubo ccrrado en una estremidnd detona 

por el calor. 
Puecle nislarse cl acido oxalico prccipitando los liquidos qne lo 

contienen con una sal de plo1no; cl oxalato obtenicio es lnvndo i en 
seguida. descmnpuesto por 1ma corriente de 3.cirto suiftirico ga

sem:o que precipita al plomo en estado de sl1lfuro; el liquido cs 
filtrado i cvaporado al Lafw-maria, despues colocado en cl vucio o 

bajo una. campana con cal vivit o 8.cido snlft'1rico: cl i\cido oxi:ilico 

se separa en estado rte cristnlizacion. 
Las conclusioncs no tienen valor sino cuu.ndo las dOsis encon 

tradas rlc R.cido oxi1.lico son con~iderable~: hai quc acordar:-;e q11e 
ciertos alimentos i medicamentos como la romaza, el ruibarbo, 

los tomates puedcu introducir pcquefias ca.ntidades de e~te ficido 

en la economia; i que en cicrtos estados patol6jicos cl organismu 

fabrica oxalato de cal (oxaluria) 
Si hai riue buscn.r la sal de acedcraR., bioxalato de pot~sa, se 

emplearR.n los mismos procedimientos, pero el agotamiento de 

las materias deben\ obtenerse con el acido clorhidrico rliluido . 
.Acido cicetico.-Se dcstilan las aguas de lavado del tubo rli

jestivo i ~e tiene nn Hquido acido que da olor a vinagre, que no 

enrojece las pen;ale!:i de hierro i q nc tiene la propiecfo.rt <le enro

jecerlas si se le :-;atnra previamente con un:i base. Este mi:smo Ji. 

quido •i ha siclo hervido con el almidon no le qnita la propicdad 
de ponerse aznl por el yodo; ca.lent.ado con el lita1jirio da una ~al 

bB.sica q ue azu lea el tomasol. 
Aeillo tUrtrico.-Por la evapon\Cion se reducen lm1 maLerias 

sospecho~as a una dcsecacion casi completa i sc hace hcrvir el re

siduo con alcohol a 00'\ esta. solncion alcoh6lica es evnporarta 

hnsta i i el residuo es dividido en clos part.es: se neutrnliza. unn. 

de ellas por carbonato de soda i en scguida se le agrega la segun· 
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dit., se tne~cla rl lirp1ido con alcohol concentrado i ~e le abandonn. 
en 1111 Ingar fresco: cl tarlrato 8.rirlo de potc.u•io que es inl'oluble 
en el nlcohol se dcpositn. bajo la forma de un prccipitado cri~ta
lino; recojirlo ~obre 1111 filtro se le purifica por luvados con alcohol 
i se le somete a la accion de los reativos. Con el AgO. Az0' da 
un precipitado blo aco que se ennegrece por el cal or i quc ~e di
sm:lvc <.·11 cl R.ci1Io • trico i en el amoniaco. Por la.cakinacion esta 
s:\\ c~parcc un fucrtc olor n cnra.melo i deja un residuo negro. Tras
formando una pnrte dcl precipitado en tartrato neutro soluble por 
la ndirion <le carbonn.lo de pot.asa, csta sal neutra. precipitn en 
frio con cl 1tgua de cal; el prccipiLado obtcnido por el agna de cal 
e51 soluble en cl clol'llro de amonio. 

Acido .fe'11ico.-Sien<lo e;te volatil, la destilacion 'imp le de las 
materias so~pecho~as basta para aislar el ajente Mxico en un es
t,'Vio de pureza suficicnte para que ~c preste a las reacciones ea
rncterl!-ilici\.-;. BastarA intro<lncir el contenido de los 6rganos dijes
ti,·o~, IR orina, o la mntcria de los \'6mitos previamente acidulada 
por un pcqueil.o csce!So de Acido tii..rtrico, dividi<lus i ndicionadas 
de ngua si es preciso, en nna retorta o en un pequefio alambique 
i mantener dnrnntc algnn tiempo una. ebullicion rApida pero no 
tumnltuo~a; 11nn vez quc ha pasado por la destilncion como un 
frl'cio <lei volUmcn total, se suspende la operacion. El liquido a~l 
obteniclo exhala. un nlor de alquitran ode creosota por poco 8.ci<lo 
ffnico que contcng;i: sin embargo e~tc olor puede ser enmasc11-
riVlo por la p1·esencia do otras materi;-lS vol8.tiles1 por lo cual £:s 
ncccsnrio somcterlo n un mf.todo de invesLigacion riguroso, que 
cs cl siguientc: 

Sc introduce cl producto clcstilado en nnaprobeta estrechacon 
su \•olUmen de eter suJfUrico bien rectiflcado, i despues de ajitflL' 
l:l mczcla \'ivamente dnrante algunm:; rninutos, se In cleja en re
poso; de-;pue!'; !St' decantn la capa superior rle e.ter i se pone n eva
pomr en tllh\ cilp!,11Jn de porcclana sobre un baiio-mnria. n 40°; 
C'\l:\IHlo la llll\)'Ut' parte deJ eter estfi. ernpora<l~l SC VCll formarse 
en Ins pocas gotns dc· lfqnido que qucdan, estrias aceito!-;.as, pcsa· 
d<t ... , opalcscrntcli i ise siente el olor <lei licido f0nico. Cuando todo 
cl ekr ha dcsnparccido "e rlejan cacr en la C>lpsula alguna•gotas 
de tlciclo n{trico ordin:uio; casi inmediatamente se produce una 
\'ivn re..tccion, de~prendiendose ,·apol'eS nitrosos i tomando el Ji. 
qui<lo unn r.olorncion mui oscura de rojo caoba; agregando otrns 
got1L< de t\cirlo nitrico i calentando la capsula dnrante algun 
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•iPmpo n. 100° el Jicor ~e pone de un l\mnrilln nrni rargiufn i nl 
cnfriarse dcpo!-tita. larninillm: crist:llinfl~ dt' Ucidu 1d1·tit•o o tt-ini
frof'enicoj e~t.c :\cido sc caracteriza por In~ renccionc·s qne sigucn: 
se comienzn por espulsar todo el <'sccrlrntn cfo 1icido nHrir.fJ cle
jando la cRpsnla en 1111 bni1o-marin <le agun. hirvil'ndn, sc clisnclve 
en scguida el re~iduo en nna fiolucion de soda. rAnstica nl J :!tJ i sc 
divide la solucion en ires pnrtes. 

La primcra., mezclada con nnn solncion sntnrncli\ en frio de clo
rnro potfl..o;;ico da nn precipitndo granujcnto, cri~talino, nmnrillo 
rojizo de 11icmto de vota.'{(I.; cgf,p prccipitaclol desecndo compll'la
mente a 100') i prnyectndo Robro un cuerpo en ignicion defl11gra 
con violcncia i produce nn hurno negrnzco. 

Ln segnnda porcion mczoladR. con una. solucion de ciannro de 
pota"iio cambia inmedint.amente de color: rlc nmarillo que cm pa
iln. a rojo-ptlrpura. 

L.-'l. terccra porcion e8tcndida en vnrios vol6nwnes de ngna des
tilada sa.turada por un pequefio csccso de A.ci<lo 8ulfllrico sirve 
para surnerjir en ella algunos fragmentO!i de lana o !-ie<la blancn; 
el'itOS tomn.n al cabo de nlguna.s horn!-!, si ~C opem en frio, i de 
nlgunos minntos ~i en calient~, un tinte amarillo mui marcaclo 
quo los lavndos con agua simple no hncen desaparcccr. 

A prop6sito del 8.cido renico i pn.ra C\1itar vacilaciones en la 
invcstigacion, hai que tener prescnte que la sol11cio11 acuosa de 
este 8.cido no enrojece la tintura de torna~ol. 

EN'VENEK AMIENTO POR LOS ALCALIS 

Potasa i soda.- EI envenenamiento por e~tas i-;ustanci1.ts es 
rara vez criminal i tieue lugar mas a mcnudo por accidente o por 
suici<lio. Nose emplean precisn.mente In. potasa i la soda. cAusti
ca sino sus carbonatos llam~dos potasa i 8oda, del cornercio; el 
ogun segunda de que se sirven los pintore8 i gra.bnrlore!'.', el Agua 
de Ja,velle (rloruro de potasa i soda) son los venenos de csta ca.te
goria que 1nas sc emplean. 

SintoniaR. -En el acto de la !njestion dcl vcncno, sensacion de 
qucmadnra i con;.;tl'iccion en la. boca., hs fauces i el esOfago; los 
v6mitos vienen en seg-uida i son scguidos de deyccciooes alvinas 
abundames en las rtne se hallan con frecncncia. cstdas de sangre 
i fnigmentos de mucosn; los liqnidos vomitados tienen nna reac· 
cion ldcalioa i no hierven al contacto de mnterias calcri.rca.s; luego 
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se agregan n estos s{ntomas hipo i movimientos convulsivos de 
los miembro~, In mucrte sobrevienc con mas o m0nos rn.pidez; 
ouando no ocurre en los primeros dias sobrevieae por consecuen
oia de las Jesiones de! est6mago i de la estrechez del es6fago. 

Lesiones cctdavericas.-Las de! tubo dijestivo son menos pro
fundn.~. pero mas estensas que las que resultan de! aontncto de 
los 8.cidos, las escara8 do la boca son grises, blandas1 jabonos1ts, las 
ulceraciones de! est6rnago pueden llegar hasta el reblandecimien· 
to, la sangre oonserva su fluidez. 

Trata1niento.-Provocar v6mitos al principio, administmr be. 
bidus acidas, (r•gua con vinagre, soluciones debiles de acido citri
co), hacer tomal' en seguida agua tibia con aceite, mezclu qne 
puede hacer menos peligroso el contacto de! veneno con las pare· 
des de! tu bo dijesti vo. 

Amoniaco.-Rara vez es criminal el envenenamiento por el 
8.lcali vold.til, pero sf freouente a consecuencia de accidentes; es 
sabre todo el aguasedutivn, que noes t6xlca sino por el atnoniaco 
que contiene, la que causa estos envenenamientos accidentales. 

S£ntomas.-En el momenta mismo de injerir el veneno, sen· 
i::acion horrible de quemndura, de constriccion en Ins fauces, de 
sofocacion, <lolor de desgarradura en la rejion epig~tstrica, tos con· 
vulsiva, diScnltad de la degluticion, v6mitos glerosos rayados de 
sangre, los labios i la cavidad bucal estan rojos i dolorosos por 
consecuencia de la descamacion del epitelio, el pulso es lento e 
irregular, la intelijencia queda mas a menudo conservada. 

Lesiones cadave'ricrts.~Enrojecimiento jeneral de! est6mago e 
iatestinos, que est8.n ulcerados i contienen un liquido sanguino
lento; el tejido pulmonar est8. conjestiouado i se notan a rnenudo 
exudaciones membraniformes en los bronquios. A estas lesiones 
hai q ue agregar la esteat6sis del higado i rifiones seiialada por 
Potain. 

T1·atam.fonto.-EI mismo que para el envenenaruiento por la 
potasa i soda; serfl. Util administrar el clorato de potasa. contra la 
salivncion i contl'a la secrecion de mucosidades respiratoria.s. 

INVESTIGAOION DE LOS ALCA.LIS 

In vestigacion de la potciaa i la soclci.-Se comprueba primero 
la nlcnlinid•d clu las maLerias por el papel de tornasol i el jarabe 
de violetas, en seguida 1)ara detenninar la cantidad de estos alca. 

31 
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!is que existe en los v6mitos i el tubo dijestivo i probar que cs 
anorrnnl, sc rccnrre al procedimiento de la alcalimetria. Desput.:s 
qne las matcrias hnn sido lavadas i filtr.1das i colorcadas con algu· 
nas gotas de tintura de tornasol 1 se vacia en el licor una solucioa 
titulada de acido sulf{irico diluido, la adicion del licor titulado •e 
continua h>l.Sta que la coloracion azul de tornasol sea vuelta al 
rojo; a cada division del licor agregado correoponde un peso dado 
de alcali. 

Los cloruros descolorantes, los hipocloritos de potasa i de soda, 
agua de Javelle, licor de Labarraque, tienen la propiedad de des
teiiir el tornasol i el indigo, a.demas desprenden cloro por la adi· 
cion de un acido debit como el acetico. 

a) Investigacion especial de ki potasa. Casi siempre oe 
halla esta sustancia en estado de carbonato, por la facilidad con 
que se oxida al aire. 

Se reducen a pulpa los 6rganos, se maceran en agua destilada 
a un suave calor durante 12 horas, despues de las cuales se filtra i 
se evapora lentamente al bai1o·maria; cuando el residua parece 
desccado •e le calienta a 120° durnnte algun tiempo para eopul-
8ar las sales :unoniacalcs i despues se vuelve a tratiu· por un poco 
de agna destilada; el licor asi obtenido es filtrado i luego adicio· 
nado de alcohol a 90°; se fonna a!si un precipitado quc se lava con 
alcohol, que !se Ue!seca i calcina al calor rojo de una cB.psula de 
porcelana 

Si los 6rganos cstaban cargados de carbonate de potasa, el resi
duo de la calcinacion hara efervesccncia CQn el 0.cido clorhidrico i 
esta s(1luci1J11 clorhidrica. precipitani. el biclornro de platino dando 
nacimicnto al cloroplatinato de potasa. que sc reconoce en su co· 
lor amarillo i en la 1nezcla de platino i de cloruro de potasio que 
deja por la calcinacion. 

Cnando los 6rganos cont.ienen potasa libre basta buscar esta 
sustnncia en la solucion alcoh61ica; co11 este objcto el licor es 

evaporado hasta desecacion, el residua es calciuado i de~pues 

vuelto a tratar por el agua destiladaj la !solucion cncierra eat6n· 
ce:-; tod<\ la pota!'<\ cAustica en e!staclo de carbonato i !se la puede 
caracterizar de la manera que ~e ha dicho arriba. 

La cantidad de potasa como tambien de soda que es capaz de 
prodncir la mnerte es la de I 0 a 15 gramos. 

b) Investigacion especial de la soda.-Se hace por el mismo 
procedimiento que para la potasa; se la distingue de esta ultima 
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por la propiedacl q uc posec la soda de colorear de amarillo la 
llauia de gns, i por la de no preci pi tar el bicloruro de platino. 

Si la potasa o la soda han sido_injeridas en cstado de hipoclo
rit-0s, la nccion de la."'i bases es la qne predomiaa, el cloro pasa 
rilpidamcnLe al estado cle cloruro, i solo cuando la d6sis injerida 
es consirlerable, se percibe el olor de este gas. En ciertos casos 
cs posiblc comprobar su presencia por la accion de~colorante que 
ejerce sobrc el Indigo el estracto acuoso de los 6rganos. 

Investigacion del mnoniaco. -Cuando el envenenamiento ha 
tenido lugar poco >lntes de la autopsia i la cantidad de! t6xico 
iojerida ha sido focrte, cl olor do! veneno se manifiesta a la aber
turn de los 6rganos; pero cnando ha pasado mucho tiempo sin 
que se proceda R. la invcstigacion el olor desaparece i el resultado 
de! anillisis cs dudoso porquc la putrefaccion determioa la for
m1tcion de compuestos amoniacales1 de lo que resulta que no vale 
la pena dedicarse a la investigacion <lei amoniaco sino cnando la::; 
nrn.terias eshi.n frescas todavia. 

Estns materias son introducidas en un aparnto deistilatorio de 
vidrio, provi:sto de un refrijerante de Liebig i terrninado por un 
pL'•1uefJ.o globo bastante enfriado; se destila suavemente hastn. de
secacion i si es preciso se i-enueva el agua de la retorta; el pro
ducto dcstilado1 quc presenta una reaccion alc..'llina manifiesta, es 
ncutra.lizado por el 803 diluido; se le introduce en seguida con 
cal apagacla en un pcquefio globo provisto de un tubo encorvado 
quc sc dirije a un frasco refrijerado por hielo i qne contiene como 
la mi tad de su volUmen de agua pura; se calienta con moderacion 
el globo; cl n.moniaco1 espu lsado por la cal, va a disol verse en el 
agua de! frasco tenninalj en clla se la caracteriza por el olor, su 
accion alcalina. sobre el tc.rnasol i la propiedad que tiene de pre
cipitar cl biclornro de platino dando nacimiento al cloroplatinato 
de nmonrn.co, sa.I amarilla que en la calciuacion deja un residuo 
de platino mctillico puro. 

III. I RRIT AN'l'ES DRfSTICOS 

Esto~ son ajentes terapf:uticos pertenecientes al reino vejetal i 
dotados de violentn accion purgante; poco se cmplean con nn fin 
homicidn., pero suclcn producir envenencLmientos accidcntales. 
Algunos de los dntsticos, administmdos con el objcto de provocar 
un aborto criminal, ban determinado accidentes mortales i a 
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veoes sin que la aocion especial sabre el utcro so haya manifcs
tado. 

Si-ntomas.-Los venenos de este grupo snelen ejerocr sabre la 
cUtis una accion enBrjica, produciendo unn rubefn.ccion 1 unn erup· 
cion vesiculosa, etc. Al interior determinan los islntomf\s rnns 
alarmantes: dolor intenso en el vientre i el est6mago, v6rnitoR re· 
petidos, evaouaciones alvinas sanguinolentA.s i coleriformes, enfria
miento jenernl, lentitud del pulso, i en el periodo ultimo, postra
cioa, oonvulsiones i parft.lisis. En jeneral, In. muerte .,obrevicnc al 
oabo de 24 a 48 horns. 

Desiones caclavi-ricas.-Los intestinos se ha.llan mM profun
damente lesionarlos que el est6mngo, la mucosa cstR. bla.nda, sem
brada de ulceraciones, de manchas negruzcas i de placas gangre
nosas; el contenido intestinal es un Hquido grumoso blanquizco; 
todas las vfsceras i en particular el higado i el bazo son el sitio 
de un reblandccimiento profundo. 

Tratarniento. -Siendo que la mayor parte de los drastioo• pa
rocen deber sn a.ccion a la presencia de la veratrina, se hn pro· 
puesto como ant!doto la solucion de yoduro de pota•io yodurada 
que da con la veratrina precipitado mui poco soluble. Inmediata
mente de administrado este ant{doto se tratara de provocar el '6-
mito; cuando sea. tarde para estas primeras precauciones, se em. 
ploan las emolientes. los absorbentes i los anexosm6ticos para 
cal mar las inflamaciones i la'.exudacion, los oarc6ticos para cal mar 
el dolor i las estimulantes jenerales para combatir la postra
cion. 

Aceite de croton.-El aceite qua se esLrae de las semillas del 
Croton tigliurn es espeso, de color pardo, de un olor desagradable 
i de una acrimonia escesiva; purga en d65li8 de 1 a 2 gotas; puede 
envenenar en d6sis un poco mayorns. Se ha publicado un caso de 
envenenamiento par el aceite de croton en el cual la sustancia fu9 
criminalmente introducida en la cavidad de la pulpa de unM 
fresas que el asesino cubri6 despues con el pezon. 

Para comprobar la presencia de ei;te veneno en el organismo. 
se traLan por el eter las deyecciones i lA.S partes dcl intestino re
ducidas a papilla, se ajita i se decanta: cl eter del residua tratado 
por el alcohol a 85° da una solucion que se filtra en papel i que 
se evapora n sequedad; este Ultimo residua obtenido debe ence· 
rrar todo el aceite de croton i puede ser ensayndo ya sabre la cu
tis de! perito, ya al interior de un animal, 
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Euforbio.-L'lS scmillas de la Euphorbia LathyriB contienen 
un aceite graso que purga violentamente en d6sis de 1 a 2 gra
mos. El jngo lcchoso de la misma planta tiene efectos parecidos. 
L:\~ numero8t\S especics chilenas de Euphorbia que se llama.n 
vulgarmente pichoa poseen un jugo lechoso escesivamente acre 
i vcnenoso. 

Goma guta. -E~ta. gtnno·resina. se emplea en medicina., en 
vcterinaria. i en lus artes; es un drAstico o.ctivo, ticne el car8.cter 
do disolver•e mui rtlpidamente en los alcalis causticos, siendo pre
cipitada de esta oolucion por los acidos. 

Coloqufntida. -La carne <lei fruto de la coloquintida constituye 
un purgnnte violento, pero su estrema amargura le hace impropio 
para un envencnamiento criminal. 

Elaterio.-EI elaterio es nno de los drasticos mas activos, 
purga abundantemente en d6sis menores de 5 centlgramos. 

C61chico.-E.ta planta debe sus propiedades venenosas a un 
alcaloide, la colchicina, mni analogo a la veratrina. Las partes 
mas t6xicas de la planta son las sernillas i el bnlbo; sc ban visto 
eovenena.mientos por esta sustancia accidentales o suicidn.e, pero 
no crirninales. 

Otros drasticos.-Pueden mencionarse en este grupo varias 
otrns plantas oomo In Bryonfo dioica de Europa, cuya raiz ha 
dado lugar varias veces a confusiones funestas por su sem~janza 

con el rabano alimenticio; Ia Gratiola officinalis de efectos 
analogo• a 111 coloqulntida, Ia Rtita grciueo!ens, ruda, el Jtini
pm·us sahma, enebro, el Taxus baccata, tejo, empleados frecuen~ 
tcmente con un fin abortivu; la Anis01ne1·ia clrastica,, pircun de 
Chile, que ha cau:mdo cnvenenamientos mortales; pueden agre~ 

gal'8e tambien ciertas preparaciones oficinales que contienen un 
grnn m'nnero de princi pio5' <lnisticos, sob re todo la!:! preparacionee 
de Le Roy, l'anquimagogos que entre nosotros se usa con mucha 
imprudencia. 

IV. IRRITANTES MECAN!COS 

Hai algunns sustancias que por accion traumatica local que 
ejcrccn en cl tubo dijestivo, pueden determinar la muerte i ban 
solido a<lministrarse con csto objcto por manos criminales; por 
ejemplo, cl vidrio molido, los alfileres i agujas. 

Vidrios.-Reducido a polvo fino e injerido con los alimentos, 
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el vidrio es casi inofensivo; en polvo grueso puede provoca.r ncci
dentes mas o menos gnwes: el peligro numcnta. en raznn del 
volumen i forma angulosa del fragmento. A los oju• <lei l'Ulgo la 
injestion del vidrio molido es mortal i esta creencia ha !:iirlo el 
punto de partida de muchas tentativas de envenenamiento que 
ban quedado sin efecto. 

Se ha suscitado la cuestion de si el vidrio debe considerarse 
como un vencno; sabemos que muchas leyes imponen una pena 
ma.salta que la de simple homicidio al homicidio que se verifica por 
media de venenos. La cuestion ha sido resuelta en Francia de un 
rnoclo contradictorio: en 18.i6, una acusada de atentn.do de estc 
jt\nero fue absuelta por haber demostrado en la defensa qqe el 
vidrio molido no es un veneno; en 184i otro acusado que habia. 
tratado de envenenar a SU hijo COil vidrio moJido fu0 condenado 
por la Corte de Yonne a trnbajos forzados a perpet,uidad. La otra 
sentencia fue de la Corte de Loiret. 

Allileres i agujas. -Introducidos en las vias dijestivas pueden 
detcrminar accidentes s0rios; pero lo 'I ue sucede mas a menudo es • 
que caminan con los alimentos i van a. salir sin dur Ingar a sinto
mas gravesj otras veces se detienen en el tubo dijestivo i deter
minan dolores permanentes cuya causa queda desconocida; otras 
veces vienen a asomar a la cUtis dcspues de hn.ber permanecido 
en el organismo largo tiempo. Ollivier cl' Angers ha llegaclo, des
pues de examina.r los diversos hechos de csta clase referidos por 
los autores, a la conclusion de que la terminacion funesta es la 
escepcion. 

Esponjas.-Por una accion tambien mecanica1 aunque de otro 
6rden puede la esponja hacer papel de ''eneno. 

Los fragmentos de esponj::t. disfrazados en media de suc.,ta.ncias 
alimenticias suelen emplearse para matar animal es dafiinos, gatos, 
ratoncs, perros, etc., pues que obran como cucrpos estraiios i pro· 
ducen obstrucciones intestinales. El mismo procedimiento aplic6 
en J 892, un criminal para deshacerse de un niiio de cinco meses, 
i la causa de la muerte pudo ser descubierta siete meses despues 
por el perito Cazeneuve que pudo encontrar un medio del magna 
plttrido ocho cuerpos <lei tama.iio de un poroto i que resultaron 
ser fragmentOS de esponja; e( emiti6 Cn SU iaforme (a posibiJidad 
de un envenenamiento mecanico por este meclio; la instruccion 
dcmostr6 la cxactitud de esa suposicion i el culpable fue conde
nndo a trabajos forzados por toda la vida. 
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2.' CLASE. -VENENOS HIPOSTENIZANTES 

En tanto que lo~ sintomas <le los venenos corrosivos se refieren 
a la irritacion locnl, a la inflamacion1 los sintomas prodncidos por 
los hipo~tenizante~ cstan ca.racterizados por una depresion rRpida 
i profunda de las fuerzas vi tales i por accidentes jenerales entera
mentc desproporcionados con los efectos locales. Despues de algu· 
nos !-;{ntomas agudos, que distan mucho de ser tan pronunciados 
como Jos qne causan los venenos irrita.ntes, se observan v6mitos de 
mat.erias glcrosa~, una grn.nde opresion, sed ardiente, ausencia de 
orinn., metcorismo <lei vientre i un etitado sincopal caracteristico. 
Est.us i:;fntomas se asemejan a los que traen ciertas afecciones es
po11t6.nens coma la indijestion grave i el c61era. 

Se colocan en la clase de los hipostenizantes el arsCnico, el f6s
foro, las Mies mercuriales, las !Sales cU.pricas, el emCtico, el nitro, 
la <al de ncederns (bioxalato de pota.sa), la dijital, la cicuta. 

Arsenico -Esta sustn.ncia ha sido empleada en todo tiempo 
en el envenenn.miento criminal; en 20 afios, tlntes de 1864 el 
arsCnico rue In ca.usa de 1 de los envenenamientos criminales 
observadm:i en Francia. 

Por esto se <la gran impori.ancia en :hledicina legal a este enve
nenl\miento i por esto la autol'idad debe tomar medida.s para im
pedir Jn. venta dcl ar~enico con fines criminalcR En Franr,in. el 
nrs{1nico i sus compuestos no pueden ser venclidos por los farma
cCuticos sino combinndocon ot l'as snstancias, a no ser par<\ el uso 
rnCdico; i Ins fOrmulas de ln.s preparaciones que pueden venderse 
para In medicina vetcrinaria, para la de!:Muccion de nnimales da
f1in08 son tnmbien determinadas por las ordenanzas. 8e ha prohi
biclo la 1,·enLn. del ar~enico i sus compuestos para el e1nbal:sama
miento, para la destruccion de los insectos i para la enc;iladura de 
las scmillas. Despues de la aplicacion de esta.s medida.s, In cifra 
de envenenamientos por el ar:i0nico ha bajado considerablemente 
•lcanzanclo a 3'> en 1851 i solo a 3 on l '60. 

En Cbila, donde el Reglamento de Boticas, establecc precau
cion~s que nose cumplen sino mui flojamente, los envenenamien
tos criminalc.s o accidentales por el ar:ienico son los envenena~ 

micntm1 mas frecuen tes. 
El 8.cido ar:::;enioso es lo que cmplean mas a menudo los crimi

nalus; esta sustancia se presta fiicilmente a sus designios porque 



- 488 -

es incolora i casi insfpida, lo rpie permitc mczclarla a los nlirncn
tos s61idos o liquidos sin cambiarlos notablcmcntc. 

Ki dificil determinar con precision la dOsis necc~aria para pro
ducir la muerte:, hacienda abstraccion <lei httbito, qne perinitc a 
los arsenic6fagos injerir hasta 30 centigrnmo~, puede ndmitir:-<e 
qne 6 miHgramos de ll.cido arsenioso son capaccs de producir 
accidentes lijeros, l a 3 centfgramos sintomas de envcnenamicn
to, 5 a 10 centlgramos la muerte. 

Otros compuestosarsenicales pueden dar lugar a envenenarnicn
tos. El acido arsenico, el bist\lfuro de arseuico, el trisulfuro dear· 
s0nico u oropimente a amarillo de! rei, el arsenito de cobre o 
verde de Sheele1 que son empleados en diverRos usos, causan into· 
xica.cion a.nB.loga a la de! tlcido arsen ioso. 

El veneno arsenical es administrado par las vfas dijestivas en 
1os envcnenamientos criminal es, ma...;; puede tambien ser absorbido 
por las heridas, como cuando se emplean c8.usticos arsenicales; 
por la clltis, come-en el u:so de algunns pomada'."; por la mucosa 
pulmonar, como cnando se respira polvos arsenicale:s. Se citan al
gunos casos en que el veneno fu0 introducido por la mucosa va. 
jinal. 

Sintomas.--Tardieu admite cuatro formas distintas en el enve· 
nenamiento por el ars0nico bajo el pun to de vista de la marcha de 
los sfntomas: sobreaguda, latente, subagnda i lenta; Rabuteau ha 
simplificado e~ta division reducilindola a una forma aguda i una 
lenta, division que prcferiremos. 

En el envenenarniento agudo espcrimenta el enfenno una sen
sacion de acritud i una constriccion espasm6dica de las fauccs 
acompaiiada de dolor al deglutir i que se cstiende de una aotraes· 
tremidad de! tnbo dijestivo; vienen en seguida v6mitos abundan
tes compuestos primero de las sustancins alimenticia.s que ban 
podido ser injerida.s i en las cuales se encuentra. a veces el 8.cido 
arseniOso, i despues de materias blanquizcas; hai sed intensa i a 
menu<lo diarrea coleriforme o disenteriforme; a medida que la 
absorcion adelanta, los :sfntomas se agra\'an, hai abatimiento, pos
tracion, alteracion <lei rostro, enfriamiento de la cUtis, pequeiiez 
de! pulso, calambres en los miembros 1 supresion de orina., el vien
tre est8. duro, abom bado, la lengua. roja i seca, sobrevie1ie la cia
n6sis, la. cara i las estremidades se ponen azule~, la respiracion se 
embaraza i la muerte llega a los pocos dia•. Hacia el segundo 
dia se observan accidentes de parte de la cutis, por la cual el 
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-;·eneno se elimina en parte, i que consisten en rnanchas ve
tequiales, elevaciones vesiculosas o papuloaas, a veces ictericia. 
Si el enfermo no sucumbe, estos fen6menos van disminuyendo, 
pcro el dolor de los miembros, la dificultad i paralisis de los mo
vimientos persisten todavia i hacen la convalecencia estremada
mente larga i diffoil. 

La forma lenla del enveneuamiento resulta mas a menudo de 
la administracion de d6sis repetidas i sucesi vas del veneno; se 
observan alternativas de malestn.r i de sa1ud despues de cada in
jestion del veneoo que acaban por traer al enfermo a un estado 
de flacura considerable i par producir una apariencia de vejez 
anLicipada ... Los sfntomas complejos i variados de! envenenamien 
to lento por el ars8nico son principalmente los que sigucn: v6mi· 
tos frecuentes, dijestionee dificile8, c6licos violentos1 v0rtigos, 
laxitud, hemorrajias diversas, manch .. 1s petequiales, erupciones 
miliares o pustulosas, contracturas de los dedos i de los ortejos, 
raquialjias, artmljias, temblores. 

Lesione.s caclavei'icas.-Afectan principalme11te el tubo dijes· 
tivo, los 6rganos parenquimatosos1 la cUtis i la sangre. 

El est6mago presenta seii.ales de una inflamacion no mui vio. 
lenta, la mucosa esta roja i tiene cierto nUmel'O de placas redon
dendas de un rojo violaceo, formadas por una infilt.racion sangui
nea submucosn.; estas placas constituyen la lesion anat6mica 11icts 

camclertstica de! envenenamiento por el ars8nico; la mucosa <lei 
intestine delgado pt·esenta lesiones an8.logas, pero menos pronun· 
ciadu.s, limitadas par lo jeneral al duodena. 

El higaclo i el 1rifion afrecen a menudo las alteraciones carac· 
terisLicas de la esteat6sis. 

Los piilmones estan iugurjitados de sangre o bien sem brndos 
en su super~cie de eqnimosis subpleurales anchas i difnsas; eslas 
mismas manchas cq11im6ticas se encuentran frecuentemenLe bajo 
el pericardio i el endocardio. 

Se ha creido mucho tiempo que el arsenico aceleraba la des
composicion de los cadihreres; recieotemente ban sostenido la opi
nion contraria algunos observadores; lo que parece cierto es que 
si el ars8nicu ha sido absorbido en cantidad notable retarda la 
descomposicion: pero en el caso contrario no tiene accion sobre las 
fen6menos de putrf'faccion. 

Tratcmiiento.-Favorecer la evacuacion del venena por el v6-
miLo, injcrir una gran cantidad de agua tibia o agua albuminosa, 
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administrar la magnesia en altas dosis, ella precipita el l\cido ar
senioso en est.ado de arsenito insoluble i despues purga sin irritar. 
El sesquioxido de bierro hidratado i el sesquisulfuro se han em
pleado tambien con exito. Cuando el veneno ya ha sido absorbido 
se procurara e\iminarlo lo mas rapidamente posible por el ri
iion i por la cutis. Orfila propuso para este objeto la siguiente 
mezcla: 

Agua .... 
Vino blanco ................... . 
Agua de Se\ tz .. 
Nitrato de potasa ... 

3 litros 
l )) 
1 » 
30 a 40 gramos. 

Se practicartl.n friccione~ para acti var la circulacion periferica. 
Investigacion qufrnica del arsenicv.-Se hace por me<lio de\ 

metodo de .Marsh, el cual se aplica. una vez que la materia orgB.

nica ha sido destruida por el acido sulfurico 0 por algun otro 
procedimiento. El metodo que describiremos es el de Maroh per
feccionado i tal como se emplea actualmentc. 

El principio en que se funda. este procedimiento consi:ste en 
aislar el arsenico en estado metalico aprovechando las tres hechos 
siguientes: 

I.' El hidrojeno en eotado naciente reduce al estado meLalico 
los compuestos oxidados de! ar~enico i SU!:) sales. 

2.<> El hidr6jeno j el arsenico, 8.rnbos en c~!itado nacicnte1 l:ie 
unen para formar hidruros de ars0nico, uno s6lido que se forma 
en pequeiia cant.idaJ. i que no es vo\J.til, otro gaseoso que consti
tuye el producto principal de la reaccion. Si se recibe sabre una 
placa de porcelana hi llama de un chon·o de hidr6jeno :useniado 
que se desprende de un frasco, una vez que se eufria la llama o 
que el aAujo <lei aire e~ta estorbado, el arsenico no arde o no arde 
sino en pequefia cantidad i se deposita sobre la porcelana forman· 
do ?1uinchus. 

3.0 El hidruro gaseoso de an;enico, atra.vesando un tubo ca

Jentado al rojo, se descompone en hidr6jeno i en arsenico, depo~i
tandose el Ultimo en la parte fria de\ tubo bajo la forma de anillo 
brillante que haee e•pejo. 

El aparato de Aiar•h q ue boi se em pie consi,te en un aparato 
destinado a producir bidrojeno puro por medio de! ziuc puro i 
de\ acido sulfurico puro. Esta compuesto de Ull frasco de dos 
golletes: a uno se adapta un tubo recto que ba.ja hasta el fondo 
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de! frnsco, en cl otro •e adapta un tubo horizontal que conduce a 
otro tubo mn~ grucso lleno Ue amianto o algodon el cunl 8e con
tinUa con un terr.er tubo rodeado de una en\•oltura metri.lica para 
darlc :-;olidez i repo~a sobre un soporte bajo el cual se colocan 
carbonc:s encendidos. 

Se produce en cl frasco un desprendimiento de hicfr6jeno 
por medio rlel zinc, el aci<lo wlfib·ico i el a9ua i en seguida 
•e calicnta cl tubo rodcado de la cinta metalica durante cerca 
de l <le hora. Al cabo de este tiempo, se retira. el fuego i se en
cicndc el gtl.8: ~i ninguna niancha se deposita en la. porcclana pre
scntada. a la punta de! tubo esto indica que los reactivos estan 
cscentos de ar~enico; lo mismo se deducira de la no apnricion de 
un nnillo metalico brillante en la parte de! tubo ~ue quedaba 
fria. Sc rcpitc en scguida la opemcion de.:;pues de haber introrlu
cido en cl frasco las matcrias por examinar; si contienen ar~enico 
uno ve la llama dPl hidrOjeno t1Jmar un color blwnco livido i es
parcir humo blanco de ti.cido arsenioso; la llama enfriada en la 
porcelnna da un drp6,ito ne9ro brillante de aroenico. 

Conviene rccojer en varios tubos diferentes anillo!; metalicos 
parn. -.;ometedos mas tarde a las reacciones identificadorus, al mis
mo tiempo quc las manchas recojiclas en la porcelana. 

La cuestion se reduce ahora a. cletermiuar si las manchas son 
producida.s realmcnte por cl arsl?nico, pucsto que se sabc qne el 
hiclt-Ojeno ltnlinioniwlo tambien deposita manchas como el hi
dr6jcno ar~cnia.do; esLa dil:!tincion se ha.rci tomando en cuenta. los 
signientes camctPres: 

J.0 Lfl-:3 manchas de arsenico son pardas o morenas, en tanto 
qne las de antimonio son negras, sobrc todo cerca de los hordes; 
pero cste car8.cter no suministra ni proba.bilidades siquiera cuan
do las manchas adquieren cierto vohimen; 

2.0 Las manchas de arsenico obtenidas en el tubo pueden fii
cilmentc volatilizar8e i trasladarse de un estremo al otro de! tubo 
i:ii se cuida de mantcner en f.I una corrienle de hidrOjeno; las 
mancha ..... de anti111onio son much\) menos rolB.tile!:i; 

3.0 Si se calient.;t. el tnbo en cl pun to donde cstti la mancha, de
jtindolo nbicrto en sus dos cstremidades i teniendolo inclinado de 
manem. que i-;c prodnzca en el una corriente de a.ire, el ars~nico 
!:'e oxida i vi<'ne n sublimar:-e m:u; arriba fonnando un ani\\o de 
tlcido nr:;cnioso en cl c11nl puedc rcconocer.::;e con el lento 1::i. for-
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t::nsayes siguientes: 

a. Se le disuel ve en uno go ta de HCI i se trnta la ool ucion por 
HS; :se forma un precipitado aniarillo soluble en el nmonfaco i 
en lo• sulfuros alcalinos, insoluble en el HCI. 

b. El anillo de! acido arsenioso se disuelve en el ngua pura i da 
ent6nces con el sulfato de cobre amoniaccil un precipitado de 
un hermoso ve,.de ( verde de Sbeele) compuesto de arsenito de 
cob re 

4.0 Trntadas las manchas arsenicales por AzO 5 concentrado se 
disuel ven: si se eva.pora en seguida hasta sequedad el licor, queda 
un residue de acido arsenico mui soluble en el agua i cuya diso
lucion acuosa da un precipitado 1'<Yjo de lculrillo con el AgO. 
Az0 6 amoniacal; sometidas a un trn.tamiento semejante laB man
chas de antimonio, dejan un res[duo de acido insoluble en el 
agua. 

5.0 Si se deposita sobre una de las manchas una gota de sulf
hidrato de amonlaco, el metaloide se sulfura i puedcn compro· 
barse en el compuesto producido las propiedadcs enumeradas mas 
arriba del suljurO de U1'Btnico. Un Caracter diotinti VO para con 
el sulju?"o de antimonio es que este es mui soluble en el acido 
clorhidrico i otro car8.cter es que tiene color rojo mientras que el 
de arsenico es ama'rillo; 

6.° Las manchas metalicas tratadas por una sol ucion de hipo· 
clm·ito de soda desaparecen inmediatamente si son arsenicales; 
persisten al contrario sin alteracion si est$.n constituidas por el 
antimonio. 

La solucion de hipoclorito de soda que se emplea en esta reac
cion e.g obtenida hacienda obrar el cloro gaseoso sobre una. diso
lucion de carbonato de soda. 

El ar:senico se Jocaliza en los centros nerviosos, cerebra i m0-
dula; en los huesos, de donde su eliroinacion es rnui lenta (Pou· 
chet). Al analisis se encuentra el veneno diseminado en todas las 
visceras. La dosificacion efectuada sobre cada 6rgano separada
mente es mui importante: bai que deterroinar en efecto qu8 pro
porcion de ars0nico existe en el tubo dijcstivo, con relacion a las 
cantidades localizadas en los otros 6rganos. El defensor de! acu· 
S<tdo nunca deja de formular Ja hip6tesis de una acumulacion 
lenta de! ars0nico en las visceras a consecuencia de la. absorcion 
posible de una preparacion medicamentosa en peq ueiias dosis 
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durante mucho tiempo. En el envenamiento agudo la dosifica
cion comparativa del veneno en cada viscera permitirR. de8truir 
ese argumento; en el envenenamiento lento Ia discusion es mas 
dificil i entonces el estudio dctallado de los sintomas presenta 
una. importancia capital. 

F6sforo.-Este envenenamiento era mui raro en otro ticmpo 
i no resultaba sino de au uso como afrodisiaco1 pero se ha hecbo 
estremadamente frecuente despues <lei empleo jeneral de las pa
juelas fosf'oradas. 

Las preparaciones que mas causan envenenamjentos i:;on por 
6rden de frecuencia: 1.0 El '»iastic inflamable de las pajuelas, o 
sea. las cabezas de f6~foros, empleado en infos.ion o en maceracion 
en el agua, el cafe, etc. 2. 0 Las pastas fosforcidas que se destinan 
a la destrnccion de animales dai':i.inos i que se mezclan criminal
mente a las sustancias alimenticias o que son injeridas acciden~ 
talmente por los nii'ios. :J. 0 El f6sjo?"o pu,.o mezclado a sustancias 
alimenticias. Se ban observado tambien por Tardieu envenena
mientos indfrectos en los cnales ernn producidos sfntomas t6xicos 
por la injestion de animales envenenados ellos mismos por sus
tancias fosforadas. 

No corresponde propiamente a la llfodicina legal el estudio de 
la intoxicacion profesional tan frecuente en los obreros que maui~ 
pulan el f6sforo i que Ultimamente se procura evitat con el uso 
esclusivo dcl f6sforo rojo. 

Sintomas.-El envenennmiento por el f6sforo produce sfnto
mas de dos clases mui diferentes; primero los sfntomas locales i 
despues sintomas jenerales mucho mas graves i consecutivos a su 
absorcion. 

Sintoma8 locales.-Poco despues de la injestion de la sustan
cin. venenosa i a veces en el momenta rnismo de la. injestion1 la 
victima esperimenta emotaciones ali8.ceas i fosforescentes. Al ca
bo de algunas horas, 5 o 6 por ejemplo, se siente un dolor que
mante en el epiga•trio, dolor que se estiende por el abd6men; el 
estdmago i el vientre esM.n escesivamente sensibles, hai rnetcoris
mo. Los eructos de gases ali8.ceos se acompaDan lo mas a menudo 
de v6mitos de mn.terias que contienen f6sforo, 1os cuales exhalan 
un olol' fuerte i lucen en la oscuridad. Hai al mismo tiempo 
evacmicjones diarr8icas que ofrecen los mismos caract0res; es 
raro que In.!-! materias evacuadas por el v6mito i la defecacion 
seo.n sanguinolentn.s en esta s8rie primera de sintomas. 
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Puede suceder que todo se reduzca a. e:-:tos accidente$;, lo 11ue 
par desgracia. no es comun i no pueclc tener lugar sino cuando el 
veneno contenido en el tubo dijesti,•o ha sido evacuado en totali
dad i cuando solo una minima cantidad ha penetrndu en la cir
culacion. 

Sir>tomas jenerales.-Una l'ez qne la sustancin trixica •e ha 
difundido en el organisrno, el paciente pnedc sucumbir rlipida
mente por sincope o colapim o bien por convul~ioneH, como !'i se 
traLara. de una intoxicacion por el 6xido de carbono o el Aci<lo 
cianhidrico; pero en jenernl las cosas pasan de otro modo: el nlien
to, el su<lor i la orina que no tenia.n olor alittceo ni eran fosfores
centes adquieren este olor i lucen en la oscuridad, lo que pruebn. 
de un mo<lo evidente que el veneno ha pcnetrado en la ~angre; se 
observa lo mi~mo queen 1os anirnale8 a quienes se ha inyect.ado 
aceite fosforado. 

Despues de una exitacion poco durable se manifie8ta una 
depresion profunda <le todas las fnnciones; asi el pul8o, fuerte i 
frecuente al principio, se hace pequefio, inisensible, a menudo 
irregular; la respiracion primero ncelcri.\da sc hace peno:-m, debil, 
estertorosa; la temperatnra, que primero sc habia elevado baja de 
una manera considerable; las mllsculus, que habian comenzndo 
par estar tr0mnlos se paralizan, de suert.e que los movimientos 
son dificiles i que a veces se producen evacuaciones involuntarias 
por consecuencia de la pan\lisis del esfinter anal; en fin a los 
dolores i calambresepigastricos i abdominales de! primer pcriodo 
sucede una sensacion de hormigueo terminada por anestesia, 
completa a veces. 

La ictericia. sintoma mui caracter:btico, la albuminuria, la de
jeneracion gmsosa de los Organos, las estravn~a.ciones snnguineas 
i otros signos de perturbaciones rle nutricion, sobrevienen hA.cia. 
el 3.' o 4.0 dia; la muerte llega precedida algunas veces de con
vnlsiones, pero mas a menudo de colapso o coma. 

Si la terminacion funesta no ocurre dei:;pues del primer perio
do, su fecha es el 8.0 o 10.0 dia; si el envenenamiento termina. por 
la curacion, queda siempre una par8.lisis .. parcial a veces incurable 
o irremediable i una debilidad jeneral persistente; pero hai necc
sidad de no olvidar qne suelen prescnta.rse en ei:;te em•enenamien
to remisiones con una. calma de todos los accidentes que pneden 
i11ducir al error de un diagn6istico favorable. 

Se han descrito formas particulares de envenenamiento por el 
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ro~foro: una forma nen·iosa en quc la exita.cion jeneral determi
na hastn la muerte; una forma. cr6nica. o hemornljica que duni 
dos o tres semanas i que se c~iracteriza por hemorrajias frecuen
tcs i ut.1·os signos de ditiuencia de la sangre, petequia~, epist8.xis, 
enterorrn:iias, metrorrajins 

L.~ cantidad de f6sforo en estado natural que es capaz de pro
ducir la muerte de un adulto ha variado entre lfi i 20 centi
gmmo~. L'l.::i pa.st.as fosforadas tienen en jeoeral un 2 por ciento 
de f6sforo. Las cabeza.' de P":iuelas fosforadas han producido la 
mucrLP, en m.'tmero de 60, pero parece que un nlimero urncho 
mcnor traeria el mismo efecto. 
Ln~iones ccuUtvi1·icas.-Si la muerte ha ~obrevenido rApida

mente se ha Ila en las vias dije.ti vas el f6sforo s61ido, filcilmente 
rcconocible par su olor i fosforescencia: la mucosa gAstrica est8. 
rojn e inffamada, salpicad;\ de manchas negra.s i gri~eis apizarra
dns, rara vez perfora.da; una le::;ion mas importa.11te que esta es 
la conjcstion de los riiioncs i la lesion mas irnportante de todas 
es la dejenerncion grasosa de los 6rganos, sobre torlo la clel higado. 

El microscopio rcvela como lesiones de la esteat6sis, granula
cione'.i en Ins celulas hepA.ticas i gotitas grnsoSA..'i mui abun dantes 
en llL'i fibras muscularcs eRtriadas granulaciones i pfrdida de la 

~ estriacion, en el riiion las celuhts epiteliales de los tt'tbnli i de Jos 
glomerulos de Malpigiu estan rcpletas de grasa i a veces hnn 
desaparecido completamcnte. 

La sangrc esta negra i da al espectroscopio la rnya unica de la 
hemoglobina reducida. 

Tratantiento. - Racer vomitar con el sulfa.to de cobre, que 
tiene la ventaja de aporlerarse del f6sforo convirtiendolo en fos
furo de cobre; purgarcon la. magnesia; evitar en todo caso las ma· 
terins gra.o;;as quc, como la leche i lois purgant.el:i oleosos, fo.vorecen 
la intoxicacion disolvicn<lo el f6sforo. 

Ultimnmcnte se ha dcscubierto quc hai un medicamento que 
pucde com;iderarsc co mo an tidot.o de! f6sforo: e~ el uceite esencictl 
de trententinuque parece que obra privando al f6sforo del poder de 
oxi<l;\r~e. E~te metaloide, por ejemplo, colocado en mm atm6sfera 
tercbentinada deja de emitir resplandoren la oscuridad. La utili
dad de la esencia de trementina fue descubierta por casualidad 
en el cnso de un hombre que creyendo anmentar los efcctos del 
mastic de 1-15 f,\,foros qne se habia tragado tom6 espontaneamente 
csencin de trementina i no esperiment6 ningun sintoma de enve-
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nenamicnto. Esta utilidad ha sido comprobnda rle•1rno' clfnica 
i csperimentalmente. 

La manera de instituir el tratamiento es Jn. 1'iguiente: dcspues 
de los v6mitos del principio usa.r una emulsion con 4 grnmos de 
esencia de trementina dada cada ~ de hora clurante varios dins 
Importa a<lministrar la esencia del comcrcio o aguarmz i no la 
esencia rcctificada; talvez convengn mnR du.rla en cU.psulas porque 
el empleo de una emulsion podria facilitar la :ibsorcion del f6,foro. 

Investigacion quimica. -- Hai ciertos procedimientos sen· 
oillos que pueden dar una indicacion desde el principio i que 
consi~ten en examinar con el lente ln.s materias so~pccho5'as, se. 
parar mecfinicamente las particulas de Ph i con~ervarlas bajo el 
ague., tratar de percibir los vaporcs fosfore~icentes en la oscuridarl. 
Se examinara cuidado•amente el contenido de! est6mago i de! 
intestino donde se podr&n encontrar las cabezas de f6sforos, diver
samente culoren.das; pedacitos de madcra; fmgmentos de nzufre 
fS.ciles de caractel'izar (volatilizacion, combustion con llarua azul 
i produccion de 8.cido sulfnroso); entre las otras sustancias proce
dentes de la pasta de los f6sforos puede citarse la arena, el sul
furo de plomo, el acre, el minio, el clorato de pota~a. et.a. 

Ensaye preliminar: Un papel impregnado de nitrato de plata, 
suspendido en la atm6sforn. del frasco que ~ontiene las materias 
~ospechosas se ennegrece bajo la influencia del f6sforo; la espe
riencia es mui sensible pero no probatoria porque el hidrdjeno 
sulfurndo produciria el mismo efecto; adquiere mas valor si un 
papel impregnado de emetico, cobcado al !ado de! primero, nose 
pone am>trillo, Jo qua demuestra ],. ausencia de! hidr6jeno sulfu
rado. 

Sin perjuicio de este ex8.men dcbe recurrirse a otro mas rigo
roso; el que mas se usa en el dia es ol procediniiento de Mits
cherlich fundado en la propiedad quo posee el f6sforo de alumbrar 
en la oscuridad. 

El aparnto de Mitscherlich consiste en un globo de vidrio en el 
que se introducen lus materias sospechosas adicionad~ con agua 
aciduladn con el SO'; de este globo parte un tubo que se encorva 
dos vecea i penetra por su estremidad en un fra.sco de boca ancha; 
la ultima parte de este tubo esta rodeada por un refrijerante de 
vidrio por la cual pasa una corl'ienLe de a.gna frin; ~e cnlienht el 
globo i ent6nces se desprendo vapor de agun que an·a•tra consigo 
el Ph., si las materias sospechosns lo contienen; csta ngua i estos 
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''apores de la sustaucia tOxica van a condensarse en la parte del 
tubo que e:-tA. rorlencla de ngun frja; operando en la oscmidad, lo 
quo !";e con!-iigue µor medio de una cortina negra que rodea la Ul
tima porcion <lei aparato i en la que el observador introduce la 
cnbeza, los vapores fosforados prodncen resplandores mui visibles; 
fstos aparecen nun cuando el fOsforo no forme ni la millon€:sima 
parte de las materias contenidas en el globo; los vapores fosfores
centcs vienen despues a condensarse en cl frasco. 

En estc Hquiclo se comprnebn amenudo la presencia de peque
fios granites nmarillenlos de f6sforo arrastrado pore! aguaj el 
liquido precipita ncgro por cl nitrato de plata; pero pudienclo dar 
tambien eRta reaccion cl hiclrOjeno sulfurado, hai qne verificar la 
prcscncil\ rlel fosfnro de plata i rlel acido fosf6rico; el precipitado 
puede !-lei' caracLcrizado sea por medio del aparato de Dns~mrt i 
Blondot (aparato jcnerador de hidr6jeno puro, en el cual la adi
cion de materins que contienen f6sforo trasformado en productos 
de oxidacion inferior, hace quc la llama del hidr6jeno pierda su 
tinte azul clal'O habitual i se ponga en e] centre de un hermoso 
tinte verde) sea por la oxidacion con el ficido nftrico (comprobB.n
dose en el Hquido la presencia del acido fosf6rico ya en estado de 
fosfato atiloniaco-magnesirrno, yn por medio del nitro-molibdato 
de amonfaco). 

CicrLas sustancias vollitlles como el alcohol, el 0ter, la tremen
tinc se oponen a la fo!.='forescencia; el alcohol i el 0ter no impiden 
el fenOmeno sino en los primeros instantes, pero la esencia de 
trementina lo irnpide por cornpleto. 

Mercurio.-En estado metalico e injerido liquido, no produce 
otro:-: accidentes que las qne resultan de su peso, pero obro. como 
vcneno cuan<lo ha ~ido triturado en finfsimas particulas por medio 
de su::Jtancias pulvernlentas, grasas o aceitosas. To<las las snlesde 
mercurioson porcl contrario mui venenosas; la mas empleaclaen el 
envenenamiento criminal es el sublimado corro:::;ivo (deuto-cloru
ro), la~ otras1 protoyoduro, biyocluro, cianuro, nitrato B.cido, precipi
tado rojo, etc., casi no fignran sino en los eavenenamientos acci· 
dentales; en ctrn.nto al calomelano o protocloruro no es t6xico sino 
cuando encuentra a su paso materias capaces de trasformarlo 
sea en sublimado, como !a. sa.l du cocina, sea en cianuro, como las 
almcntlnL"\ n.mn.rgns. El t1~<1 de d6f:i::; enorrnc~ de calomelano i el 
de cM~is p .. cqueftas pero rcperidn~ <lei mismo traen tambien ncci-
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dentes de envcnenamiento, proba.blemente por MU trnsformacion 
en sublimado. 

Aunque todas las preparaciones mercurialcs ticncn propicda
des cliferentes entre si, los efectos jcncralcs que dcterminan "OD 

semcjantes i se pareccn a los quc prn<lucc C'I sublimado, por lo 
que puede tomarse a este como tipo para c~t.udiar el envcnena
miento por el rnercurio. 

El sublirnado, como todas las preparacioncs mcrcnrialcs solu
bles, es venenoso ya a la d6sis de 10 n. :20 centigramos; en los ca
sos de homicidio o suicidio se le injiere jencralmcnte en una so
lucion acuosa o alcoh6licn, rara vez con los alimentos. Cualquiem 
q ue sea la via dctermina sintomas locales i jcneralcs de una gra
vedad escepcional. 

Si·ntomas.-Segun su marcha pueden distinguirse tre~ formas 
de! envenenamiento: sobreaguda, subaguda i lenta o crOnica. 

a) F<Yrma sobreaguda.-Accidentes rilpidos i violentos arnllo· 
gos a los que se observan en el envenenamienlio por los irritan· 
tes, v6mitos i evacuaciones alvinas biliosas acompaii.adas de c6li
cos con tension de vientre, cara roja i vultuosa, hinchazon de 
Jos Jabios, encias i lengua.1 a}iento fetido, sRJivacion abundante, 
eafriamiento de la piel, muerte al fin del priiner dia. 

b) Forma subagiula.-Los mismos accidcntes anteriores, pero 
menos violentos. H8.cia el 5.0 o 6.0 dia se opera una remision apa· 
rente, pero sin que los enfermos salgnn de su prostracion jencral; 
la curacion es posible, pero lo mas a menndo sobreviene un esta
do caquectico que puede traer la mnerte al cabo de algnn tiempo. 

c) Forma lenta ... -Los accidentes ~obrevienen en el cnr!-lo de 
un tratamiento mercurial rnal dirijido o en las obreros espuestos 
a los vapores mercuriales; constituye una especie de intoxicacion 
cr6nica o profesioaal que nose relaciona.directamente con la Me
dicina legal. 

Lesiones cadaviricas. - LM mncosa.c; gS.strica e intestinal pre· 
sentan arborizaciones, equimosis i ulceracione~, lcsionc8 que 
pueden existir aun ea aquellos casos en que cl veneno uo ha sido 
injerido. 

EI sublimado ataca igualmente la boca, farinje i ex6fago, cuyas 
mucosas aparecen hinchadas, reblandccidas i coloreadas de blanco 
gris azulejo. 

Cuando la muerte sobreviene de8pues de algunos d_ias ~e ob
serva la dejeneracion grasosa de! hlgado i riilones. En cl examen 
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microscOpico de! higndo sc Vl~ nn.dar en In preparacion gran m'1-
m"ro rlc grrtnnhr:iont•s i gotitas df' grn...,a En cl riiion se ha en
contr:vlo Pl parPnrp1im.i complet::nnentr destruido i reemplazaclo 
por gotit;\s de grnsa, i los tnbuli que exi~tian aun, cstaban desca
madus e infiltrn<los de gl"<lDUlnciones grnso~as. 

El mejor antidoto cs el agua albuminosa, que forma en cl est6-
mngo un albnminato de mercurio no Corrosivo e insoluble en el 
agua; en seguidn. viene la magnesia, que trnsforma las sales en 
Oxidos. A fa.lta <le estns sustancias sc puede administrar una lejia 
de ccniza dilni<fa en agua tibia, la cual formaria en cl est6mago 
un cnrbonato de mercuric insoluble. Se han propuesto diversos 
metale8 que pueden convertir el snblimndo en calomelano: Jn li
madurn de hicrro, la de hierro i oro, la de hierro i plata: se ha 
recomendado por Boucharclnt cl !-it'1lfnro de hiel'ro hidratado como 
antidoto rlcl precipitada rajo. 

Invest-igacion quimica rhl mercudo.-Se buscara este metal 
en las heces, oriun, saliva cuando cl caso no ha. sido mortal; cuando 
Jn. rnuertc ha sobrevenido SC SOmC'tcrU.n al anali~is lm1 pared es gas
tro·intestinnJes i sn contcnido, el hlg1\do, la bilis 1 la sangre. 

Una vez destruida la materia orglinic:i por alguno de los pro
cedimientoB arriba descrito~. entrc Jos cuale8 so recomiendn el de 
las acidas SO·' i AzO• o el de el HCI i KO, CIO•, el liquido que 
result.a de esta destruccion ser8. evnporado hasta del:iccacion en cl 
bafio-marla i vuelto n trat.u por el agua destilada. Se hara pasnr 
en s£>guida a tmves de la di8oluciou filtrada una corriente de HS: 
si hai ml'rcurio :-ie vent aparecer un precipitndo blanco sucio, des
pncs amnrillo rojizo que es sulfocloruro de mercurio, i por t'tltimo 
negro que es 8l1lfuro de rnercurio. 

Sc evnporar8. n. sec]uedad i en el bafio·marla. la disolucion de 
este prPcipitado en agua rejia. j ~(' redisolverd. en agua cJ l'C!Sfr]uo 
que quede por medio de la adicion de algunas galas de HCI, el 
cunlfacilita la. cfolOlucion de! sulfa.to bB.sico de mercmio que habia 
podido formarse. 

Sc obtiene de ei:;t.n ma.nem unn. disolncion que encierrn cloruro 
de mercurio, el cua.I sc reconoce fRcilmente por las reacciones que 
signen: 

Coo el yarlnro de patasio ode sadia, precipitndo rojoi·ii·o de 
bi)·oduro de mcrcurio. 

Con el nmonfaco, pref'ipitado blanco de cloronmiduro de mer
curio. 
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Con la potasa i la soda, precipitado nmal'illv de 6xido de mer· 
curio diffcilmente !::oluble en un e~ce~o de reactivo. 

Con el cloruro de estaiio, precipitado bl<inco que ennegrece 
cuando la reaccion continU.a i qne acaba por dar mercurio meta.
lico; esta reaccion es mui sensible, !:ie verifica cuaodo el Hquido 
contiene una 40 mil ava pa.rte <le mercnrio. 

Inveatigacion del nierc1wio por la electl'icidad.-Se practica 
]a electrolisis por medio de la piln. de Smithl'Son que consiste 
en una 18.mina de hierrn o estafio sobrc la cual 8e ha arrollaclo una 
pequefia lil.mi111L de oro mui delga<la.; se snme1:je esta piln. en la 
solucion mercnrial despnes de h:i.herla acidulado i el mcrcurio se 
deposita sobre la IR.mina de oro blanqnctindola; si se espone esta 
lamina blanqneada a la llama de una lamparn de alcohol toma 
prontosu color prirnitivo; si se introduce lR. IR.rnina de oro blan
qneada en un tubo de vidrio afilado por nna pnnta i se calienla a 
la lti.mpara, el mercurio se volatiliza. i Juego se condensa en la 
parte afilada de! tuba dando una columna metalica semejante a 
la del term6metro. 

Las sales de estafio tienen coma las de! mercurio la propiedad 
de blanquear el oro, pero se rlistinguen en que no producen los 
mismos fen6menos fisicos bajo la influencia del cn.lor. 

Para que este procedimiento de. buen resultado es neceM.rio ha
ber destruido perfectamente la materia organica. 

La investigacion electrolitica del mercuric puede hacerse tam
bien empleando el aparato de Flandin i Danger. 

Cobre.-Lns sales de cobre ocupan un lugar mui bajo en la 
estadistica de! envenenamiento criminal; el envenenamiento acci
dental se observa mas frecnentemente por el uso de ulensilios de 
cobre; mui raro es el envenenamiento profesional. 

En estado met8.lico el cobre es ine'rle, no tiene accion aprecia
ble sobre la economla; los compuestos mas usado~ como veneno 
son el sulfate o caparrosa azul, el subcarbonato i el subacetato o 
verde gris o cardenillo. 

Ha sido negada la toxicidad de! cobre i de sus sales; es cierto 
que en d6sis pequeiias, aunque scan repetidas por mui largo tiem
po, el cobre es inofensivo; es cierto aun~que parece existir siempre 
en el organismo coma uno de sus coni::tituyentes propios; es cierto 
que sus f:nles administra.das en gran cirnti<lad provocnn v6mitos 
capaces de evacuar todo el ajente t6xico; pero tambien es verdad 
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que en muchas circunstancia.';i la.<.; sales de cobre ban determinado 
accidentes graves i hasta mortales. 

Sintomas. -Media hora despues de la injestion de! veneno, a 
mas tardar, sobrevienen v6mitos violentos acompaiiados de c61i
cos atroces, de cardifl.ljia., de deposiciones albiaas repetidas, de 
tenesrno; el enfermo siente una. viol en ta cefalaljia, una cont.riccion 
de la farinje i un sabor de cobre mui penoso; pulso pe4ueiio, fre
cuente e irregular, ha.i abolicion de la funcion renal al acercarse 
la muerte, la cual sobreviene de:..;pues de movimientos convulsivos 
i tetanicos. 

Lesiones caclavi1·ica,s.--Los signos surninistrados por la autop
si~t no son cons tan tes, pero , de ordinario se observa en todo el 
trnyecto del tuba clijestivo cierto nUrnero de manchas mjas i de 
equimosis negruzca&, siendo estas lesiones tanto mas pronuncia
dns cua.nto mas concentrada era la solucion del veneno. Las ma
terias contenidas en el tubo dijestivo tienen a veces un color ver
doso o azulejo i ea ellas suelen descubrirse p•lrticulas s6lidas del 
veneno; la piel pl'esenta a ineuudo un tinte icterico mui pronun
ciado. 

T7·atamiiento.-Administrar una gran cantidad de agua albu. 
rnino~a, que forma con las sales de cobre un albuminato insolu
ble; pueden igualmente empleiuse la magnesia i las soluciones 
alcalinas1 que precipitan el cobre en estado de 6xido; la limadura 
de fierro ha sido aconsejada como un medio de precipitar el cobre 
en estado metal ico. 

lnvestiga,cion.-Se destruyen las materias organicas por me
dio de! S0 3 i de! Az0', o bien por la incineracion en capsula de 
plntino trntando en seguida las cenizas por el AzO 0 ; se evapora 
bas ta consistencia sirn posa el liq uido proceden te de estas opera
ciones; se adiciona el residua, con agua destii~da; se filtra; se trata 
por los reactivos de! cobre. 

He aqui los principales de las soluciones de cobre: 
El ferrocianuro de potasio da un precipitado p<1rdo rojizo. El 

e.monfa.co da un precipitado blanco aziilejo en el cual un esceso 
de reactive da por resultado una solucion azul oscuro; esta reac .. 
cion es sensible aun a 1 por 4,00 tJ . El arseuito de potasa da un 
precipitado verde (verde de Sheele). 

Mas comun es tener que investigar el cobre en ciertos alimen .. 
tos o bebidas sospechosas queen las visceras mismas; ademas del 
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procedimiento indicado hai algunos mas espeditos parR. hncer rsta 
investigacion. 

Para buscar el cobre en un alimento, despues de haber agotado 
el cuerpo so~pcchoso con agua acidulacta con Acido acetico odes
pues de a.cidificarlo simplemcnte cuan<lo es li<tuido, se sumf'fjc en 
el durante algunas boras un alambre de flerro bien brillante: el 
alambre se cubre de una capa i'Oja, de cobre mct8.lico. 

Algunos licores, como el aguardiente, el kirsch i casi todos los 
liquidos que se destilan en aparatos de cobre, contieucn algo de 
este metal; su presencia puede demostrarse agregando al Hquido 
algunas gotas de ilcido ciaohfdrico diluido en alcohol i despues un 
trozo de resina de guayaco; la mas peq ucfia cantidad de cobrc co
munica al licor una coloracion azul. 

Suele encontrarse cobre en el pa.n: este metal proviene sea de 
la encaladura de! trigo por el sulfato de cobre, sea de la adicion 
de esta misma sa.I a la harina averiada, con el objeto de dar blan
cura al pan i de hacer capaz ti. la. rnasa de absorver una cantirlad 
bastante de agua. La presencia de! metal se reconocc mojando 
un poco de la. miga i roci8.ndola con una solucion estendida de' 
prusiato amarillo de potasa, q uc se colorea de rosado mas o menos 
intenso. 

Antimonio. - El enrenenamiento criminal por las sales de 
antimonio es raro, pero se ha observado en Jos Ultimos tiempos. 
Es de notar que orijina cierto embarazo para el perito en razon 
de que el t1trtaro eotibiado se emplea hasta por el vulgo como 
vomitivo i por la misma razon pncde hallarse antimonio en un 
cadaver en que la cansa del envenenamiento ha sido otra sus
tancia. 

La preparacion mas emplcada es el emetico que posee propie 
dades t6xicas mui enerjicas, pues que segun Taylor 10 o. 12 
centigramos injeridos de una vez puedcn determinar la mucrte· 
Los otros compuestos, como el kermes mineral, el antimonio dia
foretico no obran como veneno sino en d6sis relativamente eleva
das i ~us efcctos se limi tan ent6nces a e5fuerzos de v6mito que lo 
evacuan casi por completo. Solo trataremos del envenenam iento 
por el tartaro estibiado. 

Sintoma.s.-EI enfermo siente un sabor met:i.lico mui pronun 
ciado i en seguida dolores vivos al epigastrio, hai v6mitos i de. 
yecciones albinas nbundantes, el pulso se empequefiece, la pie! se 
enfria (dando la aljidcz cstibiada) la orina escasea i se observan 
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sint.omn .. "'i col<'riformes1 la muerte viene despues de un tiempo va
ria~le queen 11n caso fue de l U horas. Cuando la muerte no tiene 
lugnr rl..ntes dcl priinero 0 segundo dia aparecen erupciones vesico 
pu . .r.slulo.'la.'I (ecLima estibiaclo) 'lue se manifiestan sobre todo en 

los mwslo:::i, brazus, espaldaJ a.ccidentes aoalogos a los qu~ produce 
la pomada £>stibiada cuando se fricciona con ella la cl1tis. 

Las pel\Uefias d6tiiS de emetico repetidas muchas veces producen 
un envenenamiento lento; dos medicos ingleses, Palmeri Prit
chard, lo ban empleado asi con un objeto criminal 1 produciendo la 
rnuerte al cabo de algunos meses. 

Lesiories cc<elav1!?-iccis.-Las del tubo no presentan 
nivht de caracLcdstico i pneden aun hacer ha indicado en 
cl cnvenenamiento agudo la conjestion pulmonar i una inflama
cion jenend de los 6rga.nos internos, pero estas lesiones distan 
mucho de scr constantcs i caracteristicas. 

T1·citamiento.-Ha de emplearse el tanino o las sustaucias que 
lo contieuen, corno un cocimiento de quina gris, que forma uu ta
no.to de antimonio insoluble. Despues que el veneno ha sido eva
cuado se procurara calmar los v6rnitos por la pocion de Riviere, 
el hielo, el opio, etc. 

fnvestigacion qiiirnica,.-Se practica por el mismo procedi
miento que la <lei ars0oico, pero el aparato rle :Marsh no es bas
tante eH los ca.sos en que hai mezcla de 3.mbos venenos por que 

no pucde sel'vir para separn.r el arsenico del antimonio. 

En el t'dLirno ca.so se rccurririi al procedimiento i al aparato de 
Nn.quet: Este se com pone <le un frasco de dos bocas en el cual se 
introduce una amalga.ma de sodio; en una de las bocas de! frasco 
ha.i un corcho atravcsado por un tubo con embudo que sirve para 
intro<lucir en el fra!:iCO cl licor so~pechoso; el otro orificio est8. ce
l'l'<l.du por un corcho que atravie!:;a un tubo corto doblado en an

gulo recto; 6ste, por la estremi<lad opuesta se adapta a un tubo de 
mayor di~tmctro lleno de amianto o algodon, el cual a su vez se 
contint'ta con un t.11bo de bolas de Liebig lleno de una disolucion 
de AgU, AzO'. Armado el apara to, se introduce en el frasco el li
cor sospechoso lijera.mente acidificado, inmediatamente comienza 
el dl'sprendimiento de gases; si la materia cont.iene antiir1onio i 
ar::sPnico se fonna hiclrrSjeno arsenicado i antimonia<lo; al atravesar 

la solucion de AgO, Az0' esLos dos gase• se descomponen: uno 
precipitn pl11ta i deja acido arsenico en cl liquido, el otro da lugar 
a un deposito de antimoniuro de plata insoluble. Cuando se ha 
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continua<lo la operacion por varias horn.s, sc clC'smontn cil n.pnmto, 
se vacia. el contenido de! tubo de bolas t<iOlm~ un ti.ltro i ~e Jam 
bicn el prccipitado; sobre el licor filtra<lo sc <lcja cner un et-ceso 
de acido clorhidrico y se sepa1·a de nuevo por el filtro cl precipi
tado obtenido, :se le lava, se reunen l<L!-i aguas <lei larndu al licur 
que se pucde introducir en seguirla en el apamto <le ~farsh pam 
buscar el arsenico. 

En cunnto al precipitado meMlico quc contiene nntimoniuro de 
pla.tu., se le ca.lcina en un cri::ml de pnrcelaun. dumnle ~de hora 
ma.s o m8nos con nna mezcla de carbonato i de nitrnto <le pota~;\, 
se retira en seguida. el crisol del fuego; enfriatln. la ma~a sch tm.tn 
por HCI h.ista que el licor acido fil~rn<lo que provicnc de cste tra
tamiento no deje ya re~idno aprecia.b!e cunndo se evapore una. gota 
sobre una h\mina de vi<lrio; se hace pasar al travcs de c:-1tc liqui
do Ulla COITiente de acido sulfuroso gaseo-;o hasta q11e tome SU 
olor, se le hierve ent6ncc:5 <lurante una hor .. i para cspulsnr el cs
ceso de este acido i se le introduce al aparalo de Maroh para bus
car el antimonio. 

Envenenamiento por el nitro.-E"ta su~tancia, que en pe
quelias d6:sis seem plea como medicamento1 ha can:->ado a menudo 
envenenamientos accidcnt<lles por su scmejanza con el sulfato de 
magnesia. 

S{ntomas.-En d6sis de 10 a 12 gramos puede detenninar v6-
rnitoR, deyecciones albinas abundantes, ret.ar<lo dcl pnhm, diomi
nucion progresiva de los \;it.idos carJiacos, convnlsioncs i mnerte. 

/,esiones cadavd1·iclt8.-La mucusrt dcl cst01nago est.ii cnro
jecida i sembrada de pellueii.as manchas ncgms, el ri1lon estA 
aumentado de voh'.unen i present.a a menuclo los siguos de nna 
nefritis alburninosa. 

1'ratmniento.-Provocar la elimimicion dcl nitro por los vomi
tivos i un purgante oleo~o1 adminisLrnr en seguida cl alcohol que 
levanta las fuerzas i provoca diur0sis. 

Envenenamiento por e l bioxalato de potasa. -La sal de 
accderas ha sido r.onfundida. a menndo con cl crPmor de tArtaro. 

Los sfntoma'3 de este cnvenenamiento tienen muchrt analojfa 
con los que produce la sal de nitro. La~ le:siones ticnen ademas 
nnalojia con lai; 41ne produce el c.ici<lo oxtilico: se encncntran todos 
los tej idos de color bennejo i pcnctrados de una "'rngrc siempre 
l\uida. 

Envenenamiento por la d ijital.-EI envcnenamiento por la5 
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h~jas ha sirlo casi sicmpre nccidental; se las confunde con las de 
alguuus oLros vejetalcs usados en medicina: son ovales1 oblongas, 
acannladas, pm<luzcas en la cara superior, blanquizcas en la infe. 
rior, su polvo amarillo verdoso. 

El principio acLivo de la dijital, la dijitalina, es un veneno que 
mata en d6si~ de pocos miligrarnos; existen casoR de envenena
miento criminal por m;ta sustancia, de los cuales ha quedarlo 
fa.moso el que cometi6 sabre la viuda de P:rnw el home6patn. 
Lapommerais. 

Sint01nas.-Malestar, v6rnltos repetidos glerosos j verdosos pa
recidos n. clara de huevo, v8rtigos, desvanecimiento, turbacion de 
Ja. viHtn, i c1cJ oido, palidez estrema, postracion completa, pulso r3.
pid01 Yiulcnto i desordenado en las primeras homs, <l0bil i retar _ 
do.do mas ta.rde hasta. 50 i aun -!O pulsaciones por ruinuto, la 
respiracion se hace s1rnpirosa.1 se esta.blece a menudo una diarrea 
abundante i coleriformc. 

En el cnvencnamiento por la dijitalina los trastornos de la. iner
vacion son Jos mas acusaclos, la postracion es mas completa i la 
muerte mas probable i mas rapida. 

Lesiones cadavdricas.-~o tienen nada de caracteristico; en 
algunos ca.sos, sin embargo, se ban comprobado ciertos enrojeci
mientos, cierto.s placas violB..ceas en el est6mago, cierta cantidad 
de serosidad derroimada en el pericardio, un estado de conjestion 
e infiltru..cion sero-s11nguinea de la~ meninjeas. 

'Jiratani'iento.-EI uso de los estimulantes jenerales de todas 
clnRes est8. indicado inmediatumente dcspnes riue se haya. provo
cado la espu!sion del veneno por et v6mito. Entre todos los esti· 
muln.ntes la infusion de cafe parece mas eficaz. 

Invesligcwion. -Cuando han sido las hojas, pulverizadas o n6, 
las que han cnu:sado el envenenamiento, el perito puede sacar 
alguna luz de! examen ocular i microscOpico de las materias con~ 
tenidas en el tnbo dijestivo. En todo caso la investigacion qui
mica va dirijida n la identificacion de la dijitctlina. 

Po•eyendo la dijilatina una gran altembilidad, hai qne elejir 
un ,·ehiculo 'lllC la disuelva f3.cilmente, no la modifiqne i que por 
el contra1·io co110u1Ta n. sn conservacion; el alcohol puro i concen
trnclo cs lo qne nrn.s conviene pitnt el objeto. Terminadas las 
investigaciones preliminarcs, se cortan los 6rganos en pequeiiitos 
Lrozos i se inLroducen en un gran globo de vidrio, que contenga 
~lcohol mui puro de 95 grados; se coloca en un bailo maria a 30.• 
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i se ajiLa; a las 24 horas de dijesti1111 sc filtra. i sc agota cl re:--iduo 
por afusionc.s repetidas de a.lcohoi; se rnezclan los liq111do:-1 tiltrn
dos i .se evapora.n en el b~dio maria. de ag11a tib1n. Cuando la ml\
!ia tiene una coosistencia de estracto blando, p11cd1• Sl'l' c11tregada 
al medico que ha de pra.cticar las e~pcricncias fisioMjiCHS. U11a 
nucva. disolucion de este estraclo, ::;~guid<t. de una nue\.·a. filtraci1in 
i evnporacion, elimina tod;wia una pcqncfia r;rntidad d11 11interia 
animal cst.raida, i puede ser emplcada. por el qui mien para inYcs
tigar la prescncia de la dijilatina. 

Esta cs unrt snstancia. blancn., cristalina., soluble en el alcohol, 
in~o!uble en el Ster ca.si enteramenLe, inalterable a l aire; posce 
una n.margnra cscesiva.; las 8.ciclos la. di.'iuelven <lanclo nn liquido 
que re<lncc !us sol1iciones aic<tlina.s rle cob1·e por una la.rgn elrn
llicion. Se h<tll in<licado otras reacciones, pero quc no son cull8· 
tantes: 

1.0 La dijita.lina toma ua lijero tinte vcrdoso con cl ilcido clor
hidrico conccntrado ti1i€-ndosc de verde el licor mis1no; pero se 
ha. observado 4ue a medida que nm:; se purifica In <l~jitalina, la 
coloracion ver<le se debilita. mas i mas. 

~.· Al contacto de la dijitalina el acido clorhirlrico rlesnrrolla 
un olor que recuerda el de! polvo de dijital, hecho negado por mu
chos obsenadores. 

De aqm resulta que las propieclades organolepticas i Ins renc
cione::i quimicas de esta sustancia 110 son tan carnctcrlsticas como 
lo exijc la. :-;criedad de una. conclusion t..oxico l ~jica i qnc el perito 
nccesita U11:-1car en le~ investigacion fisio\6jica la solucion <lei pro
blemn. 

La dijitalina presenta las dos cond1cioneH que haccn Ut.il la es
pcriment.acion fisiol6jica: por una. pa.rte, ser una snstancia. impo
siblc de caracterizar quimicamentc>, i por otra parte, ejercer ~obre 
nn 6rgano rleterminado una. accion especial perfectamcnte cono
cida. Para practicarla es necesario concentmr el prin~ipio vene
no:-:o sac-ado de las 6rganos de la persona envrncnada i darle una 
forma qm' permit:t emplearlo en las espcri1.mcia!:ij e~to se con~igne 
por cl procedimiento indicado ma"' arriba. 

Lits e:-:periencia~ 1ni .... mas sen.tn de dos clasPs: unas destinada-; a 
dem·i~·Mar en absolute las propiedndes tthicas del estraclo sin 
preci:;ar sn nat,ura.leza; las otrM <lestinadas a ob:servar su accion 
especial sobre ta! 0 cual organo pnra cstnbleccr la nntnrnlezn clel 
vcncno; para lo primero sirvo el pcrro, para lo Ultimo la rana; en 
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uno i otro ca..~o se ha de elejir como via de introduccion el tejido 
celular subcnt.aneo. 

Se estudian loi; sintomas qne presenta el perro i se les compara 
con l•JS quc pre..;entO la pensona en\·enenadn, se hacc su autopsin i 
se bu~ca. end corazon los fen6menos espccialcs: a saber, q1w los 
dos ventriculos e).!tB.n confraiclo.~ de la manera. mas cvidente en 
tanto que las anricnlas estrln dilatadas, f{tlC todas las cavidades 
estR.n llena .. "\ de sa.ngre negm, e!-ipesa i en pnrte congnladA. i que el 
6rgano cntero prcscntn una defurmacion i una e:-;pecic de Lurges
cenda mui visible; todos los demas 6rganos tienen la aparicncia 
normal . 

En la rana se ve quo loR latidos cardiacos pierdcn Sil rcgnluri
dad i hoijnn dcspues de 0 minntos a menos de 10 lalidos, <lespues 
de 20 minntos a la niitcul de la cifra primitivn, rlcspuc:-o de 2!5, al 
tel'cio i al cabo de 30 minutos se clctienen definitirnmcntc; la 
irregularidad es tal qne a pesar de lo lento de le.ts contraccionc~ el 
corn?.OD no ~e vacia completamcntc de snngrc i cu:mdo Im Cl'sado 
de latir el ventrlculo queda, conl1·aido i las auriculns hinchadas· 

Jlebt~ tomarsc cl trazado grcl.fico de Im; movimientos del cora
zon en este animal. 

E.~ bueno, al mismo tiempo que se hacen e!-!Las espC'riencias, ha
cer otras ·compamti vas con la. sustancia vencnos:\ en cstado de 
pureza. I 

Acido s alicHico. -L.i m.is haj.i dosis mortal <le salicilato de 
sodio hn. sido ha."ita ahorn. F,i grm., toma.dos en dos di as, o :to i aun 
2.4 grin.en dos dias. Algunas persona.s pueden soportar dl>sis mui 
elevadas, por cjemplo 120 gnn. en 22 dias. 

Dl~sis tOxicns produccn en el hombre: v6mitos, desmayo, deli· 
rio, rei-ipiracion lenta i forzada, dificultad para uir, baja de tcmpe 
ratura, pnlsacion irreguhtr, anestesia en los pies. E'itos !-iiutumas 
han durado :..! a. 4 dia.s. Las ddsis terapPuticas !-)tJelen pruclucir trns
tornos mas 0 menos grn.nde:;; p. c.: insensibilida.d de las pupila" a 
la luz, !-<Ord1~ra. perturba<'iones.en la vista i en cl oidu, <lolore:-> de 
cabeza, insomnios, :1l11cina.cinnes, delirio alegrc, ncfritis agnda, 
albuminuri/\, aborto, tos, etc., etc. 

ln11e.'ftiya.cion.-8c a.cidul:m la.B p1.rtes cadasPrir:l...; i SC' de..;Lila 
o bieu se njita con €-ter. En el producto de la dcstilacinn o en el 
residuo de cvaporacion del eter se reconoce el !\cido s:ilicilico por 
el percloruro de ficrro. 

Salol.-Sc ha observado un caso fatal con 8 gnn. de salol i se 
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asegura que una d6sis de 0.9 grm. ha podido ser fatal. Sfntoma.• 
observados: eczemas, sopot» retencion de la orina, hematuria, nlbu

minuria1 irregularidad de) pulso, v6mitos, flebre, zumbidos de 

oidos. En la autopsiR. se encontr6 el rifton fuertemente contraido. 
Se ha observado una. intoxicacion en nn niilo por la lcche de la 
madre que habia sido iatoxicada con un vendaje saloludo (Lewin). 

Antipirina.-La d6>is t6xica ha sido mui variada: 3 grm. en 

3 horas en un caso; 1-5 en un tisico, 1 grm. en un caso de anjina 
pectoris, 1-2 grm. en una. neumonia, etc. Casi siempre la muerte 
sobreviene en colapso. Sintomas: cianosis, puhmcion r8.pida, hiper
termia o hipotermia, vahidos1 perturb1lciones de los sentidos, dolo
res en varias partes de\ cuerpo, tembl1Jr1 contracciones musculares 
de apariencia epileptica, delirio, par8.lisis, etc., respiracion esterto· 
rosa, albuminuria., glicosuria, exantemas) v6mitos, diarrea. 

Owractires.-Consta de pequefi.vs cristales incoloros, inodoros 
de un sabor lijeramente amargo. 

Funde a 11:)0 i en el vacio d~stila sin alteracion. Se disuelve 

en menos de una parte de ngua., en ma.13 0 menos una i media par· 
te de alcohol, en una parte de cloroformo i en cincuenta partes de 

eter. 
Ji'6'·mula.-·La f6rmula de la pirazolona es: 

NH 

N/"-... co 

CH ll_J CH' 
antipirina. 

N-C•H• 
CH'c /"'-.. co 

cH~c l~l cH 

si quitamos a este cuerpo tl'es S.tomos de 
hidr6jeno e introducimos en la molecula 
dos grupos metilos (CH 3 ) i un grupo fenilo 
C• H • tendremos la dimetilfenilpirazolona o 

REACCIONES. -1. Disuelta en acido sulfkrico diluido da con 
los nitritos una coloracion verde intensa (si se hierve esta so
lucion i se agrega 8.cido nitrico fnmante dcsnparece la coloracion 

verde i se produce una rojo oscura?) 
2. Con perclo1'UffO cle fierro da iina colo»acion 1·oja intensa. 

A l agregar acido sulftirico estn coloracion pasa al amarillo claro. 



- 509 -

3. Sise bierve con 3.cido nltrico diluido da una coloracion roja 
q ue por adicion de amooiaco pasa al amarillo. 

La antipirina precipita ademas con los reactivo3 jenerales de 
los alcaloides, con el tanino i con el 3.cido picrico. 

Investigacion.-Siguiendo el metodo de Stas Otto para la 
investigacion de los alcaloides, pasa. en mui pequefia cantidad al 
titer al ajitar los llquidos acidos, pero la mayor parte pasa a este 
disolvente al ajitar los liquidos alcalinos i al evaporarlo se la re
conocera en el residt10 por las reacciones ya indicadas. 

Exaljina. - Cristaliza en agujas prismiiticas, b!ancas, inodoras, 
inslpidas, pel'O qne producen la anestesia de la estremidad de la 
lengua. 

Funde a 102°, bajo el agua fnnde a 90° i destila sin alteracion 
a 245°, se disuel ve en 60 partes de agua fria i en 2 partes de agua 
caliente, en 4.6 de alcohol, en 3 de cloroformo, en 10 de eter i en 
4 de benzina. 

La f6rmula de la acetanilida o antifebrina 
H 

.,,.,----:C'H'O 
es=N~--C•H• 

Si sustituimos en csta un atomo de hidr6jeno H por el grnpo 
metilo CH3 tenclremod la exaljina 0 metilacetani-

CH• 

1ida=NEC'H'o 

C 0 H• 

Reucciones.-1. Calentada con solucion alcoh6lica de potasa i 
cloroformo no da el olor desagradable de carbilamina. 

2. Calentada con lejia de potasa, dejando enfriar, diluyendo i 
agregando a.gua de cloro recien he .::ha ,se tiene una coloracion que 
varfa de! rosado pali<lo al azul. 

Ademas de estas reacciones su pnnto de fusion, punto de ebu
llicion, fonua cristalina i su comportamiento con los disolventes 
servir8.n para su identificacion. 

Tnvesti,qacion. - Para. su investigacion toxicol6jica se sigue el 
metodo que sent indicado al hablar del sulfonal. 

Fenacetina. -En los animales produce la muerte por methe
moglobinemia, i parS.lisis de los centres nerviosos i de los mllscu~ 
los. Una d6sis de-! a 8 grm. por dia produjo en el hombre colora
cion gris azuleja de la pie!, colapso, sensacion de miedo, disnea, 
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irreg11huidad de la pulsacion, temblor, sudores, depresion mental, 
cal am bres, eczemas, vOmitos, diarrca (Lewin). 

Ga/rcwteres.-Cristaliza en laminitas brillantes, incoloras, ino
doras: IUeramente amargas i fonde a 135°. 

Se disuelve mas o menos en lfiOO partes de agua fria en 80 de 
agua caliente, en 18 partes de alcohol frio de 95° i en dos partes 
del mismo hirviente, es bastante solnble en 8ter i en el cloro
formo. 

OC 2 H• 

Su f6rmula es C 6 H •C::::: o sea eter etflico 

NH(CH 3 CO) 

de\ acetilparaamidofenol. 
REACCJONES. - I. Con ucido nitrico concentraclo cla colom

cion wmairilla.-La antifebrina i la exaljina no clan coloracion. 
2. Calentada co11 una solucion alcoh6\ica de potasa i cloro

formo <la fenilcarbilamina reconocible p(Jr su olor mui desagra
dable. 

3. Calentada con acido clorhidrico, dejando enfriar, diluyendo 
un poco, agregando agua fenicada al 5 par ciento e hipoclorito de 
calcio dara nna coloracion rosada. que pn.sa al azul subrcsaturando 
con amoniaco 

4. Sise bierve con ri.cido clorhidrico, se diluye con :tgua, se de
enfriar i filtra, se tiene umt solucion clara quc por la accion de 

da colomciones ciue varlan de! rojo al violeta.. Como 
oxidante puede usa.rse acido cr6rnico al 3 por ciento hipoclorito 0 

agua de cloro. 
fnvestigacion.-Para la inveRtigacion en allmentos o visceras 

se procede segun se indicant al hablar de! sulfonal 
Acetanilida o antifebrina-Se han comprobado envenena

miento$ con 1 grm.; sin em bargo1 nn enferrno se repuso despues 
de haber injerido 30 grms. Aun enferrno se le suministraron en 
12 meses 509 grms. sin que se observaran grandes perturba

ciones. 
Sin Lomas que snelen observarse: la cara, las orejas, labios, ufi.as 

tornan nn color gris azulejo, se enfrian i pueden permanecer ho
ras i dias en ese estado; colapso con o sin p6rdida de! conocimien
to, sndor, fatigas, nauseas, esc'alofrios, fiP.bre,alucinaciones1 delirio, 
manias, temblor,"convulsiones tetanicas, doble vision, midriasis, 
so rd era, ex an tern a. 
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Cawt.citfrett-Cristaliza en Jaminas romboidales brillantes, in
coloras, inodoras. Fumle a 11-! i entra en ebullicion a ~05°, se 
cfomeJvc en l!>U pa.rtes de agua fria i en 18 de agua Caliente, CS 

fri.r:ilmente :;o\11ble en el alcohol, eter i cloroformo. 
En la i11ve.,ligacion de los alcaloides, cil ojitco· el 

Uquiclo acido 1>asa "l o al clorofo1·mo. 

H 

La anilina tiene por f6rmula N(-_. H Si sustituimos 

..._____C•H• 
en la anilina una iitomo de H monovalente por el radical acetilo 
C'.!I-!30 igtrnlmente rnonovalente tendremos el cuerpo 

H 

NL C 2 H:iO o se acetanilida, i de aqui toma su nombre. 

~C•H• 
REACCIONES.-1. Calentada con una solucion concentrada de 

potaim (mejor .con solncion alcoh6licade potasa) da acetate de po
tnsio i rmilina .. Diluyendo en agna, ajitando con etcr i evaporando 
e~te, se teadra la anilina fa.cil de reconocer por sn reaccion con 
hipoclorito de calcio que da colomcion azul. 

2. Calentando con una solucion alcoh6lica de potasa, agregan
do cloroformo l hacienda hervir, de nuevo dcsprenclera fenilcarbi 
lamina reconocible. 

3. Cn.lcntada con rl.cido sulfUrico diluido, dejando en friar i agre
gn.ndo clorato de potasio s6lido o en diso1ucion se tienE:n una co · 
lom.cion, cine segnn las proporciones de los reactivos, varia del 
azul de indigo, al violeta i al rojo. 

4. Hervida con 8.cido clorhf.drico concentrado se tiene una so-
lucion deja enfriar, sc agrega mas o menos ~ cc. de una 
solucion de at fl por ciento i ahora. con hiporclorito de calcio 
se tendni. una coloracion rosacla de pclicula de cebolln.. Esta colo 
racion pasa al aznl de indigo por adicion de amonfaco. La fenace
tina da tam Lien esta reaccion 

:'>. Tambien puede determinarse la acetanilida buscando los 
prodnctos <le ~u descomposicion en la or.ina. 

La aceLn.nilida en el organisruo se transforma, en su mayor 
OH 

pnrtc, en acetilparaamiclofenol=C•H•< 

NH.(C 2H 3 0) 
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este sulfo conjugandose pasa a la orina bn,jo la forma de etcr nce

OSO' H 
tilparaamidofenolsulfUrico = C•H•< ." 

NH(C 2 H•O) 
i en parte tambien bajo la forma del derivado gl11cor6nico. 

Estos dos compnestos calentados con ;ici<lo clorhidrico concen
tra.do dan paraamidofcnol que se puede reconocer de! modo ~i 
guiente: se hierve durante algnnos minntos nna gran canti<lad de 
orina (31JO a 500 cc.) con 10 cc. de acido clorhld1ico concentraclo; 
se satura con carbonato de soda i deispues <le frio sc u.jita con una. 
gran cantidad de eter. Este, evaporado, deja el paramidofcnol que 
tratado segun 4 con acido clorhidrico, solucion de fenol, hipoclo
rito i amoniaco de una coloraciou azul de indigo. 

III Clase.-Estupefacientes 

Estos forman un grupo mui natural porqne obran directa i es
pecialmente sabre el sistema ncrvioso deprimiendo su actividad. 

En jeneral, esta clase comprende los venenos queen otro tiempo 
recibian el nombre de narc6tico acres i los que en Ins clasifica. 
ciones fisiol6jicas modernas se llaman neU'r6ticos, 111·ww1ilares, etc. 

Estudinremos el plomo, la belladona i demas solanlicens viro
sas, las cicutas, el ac6nito, los bongos, el curare, el alcohol i los 
e.nest~sicos. 

Envenenamiento por el plomo. - Rara vez se practica. con 
un fin criminal, pero es mui frecuente cumo consecuencia. de frau
des o de imprudenciasj asi el litai:jirio, agregado al vino para 
correj ir su acidez ha producido accidentes t6xicmi; el carbonato 
de plomo form ado en los tu hos cond uctores de ngua potable ha 
solido comnnicar a €-sta propiedades venenosas; la soldadura i el 
estnflado de algunas cajas de conservas, la pintura de algunos 
juguetes ha solido tener el mismo efecto. 

Todas las preparnciones saturninas son t6xica.l-l, pero ln...'i solu
bles poseen propiedades mucho 1na.s en0rjicrus: se han seiialado 
n.ccidentes mortales como consecuencia de la injestion de 51J cen
Ligramos a I gramo de sales saturninas solubles. 

El envenenamiento puede !:'er agndo o cr6nico; solo el primero 
corresponde propiamente a la 1\.iedicina legal. 

Sintomas.-AI injerir el veneno se siente un saber du Ice como 
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<le azl1cnr qne pronto cs seguido de vfolentos dolores intestinales 
con retraccion de las paredes del abd6men; casi siempre se obser
vnn v6mitos, rara vez diarrea1 mas a menudo hai un estrefiimiento 
pertinnz, la piel esta fria, los labios Hvidos, el aliento fetido, las 
encias teftidas a veces de azul a la salida de los dientesj mas tarde 
sobre\'ienen las pariilisis de los mtlsculos estensores, la anestesia, 
delirio, convulsiones i despnes de unos dos o l'res dias de coma la 
muerte. 

En el enveoenamiento lento hai nna caqnexin. especial cn.racte-
rizadR por considerable~ constip11cion pertinaz, 
color de la ell.tis i apizarrado de las enc{as; la 
enfermednd confirmada ~e anuncia por parB.lisis parciales, por 
ejemplo de los estensores del antebmzo (saturnismo epitro-
clcar). ' 

Lesiones caclave-ricas. - Son o mui poco pronunciadas o nu las; 
a. veces se observa una infiamacion del estc5rnago; se ha indicado 
como signo propio de! envenenamiento agudo por el plomo la for
macion de puntos bla.ncos que figuran series 0 rosR.rios sobre la 
mucosa estomacal; en el envenenamiento de forma lenta lo mas 
comuo es que se encuentre un estrechamiento de! canal intesti
nal; casi nunca faltan las lcsiones rena1es caracteristicas del ma! 
de Bright. 

T?·atamiento.-Evacuar inmediatamente las materias conteni
das en el est6mago por 111edio de vomitivos vejetales i de la born ha 
giistricu.1 aclministmr corno antidotes el agua albuminosa1 la leche 
i los sulfatos de soda i de mognesia que dan lugar a la preripita
cion de un snlfato de plomo insoluble. 

lnvestigcwion.-Destdiyanse la!:.> materias orgfoicas calenM.n
dolas con la mezcla. de ~icido sulfilrico i :icido nitrice: el plomo 
queda al estado de sulfato en el residuo carbonoso; este residua 
triturado se trata par una disolucion de 3.cido tartii.rico al cuat 
cede el PbO S0 3 ; pasando una corriente de HS por la solucion 
se obticne PbS, trntado este st\lful"O por el Az0' se obtiene una 
solucion de PbO AzO• que dcbe dar las reacciones de las sales de 
este metn.l las cuales son principalmente las siguientes: 

Con la potasa i la soda, precipitado blanco de 6xido de plomo 
hidratado, soluble en nn escesu de reactivo; carticter, este Ultimo, 

la~ distingue de las so!nciones de bisrnuto, cuyo 6xido nose 
par nn rsceso de ode 80da. 

Con lo~ ca.rbonatos el ferrocianuro i el cianuro de 
33 
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pota•io, el acido sulforicu i lob sulfatos soluble•, precipitados 
blancos. 

Con el cromato de pota.sa, precipitado amarillo de cromato de 
plomo, soluble en la potasa 

Con el yoduro de plomo, precipitndo ama1·illo, soluble en el 
agua hirviente, la cual lo deja depositar por el enfriamiento en 
forma de hermosas pajuelas de un amarillo de oro. 

Una lamina de zinc sumerjida en la solucion de una sal de 
plomo se cubre primero de una capa negra de plomo pulverulento 
i despues de paj uelas de este metal. 

Como pieza de conviccion o cuerpo de delito se podra presen
tar Seit el suJfuro, sea e] suJfato de pJomo, SCll en fin Un gJ6buJo 
metalico obtenido calentando al soplete umi mezcla formada de 
carbonato de so<la anhidro i del cloruro de plomo que se obtiene 
precipitando el sulfuro por acido clorhfdrico. 

Para comprobar la presencia del plomo en el vino, vinagre, ci
dra i otras bebidas, se precipita el plomo por el HS, se trasforma 
el sulfuro precipitado en sulfato por medio del acido a.Otico i 'e 
reduce al soplete por medio del carbono. 

El analisis del agna plombffera se hace evaporando en una 
capsul1t de porcelana sobre un bai10 de arena 5 a 10 litros de 
agua, se continlla la evaporacion por peqnefias porciones en una 
capsula pequefia de porcelana capaz de soportar una temperatura 
elevada: el residuo se trata en seguida por el AzO• i se pasa a 
someterlo a las reacciones. 

Envenenamiento por la belladona. Estos envenenamien
tos resultan lo mas a menudo de un error, particularmente en 
los paises donde esta planta crece: los nifios comcn frutos de 
belladuna confundiendolos con las cerezas por sn color i sabor. El 
envenenamiento par la atropina suele ocurrir cnando se tienc la 
imprudencia de dejar colirios atr6picos sobre el velador de un 
individuo mas 0 lllODOS privndo de] 11$0 de SUS ojos, a] Jndo del 
frasco que contenga otros medicaruentos. 

Sintmnas.-lnrnediatamente despues de la absorcion los en
fermos son atacados de sequedad i ardor en las fauces, de verti
gos i de ntiuseas casi siernpre sin v6mitos, IR pupila se dilata 
enormemente, el rostro se enrojece, mas tarde a.11mentnn los vfr· 
tigos i vienen desfallecimientos i sudores frios. El delirio i el coma 
son los Ultimas sintomas. 

Son mui dignos de notarse las diferoocias ea los sin tom& pro· 
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ducidos por la belladona segun la especie animal, i en una misma 
especie segnn la c16sis. En la espet:ie humana es donde parcce te
ner una toxiciclad mas violentaj las diferencias principales relati
vns a las d6sis son 6stas: 

Para la atropina1 pequeiias d6sis aceleran los movimientos del 
corazon i aumentan la tension de 1a sangre, d6sis t6xicas retardan 
el corazon i hacen caer la tension; d6sis pequefias aumentan la 
tonicidad de las fibras musculnres de los vasos1 d6sis t6xicas la 
disminuyen i ha~ta la destruyen; pequefias fl6sis aceleran la res
pirac.ion1 d6sis t6-xicas la retarclan; pequefias d6s1s aumentan las 
funciones exitomotrices de la medula, d6sis t6xicas exajeran el 
poder reflejo hastA. produ~ir couvulsiones. La ajitacion, el insom_ 
nio, el delirio son los efectos de la d6sis terapeutica o del princi
pio de la d6sis t6xica antee de la absorcion total, el coma es el 
result.ado de la d6sis t6xica; la temperatura aumenta con las d6sis 
cortas, disminnye con las t6xicas. 

La atropina es eliminada sobre todo por los rifiones icon tal 
rapidez que su a.ccion es de corta duracion i que el anR.lisis m0-
rlico-legal no puede revelar su prcsencia sino en los casos en que 
se hn. administrndo una can ti dad enorme que no ha tenido tiempo 
de ser espulsada. 

Lesiones caclavb·icas.-No son ni c:onstantes ni carncteristi
cas. Se ha observado a veces conjestiones considerables de ciertas 
visceras i de los mll.sculos, a veces rupturas muscnlares i hemo
rrajias lijeras. En las envenenamientos lentos i repetidos la con
jestion de la retina es frecuente. 

Tnt.tam.iento.-Evacuar el est6mago por medio de vomitivos 
i de la bomba g8.strica, administrar alcohol que obra como elimi· 
nndor i diur0tico. El empleo dP. la morfina i de la eserina. no pnede 
ser aconsejado en tanto riue esperiencias concluyentes no hayan 
confirmado el antagonismo que se sospecba entre ellos i la atro
pina. 

E nvenenamiento por el tabaco-Toda la planta contiene 
una sustancia eminentemente tOxica, la "nicotina, alcaloide que 
neutraliza todos los acidos producienrlo sales, en su mayor parte 
cristalizables, pero mui delicuescentes. El tabaco i la nicotina se 
han empleado con fines crirninales; esta llltjma sustancia es tan 
eni'rjica que de fi a 10 centlgramos matan un perro de buen porte. 

Le Bon i Noel han estraido de! humo de\ tabaco 6.cido p1·usi
co, un alcaloide de olor agradable pero tan t6xico como la ni-co-
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tina pues que matn las animales a la d6sis de ..j0 de got.a i p1-in
cipios ctromuticos que dan su olor c'pccial a las tnbacos. (CornpL 
rend. acad. Sc. 1880). 

Sintomas.-Se obscrva una perturbacion particular de la res
piracion, una ajitncion violenta. i convulsivn. del clinfrngma, vfrti
gos1 v6mitos, postracion, enfriamient(, de la pie! i retardo de! pulso. 
Ln. mnerte sobreviene rB.pidamente en un estndo de estupor 
entrecortado por convulsiones locales i jenernles. Claudio Ber· 
nard ha reconocido corno efecto fisio!Ojico de In nicotina la con
traccion de Ins arteriolas i la aceleracion de los movimientos car
dincos. 

Lesiones cadavilricas.-Lns partcs que hari sido tocadas por 
la nicotina estB.n blancas, c<~rneas, cnbiertns de costra.c;; todos 
los tejido8 exbalan un foerte olor a tabaco, la snngre estll. negra 
i fluida; por lo demas, no se encuentran lesiones caracteris. 
ticas. 

Tratltmiento.-EI mismo que para el envenenomiento de las 
otras solamiceas virosas. 

Envenenamiento por el belefio.-EI flyosrictinus niger, es 
una plantn annal cuyas raices de! grosor de! dedo, suelen tomnrse 
por raices de achicoria i cuyas hojas so11 tambien t6xicas. El prin
cipio a que deben sus propiedades es la hiosciarnina, 1mstnncia 
que cristaliza dificilmente pero que da sale• cristalizadas. Los 
efectos que produce estc veneno son casi los misrnos que la be. 
lladona. 

Envenenamiento por el estramonio. -- La Datura stramo
niwm, manzana e!i!pinosa1 yerba de los magos, chamico, es nna 
planta que crece comunrnente en los caminos, a veces se cultiva 
i en Chile no es escas". Dcbe sus propiedades t.6xicas a la datu
rina, alcaloide identico talvez a la atropirni. La.'i espel'iencias de 
Trousseau manifestaron que es imposible apreciar diferencia 
esencial entre JQs efectos de! estramonio i de la belladona., a no 
ser qne el primero es mas acti vo i peligroso. 

Envenenamiento por la yerba mora. El Solctnwm ni· 
grum, yerba mora, entre nosotros llague, es un veneno de qne son 
vlctimas los niiios con frecnencia. Sus consccuencia.s no sou tan 
inquietantes como lasdel envenena.miento por las bayas de bella
donn.; es consecnencia constante el v6mito, quc desembaraza a.I 
est6ningo de las frutos de la yerba mom. Parece qne sobre la 
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toxicidad de esta planta influye mncho la diferencia de clima, a 
lo menos1 en Chile no tiene fama de venenosa. 

Envenenamiento por las cicutas. -Se conocen varias espe
cies de cicuta.s las cuales son a menudo confundidas entre si; per
tenecen todcu; a las umbeliferas; las mas irnportantes son: 

1. ror1.iumi ?n.aculatu.m, gran cicuta, cafiaheja en Espafia, cicu 
ta en Chile, es de Europa, de donde fue trasportada a Chile ba
biendo llegado a hacerse aClui casi espont8.nea, crece a lo largo de 
los caminus, en las cerca.nias de las casas i alcanza a 1 metro o l! 
de a!Lura; se reconoce fiicilmente en la!.:! manchas de que esta 
sembrado su tallo. 

2. Cicii,ta virosci, vulgarmente acu8.tica, de Europa, que cre
ce a orillas de estanques i pantanos i que no es mas alta de 50 
ccntfmetros. 

3. Aethasa synapiu:m., pequefia cicuta o cicuta de Ios jardi
nes, planta annal cuya altura no alcanza a. medio metro. 

Los envenena.mientos criminales por la cicuta i su alcaloide, la 
cicutina, son mui raros, pero se ban observado; en cambio es fre
cuente el envenenamiento accidental a consecuencia de la se
mejanza 4ue ofrecen las cicutas con otros vejetales inofensivos, 
sobre todu con el percjil. I mporta, por consiguiente, conocer b1en 
los caracteres por medio de los cuales puede distinguirse esta 
Ultimn. plaota de !:ts varia.s espec.ies de cicuta; estos caracteres 
son bastante netos i se deducen de la conformaciou de la ftor, la 
hoja i el fruto. 

Si'%torncis.-Los efectos son los mismos con cnalquiera especie 
de cicut.a: una hora mas o menos despues de injerido el veneno, 
hai v0rtigos, desvanocimiento, cefalaljia, ansiedad prE:cordial i ar
cndas secas; la pupila se dilata, la vista se anubla, pero la inteli
,iencia se conserva bi en; despues hai movimientos espasmOdicos, 
contracciones tettinicas, finalmente la muerte Jlega en medio del 
coma. 

Les·iones cadavlfricas.-Se observan en la superficie de! cuer
po placas Ii vidas i estravasaciones sanguineas; la sang re mas o 
meoo:; fluida, ca~i todos los Organos conjestionados; se hallan a 
veces en el esL6mago frngmentos de la pasta t6xica que tritura
dos en un mortcro con una. solucion de potasa desarrollan el olor 
caracteristico de la conicina. 

1'rcilcimiento.- Despucs de haber provocado v6mitos se hara 
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tomar tanino, o agua yodada o una solucion debil de yoduro de 
potasio yodurada; la solucion yodada da con la cooicina i con las 
sales de esta base lo mismo que coo casi todos Jo, alcaluides uo 
precipitado insoluble en el agua. 

Envenenamiento por el ac6nito.-Los ac6oitos pertenecen 
a las Ranuncultlceas i poseen todos propie<lades vcnenosas; el 
aconitu:rn napellus es una planta vivaz cuya.s raices se ~emejan 
a )as de) nabo O rabano siJvestre. Los ac6nitos debeo SUS propie
dades venenosas a la aconitina. 

Hai numerosas variedades de aconitinas i numerosas <liver
jencias entre las propiedades fisiol6jicas i quimicas, (aconitina 
de\ ac6nito nape lo, del ac6nito feroz, de la raiz japonesa; aconitina 
cristalizada, aconitina amorfa). 

La mayor parte de los envenenamientos son accidentnlcs i re
sultan de la irregularidad de accion de las di versas aconitinas ode 
las diversas preparaciones de aconitina empleadas en medicina; se 
ban observado sin embargo en Inglaterra casos de envenenamiento 
criminal. Es quizas el mas t6xico de todos Jos alcaloides; d6sis 
mol'tal 2 a 5 miligramos; 1 miligramo produce ya sfntomas grave!:!. 

S£ntom .. as.-N8.useas1 irritacion i picoteo de las faui;es, v€:rti 
gos, perturbaciones al corazon, somnolencia, s{ncope, dilatacion 
pupilar, dolor epig8.strico vivo, tumefaccion del rol:itro, abomba
miento del vientre1 sudores frios abundantes, convulsiones1 sinco· 
pe, colapso i muerte. 

Estos sintomas tienen analojia con los de! envenenamicnto por 
la cicuta. 

Lesiones cadaviricas.-No tiene'n nada de caracterfstico, al · 
gnnas veces se ha encontrado una inflamacion de la mucosa in
testinal i conjestion de los pulmones i las meninjeas. 

Tratmniento.-EI mismo q11e cl de la cicuta seguido de la ad
ministracion de los est.imulantes jenerales. 

Envenenamiento por los hongos.-Existen casos de eove
nena.miento criminal, sea con los bongos solos, sea con los bongos 
mezclados a otros venenos cuya presencia i cuya accion estaban 
destinados a disimular. 

Los bongos venenosos pertenecen al 6rden de los hirnenomice
tes; losj€:neros mas importantes son elAgaricuR i el Boletus pre
cisamente los que contienen las principales especies alimenti
cias. 

En el jenero Agwricus esta la especie musca,.itw, agarico mosca 
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o fal~a o fronja1 quc tiene la superficie del sombrero viscosa i que 

Cl3 mui t6xica. 
El jenero Bolel1'8 comprende al mismo tiempo que la cspe

cie comefit.ible, la especie cya,nescens o el indigotero, cu ya carne 

:-;e pone azul al aire cua.ndo se la. ha incindido. 
En Chile parece qne no existe ningun hongo vcnenoso1 a lo 

monos no hni noticia de que hayan producido accidente las nu

mero!:'aS especies que se comen. 
S!ntomn.~.-Aparccen tarde, solo a las i 11 8 horas. Consisten 

en dolor epigilstrico1 constriccion de las fauces1 sed viva, vOmitos, 

pubo pcquefio i frccuente, c6licos, cnfriamiento de la pie!, verti
go:-;, u.dormecimiento, o. veces convulsiones i trismus, pero la muer

te sobreviene por lo jeneral en el coma. Debe advertirse que los 
slntomas de este envcnenamiento varian mucho, no solo con las 
espccies difcrcntes sino tambien con una. misma especie. 

Lesione.fl cadavi·ricw1. - No son caracteristicas ni uniformes. 
La muco~a g~trica ofrece en ciertos casos una coloracion vio· 

18.cca, parcja i mancha."l equim6ticas; lo mas a mcnudo el hlga

do i el bazo estnn abultados i conjestionados, la sangre negra i 
fluida. 

TmtainiPnto.-L1. evacuacion de! veneoo es casi imposible por 

lo tn.rde que aparecen los sint.omas, pero debe siempre tentarse 

con vomitivos i purgantes. Como antidoto RP ha aconscjado el ta
nino en ~olncion o 1111 cocimiento de nuez de agallas. Los princi

pios tl>xicos de lo!-1 hongos pa.recen en cfecto ser de natumlcza 

alcnloldc;-\ debidos n. la amanitina a la 111/ltscarclina; por lo mis

mo hai que guardarse de administrar vinagre, que disuelve el prin

cipio t6xico. 
Envenenamiento por el curare.-Este veneno, considerado 

mucho tiempo como una ponzofia, se sabe hoi que es estraido de 
diversas c~trlcneas. Es soluble en el agua i la solucion, q~e es 

mui A.marga, da con el tanino un precipitado amarillento blanco, 

la curarina. 
S£nlom<"•·-Las investigaciones de Bernard demostraron que 

el cumre estingue las propiedades de los nervios motores dejando 

intr..ctas las de los ncrvios sensitivos. Si se inyect.a. curare bajo la 

piel de un perro la muerte se verifica sin convulsiones n los LO 
minutos, los parpados se abajan, las pupilas se dilatan, los movi

m.icntos respiratorios cesan i por fin el corazon deja de latir. En 

el hombre el curare administrado con un objeto terapeutico pro-
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~:c~~:.scalofrios, fiebre, aceleracion notable de! pulRo i la respi

Lesiones cadaviricas.-No se encuentra ningnna. 
Envenenamiento por los anestesioos.-A la medicina 

legal le interesa no solo el envenena.miento por los anestesicos 
injeridos en estado liquido, sino tambien el envenenamiento par 
la inhalacion. 

Las inhalaciones snelen ser empleadas con un objeto criminal, 
pero mas comunmente ocasionan la muerte par imprudencia i 
entOnces dan lugar a cuestiones de responsabitida<l profesional. 

Muchas sustancias poseen propiedades anestE-sicas, pero casi 
las unicll.S empleadas son el clornformo i el eter. 

Sintom.as del envenenamicnto por el clor~fornw. - Intro
ducido par inhalacion produce primero una exitacion jeneral, des· 
pues una estincion rapida de la sensibilidad •egnida de la resolu
cion completa de la accion muscular, escepto de las mU.sculos 
circulatorios i respiratorios; si las inhalaciones continUan mas 
a.118. de cierto limite el individuo palidece, la circulacion i respira
cion se detienen brU~camente i la muerte tiene lugar por asfixia. 
o por sfncope. 

La cantidad necesaria para producir ln. muerte hn. sido deter
minada para el perro con alguna precision: este nnimal puerle 
permirnecer sin peligro m:is de una horn en una atm6sfera de 4 por 
cieoto de cloroformo; muere rApidrunente en tttla atm6sfera que 
contcnga el doble. 

Se ha suscitndo la cnestion de si era posible mn.tar a una ppr
sona con las inhalaciones de cloroformo o por lo menos anestesiar
la estando dormida. La cucstion ha sido rebuelta. eHperimcntal
m.ente en el sentido a.firmativo: mochas personas se dejan anes
tesiar durante el sueiio. 

El cloroformo injerido produce primel'O una accion irritante i 
cstiruulante; la insensibilidad i la inmovilidad RC producen tam
bien pero m0nos rA.pidamente que con las inhalaciones, luego la 
respirncion se hace estert.orosa, la circulacion t-'e retarrta, la pupila 
esperimenta alternativas de contraccion i de dilatacion, el pul~o 
se pone imperceptible i la muerte sobreviene en medio del coma. 

El cloral, que obra por sn tra:sformacion en cloroformo en la 
economia, puede comprobarse tarnbien por el mismo procedimien
to quimico que estc. 

Sintcnnas dcl envenenamiento pen· cl ete1'.-Su inhalacion i SU 
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injestion producen efectos que tienen la mayor analojla con los 
de! cloroformo, salvo que su aparicion es me.nos r8.pida i su dura
cion mas corta. 

Lesiones cctclavericas p1·orlucidcts po,. los anestesicos. - La 
sangre i las 6rganos esparcen un olor particular si la autopsia no 
se hace tarde, las grucsa.s venas i las cavidades derechas del cora
zon estau disten<lidas par una sangre negra i fluida, las cavidades 
izquierdaE estlin de ordinario vncias. Cuando el veneno ha sido 
injerido, se Jrnllrln en el est6mago seftales de infiamacion, el pul
mon i el cerebra aparecen mas a. men udo en estado normal. 

Tratamiento.-Practicar la respiracion artificial, estimular la 
sensibiliditd por las fricciones, la8 cauterizaciones, inclinar la cabe
za haci11 ab11jo para devolver la sangre al encefalo, etc. 

Cuando el cloroformo ha sido injerido1 evacuar el est6mngo con 
la born ba gastrica. 

Envenenamiento por el alcohol.-Halla lugar en la me
dicina legal por muchos titulos: el envenenamiento agudo o cr6-
nico suRcita cuestiones relativas a la enajenacion mental; la in
toxicacion aguda suele ser una bausa de muerte por suicidio; 
otras veces se injieren enonnes cantidades de alcohol por n.puestas 
que dan lugar a investigaciones judiciales. 

Se sabe que el alcohol no es destruido completamente eu el or
ganismo; ln mayor parte se conserva en su estado natural pudien
do ser eliminado en este estado par el pulmon, el rifl.on i la pie\ i 
pudieudo tambien quedar en el cadaver. 

Sintonuis.-En el envenenamiento agudo las individuo8 caen 
riipidamente en un coma profundo, la respiracion es lenta, ester
terosa, roncante, la boca esta espumosa, la pupila clilatada, la piel 
fria i pegajosa, cl pulso debil i la temperatura baja. Eote estado 
puede despejarse despues del suefio, pero la muerte puede sobre
venir de 1 a ~4 horas despues de la injestion i es debida o a com· 
plicaciones cerebrales o a fen6menos de m;fixia. 

Lesiones caclaviricas.-Constantemente se ha ha.llado sangre 
derramada en la cavidad aracnoidea e infiltrada en los pulmones; 
Jominan los fen6menos de conjestion visceral. 

Tl'atwmiento.-E!S menester vaciar i lavn,r el est6mago con la 
bomba gAstrica, tratar de estimular la innerva.cion para mantener 
la rcspiracion i la circulacion; debe procurarse eliminar riipida~ 
men~e el veueuo ya absorvido, para lo cual la sudacion de un bafio 
caliente ode vapor es el medio mas enerjico. 
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ln.vesligacion quimica <lel cloro.fonno. - En la ~angre, el ce
rebro i los 6rganos parenquimat.osos, principalmcnte el hlgado i al 
bazo, es donde debe buscarse el cloroformo proccdiendo de\ modo 
siguiente. 

Se diluyen las materias hast.a convert.irlas en una papilla. clara 
i se co!ocan en un globo·recipiente de vidrio; este globo tiene su 
tapon atnwesado por dos tnbus de vidrio, uno corto que se abre 
libremente i sirve para 1<1 introduccion de las rnaterias, el otro 

a un tubo de porcelana colocado en un horno de 
termina por nn tubo de Liebig adaptado al 

otro tubo de porcelana i ocupado por una disolucion 
de nitrato de Plata. 

Se calienta. hasta el rojo el tubo de porcelana i en seguida se 
calienta al bafio.maria el globo; el cloroformo desprendido junto 
con cl vapor de agua se descompone en el tubo de porcelana 
danclo cloro i a~ido clorhlJrico que for man cloruro de plata con el 
AgO, Az0' de! tubo de Liebig; este cloruro es recojido i se le re
conoce en las propiedades de ser insoluble en cl Az0 5 , de ser 
rapidamente soluble en el Az H 0 i de ponerse violeta por la 
luz. 

lnvestigacion del alcohol.- Por medio de la destilacion es 
fo.ci! ;.tislar el alcohol contenido en las maLeria::i de! est6mago, pero 
c11ando es pe4ue1ia la porcion de sustancia, la destilacion da un 
resultado bieo apreciable. Ent6nces debe recurrirse al apn.rato de 
Penin et Duroy: este se compone de un globo colocado sobre una 

q ue le sirve de baiio-mariot i provisto de 1111 tapon atrave-
por dos tubos de vidrio; el primer tubo un gas6metro 

lleno de A.ire, el segundo se dirije despnes de atmvesado 
dos globos pequeiios llenos ue cal viva a dos tubos de eusaye que 
contiencn unfl. solucion de 8.cido cr6mico destinada a servir de 
reactivo al alcohol; esta solucion es titulada i se obLiene disol
viendo 1 decigramo de bicromato de potarn en 30 gramos de 
3.cido sulfU.rico. Cuando se coloca en el globo una sustancia que 
contengrt alcohol, p. ej., sangre de nn animal intoxica<lo por esta 
snstancia, la corriente de aire impub;ada por el gas6metro al glo
bo espnlsa los vapores hidro-alcoh61icos, estos se secan al p;tsar 
por ht cal de los peque!l.os globos i pasan al licor de los tubos de 
ensaye, que toma instantAneameute un color verde, el cual indica 
la reduccion del 8.cido cr6mico a scsq11i6xido de cromo. 

No basta encontrnr el alcohol en los tejidos putridos ni en los 
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tejidos sanos para aftrmar que €:ste Hquido ha sido injerido. L:-is 
C'periencias d• J. Bechamp han probado queen la putrcfaccion 
de un trozo de carne de caballo, en el higado i ce1 ebro frescos de 
cordero, en el cerebro de bueye• se hallaba el alcohol en cantidad 
suficiente para :;e1· perfecta.mente caracterizado. En el hfgado i los 
mtl•culos <le una mujer alcoh61ica que no habia bebido en las I?. 
hara. antcriorcs a la muerte tambien se le hall6. (Cornpt. rend. 
A.cad. Sc. 1879.) 

lnvestigacion del e'te1·.-En el cerebra, el higado i la sangre 
es donde ha do busciirsele; puede emplea.rse el procedimiento in
dicaclo para el alc\1hol porque est.a sustancia reduce nl 8.cido cr6-
mico; tambien puede recurrirse al mismo aparato que :se emplea 
para. la invcstigacion del f6sforo, pero ent6n1~es en vez de calen
tar tlirectamente el v~o destilatorio en que se han colocado las 
materias es preferible calentarlo suavemente al baiio-n1aria, i ade. 
mas conviene hacer pasar par el vaso destila.t.orio una corricntc de 
aireque fo.vorece la. parti<la. deleter. 

Furfurol.-Un decigramo en inycccion subcutlincn. en anima
les de ::sangre fria produce pa.r3.lisis de los reflejos, cesacion de la 
re.spiracion i de las movimientos del corazon. Siempre se observa 
glicosuria. Los conejos mueren con 0.15 a U.20 gramos con calam 
bres i despues de perdcr cl uso de las movimiento~ voluntarios. 
Un perro necesita 3 a 4 gramos para <pie le produzca pan\lisis de 
los reflejos i convulsiones epilepticas. La presion sangu(nea. dis· 
minnye, i la temperatura del cuerpo puede ha.jar hasta 12°. 

En el est.6mngo Il ene, el furfurol es inofensivo; en cl e:stOmago 
vacio, puede ser t<ixico. A un hombre se le ha. suminisLrado hasta 
6 gramos diarios. 

Aldehido etilico.-Obra coma anestesico en el hombre i en 
los animnle::<. En la. <l6sis de 70 centigramos par cada kil6gramo 
de pcrro es mortal, en d(lsis menores de 30 grn1s. pnr kilOgramo 
de perro obra. solo emborrnchando al animal. En las nnimalcs se 
ha observado despues <le pe~ueuas d6sis: aumento de las pulsa
ciones en nUmero i enei:jfa., aumento de las rcspiraciones, borra
chera con perdida de In sensibilidad; despues de d6si s elevadas, 
panilimcion de la rcspiracion seguida de una acclcracion de la. mis· 
nm. lnhal8.ndolo produce en el hombre oprcsion del pccho i tos. 
Los operarios en la fabricacion rapida del vinagre snfren de cata
rro de los 6rganos respirntorios a consecuencia de los vapores de 
aldehido a q ue estan espuestos. 
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lnvestigacion: Una solucion de nitrato de plata amoniacal con 
soda caustica da con soluciones de aldehido al 1:1000 un espejo 
de plata; con solucion al I :500000 una coloracion amarilla-gris. 
Una solucion reciente de clorhidrato de fenilendiamina da con 
aldehido una zona. amarilla en la linea de contacto. 

Alcohol amilico.-Respirado en forma de vapor produce con
jestion en la cabeza, cefalaljia, dificultad de la respiracion e irri
tacion del nparato respiratorio. En los perros la d68is t6xica es de 
5 grms. por kil6gramo de peso. Un conejo muere introducien
dole i grms. en el est6rnago. Despues de uua corta excita
cion sigue una depresion cerebral profunda. 

En cl hombre, 50 centigrnmos de alcohol amilico han producido 
embotamiento de los sentidos, dolores de cabeza, tos, que duraban 
6 a 8 horas. • 

La accion t6xica aumenta cuando el alcohol amllico esta di
suelto en el alcohol etllico, por cuanto este vehiculo lo intro
duce en la sangre. El maximum que deberia toler~rse en el 
aguardiente scria un decigramo por ciento. Una d6sis elevada de 
alcohol amilico produjo sintomas en un individuo solo 4 horas 
despues de ser injerido: desvanecimiento, cianosis, dificultad de 
la respiracion; el aire espirado olia a nitrito de amilo. La respira
cion artificial salv6 al individuo (Lewin). 

Sulfonal.-D6sis t6xicaS han sido: en un enfermo mental 2 d6-
sis de 0.9 cada una; 1-l.5 grms. todas las noches durante 7·5 no
ches; 90 grms. en 3 meses; d6sis de 0.5-1.5 grms.durante 4 semanas. 

Hai personas que toleran grandes cantidades; asi una mujer 
tom6 4.5 grms. por dia durante 8 dias sin perturbaciones de 
alguna clase. Un hombre que tom6 100 grms. durmi6 90 horas i 
san6 al noveno dia. 

Sintornas: estupor, insensibilidad, par8.lisis de lo~ miembros, 
imposibilidad de tragar; otras veces se observa exitacion con ca· 
lam bres, puede o no haber respiracion estertorosa, cianosis. En la 
intoxica.cion lenta se observa: vOmitos, dolores de est6mago, estiti · 
quez; color vinoso de la orioa, incoherencia de) habla, vahidos, mie
do, alucinaciones, delirios, calambre8, letargo con o sin cola.pso. 

Propiedades.-Sus cristales prismaticos funden a 12'>0 ,5 ides
tilan a 3UO". 

Es soluble en 500 partes de agua fria i en 15 de agua hirviendo, 
en 65 partes de alcohol frio, en 2 de alcohol hirviendo i en 136 
partes de eter. 
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La f6rmula del metano es 

Poi· la inspeccion de esta ultima se ve que el sulfonal puede 
considerarse como un metano sm;tituido, en el cual dos 8.tomos de 

hidr~jeno H monovalentes han sido sustituidos por dos grupos 

etibulf6nicos=(SO'C'H'), igualmente monovolentes, i los otros 
dos atomos de H han sido sustituidos por dos grupos metilos 
(CH') i de aynl su otro nombre de dietilsulfon dimetilmetano. 

Con respecto a In ftfrmula de constitncion del sulfonal, se ban 

hecho observaciones mui interesantes a prop6sito de la presencia 
de ciertos gl'upos en su mol0cula en relacion con sus propiedades 

fisiol6jicas. 

1 2 -- - --- - - - - - --- --
(CH') (SO'C'H') 

(CH•» C «SO'C'li') 

(CH'! (SO' CH') 

(CH'»C«SO'CH') 

3 
~ 

(C'H')>c/(SO'CH") 

(C'H') ".(SO'UH') 

trionalo{dietolsulfoneetilmetilmetano) tetronal o dietilsnlfone dietil meta.no 

Ln.s cinco f6rmulas que estti.n mas arribn. no son masque cinco 
sulfonales distintos pero que solo difieren por el nUmero i posi
cion que ocnpan respectivamente los grupos metilo (CH') i etilo 
(C'H') en la molecula. 

Ahom presenta interes fisiol6jico el que las propiedades hip
n6ticas de los dos primeros (I i 2) dependen de la presencia o 
ausencia <lei grupo etilo (C'H'): el primero, qne contiene dos ve
ces el grupo etilo es hipn6tico, mientras que el segundo que so lo 
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conticnc grupos metilos (('H'') e•ta enternmente desproYisto de 
propicdades hiprnlticas. 

En vista de estos resultados era de espernr que mientra~ ma
yor fuera el numero de grupos etilos contcnido en la molecula 4 
i :5, mayure~ serian tnrnbien las propiedades bipn6ticns. Este es
tudio ha sido hecho por Baum•nn i Kast para tratar de confir
mar esta previ~ion, pero han llegado a resultados inciertos. 

Por lo qne hace al primero i terccro, que solo difieren por el 
Ingar que ocupa el grupo etilo en la molecula, se ha encontrado 
que poseen las propiedades hip6ticas en el mismo grado; lo que 
prueba que bnsta que exista el grupo etilo siendo indifcrente que 
este directamcnte unido al carbono o que se encuentre en el grupo 
etils11lf6nico unido a.I azufre. 

El mas usado en medicina es el primero. 
Rearcione8.-Ri se funde sulfonal co11 cianuro de potasio se 

produce un olor mui de~agradahle de etilmercaptnno i el prorlucto 
de la fusion disuelto en agna i acidulado con 8.cido clorhidrico da 
con percloruro fie fierro una colomcion roja debida a la formacioo 
de sulfocianuro. 

Calentado con carbon en polvo desprende tambien olor a mer
c;iptano i vapores 3..cidos de fl.cido sulfuroso i otros Acidos grasos. 

El snlfonal pasa a la orina i empleado, en gnmdes d6sis conti
nua<las, produce hemaloporfirinu1·ia demostrable por medio de! 
C!-ipectroscopio 

lnvestigacion.-EI sulfonal, el trional, la exaljirm i la fenace
tina nose <lejan encontrar con seguridud par el metodo de Stas 
Otto. Conviene mas bnsca.rlos par el siguiente metodo. 

Las materias que se han de investigar se acidulan con 8.cido 
tartrico, se hierven con hastante alcohol; se flltra i se evapora 
ca.~i hasta seqnedad. El residno se calienta con bastante agua 
hast.a hi ebullicion. En caso de estar mui coloreado se trata par el 
negro animal i se filtra. El liqui<lo filtrado se ajita varias veces 
con cloroformo o con Her, se evapora i en el residua se caracte
riza. cl sulfonal por las reacciflnes ya. indicadas. 

No dPbe olvidarse riue aqni podrian pa!<ar al cloroformo o al 
eter torlas aq11ellas sustancias quc pasan n estos rlisolventes en 
licor acido. 
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IV clase.-Venenos narc6ticos 

Opio.-Esta. clase no comprende siao <.'l envenenamiento por el 
opio i Rll'.'i deri\•ados. Se ~nbe que el opio es un<l sm~ta.ncia cornple
ja que contiene .quince alcaloides, el acido mecOnico i un cuerpo 
nentro, la mcconina. 

El envenenamient1"J por el opio es el mas comun de todos, tra
td.ndosc de snicidios i de accirlentes; los envenenamient.os acciden
tales son particularmente frecuentes en los nifios present,an 
una. notable intolernncia el ~e han visto 
c1e nn afio ~ucmnbil' por de I a 2 gotaR de J,iudano 
de Sydenharn; en el adulto la to!erancia es mui variable, por lo 
cmtl no es po~ible rlecir cnrl..I E'S !a lii:sis necesaria pani producir 
la muerte; Re fija. aproximativamente en 1 gramo. 

SLntonurn.-Pueden distingnirse dos formas en la marcha de 
la intoxicacinn por el opio, rlependiente::. de la cantidad ab!:iorvida: 
11nrt forma subre nguda. i Llll<\ agncla. Ha.i tambien un cnvenena.
miento lento, propio de los fumadores i cornedores de opio, pero 
~ste tiene un interes :-ecunclario eu 1\Iedicina legal. 

En el enveneoamiento sobreaguclo el individuo es smrierji<lo 
inmediatamente en un coma profunrlo, la respiracinn es esterto
ro!:ia i despues de nna o dos horns viene la muerte, precedida a 
veces <le a.lgunos movimientos convulsivos. 

En el .envenenamiento agii,do hai primero pesadez de cabeza1 

v6rtigos, nfl.u::1ea::i, i mrn exaltacion de los sentidos, en seguida cae 
el inclividnn en el narcotismo, la es csterturmm, el ros-
tro e•ta inyectarlo, la pupila la mnerte !legit 5 a 15 
horas de8pues de la lnjestion del veneno. 

Lesiones crulnvlrica.s.-E\ encefa.lo est4 frecuentemente hipe
remi;ulo i pnC'rle aun presentar pequefios focos de apoplejia capitar; 
los pu 1 mones ~on el si t,io dP: u na conjestion mas o mf.nos in Lensa; 
sin embargo, ~sto~ signos conjestivos estB.n Jejos de ser constante!5, 
de ta\ snerl.e que las lesiones anat6ruicas en el envenenamiento 
por el opio no tienen nnrla de caracteristico; la sangre esta negl'a 
i se hallnn\. Auida sicmpre 4ue la agonia no haya sido prolongada. 
Cuando el envcnenamiento ha siclo aausarlo por el 18.udano, la au
topsia snministra algunos slgnos particulares, como e! olor viroso 
del medicamento i las manchas azafranadas persistentes que pro~ 
duce. 
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Tndwm.ienlo.-Vomitivoi::, infu~iones fncrtC's de tP ode enfe, 
o.moniaco, revulsivos en0rjicos, lnvativns purgantes; la bomba ga". 
trica estt\. indicada siempre que se sospeche que existe to<lavia 
s usliancia venenosa. en el est6mago; en cuanto a los pretendidos 
anti<lotos i antagonii:tas como el tanino, el yodo, la atropina no 
m erecen mocha confianza. 

Sintomas clel envenenamiento por loR derivado.• del opio.
EI laudano de Sydenham es la mas empleada en las cnvenena
mientos, la d6sis de 15 a ~O gramos puede producir la. muerte, 
determina los mismos sintomas que el opio. 

El laudano de Rousseau que tiene nna acti vidad dos veces ma
yor no es empleado casi nunca. 

Los principales alcaloides son: la mortina, la narceina, la codei
na1 la tehaina, la papa verina i la narcotina. No todos estos poseen 
propiedades narc6ticas, hai algunos que pertenecerian mas bien a 
los neurostenicos, como los tres Ultimos, dotados Ue accion convul
sivante. 

La ?nm'fina i sus sales producen sintomas mui anfl.logos a los 
del opio, pero mas ener:jicos; se observa ademas una comezon de 
la pie! precedida a acompafiada de una erupeion de pequenas ele
vaciones papulosas, redondeadas e incoloras. La morfina i sus ~ales 
son t6xicns de 5 centigramos para arriba 

La nm·ceina es la mas soporifica, pero es me nos t6xica q ue la 
codeina1 tebaina. i pa.paverina; la narceina i la morfina son n.nexos· 
m6ticas, es decir, detienen las corrientes acuosas que ie hacen al 
traves de In mucosa intestinal. 

La investigacion de las derivados i de las preparaciones opia· 
ccas se estudiarajunto con la de los alcaloides ea jeneral. 

V Clase. - Venenos neurostenlcos 

El envenenamiento por los neurost€-nicos tiene como carilcter 
esencial una escitacion de los centros nervio~os r8.pidn. i violenta1 

tanto que la muerte puede ser su consecuencia cnsi instantcinea. 
Las sustancias pertenecientes a este grupo quc intcresan a la 

Medicina legal son : In estricnina, el Rcido cinnhfdrico, la nitro· 
benzina i las cant8.ridas. 

Envenenamiento por la estricnlna.-Este alcaloide es el 
principio activo de las Estrfc11ens, parLicularmente de la nuez 
vOrnica. i el haba, cle San lgnaC"io. El envenenamiento criminal 
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por la esLricninn. no e:-; raro, sobre todo en Ing I aterra; hai casos 
tam bi en <le cnvenenn.mientos snicidas i accidentales por el mismo 
ajente. La estricnina produce la muertc en el adulto a d6sis de 2 
i 5 centigramo~ . 

.Sfntonurn.-Inmediatamente despues de la injestion se observa 
aogustin. i ajitacion, a la rine signen pronto espnsmos i convulsio
nes t,6nicas, particularmente de los mU.sculos de las manclibulas 
i de li-i nuca; nrns tnrde se apodera de los 1misculos una rijidez 
jcnernl, el cncrpo se mantiene en opist6tonos1 la palabra es entre
~ortada, la intelijencia so conserva neta, a inteTvnlos los miem
bros son ajitados por sacudichts mas o m6nos violentai::;; despues 
de nn tiernpo variable estas contracciones se disipan para dar 
lugar a un instante de calrna que cs seguido de un segnndo 
acceso convnlsivo mas violento que el primero i !uego de un 
tercero ma..;; violento todavia. Al fin llega la muerte despues de nn 
nt'unero variable de accesos que van aumentando siempre de in· 
ten,idad. 

Lesione.'I cadaviricwt-Inmediatamente despues de la muerte 
se puede comprobar una rijidez cadaverica notable, la autopsia 
descubre una conjcstion pronunciada de los vasos de\ cerebra i sus 
membranns i de In. mednla espinal; la sangre es -fluida; el corazon 
esta yn lleno, ya vacio de sangre; no cs exacto que los individuos 
mnertos por la estricnina presenten las lesiones propias de la 
asfixfrt. 

T'IYJ,f(,f,miento. - Evacuar el est6mago por 1os vomitivos i lil 
bombn g{tstrica, administrn.r los antfrlotos, los principales de los 
c1mles son: el t,;rnino, el cl0ro i el yodo; el primero forma nn pre
cipitado de tat1nto rlo estricnina, el cloro da un precipitaclo blanco 
de tricloro-estricnina, el yoduro de potasio precipiGa !a estricnina 
lo mismo que la mayor parte de los alcaloi<les. Adrninistrar los an
tagonistas como el cloral, el clorofonno, el cnrnre, a pesar de quc 
11Q puede confin.rse de ningnna manera en la certidumbre de este 
a.ntngonismo. 

Envenenamiento por el acido cianhidrico. -- E'te e' el 
mas ene~jico de los venenos conocidos; en estado de pureza basta 
uno. gotn. parn mn.l:iR.r un perro vigoroso. El A.cido cianhirlrico qne 
se llama mcrlicin11t conLiene 1 <le A.cido anhiclro por 8, por 
JO o pnr ::w de agnn; ~ste es que mas a mPnudo 8e emplcR. en 
lo?. cnn'11Pnatnicnt.os homiciclas o accidontalcs 

E! acoite c~encial de cerezo, de almendras amargas, el 
34 
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agua. destilada sobre estal:i mismas ~u!->tnncins clobc•n RU n.ccion al 
&cido prUsico i son tambien veneno!-n.s. Los ri1rn111·ns alralinos, 
sobre todo cl de p"ut.\sio, rnui eniplcado por los fot<'1grnfu:-;, cs can~:~ 
frecuente de envenenamiento. En Cl::itado <le vapor cl acido cian
hi<lrico puede ftlcilmcnte determinar hi munte. 

Stntomct,s.-Cnando no es administrado el Vt'neno en cantidad 
sufiricnte para ma.tar C'n el actc11 sc obsNY•lll inmediata1rn:nte !us 
Rfntomas siguientes: pCrdida de conocimiento, de 1,, 8ensibi!idad, 
de movimiento, pupilas dilatad<\S i fijal:i, l'C'!-piracion sonura1 con
vulsiva, ansiedad precor<lial, cuntracturas que se a!Lernan cc.111 re
lajacion completa, v6mitos. relajacion momentancn. dC' los oi:;fin
teres; el cuerpo se cnfria, el pulso se hnce irnperceptible i la. 
muerte tiene lugar en el espacio de 10 a 15 rninutos= cunndo mu
cho en el de ~ de hora. 

El 8.cido cianhidrico es tarnbien un veneno hernt\tico, pues mata 
los gl6bulos i suprime la hemat6sis. 

Lesiones cadavericas.-Los tejidos exhalan un olor de almcn
dras amargas, los mUsculos est3.n mns rijido:; que de urdinario, las 
ojos tienen un aspecto brillante, e} est6mago i los intestinos prescn
tan unas placas rojas; el cerebro i la m~dula, los pulmones, el hi
gado, el bazo, los riiiones est&n conjestionados1 la sangre Auida i 
lo mas a menudo tiene color rojo. 

Tratamiento.-Si hai lugar, evacuar el est6mago con la bc1mba 
gMtrica, tratar de neutralizar el veneno, para lo cual se h;i acon
sejado una mezcla por partes iguales de sulfato ferroso i carbo
nato de soda que puede dar nacimiento al aZ11l de Prusia, cnerpo 
inofensivo. 

Un medico austriaco, Antal, fund8.ndose en esperimento~ he
chos sobre perros i conejos1 recomienda en la intoxicacion cian· 
hfdrica el uso del nitrato cobaltoso; esta sal en solncion acuo~a a 
t i a 1 por I UO neutraliza el acido pn\sico no solo en el est6mago 
sino tambien en la sangre; esta solucion injerida en cantidad 
considerable es inofeni::iva i se elimina rti.pidamente; Antal acon
seja inyectar bajo la pie! 21) a 30 centimetros cubicos i hacer 
tragar vasos de la misma para neutralizar el t6xico tanto en la 
sangre como en el est6mago. 

Envenenamiento por la nitro-benzina.-Esta snstancia 
tiene ciertos caractP.res comunes con el ~tcido cianhidrico en sus 
propiedades esteriores; la industria la sustituye diariamente a 
aquel acido, los farmace~icos venden con el nombre de esencia 
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de Mi1·ban la nitro-bcnzina i I os perfumeros la emplean par:t dar 
el olor de la esencia de almendrns amargas. 

Sinlom.as. - Hf. n.qni los que se ban observado en elm; cnsos: I()' 
minutos despues de la. injestion de 0 a 10 grnmos de nitro-benzina 
vfrLigos, ansie<lad, v6milos, movimientos espasm6dicos, pupilas 
dila.tadn.s, respiracion dificil, inte-lijencia obtusa. 

Uno de los indiYiduos suc11mbi61 el otro sanO a las 48 horas. 
Lesiones cculaviricas.-La a.utopsia re\7 el6 hiperemin de! cere

bra, de las pulmones i del higado, replecion de las ventriculos del 
corazon por sangre negra liquida, est6ma.go absolutarnente intac
to; :m6..logos sfntomns i lesiones se obEervaron en otro en.so de cn
venenamiento. 

Envenenamiento por las cantciridas.-Este cs el Unico ve

neao ene1:jico que posee el reino animal; el envenenamicnto por 
las cant0.ridas ocupa el decimo lugf-1.r en la estndistica. criminal de 
Francia; la:i propicdades afroclisfacas son las que mas contribuyen 
a aumenta.r la. frec11encia con que se producen envenenamientos 
criminales o accidentales. 

La cctnla•i'icli1na, principio mui entl1jico a ciue deben las can
tarirlc1s so~ propieclades t6xicas i vesic;;i.nLes, puede producir la 
muerte en cantidacl de 5 ccntigramos milmtras que del polvo de 
cantii1idas se necesitarian 4 a 8 gramos obtener este efecto. 

S£nto'l!ws.-Inmediatamente de;.;p11es injestion h::ii en la 
boca i en las fauces sensacion de quemadura, v6mit,()S de rnate
rins sang11inolellt~1s en las cuales se encuentran a menndo parti
cnln:; del veneno en forma de puntos o pajuelas bl'illt:tntes de nn 
verde bronceado, la lengtla i las ghtndulas submn.x.ilares se hin· 
chan, el aliento i las materia.s vomitadas i hts deyeccione1=1 exha· 
Ian nlor a cantiiridas, la.s orinas se poncn nlhur.nino~as, !-ianguino
lenti:ts i ann purulentas. Lo~ sintomas 1nas notables son los que 
se ob~ervan de parte de Jos <Jrganos jenita.lcs: el ho1T1bre s11fre 
ereccion pennanente i e~t.remadamente doloro"iaj !01 vulva PSt4 in
flama.da, \mi deseos sexnales violentos que llegan hast.a el clelirio, 
prodncen convulsione:; i accesos tetcl.nicos; 01 pnlso, acelerndo al 
principio, se retarda, las enformos se debilitan rnns i mas, la infla
mrtcion de los 6rganos sexuales se agrava hasta hacerlos en.er al
guoas veces en gangrena. Lrt muerte puede ocurrir del primero al 
qninto <lia. 

f.esiones coclaviricas. - La mucosa <lei est6mago est:i inyec
tada i roja-uegruzca; las meninjeas i el cerebra tambien estan in-
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ycrtnrlo~. lo~ venlriculo!'i conticncn un:\ s<'rnsiflncl ab11mlantf', los 
rifioncs cstfl.n hiperemiadog1 inHamados, dc1mdados de su cpitl•lio; 
la vejiga contraida, inAamada i cubierta a n·ces de plarns scndo-
1nem brnnosaR 

Trato;!li('nfo.-\"'omitivo!'i, pnrgantcs i cnlmantes como el opio 
i .c;;obrc todo cl n.\canfor, rine est~\. dutado de unn. accion f?.~prcfjtca 
admimble contra la ci:-;tifo• cantari<linna. ~e Im. aconsejado cl 
accite pnl''.l. ncutrali7.ar Jn. nccion local, pero esta sustnncia. pneclc 
pc1:iurlicar porr)ltf' disuelve ht cantarirlina i tnlv(\z fncilit.c ::111 nb· 
sorcion. Se ha Hconsejndo el alcohol como eliminndor, pcro c:;te 
njentc no debe .c;;er emplcndo inmedin.tamcnte porriue favorcceria 
la ab~orcion del veneno. 

T11ve.~tigacion .- L0~ trozos de clitros de hu; cnntR.ridnR pcrsis
ten sin altenicion dunrnte mucho ticmpo i para dcscubrirlos a la. 
simple vista, r.on el lente basta d~jar ~ecnri-e al aire alguna~ por· 
cioncs de intc~tino insnAn.do. 

La investigacion quimica i fisio\l)jica de la cantnridina se prac· 
tica separando de las materias un estrn.cto etereo i emm.y8.ndolo 
sobre la ct'itis donde ha de producir vesicacion. 

OTROS VENEXOS 

Arlemas de los que se han esturliado hai algunos de alguna 
importancia i que no ~e acomoclnn pcrfectamente a la clasifica· 
cion dC' Tardirn; rccordaremos principalment.e el yodo i cl bromo 
cine pn<'<lcn cani;:ar la muerte P.n rl<~Si!'l poco superiores a 2 grn· 
mos; el cloro, el A.cido snlfuroso el hidn'ijeno sulfurado i otros ga
ses qu" matan por inhalacion, no obrando precisamentc coma 
asfixia.ntes sino como t6xico<5; algunas sales de e~tafio, zinc, fierro, 
cl nitrate de plata1 snstancias que son de uso dinrio en la ind us· 
tria i ocasionan fretnentes envencnamicntos accidentalesi el come· 
znelo de centcno, i lo):; otros ajente~ empleatlos coma abortivos; el 
alcanfor, cnyos efecto!S tOxicos son mui rnriables; el petr6leo que 
con ciertn freruencia. produce entre nosotros cnvenena.mientos sui
cidas i accidental es, dan<lo lugar a sintoma" que pnsamos a in<licar. • 

Petr61eo.-El petr61eo, vulgarmente llamado lcerosrne i p«r((
fino.,, en.us;\ fenOmenos de intoxicacion qne ofreccn comsiderable 
gra\•crhul i quc merf'cen ser sometidos a cstudio, a.un cunndo to· 
<.htvf:t 110 ha.ya. habido Cfl~O de llll!Crtc producida. por €-J. 

No es raro que se le emplee con un fin suicida; pero tambien 
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pucrlen a.bsorber1:le accidentalmente sus vnpores cuando en un re
cinlo estrccho se derrama el petr6leo o cuando sc eva.pora sin que
man~e. coma succde en lal:i l<i.mparas q ne no arden bicn. 

A continuacion pueden verse algunas observa.ciones 
OnsERY AClvX l.' tomada por el doctor E. C<ldiz.-Santiago, 

1 b82.-~ iihi de :l-1 afios de edad, de constituciun robusta; mas 
bicn grande que pcq11efla de estatura. Buena ,aJud habiLual ape
sar de ser un poco nerviosa, sin ser histerica. 

Men:sLruacion regular; ha estado emba..razada <los veces, llevan
do hasLn cl t~rmino cl producto de la concepcion. No se ticnen 
anLecedcntes hercditarios ni aclquiriclos de ninguna dlJ,tcsis. 

He aq u[ los datos q uc me fueron dados por las personas de la 
casa: Ueopues de hn.bersc lijeramente alcoho!izado i estando {nte
gras sus facultaclcs intclccLuales, Lom6 por ::;u propio deseo medio 
vaso de pa.rafina con el objeto decidido de suicidarse i he aqui lo 
quc espcrirnent6 a mi vista: 

Un gran dc:sasosiego, gritos agudfsimos; contraccion i casi te
tanizacion jeneralizada de todos los mllsculos, sobre todo los mas
ticadures. Los ~ju::; convulsionados hcicia.arriba i 3.mbo::i fijos hcicia 
el ludo iz11uier<lo <le la linea media, las pupilas fuertcmentc cou
traidas e insem>ibles al tacto i a. la luz vi\'a. Las contracciones de 
los m1isculos de! tronco i de lo:s mil;jmbros afecta.b<.tn a veces el 
tipo que se observa. en ciertas crisis histfricas. La epig~ts-

trica pa.recia. mui dolorosa a. la presion. La mui fre~ 
cuente, lo mismo que e! pult'o que era u.de111as regubr i ]Jeno. 
~remperntura normal. 

Antes de mi llegaJa habion tratado de dade aceite i todo es
fncrzo huhia sido i1nltil; adema8 no ha.bia ha.Lido ni v6rnitos ni 
diarrea. :ri.ri primera preocupaclon fu8 la de provocar vOmitu:-; por 
el procedimiento qne fuera nias rApido i espeditivo. A pesar de 
que el tri:mrns so mantenia, !ogre abrirle la boca oU~truyendole 
por largo mto las narices e inmediatamente le puse eutre las ar
cadas dentaria.s dos corchos (que era lo que habia mas a la mano) 
lo cual 1~e facilitO mucho la introduccion de plu1nas i otros obje
to~ que me :-.irvicron pitra lrneer lc.t titilacion de la ca.mpa11illa. So· 
hrevinicron algunos v6mitos biliosos pero sin olor bien marcado 
a parafitrn. 

Un momento rlcspues ya los corchos eran incficaces man· 
tener ht bocct abicrta pues el trismnE aumentah-1 mas mas. In· 
me<liatamcnLc fu( i volvf a mi casa. LTayendo sondas par;.t el es6 .. 
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diAmctro de f) milinwtra~. pude penelrar por una de lo'.'i narices 
hasta la pared posterior de la farinje i lucgo al c·s6fago hasta una 
profundidad de :JO centimetros mas o mPnos. A medirla f11IC intro
ducia la sonda. se prodncian violentoH csfucrzoH de n~mito:-; !-.in 
lanzar liq ui<lo alguno por la bocn. Ya nna \'l'Z con la ~onda inlro
ducidn. en el esOfago, hice penetrar agua. tibia. en cl estl1mago, en 
cantidad suficiente, la riue era. arrojada nipidamcnte. 

Despues de csto, la cal ma se rcst.ableci6 poco a poco i juzg-ue 
aportuno sacar la sond<t i dej ar descansar la enfern1a un momenta. 

Cinco a diez minutns rle~pues los dolorcs sc habi1rn nn tanto 
disipado i la paciente habia rn('\Lo en si de~pucs de medin. hora. 
cle abolicion de la; faculta<les intelectuales. El trisucus llcg6 a 
disiparsµ igualn1ente i le hice toniar un poco de agua azucarada 
en la cual habia puesto unas !!U gotas de 18.udano de Sydcnham. 

,\ ln.s 111 P. i\I. me retir~ de la C<\sa. drjtindola en un estada 
completamente sati8foctorio i fuern. de peligra. 

Al dia siguiente 2.8 de Octubre volvi a vcr a la enferma i la 
encontre complctameute restableci<la. No guardaba el menor re
cuerdo ue lo q ue le ha bi a pasado 

0RSEH\'ACIO:\' 2.a. -E11,venenm1iie11to por el petrUleo.-Yal
paraiso, 18~2.-'.\lujer de unos ~O alias. Bebe unos pocos tra
gos de paraflna qne ha ido a comprar. l'oco8 momentos des
pucs ];-\ veo: echada sin conocimicnto, las ojos salt.ados, la!i con
juntivi\s inyecta<las, los labios gn1esoH, el rostra vultuoso, las man
dfbnla.s aprctathls pero sepfl.ritblcs sin mucho esfuerzo, higrimas; 
pu\::;o fueitc; fuertc olor a paratina._ La hHgo tragar un vomitivo 
de cmetico e ipeca i ague\ tibia en abunclancia i con los dedos in
tro<lucidos en las fauces la f)bligo a vomit:u dnrante un rato mui 
largo hast,;\ qne el agna injeri<ln. sea. devuclta casi sin olor. 

En la tarde vueh·e al conocirniento i poem:; dins despues va a 
vcrme cnteri\111entc sana, :salvo un dolor lijero 4ue ha persistido 
en cl epiga~trio. 

OwmRYACION 3.a-Jnto.cic£tcion 1w1· las 1·up01·es cle petr6leo. 
-Valparaiso, 18~2.-:Siiin de pecho que gozaba de una esplen
<litla salud; despnes de una noche pasada. en una piezn. estrccha 
cun una 18.mpara <le paraflna prenclida con poca. lhlm::t, am::tnece en 
un estado comato:::;u intcrrumpida por convulsianes pasajeras de 
forma coreica, los ojos en lltl estrabi:smo pcrmanentc, tada el ros
tro conjcstionado intensamente. Con un poco de cloral cesaron 
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pronto la..: ronvulsionr>s pel'O persisti6 c l estado de ('stupor. Segui 

u~nndo diar .. n~t.irm; i aplique 11n vejigatorio en la nuca. Despues 

ch· cuatro o cinco dias el nirio volvi6 a su estarlo normal. 

Benzol. -l'rudncto de destilacion de! alquitrnn de hulla. La 
n:.-.piraciun dcl bL'nzol con fines ternpf:uticos ha producido en el 

h'Jmhrc ruidos en la cn.heza, contracciones musculares; algunas 

Jli'l"~(llll\!i !-11p01"l.an hasta t'.t gramos por dia en el est6mago Una 
cMsis dl' n a 1 :!. gramos produjo v6mitos, disnea, embotamiento de 

los sent.idm;, rrupciunc~. desmayo, pulf.:acion rl0bil i r8.pida, e 

in!'cnsibilidnd de las pupilas. Dcspnes de cuatro horas hubo deli
rio, i dii1s dL•!'p11es el airc e:-pirado t,enia. aun olor a benzol. Gran

dcs cantidadr' rle henzol al estado de vapor son mortales. (Lewin) 

INVESTlGACIO~ DE LOS Af..CALOIDES 

Tres metodos principales pueden aplicarse a la determinacion 

<le ('"itn.~ snstancia .. <.;: el metodo quimico de StM, el dialitico i el 

fisioMjico; ya s..ibemos en cine consiste el ltltimo; cl segundo tiene 

por 11bjcto st1 pnmr el ve11eno valiendose <le hi propiedad que tienen 

ln.s sustancias di~ueltas de atmvesa..r los tabiqncs membranosos que 

infi' Rep:mm unas de otra~; para esto seem plea el aparato dialisador, 

pcro l'StC metodo 110 permite aisJar SiUO Hila porcion minima de} 

vcncno, de manera quc en rcalirlad no t.iene una aplicacion prti.c

tircl. Tratarcmos aqui, por con~ignientc, ~olo de\ mhodo quimico 
i cstnd iarcmoi; clo~ proccdimientos, el rle Stne modificado por 

Otto, i ti c!e Draggcndorf modificarlo por Ogier. 
Procedimiento de Stas-Otto. ·-Estc csta fundado en los tres 

hcchos Hi~u i cnte~: 

1.0 La ~olubilidad en el agw\ i el alcohol de la~ sales 3.cidas 

furmnda!i por los alcnloidcs con e l fi.cidu ta!'t8.rico i cl oxB.lico; 

:.!.0 La dcscomposicion por los <ilcalis cri.usticos de estas sales 
dcidtt.'l; 

~.· La propirrlad que po,ee el eter de "podernrse de los "lca
loides puestos de estn. maner..i en libert11rl. 

El manw\I opt"mtorio cs el !'ignientc: Se rccojen Ins matNias 
~n~pechosas i, ::-i es preri!!io, i:;e las cii \•ide en pa.rticulas periue
fut..,, se tfll'zclan con f'I doble de su peso <le alcohol puro de 00° 

i t>tl st·guicl.L se agrcga segun hi c;intidad de materia sospe· 

chO~iol. ;,I) Ct· tit igrn1uos a 2 grnmos de acido tartii.rico ti OX~ilico; 

sc hace <lijcrir durante algunas horas la mezcla en un globo a 60° 
o 7tl'i dcspue~ d~I enfriamicnto se filtra, se lava cou alcohol con-
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narlos con biciubonato de :-oda. o de potasa, asi se apartan no 
s(1la11l1·ntc las 111atcriascolorn.ntes,sino lambien algunos principios 
conw la c.lijit;L!ina, la colchicina, la. picrot1)xina. i direr:-::as impu
rcza ..... Cuando cl eter agrcg:L<lo en ltltimo lugar no se colora ya 

ni e:-;trac llli\s matcria;.) estraiiru;, lo que tiC conoce en que des

pues de crnpomdo no deja re,fduo, se agrcg« el KO,~CO' o el 
~aO.'.!Cuz i se lermina la operacion como se indicU a.rriba: C!::ita 

uwditicacion dcl metodo de Stas permite obLener <les<le luego el 
alcaloidc ca .... i en estn.do de pureza. 

Metodo de Dragendorff-Ogier. - El metodo de Stas prc
ticnta alg11nu~ inconvcnicntes: lo::; tartratos i oxalatos no sun to<los 

solubles en alcohol (p. c. cl de brucina): ciertos alcaloides s:o11 po
co s(1lnhles en cl t>tcr, (entrc otros la e:'.)tricninn. i sobre to<lo la 

rnortina cua.n<lo ha. cristalizaclo); no :sumini.:stra indicacioncs pre
li111i1rn.res sobrn la naturaleza. <lei alcaloidc q uc ha de buscanse. 

Por eslos inconve11ic11tc:'.) ha. sido mudificado por Dragen<lurff, par
ticularmcnle intro<lucien<lo el empleo de di\'ersos disol\'e11te~; 

ningun di:oolvcnte C:i Cll jencraJ mejor que el 6tcr, pero aJgunos 

Como cl cJorofonno, Ja benzina, cl alcohol amflir:o, el eter acetico 

pue<lcn ser MI:stitui<los al etcr en casos particulart:s cuando se bn:s

ca un n.lcaluide dt>tcnninado. 

Ogier htL intro<luci<lo alguuas modificacionc:s en cl proce<li
micnto de Dragcndorff i hf. aqui c6mo se precede en el Labomto· 

rio de toxicol~jfo. de P1.wis. 
Sc tratan las materias par el metodo de Stas i es !:lobrc el pro

ducto ucuo::;o obtcnido de cste modo, :sabre lo que sc aplica cl pro
cedimicntu de Dragcndorff en esta forma: 

Tritumr la:s nmtl'rias; ponerla:) a. dijerir a 00° con d1Js veces su 
peso de alcohol a !}0° i llll poco de cicido tart<i.rico, c:::primir en la 
pron"' i filtrnr; e\'apomr la mayor parte del alcohol por destila
ciun en ol rncio hltcia -l-U'1; en friar i filtra.r; tcnninar la evaporacion 
casi hast.a .!Seq11cdad en cl va.clo en frio: voh·er a tratar cl re:'.)icluo 
pur el alcvhol, 11uc Jlt'l!Cipit<L c11t6nces mucha.;; irnpurcza:s, fi.ltrar, 
cra.pomr Uc nucvu por de.stilaciou en el vacio; de::-pucs en cl va~ 

cio C'n friu; dilnir cl rc~icJuo en agua lijcnunente alcoholizada con 
un c:sccso de bicarbonato de soda. Agotar varias veces por el etNj 

{cuni..;ervar cl liquido acuol::iO agotado); evaporar cl Pter en el baii.o 
111aria: qm·da una :-solueion acuo8a(ordinal'iamcnte 150 a 200 cen 4 

timctros tl1bicos); acidula.r i tmtar ent6nces cl lit1ui<lo Ucido por 

la M~ric de <li:-:;olvcntet:1: 
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l.' Por cl etcr de petroleo; este disnelve las alcaloides i las,;_ 
guienLes cuerpos: R.cido picrico, ~tciclo snlidlim, nlcitnfor, 
iiciclo fenico, etc.; 

:!.0 Por la. beniina, qne su::;trac la cafeina, colchiccina, dijitnli
na, cautaridina1 indicios de veratrin:i, 

3. 0 Por el c\oroformo, que c~t.rac la 
pn.verin<l, cinconina, co!chicina, picrotoxirnt, 
de narcotina, esel'ina, \'erntrina, etr.. 

El ac110$0 es ahora n.jitudo con un poco de petr6leo 
cloroformo disuelto) despues ncntralizodo por el 

n.gotc-tdo de nuevo: 
de petr6leo (brucina, estrlcninn., 

delfinina, veratrina, emetinn., 
etc.); 

(estricnina, brucina, emetinn.1 quinina., qui
hiosciaminn., eserina, ncpalina, del-

flnina, Yeratrina, tebaina, narcotina, pilocarpina, etc.): 
3.0 Por cl cloroformo (.cinconina, papaverina, narceina, indicios 

de morfina); 
4.0 Por el alcohol arnilico ( rnorfina, solanina, indicios tle nar

ceina). 
T....os diverRos disolrnntes, bien decantados i flltrndos, se repar

t.cn sobre vidric1s de reloj i sc somete.n a. la ev;tporacion; sobre los 
si hn.i o no 1111 ::tlca.loide; 

se bu::ican en cridn. los 
EsLa cspccie de 

venLajosa en la pnlcLica en el senti<lo 
las invest1gac1cmes ulteriorer-:; 0011 todo, las sepa

rac10nes 110 son ,iamas asi lo manifiesta el ::.olo hech0 de 
riuc un mis mo alca.loidepuedc scr aislado en dos grupos difercntes. 

Ordinariamente sc producen en lo:- liquidos de agotamiemo 
emulsiones mui molestas particulannente con la benzina: lo rne
jor en estos casos es vaciar sobre un filtro la ma:;a emulsionada 
que al cabo de algunas horas acaba. por retraerse i por dejar e.sca
par cl lfl\uiclo quc contiene; ciertas emnlsiones <le.!:;aparecen 
pronto par la adicion de algunas gota.s de alcohol. 

Lf1~ clecantncio11es se operan por medio de bolas con robinet; 
los di:oolvcntes ~tnte::; de ser cvaporndo~ <lrhen scr cui-
dado~amcnLe por filtnicion de todo indicio del 
qnc hun estndo en contacto. 
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Como se pucde temer que la morfina haya escapado :ii trata
miento por el eter, se trata el liquido acuoso (separarlo <lei eter) 
por el alcohol amilico. 

Sise piensa que no habr3. qne investigar los productos, por 
lo demas poco importantes que cstrae el petr6leo en solncion 8.ci
da, hai ventt\ia en agotar por el petr61eo el lf~uido arido pro
cedente de la e\•aporacion en el vado, antes de todo trat,nmiento 
por el 1Her: se elimina ~tsi gran nUmero de impnrezas

1 
mnte· 

rias grasas, i las emulsiones no son de temer en adela11tc. En tal 
cnso el tratamiento ulterior por el petr6leo en solucion acida se 
hace naturalmcnte inUtil. 

Los disolventes debcn ser mni puros escentos rle toda mn.tcria 
alcoh61ica; se desconfiara particularmente <lei alcohol amilico ca
Jificado de puro en el comercio. 

El eter de petr61eo, petrr\leo lijero, ligroina, e2 de compo•icion 
mui variable; su volatilidad es ya cscasa, ya. escesiva; Ogi<>r rcco

mienda de preferencia el bidrurn de hexilo, es decir un pro

ducto que hierve a Jos 68°, abundante en los petr6\eos de Am6ri
cn; su infiamabilidad no es escesiva i su puiito de ebullicion cs 

suficientemente bajo para. f(tle la evaporacion sea falcil al bafio 

maria. 
Hui venta:ia, no solamente con respecto a la economin. sino 

tambien bajo el punto de vist;]. de la purcza de los productos, en 
conserrnr los residues de los disolventes i en rcjenerarlos par la 
destilacion, 

Se enLiende que este rnPtodo, en jenera.l rnui largo, p.ucde 
ser amenndo sirnplificado en la prB..ctica, segun Ins indico\cioncs 

que se poseen sobre la naturaleza de\ alcaloide que hai que inves
tigar. 

lDENTll!'ICACION DEL ALCALOIDE. - Obtenido el alcaloicle se 

trnta de detcrminar su natnraleza; esta es una tarea a 1T1enudo 

dificil, porque los compuestos orginicos no poseen sino un corLo 

nU.mero de reacciones caracteristicas. 
Para evitar largos tanteos cnando no se tiene ninguna. noticia 

ni sospecha sobre li-1. naturaleza del alcaloidc, el perito ensayara 
ciertos reactivos jenernlcs. 

Aqui nos contentRremos con indicar dos de estos reacLi vos jene

r:tlcs, que so11 suAcienLes para rlcmostrar la presencia de nn alca· 

loide en un Hquido; es inlltil sacrifi~ar una gran porcion de la 

materia de que sc dispone en estas reacciones jenerales que 
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simplcmente indican la prcsencia. dP- un alcaloidc: :cou1probncion 
1.1ue no tiene intere.:; sobre lcls dscenls, ptws quc casi sie111prc se 
encontrarAu alcciloides (tomaina.s) aun cua.n<lo 11'> hap. envcncna· 
mien to. 

1.0 Reactivo de Bonchanhtl, reactivo di? lVag1ier, rodv.ro cle 
JJOlasio yodiim.do.-Estc es cl mas sen ... ible <le los reacLivos jcnc
rales; puede em.plearse la solucion yoda<l<.\. quc se cmplea en lo:-:1 
laboratorios para las dosificacioncs volumetricas u ot.ra mas es· 
tendida; prccipita los alcaloides en moreno mas o 1nCnos oscuro. 
Sucedc a, vccesque la solucion acuosa de! a!caloide,que no da 
prccipitado por cl reacti\•o precipita tan pronto co1no :sc agrcga 
un poco de ci.cido clorhidrico: deben por tan to cfcctuarsc las preci· 
piiacioncs sobrc solucione.s de a.lcaloide.s en Acido clorhi<lrico d0bil. 

~.· B.enctivo de ill aye,., yodu 1·0 cloble de potusio i de nietet<· 
?'io. -Se prepara disolviendo 13 gra1nos 3-1 <le bicloruro de mer
curio i .. o grnmos 8 de yocluro de potasio en 1 litro de agua. Es 
un rcactivo mui sensible: precipita los alcaloidc.s en blanco mas 
0 menos amarillento. 

Dc•pues de haber cnsaya<lo los metodos jenerales se pasa al 
estu<lio de los caract0r~.s pa.rticulare:s que puedcn haccr rccunocer 
cada alcaloide; pueden distirtguirsc dos casos: a) el alcaloide es 
liq uido o volatil; b) el alcaloide es fijo. 

n) Alcaloides liquidos volatiles.- Lo;; principales son: la 
coni cina, la nicotina. i la anilina 

La conicina o ciciitina es un liquido olea.jinoso, de olor fuerie 
i nauseabunJo caractcristico, poco soluble en el agua, soluble en 
el a lcohol i el eter, fuertemente alcalino, hicrve a 10V0

, cl gas clor
bidrico le comunica un colol' de pt'lrp11ra yuc pasa al azul de in
digo, el AzO·; le tif1e de rojo, el clornto de 1Jtatino no la p1ecipit>1, 
lo que la di~tingue de la nicot.ina. Su investigacion toxicol6jica 
es bien dificil. Es aislada por el peLroleo de la solucion alcalina· 

En los t'lltimo~ tiempo.s se ha comprobadu que cicrtns reaccio
ue!oi quimicas puedeu dar nacimiento a h\ cooicina; por consi
guiente, es preciso :ser mui circuu~pcct.o cuando ha ya. que pronun
ciarsc ac('rcci de un envencnarniento por cste alcaloi<le. 

La nicotina cs un liquido incoloro, mui soluble en c] ngua, 
soluble en el alcohol i el Her, que se colora al i-tire, que da humo 
blanco en prp:-;e11cia de! ~\cido clurhf<lrico quc tifi.c de pan.lo la 
ct'irct11na, disuclta en el eter se combina con cl yodo i da agujas 
de un rojo rubi; con el yoduro de potasio yodurado precipita en 
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pardo k<'rmf'~: cl 1.tcido cr6mico en crii;:tales produce con la nico
tin•i una crepitacion mui viva. 

La a:nilina, es incolom, de olor arom8.tico, casi insoluble en el 
ngua, soluble en el nlcohol i cl 0ter, tratacla por el 3.cido snlft'1rico 
i el hicromato de pota!"a la anilina da a. un calor snave una colora
cion ;iznl qne pai:m a. violctn por la adicion de agua, tratarfa par el 
clor11ro de cal In nnilina da una coloracion violeta; los colores 
dcrivados de In. anilina sc ernplean en la colonicion artificial i 
fmnrlnlenta de ciertos productos aiimenticios quc pueden rlar Ju
gar a intoxicaciones que no estan bien estuciiadns todavfa. 

He aq11i cl metodo j encral de Naq11et para la identincacion de 
estos tres alcaloides: 

Se divide el alcaloide en cierto nllmero de viclrios de reloj i 
en seguidn. se hacen los ensayes siguientes: 

1." Se trata una gota de materia por AzOr. 1 el cnal enrojece o 
no enrojcce; i:.i el ll.ciclo enrojece, se h::tce llegar HCI gai:.eoso, seco, 
sobre otra gota i Re comprueba que esta toma un tinte violeta os· 
curo; se tiene ent6nces mui probablemente conicinct; 

2.0 Si el Az0 5 no enr~jece, se trat,a otra gota por cl cloruro de 
calj si esta da 1111 tinte violetn i si ademas otras dos gotas calen
ta<ias, una con <icido ars0nico i otm con n1trato de mercurio sc 
ponen rojas, tenemos ltrnilinlt o una base hom6Joga; 

3.0 Si ninguna de estns reacciones aparece, pero si el cloro da 
una reacci0n de rojo sangaineo i si el RCI no da nada en frio, 

violeta oscuro por la ebullicion 1 se tendnt proba-

b) Alcaloides s6lidos fijos.-Alcaloides del opio.- Para re
conocer las prepamcioncs opiiiceas importa reconocer las reaccio
ncs de Rus rdcaloides i las del ::lcido mec6nico, son las siguientes: 

1.0 Mo1:finn.-Sus •ales son solubl<•s en el agua i el alcohol 
ordinarit\ insolubles en el Bter l el alcohol amilico; es precipitacfa 
de sns sales por In. pota~a i el precipiOOdo se redisuelve en un 
esccRo de potasa; cl R.cido nitrico coucentrado prod nee con la mor
tina unn. coloracion ro.io nmarillenta; el cicido y6dico es reducido por 
Jn morfina, quedando el yodo en libcrtad; esta reaccion es per
ceptible agregamlo a la morfina engrndo de almidon antes qneel 
Acido yOdico, para qnc nparezca. la coloraclon azul del yodnro de 
almiclon; el mejor rea.ctivo pa.rece el de FrOhde, que es un snlfo
molibdato de soda (preparaclo clisolvienclo l grarno de molibrlato 
de soda en 100 ccnLimetros cubicos de acido sulfurico) i que pro-
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ducC' con la morfina. una colorncion 'iolct.a mui $ensible, quc se 
pone rnrde, dcspues verde pardusca, <le!:$pues arnnrilla. 

Algunas de sus reacciones son comunes con la co<leina; otms 
no dan exito sino con residnos mui puros, com.a no sc obtienen 
jeneralmcnte en la toxicolojrn.. 

::So hai qne olvidH.r que la. morfina. pasa al est.ado cristalino 
poco l1espues <le sn precipitacion i queen Lal cstado es mui difi
cilmcutc soluble, scibrc todo en el etcr: ese es uno de los incon
veniente::- de! mPtodo de Stas, al q ue se pue<le poner remedio con 
un tr:itarniento par el alcohol amHico consecut.ivo al agotamiento 
por el eter. 

2.0 Narceina.--Se presentc\ en forma. de finas agnj11s, poco 
solubles en el agua, solubles en el alcohol, insolubles en el eter; 
que clan en contacto del yodo nn color azul que se destruye par 
el ca1or i par las fl.lcalis. Es poco abundante en cl opio i no tiene 
importanci;\ en Loxicolojht. 

3.0 Xarcoli11ci. -El alcal6ide mas abundante en el opio despues 
de la morfina; poco t6xico; aislado en la inve~t.igacion jenen.il 
por b benzina, solncion alralina. Reacciones: Agregar al re~fduo 
algnnas gotas de acido snlfurico a 21J por 100; espnlsar el agua al 
bafio marfa; se obtiene nn residua rojo; calentnr hAcia 200°, tin
te violAceo; la coloracion roja primitiva se torna violeta con un 
indicio de azotito de soda. Agua de bromo, colorncion roja o vio
leta 8egun ta concentracion. Reacti vo de FrOhde, tinte verde. 

4.0 ('odeina .. -Uno de los mas importantes entrc las alcaloide~ 
del opio; eter metilico de la modi111t1 con la cual ofrece varias 
reaeeiones comuncs. Mui soluble en el agna. ( 1.26 por 100) i en 
los otros disolventes. Aislada en el metodo jeneral por la benzina, 
solucion ;\]calina. La codeina posee ciertas reacciones bastante 
neta!:i: par adiciou de azUcar i de 8.cido !rnlft'u-ico i clespues agua 
de bromo, coloracion roja; por el sulfoselenito de a.moniaco (reac
tive de Lafon: 1 gr. de selenite de a1noniaco clisnelto en 100 c. c. 
de rl.cirl1> sulfUrico) coloracion verde, colora.cion ma.'i intenc;a i mas 
franca que con la. morfina; por la adicion de un poco de 8.cido 
sulfUrico i de una particula de arseniato de soda, tinte violeta 
que pasa al vercle; por el percloruro de fierro agregado a la solu
cion de codeina en el 8.cido sulfUrico coloracion azul violeta (ca· 
lentando un poco); par el reactivo de FrOhde coloracion verde 
parrlusca que pasa al azul. La codeina no reduce el acido y6dico 
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ni se colom de azul por cl percloruro <l~ hierro (cnractercs disLin
tivos con Ii\ 1norfiirn). 

:-1.0 l'r·lmi.iw.- lu:;oluble en el a.gua, soluble en cl alcohol i en 
cl ~Ler. Aislada por hi benzina, solnciun alcalina. Coloracion rnja 
morcna por cl reacLivo de FrOhde. 

0.0 Pupn"etifw. Aislada. por el cloroformo (!-iolucion alcalina). 
Poca.,'! rea.ccionl!::i netas: cii!oracion azul en calientc pnr el Ucido 
:-;ull'tlric1) C':oncentn-l<lo (reaccion poco sen:-;ible i atribuiUle t,a\vez 

coloracion verde queen caliente se hace violetn, 
despnes por el ren.cti vo de Frohde. 

7.1, 11wc6nico. --Se le puede aislar por el alcohol arnflico 
en licor Ac.ido. T'i-ansf'Ormcse cl residua de l;i 

conn.to de magnesia. que ~c filtra. en 
magnesia se tiiic de r~jo pot el perclornro de e~ta colora
cion desaparece por el clornro estafioso i reap;\.rcce por adicion 
de azotito de soda i de ticido clorhldrico. La m_ecoaina se tliie 
de ver<le por el i.l.cido sulf(u'ico on frio, de azul violeta., dcspue8 
rqjo en ca! ien te. 

".I 0 .lpomo1:fina .. -Las 8oluclones de morfina al cabo de un niio 
han e~perimentado la transformacion en aponiorfina. El reactivo 
de ei:ita ei:; Ja SO\ucion de SUdi:'Lf ;;;l.ustica: 21J gotnS de la C;i11S-
t(C<'1, vacietdas sabre 3 centimetros ci:'ibicos de la solucion mor-
fina.a 1por3U In. colorean de amarillo paja si Liene apumorfina: la 
dejan incolora si n6. 

lcon'itinn.-La investigacion toxicol6jica de este a lraloide es 
mui diflcil. La. aconitini.t es mui poco soluble en el es poco 
e~ta.ble en presencia. de \os <icidos i de !as bn.ses; el es ra-
cilmcnte HO!uble: el mejor disolventc es el cloroformo. En el me. 
todojoncral es a.islada. por el petr61eo en solucion arnoniac~tl. 

Las reaccioncs qulmicas son mui Ogier sefialn. con 
gran rc~erV<\ las siguientes que dan mas o bnen re~rnltado 
scgun h\ naturaleza de la a.conitina de que sc trata i scgun la. cs
pccie de la~ impul'ezas l\ne la acompnifan. 

Yoduro de potasio: combinacion cristaliza.cla, tabular (rnezchn· 
las ::;uluciones, <lesecal', ~eparar el esceso de KI por un poco de 
agua). 

Acido fosf61'ico oficina.l: coloracion rojiza1 despues violcta (en 
C<llicnte), rcaccion poco sensible . 

.Acido fosfomollbdico : precipita.do amarillu qne se tor11;1 <ti!.UL 
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Alropinn. -A pesar de sn altt·rnbilirlacl en presenoiii rle las ba· 
ses i de los iiridos, la atmpina rcsiste ba~Lantc bien a la putre
faccion. Es bastante soluble en los <liversos diRolventes, inso
luble en el petr61eo. En el metodo jeneral es aislada por la 
benzina (solncion <1.lcalina); se descompone f;-icilmcnte en caliente 
en presencia de la potasa i de la Roda. Reaccionc!i: calcntada ha. 
cia lfiCJ0 en presencia de SQ:> concentrado desa,rrolla un olor es· 
pecial bastante agradable, parecido al rle rosn•. Tratandola par 
el rlcido n.ltrico furnante, evapornndo hasta sequedad, se obtiene 
un resldno anrnrillo que da una bermosa coloracion violeta por !a 
potasa alcoh61im. El atropina cristiiliza en bellas ta
blae cuadrachs 

Esperirnentacion fisiolOjic:-t: observar la dllatacion de la pupila 
por instilaciun de la solucion atr6pica en cl ojo de un animal; re
accion mui sen~ible pero poco caracteristica porque ciertas tomal
nas dan la misma. reaccion, asl coma varios alcaloides vejetales 
(hiosciamina, cocaina). 

B1·ucinci. -Alcaloide de la nuez v6mica, de la falsa angostura. 
Los efectos fisiol6jicos de la brucina son analogos a los de la es
tricnina, pero mucho menos intensos; segun Magendie) SU toxi
cidad es 24 veces rnenor. La brucina ~e disuelve en 850 partes 
de agua fria;esmui soluble en el alcohol, mni poco en el Pter.En 
el metodo jeneral es aislada por el petr61eo (solucion alcalina) i 
tambien por la benzina (solucion alcalina). 

Reacciones: El :icido az6tico desa.rrolla una mui bella colorn· 
cion roja (mni sensible); la mismn. colcracion se obtiene con el 
acido sulft'lrico adicionado de nitrato de el iicido snlflll'ico 
solo dc:t a menudo una coloracion 
do nitrico. Calentando lijeramente la brucina con el :i.cido nitri
co (densidad l.3J hasta bacer palidecer el tinte rojo, se obtiene por 
la adicion de percloruro de estalio ode s(dfuro de sodio una colo
racion violeta que :.:e pone aztil i deflpne~ verde bajo la influencia 
cle la sorla ci:l.ustica. DiYersos reactivos oxidantes (Rcido perc16ri
co, pel'manganato i 3.cido sulfiirico) producen tombien el color 
rojo. 

Esperimentacion fisiol6jica: sobre las l'anas por inyeccion hipo· 
dBrmica la brncina produce convul~iones tetS..nicaa coma la estric· 

la reaccion es mt'!nos sensible i se pl'oduce mas tarde que 
con estricnina . 

Cafeina.-Este alcaloide es mui poco t6xico, pero conviene al 
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toxicolojista i-n.berlo identificar, pues que a mcnudo tiene oca~ion 
de encontmrlo en las pe.squi!-;a!S inec~ico-legales (ab!mrcion de las 
bebidas mwaJc~, i0 i ca.fl>; emp\eo medicamentO!SO de ]a cafeina). 
La cufeina cristaliza f8.cilrueute en Jargas agujas; se disuelve en 
48 pnrtes de ngua fria. 

En el metodo jeneral la cafeina es aislada por la benzina (so
lucion alcalina). 

Reacciones: Adicionada con agua clorada o con 8..cido clorhi
drico o clorato, la cafeina deja una masa roja morena que pasa al 
viol eta pt'1rpuni en prcsencia de los vapores de amoniaco. El yodu
ro de potasio yodurado da con la cafeina un precipitado negro 
verdoso bastante distinto del que suministra la mnyor parte de 
los nlcnl6i<les. 

Ln. teobmrnina. Presenta caracteres an3.logos 
Ca.ntaridina. Su mejor dlsolvente es el cloroforruo. 
Las reacciones qnfrnicas no son mui sensibles. La cantaridina 

se combinn. con In. Roda; esta combinacion evaporada en seco al 
bailo-mn.ria deja cri!-;tales cuya solucion acuosa precipita en rojo 
las sales de cobalto, en blanco el acetato de plomo, en cristales 
sedosos nmnrillos el cloruro de paladio. 

La esperimentacion fisiolOjica es mni importante: uno puede 
comprobar fi:i.cilmenLe sobre si mismo los efectos vesicantes de un 
residua rpte contenga canMridas: disolver en un poco de aceite, 
colocar l:i. solncion sobre una mota de algodon que se mantiene 
en la. cara anterior de\ antebrazo con una tirade diaqnilon. 

Cocct,ina.-No tiene reacciones precisas1 sin ernbnrgo Greitther 
hu scfialado la siguiente: agregando dos o tres centimetres cUbi
cos de agua clorada n dos o tres gotas de una solucion cocainica 
i dc~pues dos gotas de una solucion a 5 por ciento de cloruro de 
paladio se forma nn hermoso precipitado rojo -insoluble en el al
cohol i el eter, soluble en el hiposulfito de soda. Ogier cree que el 
mejor canicter es In scnsacion particular que clesarrollan sobre las 
mucosas, labios1 lengua las sales de cocnina: la insensibilidad se 
produce mas o mBnos llll rninuto clespnes de la aplicacion de la 
solucion. 

G1·ocina.-La crocina es la materia colorante del azafran. Ella 
no tiene interes en toxicolojia sino a prop6sito de envenenamien
to~ par el l.tudano de Sydenham, roezcla en 111 cllal fig11ra el aza~ 
fnrn. Estos en\'enenarnientes :-:iOD amenudo reconocidos par el olor 
de nzn.fran i por la coloracion amarilla que presenta el estOmago. 

35 
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La crocina es soluble en el agua i en el alcohol. Sus soluciones 
precipitan en amarillo por el acetato de plomo. 

La adicion de ticido sulfUrico concentrndo a 108 re!->fduos <le la 
evaporacion de una solucion de azafran chi unn colorncion azul, 
que se trasforma rA.pidamenLe en violeta, despues en violeta •m
cio, despues en violeta, despues en morena. 

Daturina.-Alcal6ide de la Datum. Los cuerpos nntigua
mente conocidos con este nombre no son !-iino una 111ezcln <le 1ttro
pina i hiosciamina. 

DeUinina.-Alca16ide de la Staphisagria. Mui poco soluble 
en el ag11a; sin reacciones carncteristicas. Ln. delfinoidina se colo
rea en moreno que pasa a rojo por el rencLivo de F'rOhde; en mo
reno que pasa a verde por la adicion de nn poco de jarabe <le 
azUcar, i despues de 8.cido s11lfU1ico; en vic1leta rojo, ~ne pnsa a 
violeta rojo de sangre por la adicion de 8.cido sulftirico i de un 
poco de bromo. 

Iliosciamina.-Alcal6ide del belei\o. Efertos comparables a 
los de la atropina, perturhaciones de la vista (megnlop,ia). Ais
lnda por la benzina (solucion alcalina). 

Quinina.-Es mui poco t6xica, pero el perito tiene amcnudo 
ocasion de encontrarla en las visceras, injerida a titulo de medi· 
camento. 

Sabor amargo; fluorescencia de las sol uciones. Aislada en el mB· 
todo jeneral por la benzina {solucion alcalina). Ren.cciones: Agre
gando a una solucion de quinina agua Jc cloro en lijero esceso, 
despues amoniaco, se obtiene una coloracion verde esmeralda; 
agregando agna de cloro, despueH ferrocianuro de potasio, despues 
amoniaco con precaucion 1 se obtiene uua colol'A.cion rojaj con la. 
tintura de yodo precipitado de herapaLita cristalizada con refte
jos verdes. 

Estricnina.-Resiste bien a los ajentes de dcscomposicion; es 
uno de los alcal6ides que se encuentran con mas precision. F8.cil 
mente cristalizable (prismas cuadrangulares); alcalina al Lorna:sol; 
mui poco soluble en el agua, casi insoluble en el alcohol absoluto; 
mas soluble en el alcohol un poco estendido de agua; poco soluble 
en el eter (0.08 %), en el alcohol amilico (O.~~ %), en la beozina 
(0.607 % ), mas soluble en el cloroforrno (:tO %). Las sales neutms 
son bastante solubles en el agua. En el metodo jeneral la estric
nina pasara sobre todo al petr61eo (solucion alcalina). Reacciones, 
bastante oetas en jeneral: sulfovanadato de amonlaco, coloracion 
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violet.a mui intensa, qne se toroa rojo p8.lido por la adicion de 
pok1.sa u de agua; bicromato i tlcido sulfl1rico, colorncion violcta 
intens;\ mui !':lensible (agregrtr al residuo sobrc un vidrio de reloj 
nlgmrn" gutas rfo bicromato m.ui estendirlo, en1porar har.;ta seque
dacl t·n L'l hatio-maria, humedccer f'Oll 8.cido ~nlftlrico cuncentrarlo): 
Oxido de cerio i ii.cidu sulfUrico, coloracion violcta mas cstable 
que la prece<lente i quc vira lentamente al rojo cereza.; bi6xic.lo 
de rnangnncso i 0.cido sulfllrico, colomcion violeta; el picrato de 
estricnina cristctliza fiir.ilmcnte (criRtales en dientes de sierra.) 

L11. esperi1nent1lcion fisiolOjica r:fo result.ados bicn sensible~ 

i bnstantc cnro.cteristico!:I: inyectar In sulucion a lll1<\ rnna, obser. 
v1u· las contrn.ccioncs tf'ttl.nicns de los mien1brors, que se producen 
ma:; U menos ;\] cabo de dors 0 tres minnto:-; las COntraccioncs SC 

calnian clcspnes de cicrto tiempo i reapareren bnjo la. influcncia 
del ruiclo ode nn contacto; puede tomar:se el t.razado miografieo 
del mUsculo ga~tronemio p01 medio de un aparato rejistrador. 
L'\ hrucina do. rPsultados anfl.logos. 

Tomnii1<t8.-:\ unque no se han comprobado todada en\'e11e. 
namicnlos criminalc!i por el'tus alcal6ide~1 su estudio es <le la. ma· 
yur importancia para rl toxicolojista: productos nonn1\les de la 
pntrefar:cion i dotados de las propiedades .ienera.les de los a.lcnl6i· 
dl's, existt'n cnsi l'>iempre forzos:unentc en lo~ productos estrnidos 
de los ca<htveres i estorban con<-iidemblemente el estudio de lal'i 
rcacciones propim: a !us 1dc<d<Sides \'ejet.ales que pneden cstar 
n1ezclados con l·llus. Si la cara.cterizacion de las tomainas es poco 
importantcl a lo meuos h1\~ta ahorn, para el perito qnfmico, :scrin. 
por el contrario ese11cia.lmente lttil p(1seer met.oclo:-; que elimina. 
rnn la::i tomainas i que aislaran Rolamente los alral6ides \•ejet:iles, 
problema qm~ cstti lejos de halla.r.se resuelto 

Entre las numerosas tu1nninas cine han sido sei1aladas1 i que se 
formnn en circunstnncias mas o mf.nos cxactamcnte e~pccificadas, 
algnnns son cncrpo~ ya conocido~ i estudiados f:'n qufmica orgilni
ca (collidina, hidrorollidina, neurina, neuridinn, base C 1 ; H 38 Az., 
muscarinn, gua11idi11a); las mru: no son sino mezr:las decoradas 
con no1uhrl's cual11squicra, mni diflciles de resolver en cucrpos 
cient.ifiralllcnt,c drfinido~. 

L.i.s misnrn."i r<"scrvas pueden formular~e a prop1~sito de los nu
merosol'I prudnctos de:signados J10i con el 11ombrc rle toxinus, for
mados 4jll In .. ., fennentllciones bacterianas i en su rnay_or parte 
mui immficientemente definidos. 
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Si la presencia de las tornainas en lo~ reskluos estro.idos de ]as 
vf~CCl'l\S imporla Uil e:storbo Sl:'l'iu }.11\nl. el perito, lllJ CS ruenos 
cierto queen jeneral las tomain:i~ no tienen reacciones colorea
das comparables a las de los alcaluides vejetales i que por consi. 
guiente no son mni de terner los errores de estc 6rden. 

"AI lado de las tomainas hai que colocar las leucomainas (sfU". 
cina, jantina, creat,inina, jantocrcatina, crusocreatinina, etc.) Han 
sido bien estudiadas por Gautier i otros esperimentadores. 

Una reaccion jeneral de Ins tomainas sefinlada por Brouardel i 
Boutmy eR la reduccion de! ferrocianuro de potasio; se comprneba 
esta reaccion por el perclornro de Fierro qne produce un precipi .. 
tado azul. 

Veratrina.-Alcal6ide de los veratros. 'l.'6xica en d6sis de 2 a 
3 centigramoR. Subor quemante, propicdndtH1 e~tornutatotins mui 
marcadas. Base poco soluble en el agua, poco soluble en el petr6-
)eo, la benzina, el Cter, mas soluble en el alcohol i el cloroformo· 
Aislada en el metodo jeneral por el petr61eo (solucion alcalina) i 
la benzina (solucion alcalina). Reacciones: el acido sulfurico le da 
una colorn.cion amarilla intensn. que se torna poco a poco roja; ca. 
lentando la veratrina con el iicido clorhirlrico concentrado ae ob
tiene una hermosa coloracion roja; mezclando la veratrinn con 
azUcar en polvo i agregando 8.cido sulfUrico concentrado se ob
tiene primero una coloracion amarilla, despues uo tinte verde os
curo, despues un t.inte violeta 

La esperimentacion lisiol6jica da buenos resultados: tomad el 
trazado de las contrncciones del mllsl'ulo de la pantorrilla de la 
rana bajo la influencia de una escitacion elCctrica; la veratrina 
alarga la curvn. de contraccion; esta es una reaccion qne se ma· 
nifiesta con las mas pequeiias dOsis de veratrina; si la d6sis es un 
poco elevada hai amenudo convulsiones tet8.nicas. 



GAPfTULO XX 

LOCURA 

Di:idiremos en cuatro partes el estutlio m0dico legal de la 
locurn. 

En la primem espondremos cu8..les son las circunstR.ncias en 
que el medico lejista interviene. 

En hi segunrla, los preceptos jenerales sabre el modo de pro
ceder e.l examen de los locos i a la comprobacion del estado 
mental 

En la tercna. estudiaremos en particular !us diversos jene
ros de tocnra bajo el punto de vista de la apreciacion medico 
legal. 

En la t.'tltima haremos el estudio de la locura simulada. 

PRIMERA PAR'J'E 

CO~DlCIONES EN LAS CU.ALES lNTEltVTENE EL MtDICO LEJlSTA. 

PA.RA JJA COMPROBACION DEL ES1'ADO MENTAL 

La comprobacion medico legal del estado mental de un indi
viduo tiene lugar en tres circunstancias principales: puede ser 
su objeto ya la determinacion de las medidas que ban de tomarse 
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respccto a. la secuestracion del ennjennd1,; ya. la aprecincion de sn 
ca.paci<l'lcl respecto a la validez rle itJs actos rfo la vida civil i pQ
litica de! in<lividno; ya en fin la aprecia~ion de su l'C'~ponsnbi

lidad con relacion a Jos actos eriminalcs quc ha podido eje
cutar. 

l.-SECUESTB.ACION DE J:;\S,.\'.'i'OS I MEDIDAS LEC:ALES QUE HAN DE 

TmlAHSE PARA EL TRATAMIBXTO DE LOS LOCOS 

El trata.miento de 1:-i locura exije en ciertos casors i de una ma
nera imperinsa que se a.dopten medidars graves i que se impongan 
forzo$tmcnte a los cna.jenado~: e~tas medirla'i no t;OJo son recla
madas por el intel'6~ d.c los enfennos sino tambico p01: el 6rden i 
la oeguridad publicos. 

El aitdamiento o la secuestracion de los insanos es en la mayo
rhi de los cMos el primero <le h3 mcdios de tmtamicnto. casi 
siempre es 1111;.\ condicion in<li-;pensable de cumcion, en algunos 
ca-ios es el Unico remedio. 

E-;ta medida es adopta<la a. veces por los particulares i otras 
veC('t- df' oficio por la autoridad; en todo casn debe ir acornpa
fiada de prcca.ucione~ qnc impidan los a.husos queen csta mciteria. 
son mui lamentn.blcs i mui frecuentes. 

Lejislacion. -C6urno C1v11 •. - .. \n1•. 166. El demente 110 ~cr;i pri
vado de su libcrLa<l persona.I sino en los eaaos en quc sea cie lerner tJUe 
:1sa1Hlo de <:Ila se JafH.: a si misioo o L:alt:;t: peligru o notable incomodi
dad a otros 

Ni µodd ser Lrn~la1bdo a ll!Hl easa de loC'os, ni cncerrado, ni atado 
sino 111orne11t;u1ca111ente miCntras a soli ~itlHI dcl cnnulor ode cnalquicra. 
pcrs(lna del f.Htcblo :se obticne autorizacion judicial para cualquic11\ de 
cstas mcdid11s. 

LF:r HOURI·: CAl:IAS ui-: r.ocos. -~i\11Liago, 31 de .Julio de Ht>G.-Por 
cua11t.o ti l'ongrcso N"aeional ha aprob;trio cl si~uitnte proyecto de lei: 

T1onlo primcro fJp la rolorwio1t de lus lol'OS e11 los a8ilos de.'ifi1wdos 
rt .1;u rumcion I} yuarrlrt 

!UC~~:~ ~;lt• ~~s:;~! ~ ;';~~~b1~ii11~~~:~~. ,!<l:~L~~!,g~~ I~~ ,;~u~~~~~d~ll ~~:~;ll (:f~ 
locos, ~ino en los ca~os quc a. co11Li11nacio11 se esprc:->an: 

t. 0 :--;j cl clenwntc o loco ;.:;e hallare bajo interdil'cion, i l'011formc al 
anic1do wn drl C<> lig-o Civil sc huliiesc ohtcnido, a. solicit1ul del cnrn
dor n otrn persona, autorizacion judicial ptLra colocarlo. 

t. 0 Hi algnu pariente dcl demente solicitarc que sea admitido en di
cha ens:\ para su asistcncia o cnnwion, i present.arc dcclaracion de\ juez 
letrado de la residencia del loco sobre la efectividad de la dernencia, 
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espedidn <:11 vista de informes rendidos i con audiencia dcl ministerio 
pl1blico. 

a.0 ~i .cl loc_o ful're i111lijente i la antoridad snperior de! dcpartnmento 
de 1m MUdenciu, rle~puts de <:omprobrtdo el hccho de la demencia, de
crdare eu colocacio11 en 1111 establecimicnto de locos. 

i,n :-:.i d loco mere furiO!'O o con su cond11cta can"are esc:indalo, cnal
qniera <pie sea su coudi?ion, i Ii.~ an~o ri<lad departamental, dcspues de 
comproliaUa la dc1nencm i qnc perJudica a la t.rnnquilidad ptiblica o a 
la st·g1md1d lie la.; persnnas, o IJlle ofondc co11 sns autos lmi bue1rns cos
tmn bre::i, dccretH re su colocacion en las refericlas C'ao;;;as. 

;>. 0 Si 1;:1 preso cnjuicia.t~o ?ri:ninal111en~e o c:l preso por denda ( 1) 
ca.yere en Cl't:ulo de <ltme11cm1 1 rcconocido t dccla.raclo en ese estado, se 

~'.~{~1~:c1~~1i!'~:;~:I jd~ez\0~0~1:i l>c :::~~~1es~o1\1,~=r~ee~~ e~a1~1~~,~~cc::~ ~rna~~:~ 
'Jlll' 1•stU\'icrc snfrie11clo C?ndena, cl jefe rle la prif;;i.011 dehcr<i. dar a\•iso 
por e~crito al Jlll'Z en lo cruuiual, <lei Inga.I' de la pnsion, para que, pro
ccdiendo a la in,•c...t.ig-acion qnc corrcsponde, decrete, cc,mprobai!o el 
hccho tle la demcm·m, su traslacion a u na. casi~ de locos. 

G. 0 8i el enjuiciarlo por i111p11t1i.rseh~ nn deli to fuere absnelto por razon 
de 1h•menciu1 i el jncz o tribnual, en 'fista cll'I resultado <lei proceso i de 
lus circun~ta11cias jnsr.ifica<las cle la Jocura, resolviere im co\ocacion en 
una rit!'a de locos, consi<lcr<i.mlolo necc:mrio en prott~cdon <lei int.eres 
publico (i) 

.-\ ltT. 2." ~~I adminisr.ra.dor o jefc dP. la ca11a cle locos exijir;i para ad
miti r en ella a cnal'luier individuo 4ue sc le presentc, l)t::gun fuere el 
ca~o. la rcHo1\ncio11 de la autori<llld judicial ode la administraLirn que 
ha dcUido <:spc1lirs(• l'onfonnc a lo displlesLo en el arLiculo precedente, 
i ademai;i ur1 certificudo twlJrc t.:I t'stadu de cnajt'nacio11 mcutal lie\ indi~ 
vitluo 'Ille sc va a co\ocar, en (jl\l! sc espeu1fi1p1e11 las part. icula.ridades de 
la enfcrmc!lad 

Pnrn qne el l'Crtifica1lo sea ad miLido dcbent tene r a lo mas qnince 
cl1a~ de focha i scr espe1lido por un medieo quc 110 preste sns servicios 

( 1) Oc.rogado, dc.!! pues de la vijencia de los COdigos Penal i de Co
mercio. 

·:!) C,irl1av J>nml.-A.rt. Al. Si <le:-:pue8 de coweticlo el delito cayere el 
dclincuente eu estado de locura o demencia, se obS\ervar311 las reglas si· 

gut.n~~~~ndo 1'1. locura 0 dcme11cia sobrevenga antes de pninunciarse la 
sent·•ucul de tCrmino 11P- st1"'.)en1leri11 los efecto~ de Csb ~111 aplicarRe al reo 

~;!f ~i~~~~~~~~1~~~~f~~~~~~gj~j 
~,:::·,:'.:~~;~~::~;;~:,\:;;~1~:~',~~

1

1:1~~,~~~~~;~:~~~~:~~;o~~· 0•:.i:;i~~~i:0n1~:"!;~~~i 
do iibcrtatl, Re 11uputanl a su durac1ou el tiempo de 11:1. locura o demenc1a. 

(a) VC~o el art. 21 clel mi11mo C6digo. 
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co1.no ta! en el C!\tab~ecimiento en 11ue He va a colocar el l(_)Co. En caso 
ltrjt•nte podr<t arlmit1rse al demcute sin_ l'I certificailo, <lcbwndo prei;cn
tarse este a laR cuarenta i ocho homs s1gnicnLe!l 

Alt'r. ;t0 El jcfe <lei cstablecimhmto <l1·bera anotar la p:lrtida cle f'11 -
trad<1. de cada loco en el rejistro o lilm> qui: tlebe llemr, 1ird1irnr;l ol'i 
jinales las piezas ljlle, scg11~1 el articu~o prccedente, dt.'IX!n prcsentar~e 
para que el loco sea admitido, i <la.ra a.I condu.;tor un r~i.:ibo 1tn qne 
con'iW la recepciun <lei loco i la presentac1011 de lai; piczas rndicada~ 

An:r. -1:. 0 A las \'einticuatro huras <le recihir un loco, el jcfo tlel e!i
tal>lecimientu dar<i. avi .. o por escrito al Iutcutlent.e de hi pro\'i11cia1 al 
Fiscal de la Cnrtt~ de Apelacio11es o a.I a.jcnte fisc.11 (I), si no hnbiere 
Corte en el lllg-M de! i.:stablecimieuto i a la comisiou cncargatlll. clc la 
inspcccior1 i direccion de este. 

Ig-un.l avis_u 11ar;.L el jefe al Goberua1lor del 1lcpartarnento a quo per· 
teucce el loco i al cura de la patTOlJUia de su rcsidcncia. i est.os fnncio· 
narios dcbeniu i111ned1atament.e part.iciparlo n las parientcH dd loco si 
las lrnbitffC, o a las pcrsouas en cnya casa ha.ya \'iviclo. 

An:r. 5.0 El mCdico de la casa pra.ct.icar,i. un ex<Lmen detenido de 
ca.\a individuo riue entrare, inme1lia.tumcntc despncl\ rle !ill admision i 
consi~nnrtl el result.ado de sus oh .. errn•_·iow·s en un Ii bro que sP lle\'<lr<L 
con l:Stt• objeto. gu el mismo lilJru consig:uar<i. al liu de catla mes el re
sultado <l~ sus ob,:;t::r\·aciuues n.:spcdo de ca<la dcte1.i<lu 

..:.\RT. 6 ° Pc~m riuc un individuo sea. detcni<lo en 1;11 prnpia ca.sa o en 
la Je sus parientes coma loco, d~bern ser declanulo en esLa.do de euaje
uacion mental por el vot.o uniforme de <lei:; facu!LaLi\'o~. uomhrado el 
u110 por la familia o por persona interesa.da, i ti ol.L'o por t:l j11t>z clc lc:tras 
en lo crimi11:1l i en sn defecto por el de primcrn instttncia di:I dcparta
meuto. !~I jucz, <lntl·s de espedir la anlorizacion pnra dc:te11erlo1 podr<i. 
rcconocer al loco i exijir nuevos iuformes si los creyere necesu.rios. 

~JI medico encarga<lo par la fa1nilia de asisLir al loco deberti pa!<a.r 
cada tres meses al jucz quc autoriz6 la. dcte11cio11 nn iuforrne sobre e! 
esta<lo de la sa.lutl del <letenirlo. Cuando lo ercyere ill'CC1mrio, puedc el 
juez cornisionar otro facnltativo para que Jo examine i le i11formc1 o 
visiLa.rlo persoualmente. 

Titulo fl.-De la salidtt de las 11enww1s delenidas til ff,'{ifos de !nros. 
ART. 7:'. Cnando cl mf:dico <lel estublccimiento hubiese reconocido 

i anotado en el rejistro de que se ha lublaclo :.i.ntes, qne el loco esb 
curado, el jefe <lei ~!\talilccimiento dani. :-.in demora anso por est.:rito a. 
la persona ·1ue lo coloc6, o a la autorida<l en virt.u<l de cuyn Or<len l:iC 

adrniti6. 
Si en los cinco dias signientcs no ocmrit::re In persona que solicitO la 

admiKion <lei lo..:o o la autorillad que diU Odm1 de aJmitirlo no partici
pare la resol11cio11 1pte rcspei..:to de Cl cld.>e a1loptar.sl!, el loco cnrado serci. 
puesto eu liberLad, i cl gobernador de! departamento en 11ne cst.C el cs
tablecimieuto le dani un ccrtifieado de sn uuraciun i salida. 

An:r. 8.0 N"o se oh,;erv<mi. lo dispuc-;Lo en el articulo pn:Cl•clcnte hi el 
loco curndo fui.:re rnenor o s·~ ht1.llase bajo intcrd1cciu11, pues en e:ste caso 
clcbcr<i. scr enLrcga.<lo al cunulor o a •1uien a sn nombrc lu rcchmarc. 

(l) !Joi Promotol' l·'iscai, eu cooformidnJ al art:culo ~70 de in. lei cle l:i 
de OctuLl'c lle 1875. 
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Si Cste RC dcsc11ida en ocnrrir a la casa despnes ii.el aviso, el jefe lo pon
dr<i cu couocimiento <l1·\ Gobernador tlel departamento de\ e:-:tableci
rniento para que lo obligue, o en cas~ necesario para que designe la 
pcrso11u. a quicu Jtbc eutregarse el det~ntclo. 

AHT. n. 0 Tampuco $(' ohservarJ. lo d1spuesr,o en el a.rt . 7.0 respect.a de 
1o:i quP. hnbiesC'n sido colocados. eu la casn coma reos enjuicia<los o pre
sns por deuclas o coma condeuaUus, las cuales deben ponerse a disposi
ciou de la autoridad judicial que decret6 sn traslacion a la casa de locos. 

An·r. 10. Toda individuo colocado en nna ca~a de locos podni. ser 
rer..irado por las q110 lo han colocado, annqnc el medico no lo declare 
curudo. i"'i1 foere menor o estuviere b(l,jo interdiccion, solo podri:\ retirarlo 
el tutor o uu1·ado1· o Rn rl:'presentante. 

ART. ll. En las Vt'int.icL1.atru horas siguientcs a la salida, el jefe <lei 
estiublt::cimient.o 11c:1Je dar av1so a las autoridades mencionarlas en el ar~ 
ticulo 4. 0 ltaei6ucloles c.:011occr cl nombre de la persona que lo ha retira. 
do1 sn 1·esidencia1 ul est.ado mental dt.d detenido a! momento de salir, i la 
indicaciou de! lugar donde se propane llcvarlo. 

Au:r. li. Todn iudividuo 4ut:' se lialle colocado en una casa de locos, 
o cmilqniera a s11 nombrc1 puede en cuah1nier tiempo ocmTir al jue:r. 
ler.rado en lo criminal tle la provincia en que Re balla el establecimiento, 
piJicndo que !:)€ le punga en libertad. El juez debeni. recojer de oticio 
los informes o datos q111~ den a conoc:er el est.ado mental del detenido i 
dt'spues de oir a. la autoridad quo decret6 su colocacion en el estableci~ 
miento, side 61'den de algnna antoridad se halla alli, i al ministerio 
ptiblico1 _rt:solverH. breve i sumariam~ute sobre la soliuitucl. gi fallo qne 
prouuucrnrc ei:; apelable p0r el deteu1do o qnien obt·e a sn uombre en la 
rnisma formA. qne los antos interlocntorios. El tribunal s11perior proce
der<i. 11 conocer i fall<\r como en negocios nrje11tes. El loco o quien recla
mare li 8tl uoml.ll'e, gozarc~ clel Uendicio de pobreza en la jest.ion jndicial · 
queeutaUlare. 

Lo dispnesto e1i cste arti.culo se aplical'~i ta111Uie1J al dete11ido en su 
propia omm u e11 casa de i-ms parientes conforme al art. 6.0. 

TiTUl.O ur. -I11.<?.petrion de los estnbl.ecimientos. 
AR'!'. 13. Todo estnblecimiento o casa de loeos, aUtlC]Lle tenga el ca

nieter de.: privado, se sujetant a la inspeccion cle la a.utoridad pllblica1 

ya por comiRiones penna11e1ites o por fllncionarios especialmente desig~ 
nados al efecto. 

Debe11 \~isit.nr estos establecimientos i a cada uno de los iudividuos 
guc en e\los ~e t'.!ncicrnm, i eu clias indPtenninados: 1. 0 cada seis meses, 
el Gobernarlor departamental; 2. 0 cada tres meses, una comision nom 
brada de sn seno por la .l\lunicipalidad; 3. 0 en el mismo periodo de 
tres me:ics, el Fiscal de! rrribn11al de Apclaciones, i cuando 110 linbiere 
0ste, l·I ajont,e fiscal; 4. 0 cada afio, un coruisiotJa(io especial del Go~ 
bierno. 

An'.1'· 11. 811 toilo cstabl~cimiento, sea pLiblicn o particular, se llernr;.i 
un t'eJisi:.ro ~n uu Ii bro l'llbrH.:ado por el Gobernad.or del departamento 
cricatlalwju. . 

. \.1rr. I :'i. 1~~11 cl reji:i:tru s,~ anotar;.in l11s ncmlm.:s i apellillos, l:l cdad. 1 

el lugnr Uel mLcimiento, el domici!io, la. profesion de cnda individuo 
qui.! sc colocarc, la fcclm en que e11tr61 el nombre, profesion i residencia 
de la versoua. qnc hubiere solicitado su colocacion, o la 6rden en virtud 
de la cual se le ha ya admitido. 
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8i el indivi<luo colocado tnYiere curarlor dr. bicnts, sc anotnni q11ien 
i;ea. i d6n<le te11ga su residencia. 

Se nuotar;.l ignalmente la fecha i la causa de la s1:1.hda
1 

o el fall~ci
mi~~nto. 

An1: .. rn .. ~l rejistro se pi:e··~ntar;i a los runcionnrios cncargados por 
esta. lei ae ns1tar el e:;:ztabkc11me11to par.l qne tomen conocimicnto de si 
han hccho en Cl las anotaciones rrescritas por 11~ lei, i para 'Ille Ctl \~inud 
de l'llas co11sig11en las oliservac1011es que creycrcn del caso. Si notaren 
faltas £-11 la anor.auion, reqnerin~n al jefe clel estnhlccimiento o al medico 
pn.m que las subsa11cn o co1·rijan. El fuucionario o pcr~ona qne por 
comisicJ11 de autorirlad p1'1blica. Vhitan· cl <·stablci.:imienlio1 dclx:r.~ lirmur 
el rejistro. 

El rejistro no podni. st•r comunicado a 11ingu11a pe1·so11a cstraf1a al 
establecimiento o que no tnvicrc comision pa.rn inspecciona.rlo sin llr1a 
autorizucio11 1.:spresa. del Gobierno. 

All'l'. 17. Un cstraeto dcl reji.;tro de cada clctcnido sc pasani. por t:I jt:fe 
del t'SLuUlecirniento, cada tres meses, a la per/'lona que lo huUiere coloca· 
do, o a la autoridad que hubiere ordenado su admisinu. 

~\n1·. 18. La comisirn1 inspeCtfJrn. dcbc pa"ar annalmrnte al Gohierno 
nn estado rle las entradas i salirlas de locos i del estado sanitinio de los 
asilaUos, i un informe sobrc el estado de los di\·cr:ws ramos del cstable
cimiento i cle :-.ns cntradas i gastos. 

'l'iTULO rv .-De la fo1zdicl·on civil de lo:;; asilados f'J/ PstrrblPtimiflltos 
de loco.~. 

A1rr. 19. Los locos asilados en un establecimiento ClUno inclijent<'S o 
Lrasladeit.los de u11a prision, ser<ln mantenidos con los fondos Haignados 
al establccimamto. 

Los cr1c no se ha\!en en P.se caso pagan.in la. pension q ue por los re
glamentos de estas ca;;as, 4·m espedin~ el Gobierno, se de,;igne. Xo te 
nienrlo el asilado bie11es o rentas prnpias, dcheni.n p:1gar la pension las 
pc:rsonas qne, segnn el C6di~o Civil, e!-il:.<in obligadas a. suministrarles 
alinrnnto. 

f:sLe pago ser;~ obligatnrin para el loco o his personns qne lo debieran 
alim(!11ta1\ no solo en el caso de scr colocado voilrntariamcntc1 sino 
cuando Jo sea pm 6rcle11 de autoridad que- tienc facnlta.d pa.rn elln. Lo 
clisp111:sto en l·ste artieulo no nh~tar;.i. <\ que la famiiia o parientt:s de nn 
loc11 ce:ebren co1wi.:nio crin la casa., cuando q uieran <]lie se dC 1111 trata· 
rniento nrnjor qne cl comnn 

AltT. to. El indivirlno colocado en un cstab~ecimiento <le locos, que 
110 estuvicre bajo intenlicciou juclicial i con curarlor 11<1rnlirado con 
motirn rle ella, o qrn.: no fuert! persona. colocat.la p·1r su cdad bajo cnra
tela, !\cni. pro\·i:;t.o de trn a<lministrador JJrnvisorio <le sns Uie1ws pnr el 
juc:z 11.·trarlo <lei lug-:~r a solicitud de su nrnjcr o parientt·~. ode la mi:-;ma 
comision inspc!'tora de la. casa. gste nomhr;\miento sc hara por el juez 
de letra.; <fol lugar del c,;tablecirniento, de pnes de comprolmda h~ de· 
mcncia i oido cl ministerio p1'1blico. 

A1t·r. 21. La C·'lmisiou inspeetora cle la <'asa de locos ejcrc1·ni por el 
miembro f!UP <lesignare, la<; funcionC's de a<lmini.::tra<lor Jll"O\·isorio, n:s
pecto de las perscmas colocadas t·n la cai;m i qne no tll\'iereu tL1tor o 
cnrador, i a qnien conforme al articulo anterior, nose hubiere nombra· 
do a.dministrador provisorio. 

El tesornro de la casa ejercera respccto de Jos bienes de tales personas 
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las misnrns funciones qne resperto de! cstablecimient.o, i bajo la misma. 
rL'S~111n!'ahilid1ul 

\ H.T. ':!t. El atlministrariur prO\·isorio recaudara. lo que se debc al loco 
i pag-itr.L su~ dcuclas i a·lininiRtrar;.L sns bienes como curador del louo i 
pro1:eiler;\ en la f?rma prescrit.a por esta. lei . 

• \RT. 2:3. l~I 10divid110 colocado en un establec!miento de locos 
11~1c uo L11\'i.ere cumdu~, si hnbiere un juicio en que figure, sen\ pro
YJsl.o pur cl JllCZ de ofic10 de ua cnrador rul !item para los ados del 
JlllCIO . 

..\ H.T. t-t Ha lido 1lel <:stahlecirnicnLo f'I dctc1iido, cesar;.in <le hecho lf!s 

~d~~:~:~~~:n~l~:~~sc~:~~~r~~~ic~s. 1 ~~a:~~~:11i'~:d~~·c,~~~ei~~~~e~~~deJ·j~~~~br~~~ 
n11e11Lo cl<d 1ul111111istrndor por la nuLoridnd jndicial, ccsan a !us tres afius 
si por riueva l'l'SOlu<.:ion nose renovare 

.\u:r. :U1. Los ;1ctm; ejecntados por inrlividnos colocados en uu csta
hlc:c·ir11i1·11to de loeu~. se Ll'nclr;~u por ejecntados 1wr un demt•nte qne 
c~tuvil·ra hajo i11tcr<lit·cio11 1 i se irnjetar;~11 a las reglas establecidas par 
el Cc'ldigo C'i\·il 1\·spccto de his pc·rsonas qne se hallen bajo i11LCrcliccio1i 
co111o<lementes. 

TiTUr,r1 \·.-/Jis1m.~irio11e.i; diz·ersa.~. 
"\1n·. tG .. .\ toda l'l.!clamacion o qncja q11c dirijiere a la antoridad 

j11dici1.1I u admi11i!'Lratin, 1111 i11di,·iduo colocado en 1111 c~tnhlccimiento 
<l1• lo1·os o dcteni<lo como loco, debeni.n dar precisament.e cu1·so los jcfes 
de \,,~ cstablccimicnto~, Im; mCdicos o l:li ant.orida<les o pcrsonns bajo 
cuyo poder sc· ht\llare en t'I momento de haC'crla . 

. \H.T. '27. Toda rc1wlnc1011 dP la autoridad a<lministrat.irn rine dispu
!-lier1~ la colo ·aci<rn di~ 1111 intlividuo en la ca;;a o asilo de locos, Rcnl 
comu11ic:1cia al fi~<·al de la Corte <le .\.pelaciones o al a.jente fomal si no 
hul>iere Corte.;-;( en el Ingar en qne la resolucion se e~pid1erc no l111Liel'e 
casa d1~ loco.s, i d1·biure l!ll co11se<..:11eucia traslaclar ... e a otro d<>parlamento, 
t'I 11'iscal o ajente lisl«~I lo cornuuicani al Fiscal o ajente del l11g11r clel 
~i.tali!ccimicnlo . 

. \RT. :?8. Ning-1111 establecimif'nto de locos, Rea p1'iblieo o particular, 

f~~~·r\\11~ 1r~ 1~~·~~.~~;:.,~~~:· 'f :~~~~ t~~~l 1 ~~~ei~~a~;e~~o d:x'.~11:~~~r;:~t:.:~, ,~;:~::.: 1 ~i:j 1~~ 
rf'tlllit·rt• las cmidil'ionl!s rle Ralnbridarl, ~~paracion <ll' Rexo i serricio 
1midico1 poclni nmnrlnl'lo cerrar, si t.:n un termino prndente uo de mine~ 
dia11 o corrijen t·sas faltas. 

ART. :Hl. Torlo cstableeimiento de locos, St!B parlicular o ptlblico, 
cstm:•L snjl·Lo a la in~peccion de una comtsinu o juuta nomhradn por el 
Hohierno. Etita junta tenclra ti clcrccho de i11spcccio11 1 i ejerccr;l rcspec· 
to dl! 1lichos establecim.icutos las facnltadcs designadas en los articulos 
lt, lti, I~ i :?I. 

T1tnlo Vl-Pr'lln.s . 
. \itT. ::n. g\ funcionario o nntoridad qnr decrt>tare la rolocacion de 

1111 indi\·icluu en 111m casa de locos sin yuc se ha.ya cnmproha1lo ;.i.nte~ 
1\e\ t·:-;talo de dc;rwn1~ia, si fncre i11dijeute1 o t:sLnviere pre,o; o sin qne 
~· ha_r.111 jn%iti :a11o Ins peli!.:TOS qt1c la. libe1·tad <ll'I loco orijina al 6rden, 
In ~.:.turi1lurl d1• lmi pt!rsonas o la~ bueuas co~tumbies; o qne 110 hayR. 
dado la 6rclen clc J>Oner en llbertad o de trasladar a donde correspondn. 
al ~clcnido qne el mCdico declare cmado en E:! tCrmino fijado en el 
o.rt1culo 7.0

1 seni. penado con una prision que no esceda de un afio o 



- ~~6 -

con una multa que no esceda de mil pei;:os, o con fo1has si Ju. f?ra.vedad 
de las circnustancias del caso lo exiji1:re !-in porjnicio de la <1uc le to· 
rresponda como l't:O de detencion arbitrariu. (I). 

AR1'. :11. El furn:iouario que SC,\!Ull esta ici debe visitar los cstablt:ci
micntos de locos, que omitiere la \1isita en el tien:iro en qne dehe practi
carla, sere~ penado JX>r la autoridad a<lmii1i!itratm1. con una multa que 
no exceda de doscientos pesos. 

An:r. 32. El jefe o administra<lor de un asilo de locos (1ue admitiere 
en Cl alguu individno sin que se le presente Ii~ 6rdcn de admision i los 
demas docnmentos ennmern.dos en el artionlo :2.0, snfrira. una prision 
qne no esceda de nn aiio o nna multM. que no esceda de mil peeos, o 
am bas penas a un tiempo, sin perjuicio de la que It! corresponda como 
reo de det,encion a·rbitraria. 

ART. 33. Riel jefe o administrador rctnviere mns clel tiempo fijado 
en esta lei al detenido que el medico dt.'Clarc curado o al qlle colocado 
por sus pa.rientes fuer .. redamado, cualquiern que sea su estndo, sufrira. 
la pena iudicada 1•11 el articulo anLeri~r sin perjuicio de la que le corres
poncla como reo de detencion arbitrarm . 

.d.nT. 34. El jefe del establecimicnto que omita dar los avisos 11ne 
prcscriben los a.rticulos 4.0 , 7.0 i 11 de esta lei, sent penado por la aut.o
ridad a<lministrati\ra con una mnlta que no esceJa de cien pesos. La 
misma pena se a.plicara al merlic<1 r1ne no hiciere cada mes en el re
jistro las anota.ciones a 'tue se reficre el articulo 5. 0

• Se aplicani igual 
pr.na. a las person~s i funcionarios designaclos en el articulo 26 si 
no dieren carso a la reclamacion o queja a que se contrae dil!ho ar· 
ticulo. 

A HT. ;J:;. La pcna seiialada al jefe <lei cstableciruiento se aplicar<l al 
duefio de la ca1;a o al que obrare como tal l' ll caso de contravencion a 
lo prescrit.o en el artfco lo 6. 0 en 6rden a las formalidades i condicioncs 
para ret.cner a ua indi,•iduo coma loco. 

RF:GLA!U:NTO PARA LA UASA JH: OnA:rns JH: SAN'rIAOO.-Santiago, 
19 de Diciembre de 1883. -De la Jwtfa Dirertimt isus atrilmcione.~.

An:ricu 1.o PH. 1 M~:1w.-~ La. administracion de h~ Casa do Orates de 
Santiago estara a cargo <le una. Junta Directirn, compuesta cle cinco 
miembr"s, nombra(los par el PresideuLc de la Rcpllblica. 

OurarJ.n en sus funcioncs dos aiios, renovclndose en un aiio tres de 
sns micmbros i en el siguieut.e dos, a propucsta de la misma Junta. La 
renovaciou de los primeros tres miembros se hara despues de llll afio, 

(I J CO<ligo Penal.-A.rtic~1o '.!2-1-. Sufridn las penn.s de inhabilitacion .ab
soluta temporal (de 3 atios 1 un dia a 10 a1ios) pal'a cargos i oficios ptihhcos 
en cualquiera de sus grados1 i la de prel'lidio o recln!'liou mcnores en 11us 

gr~.~~-~ ~l~iQ~;~~1~1::~~i~~=~~u<~~-i~t-~~~vf~-~1:q~:n calidad de preno a utl indi· 
viduo <iue dcbiera ser pue~to eu liOOrta(l con arrf'glo a I& lei. 

cn~~~·iq ~i~·a 1~:~~~·~r~::~:10:11(~:M G~e~li:~ d~ :r 11:~~~~)qif nm~~t~~f:~ie:t:":t1~~ 
pesos o solo en esta Ultima, cuando por neglijencia o ignorancia inescu 
sables: 

.... .. 5,0 Retuvieren presos por mas de cuarenta i ocho horas a un indi· 
viduo q ue de bier a ser puesto en libert'Ud con aneglo a la lei. 
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decidiendose a la snertc cu;.iles snn los qne terminrm sus funciones en 
Psa fecha 

.-\R'l'. 2. 0 La jnnta elc·jini. de entre sns miembroi:; 11n presirtente, un 
secretario i nu delegado1 que <lnraraa en sns funciones dos aiios. 

De la admi11iillmciou tlel aRilo.-A.RT. 16. El asilo t:.endnt un admi· 
nisLrador, a qnien corresponde: 

6.° Cnidar de qn~ los enfermos sean bien a::iistidos, bien tratados, i 
de que e:i ningtm caso se !es castigue o inaltrate, empleando lmica
menw las meclidas de compulsion o seguri<lad que acordare la J nnta y 
le comunicare el delegwlci; 

7.0 Impcdir qDe ne introduzcan e11 el asilo, nso de Ion enfer· 
mo!'!, iustrumentos con qne pnedan daii.arse comiclas o be· 
bidaB; 

11. Pa14ar a todos las ampleados su sueldo mensual; 
12. Llevar un libro en que asiente el nombre de todos los locos qLle 

entren ul asilo, Pl dia de entrnda1 sn cdad 1 l'Stado, clomicilio, patria, 
prc.ifesion i noticias (]Be se obr.engan. LlevarcL tamb1en otro libro en que 
anote la salidn. de cada insano i la causa de elia; 

13. Ad1aitir las locos que fneren destinados al asilo por 6rdcn de Ins 
autoridades jurlicia\es o a<lministrntivas de la RepUblica, Riempre que 
teogan Jo~ requisitos que exijc la lei de 31 de .Julio de 1856; 

14. Conserra.r nnmera<las todas las 6r1lenes o decretos de arlmision 
de las enfennos; 

IO. No perm1tirci. Ii\ salida de las enfermos dados de alta, sino des
pnes qne se haya pnesto el ce1tificado <lei medico de IJlle habla el ar
ticulo 20. 

De Los mBdicos.-AR'r. I 7. El asilo ten1ln.i. par ahora tres medicos, 
qnc gozaran del sneldo nnual de mil pesos ca.da trno. 

A1n. 18. Uno de los mCdicos tendrJ. a su cargo la seccion de horn
bJ'es; otm, la seccion de mlljeres; i el tercero, la de pene:ionistas de 
<imbos sexoR. 

An'I'. 19. A mas de la obligacion de asist.ir diariameut.e a las enfer
mos en las horas quo lcR rletet'mine la Jnnta o sn clelcgndo, tcndnin la 
de reunirsc i ver jnntos a los enfermos cnando alguno <le los medicos 
lo cn:a. 1rnee1mrio i f;n todos !os ca.so~ en que estime couveniente el de
legado. EjecntRnLn por si las operaciones de sn competencia, i CL1ando 
ot:nrra alg-una qne sea µeligrosa. se reunir;Ln los tres. 

ART. 20. Se reunir<in en jnnta para dar de alta a loi:i enfermos qne 
hubieren mejorado i consignanin en nn libro el cert:.ificado correspon
diente. 

En caso de imposibi\idad o a.usencia rle uno de Jc,R medicos del asilo, 
bastara. la concurrencia de las otros dos para dar de a.lta a. las enfermos 
que hubiescn mejorado; espresandose en el correspondiente 01.:rtificado 
la CallSI\ que ha motivado ht inasisteucia de] medico que no hubi~re 
asistido a la junta(!). 

ART. 21. Darau las instrncciones convenientes a las encargados de 
aplicar los medicamentos que recetaren. 

(1) Eete 2.0 inciso tue agregado por decreto de 10 de Junlo de 1884. 
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lI.-APHEClACIO~ :\U~DICO-LEG.\L UE LA CAPACIDAO CIVIi. 

El se~un(lo objeto con que un medico puede FiCr Ila.mad<> n. reco
nocer el estc1do mental de un individuo e!i la. apreciacion de su 
ca pacidnd ci vi I. 

E!i una lei snperior que esta en la concicncia de todo hombre 
la de que ninguno puede ejercer sus <lerechos sino cuando disfrnta 
de la plenitud de sus facultade.!'!j la condicion primcra de la. vida 
civil es la sanidad de espiritu sin la. cua.I ninguna relacion l-iOcia l 
podria existir entre los individuos. Las !eyes fundamenta.les dl' 
todas las sociedades ban debido prever el C<tl:!iO en quo uno de ~us 
miembros pier<le esta. condicion primera i cac en un esta<lo de 
insanidad que tiene que modificar necesariamentc sus relacione:s 
con los demas. 

Las disposiciones legales respectivas nbrazan do~ puntol'i: me. 
didas protectoras de! insano bajo el punto de vi!::lta de la admi
nistrncion de su persona i SU$ bienes i en segundo lugar \'alidcz 
de los actos ejecutados por el. 

Al m€-dico le corresponde egpedir el dictt\M"len que sirve de fu11. 
damento a la aplicacion de todas estas clispoi:;.icionc~. No hA.i caso 
de interdiccion, de nulidad de testamento que sc pl'esente en los 
tribunales en que no se prod11zcan i sean invocad:ls por una i 
otra parte opiniones medicas a menudo contradictorias; esto por 
desgracia. cont,ribuye mucho adisminuir la autoridnd que pertenc
ce a la mediciua en todas las cnestioues de locura; los medicos 
snelen equivocar su papel cambiandolo por el de nbogado Han 
de tener presente los medicos qne no ha.blan en :-;11 propio nom 
bre, que son simplemente interpretes de la ciencia: el medico 
debe a lnjusticin. simplemente la verdad, de la cnal no es de
fensor sino simple demostrador deUiendo h?lcerla brotar de los 
hechos mismos flUe la. ciencia le ha permitido conocer i de los 
cuales solamente el pue<le dar el significarlo. 

Lejislacion.-Conroo U1v1L. [NT>:Ro1cc10N.-ART. ~5G. El adnl 
to qne se !Lalla en 1111 est.ado habiLllal de demencia . dtbenl sc·r 11ri'rndo 
de la administ.racion cle sus biene!;, annque teu~a mt.cr\'a.lo~ hiciclos. 

A1n. 460. ~~\ jnez se informar;i de la Yida. anterior i condncLa habi
tnal <lei supucfit.O dement.e i oir<i el dictitmen de facnltntirns de sn co11· 
fia11za 8obre In exist1·ncia i mi.t.nraleza. de la demencia . 

Au.1'. -101. Las di;;posiuiones de los arts. -UG i H7 se estiendeu al 
caso de dementia. 
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ART. 4JG. )fic'•ntra.q ~e dPci<.b la c:\nsa µodrti. el jllez, a virtnd cle las 
informe!i verhalt~ <le lo~ pariente..: (1 <le otras personus i oidms las rspli· 
ca·:ion• li 1ll'I s11p111·stu di:Jipailor, dccrctar la interdiccion provisoria . 

• \.B.T. ~Vi. IJr>s tlecrctos de interdiccion pro\'isoria i Jefinit.irn d1;Uc
ra11 i11~cribir~c en cl Rt·ji..;tro ('onscrvador, i uotiJicar,;e al pl1hlico por 
1111peri!i(lico11<·1 dep:!ft:uner1t.o, ,j lo hubiere, i par ca1teles que se fiju· 
r<iu tll 1.n·~. a Jo 111C11os, dP los pnrajes mas frccnenta<los de\ cltparla
mtnto. 

La inscripci<111 i notiticadon deb<'r;in rcrlncirse a esprcsar qnc tal 
i11tl1vi1lno<lc:;ig-1ia<lo po1· su nombre, apclliUo idomicilio, no ticue la lihre 
admi11il'itrnc.:iu11 de sus bienes. 

AnT. -1G7. Los fl'utos de sus biem·s i en ca!:>o necesario i con autori· 
Z'lCion judicial los capitales, se emplear;.i.n principahuento en eliminar 
Rnconrlicion i en proc11rnrsn restablecimie11to. 

A1n. Hi~. ~l demente podr;~ scr rcha.bilitildo para la atlministracion 
de Bll'i bien<!S si llJHrcciere que ha recobrado pcr111ane11tcmente la l'azon; 
i po \r;i. tambie11 ser inhahilitndo de nnern con justa camm 

He 11bs1·rvanie11 eKtos casos lo prcVl'nido en e1 articlllo -15-! i 15;) . 
. \1rr. UH. 1~1 di!-iiparlor ser;i rehahilitatlo para la inlmiui.,tracion de 

lo su.vo si 'IC jnzgarf.! c1ul! puede ejeri..;erla sin incon\·enientr; i rchnbilita· 
do pue<le rcnO\'Bl'il.e la intcrdiccion si ocnrriere rnotirn. 

At<T. l.1!'l . Las disposicirmcs indicada~ en el art.iculo prececleute 
ser;ln 1ll'crctadas por el jnez con las mismas fonualidadc~ que para la 
int.crdiccinn µrimitiva i seni.n i-egnidas de la in~cripcion i 11otiticaci" 11 
pren~11id:1!-i t'll el articnlo l~7, que en el caso de rehaliilitacion se li1.ui
tar;ln a espresar 11ue tal indi\•1duo, (desig-nado p11r su numlm.\ apelhdo 
i domicilic1) tiene lu librc administ.radou de sus bicnes 

lh: LA CL'.H.\llUlllA -ART. :142. Est<in snjet.os a cnraduria jencral 
los me110rt'S adultos qne no han ohtenido habilitaQion de edud; los que 
por prodig-a\irlad o dcmcucia ban sido 1.m1~stos eu cotredicho de admi
nistrnr sus bienes, i los sordo-mudos que no pnedeu da.rse a rnt.E'nder 
pnr escrito. 

AllT. HO. r.JOS articnlos 4!17, 4-f1Ft inciso primero, ~f'i2, 46~ i 164 SC 
eilticudeu 111 sordo·mudo . 

.:\RI'. 472. Cesar;,\. la c11radurfa. cuando el sordo-mndo se haya hrcho 
capaz <le 1·11te1ule1· i <le ser entendido por escrito. si l'I mismo lo soliei
tare i tnviere suficientc i11telije11cia para la i:idministroclon de sus IJie· 
ues. sol.Jrl' lo c1rnl lomar<i. ti juez los informt·s compctenks. 

ART. 457. C1rn11do el nifio dement.e haya llegado a la pL1hertad podroi 
el pa•ln• de familia segnir cuidando de su per:;:.ona i bieues hasta su 
11111.rnr edad; llt'guda In cnal, debeni. precisamente prO\'Ocar el juicio de 
interdiccion. 

lh; 1.AH 1NCAP4CrnADt:s.-ART. -1-97. Son incapaces de toda t.Dtela 
o eurndurin: 

1.1' Los cief;!os; 
:U Los muclos; 
:t0 J,c>S dcment1·s, a1mqnc 110 esteu bajo interdiccion; 
.\l\T. f109. I.as cnnsns n.ntedichns de i1wapac·idad ']Ile sobrevtnga11 

duranth la tutela o cnrucluria po11rlr;in fin a ella 
.~1rr 5111 La clcTc1wia dPI tutor (1 c1.1rndor \•icinnl de nuli<lad todol\ 

lo~ RCLPs '\lh~ clnrantc clla hnbicre ejecntado a.unque no lmya 1:1ido 
pm.:sto en iut~rdiccion. 
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AnT. 1005. No son habilcs P""" tP<tar: 
1.0 Ln persnna que hn mncrto ci\·ilnu.•nte; 
2.0 El impaber; 
3.0 g1 qne se hallare bajo interdiceion por camm <le denumC'ia: 
4.0 El IJlle actualmente no ei;tu\'iera en su sario juicio, por eLrieJafi a 

otra causa; 
5. 0 'l'odo el que de palabra o por cscrito no pndiere esprl'sar su \"O· 

luntad claramente. ; 
ART. 1012. No podnln ser testig-os en 1111 testamento solemne otur-

gadoeu Chile: 

j .. ~a~;,o~~: ~11~eqt~: a~~!~:::~~n~~ s~1 r1e:1t~~:~ 1~r~~d~~l~~~· 1~1er~;;~~~nciai 
5. 0 Los ciegos; 
G. 0 Los sordos; 
7. 0 Los mudos. 
AnT. lt72. No pnede ser albacca el menor an11 habilit.ado c\e edad. 
Ni las peraooas designaclas en \os a1·ticnlos -i97 i 4!18 
An·r. HJ6. Toda persona es legalment.e caµaz csctpto aqnellas quc 

la lei declara. iucapaces. 
ART. 1-i-!7. Son absolnLamente incaunr.;t:s los demc11te!-l1 lo~ impU.be

res i Jos eordo m11doR qne no puedan darse 11 entender por cscrito. 
Sus acLos no producen ni ann obligacioues natnralcs i no admit.en 

caucion. 
ART .. l 7U5. Son lui..biles para el contrar..o rh~ \'CnLa todas las personas 

qne ln lei no declara iah<i.biles pa.ra celebrarlo o par11 celebrar todo con
tratn. 

ART. 1387. Es h:ibil para donar cntre vivos to<la ptr"dona 11ue la lti 
no hayn Occlarado inhabil. 

ART. J:i81'.1. Hon in ha.biles pam donrir los que no tienen la libre ad· 
ministradon de sus bienes; salrn en los casos i 0011 las rc11ui~itos 11ue 
las !eyes prescriben. 

AllT. 1389. Es capaz de recibir entre viv<1s todu. persona. qne la ll"i 
no ha ya clechirado incapaz. 

Di.; r.A TIHUllNACION ui.;1, MANIJATo.-AJlT. 2163. l~I mandatoter-
miua: 

... 5. 0 Por la mnerte del manclante ode! mandatario. 
7.0 Pur la interdiccion de\ 11110 ode! otro. 
lh: f,A PRr.SUIUPCJON f:WSPENUJDA-Atrr. 2509 ... Se RllSJ1P11de la 

prt"scripcion ordinaria en favor de las persona.-, signientes: 
1.0 lios meaores, los dementes1 lo:s sordo·mudos i torlo:; leis que est<i.n 

hajo potestad paterna. o marital, o bajo tut.ela. o curadnria. 

LEI DE MATRli\lO~IO CIVIL. DF: LOS l:'llPEDL\IF.~TOS.-AR'l' . .J.0 Xo 
podrH.n contraer rnatrimonio: • 

4. 0 Los que de palabra o por eScrito no pudieren cspresar su volun
tad claramtnte. 

5.0 Los dementc-s. 
DE LA Nl!LJDA.u nr.r. MATRBWNIO. - AnT. 29. El matrimonio ce 

lebrado con cualquiera de los impedimentos designndoa en los arLicnlos 
4.0 , 5.0 , 6.o i 7.<', es nulo. 

DE l,A8 DJLJJ1rnCIAH PRELIMINARKS A J,A OF:J~gBRA(JJCN JlEL llA

THIMONIO.-AltT. 14. No podra.n ser testigos en los matrimonios; 
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:?.o Los qne !'e hnllaren en interdic:cion por cansa cle clemencia: 
:-J.0 Los qne actnalmenL<.· se ha.Haren p1irndos de la razon; 
4_0 Los c:iegos, las sord<Js i !us mudos. 

LEr nF. F:LF.CCIONF.8.--No ser~n i11scritos aun cuando reunan los 
reqnisitos tnmnerados en t-1 _articulo anterior: 

1. 0 Los quc par imposibi!idad fisica o moral no gucen del libre uso 
du su razou. 

Ap1·ecicwion medico-legal de la capacidad en lo 1·elativo a la 
interdiccion.-La lei dispone qbe sea privado de la administrn
cion de sns bienes el individno ciue Re halla. en nn estad6 habi
tLrnl de demcnciil, annque tenga jntervalos ltlciclos. 

La. interpretaclon que debe dnrse a la palabra demencia es el 
primN pnnLo i1ne debe llamar ];1 a.tencion de! medico: esta palctbra 
debc ser t.omadfl. en su sentido jenerico porque la lei ha querido 
someter a la interdiccion las diversas form as de la. insanidad de es
p(ritu, como la imbecilidad qne es la debilidad de J.1s facnltH.des, la 
demencia propiamente dicha que es la ausencia de las facultadcs, 
las locurm: con sus diversn~ formas, el furor que constituye las 
formaR }lgudng de a.lgunas enajenaciones. La palabra demencia es 
aqui sin6nimo de locura, de ena,ieniicion mental. 

La segunda condicion que IA. lei ha impuesto para la interdic
cion i que debe ser vcriflcada por el medico es la. de que el estado 
de demencia sea lrnbitual; la lei ha qnerido eliminar por estas pa
in.bras los ca~os de perturbacion pasajen-t <le la intelijencia produ
cidos como simple complicacion o coma a.feccion secunda.ria. en 
muchas enfermedarles i ndemas la perturbacion acciden-
tal de lati facultnde~ i de senthnientos que las causas mas cli-
venms pueden cnjcnclrn.r, pero que no es la locura; mas no por 
esto ha de entenderse por estado habitual de demencia, demencia 
incma.ble; la interdiccion no tiene nada de defiuitivo i puede ser 
suspendida tan pront.o como ces~ la enfermedad. 

Merece Lambien atencion la disposicion legal que manda pro
nunciar !a interdicrion aunque el demente tenga interv~los IUci
dos. Parece qne con £-sto se han tenido en vista solamente las re
mi~iones pasajcras, lo!-< rel3.mpagos de buen j uicio que se prodncen 
en las cnfer1ne<lades mentales lentas o en seguida de laR crisis pa
roxf:;ticaH n.1111 agudas; pcro no deben entenderse por tales inter
vR.ln~ h'1cidos l:-\s remi!:!iones francas, 1os intervalos no fugaccs, coma 
tampoco las intermitcnci:-rn peri6dicas propias de ciertas fonnas 
de !ocnrn. <lnrantc la~ cuales el individuo reCobra toda la rectitud 

36 
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de sn juicio, la conciencia de sus actos i la salud perfecta de su 
espiritu. Al medico le corresponde apreciar en cadn. ra.so que se 
le somete cutil es el grado de l ucirlez, para lo cual t.omarri. I'll 

cuenta la marcha conocida de la enfcrmedad, el encadena.miento 
de los ntaques, la duracion de las remisiones. 

Ap1'ecietcion mediro-legal de let co1iacid<ul en C!W'T>fO (I la 
validez df' lo.~ actos.-La opinion dC'I medico e!; invocarla muc-ha~ 
veces con motive de los mas graves proce~os civiles en los cuale~ 
se trnta de pronunciarse sabre In validez de ciert.os actos ejecuta
dos pot ciertos individuos a q11ienes se pretPnde declarar privados 
de razon; estas cnestiones se prcsentan a prop6sito de la nulidad 
de matrimonio ode! te.stamento principalmentc y ta1nbien cuando 
se trata de determinar ~i un hombre es hAbil para contrntar, parn. 
donar i recibir entre vivos, pa.ra servir de testigo, de nlbacea, de 
tutor o curador, etc. 

Un matrimonio se declara nu lo cnando riueda probndo que uno 
de los c6nyujes no habia podido dar nn consentimiento libre i 
consciente por efecto de la alteracion de sus facultades; puede aun 
hacerse oposicion al rnaLrimonio si el futuro esposo se halla en 
estado de demencia; en estos casos lo mismo '-lue en todos aque
llos en que se trata de dar una opinion sobre la validez de los 
actos el punto capital es el poder apreciar el estado mental en el 
momento mismo <lei acto i a veces e~ mni diflcil obtener a e~te 
respecto elementos ciertos de apreciacion. En efecto, en e~to:i 

ca~IOS se trata rara vez de la dejeneracion completa, con"tante, lo 
mas a menudo se halla el medico en presencia de estados ma.I de
finidos de locura en que la alteracion de las fa.cultades mentales 
es mas o menos probable} mas o mPnos profunda, en que la en
fermedad mental deja snbsistir una parte mas o menos conside
rable de In vol11ntad1 i en que eRta puede despertarse nnn con 
cierta actividad i firmeza constituyenJo verdaderos intervalos IU
cidos. To<los eRtos hechos i circunstancias deben ser estudiados 
por el medico con una atencion escrupulosa. 

Hai ciertas esperies particulares de locura que ~on las que or
dinariamente suscitan eRta:5 delicadas cuestioue>s: la debilidad 
de esplritu. imbecilidad, demencia i adema::; el estado particular 
del eRpiritn en los momentos <JUC preceden inmediata.mente a la. 
muerte, cosa que interesa especialmente en ciertos matrimonios 
contraidos in extrernis. 

Las acciones de nulidad de testamento son mas frecuentes to-
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davia i ofreren ocm;ion de grandes controver~ias medico legn.les. 
Esta accion c!stR. fundacla lo mas a rnenudo en la snpuesta. insa
nidnrl de! testador i en la sujestion i captacion que ha favo
recido el debilitn.miento o laperdida de las facultades. No hai lll
gA.r a estas cuf'stiones sino para. l~s personas que no esti.\.n en en
tredicho dcsde que la interrliccion trae consigo la nulidad de 
todos las acLos que la han seguido. 

En e~ta. mnteria lo que hai que probar tambien es q11e el indi
vidno no estaba s:ino de espiritu en el momei1to en que hizo su 
tei:;tamento, lo cwi] c\ medico tendni ante todo que 

las de una mental que puede 
ARi la epilep,.:;ia, el alcoholismo i otrns afecciones no ejer

ccn sobre las facultades una perversion constantc ni continua; hni 
otra~ quB en un perlodo mui largo en su principio, dejan intactas 
aparentemente la volunt.nd i la libertad moral; otras vecei:;i por el 
contrario en las formas mas bien deflnidas de locura, como aque
llas caracterizadas por una obtusion h;i.bitual de las fo.cu!tades, 
demencia., se puede vcr repentinarnente disiparse el torpor inte
lectnal de modo 11ne la voluntad se manifiesta clam., formal i no 
deja <luda ~ob re su validez. La forma i el contenido de\ testn.men
to ~uelen suministru.r al peritiJ elementos de apreciacion rnui im
portrrntes; ya qne no pnede examinar directamente al indivirlt10, 
buscarfl. en el esti!o, en la escritura misrna del testador indicacio-

a veces !'On carncterist,icasi pucde snceder ciue la rnani
clc la voluntad contenida e n el testarnento lleve consigo 

todn.s las seiia.les de nna. rlisposicion de espiritu incompatible con 
In. intC'gridarl. de la razon i que basta para probar la locura de] 
autor i la nulidad del clor.umento. 

Hai otras circunstancias que tomar en cueata: el testamento 
es nn :tcto que exije a In. vez el concurso de las facultades inte
lectucde~ i de ciertas aptitudes o fuerzas fisicas: la integridad del 
'entirlo de la vista, la libertad de la palabrn, l:t movilidarl de la 
1nano son condiciones esenci;.iles qne el medico debe comproba!' 
para est.ablecer la vnlidez de nn testamento que el indivicluo ha 
tenido que dictnr, leer o por lo mf.nos firmar. 

iHnsta. qu0 punto )a aproximacion de la epoca de la mnertc 
inRuye •obre las fac11ltarle' intelectuales i rl~ja al hombre la li
bertad moral q 11e e8 necesari;.i para proceder a actos tan serios 
cnrnci 1111 rrnttrin1onio, un testa.monto o unn rlunacion? No es posi
ble r11sponder a esta cuestion de un modo jeneral i absoluto; la 
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perRistencia o la abolirion rle In. intelijenciot i drl sentirnienlo 
durante la agonfo. son hechos que rambian scgun la naturaleza de 

la afeccion i las condicioaes de! moribundo; aun la desaparicion 
de] delirio en el periodo ultimo de las enfermedarles de que cons

tituye un sintoma habitual no p11ede ser considerado en jencral 

como ri ne d:i al agonizante Ja capacidad i ln fucrza necesarias pa· 
ra va\idar los a~tos mas graves de In. vidn. social. 

El snicida q ue hace disposiciones testamentariaR en el momenta 

mismo en qne va a entregarse a la mnerte tda por el hccho solo 
de! suicidio ln prueba de la in~anidad rle su espfritu de suertc 

que suR Ultimas volnntades han de ser nulns necesariamente~ 

Esta. es cnestion f3.cil de responder en jenera.1; es absolutamente 
falsa la clontrina que atribuye el snicidio constnntemente n lo. 

locma, par esto en la validez de las actos de un hombre riue se ha 

suicidado debe procederse a c:rn.minar el estndo ment:il exacta

mente en las mismas condicioneR i segnn los mismos principios 

qne cuando se trata de establecer la capacidrtd o la incapacidad 

de cualquier atro individuo. 
iLos apopleticos i afasicos ti en en capacidad para testar1 Cuan

do el testamento de 11n apopletico es atacado importit averig11ar 
cnAI era el grado de debilitn.miento intelectual <lei enfermo en el 

momenta en qne tom6 las disposiciones testamentarias. Falret 
ha distinguido cuatro grndos en las perturbaciones intelectuales 

de las apoplkticos: en el I.er gr~rlo el enfermo es mas irritable 

auncp1e mas f8.cil de gobernar i de captar, pero h1ti que vivircons
tantemente con 61 para percibir estas modific::i.cionei;i; en el 2.0 

grado la intelijencia, la memoria i la voluntad estan debilitadas, 

las enfermos se irritan o lloran por los motivos mas fllti les; sin 

embargo este esta.do es compatible con la conservacion de ciertas 
ideas juiciosas; en el 3.er grad1.) la debilidad mental es mui pro

nunciada, la memaria i el j uicio estB..n abolidos, los enfermos son 
a menndo presa de alucina.ciones i e8perimentan a veces ajitapion 

mania.ca; en el grado 4.0 hai imposibilidad de hablar o cuando 

mas posibilidad de tartamu<lear, hai au~encia total de ideas, pero 

se observa mas calma i uniformidad en las sintomas. 
ERtn. clasifi.cacion es irnportante para la medicina legal i en t~sis 

jeneral puerle decirse que el apopletico de 3.er grado i mayorrnente 

el de 4.0 es incapaz de espresar su voluntad i par consiguiente de 
testar. 

Los afUsicos estan en condiciones mui dificiles para verificar las 
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ncLos testamentarios, algunos se hallan en la imposihilidad de de

jar un testamento de cua.lquier clase que sea. 
Los testamentos hechos durante lapardlisis jeneral son a me

nudo atac11dos. Esta afeccion tan comun en el dia presenta a ve
ce~ periodos de remi~ion durante Ins cuales el enfenno vuelve a 

SUS OCUpaciones i a. Ja vida. en famiJia, pero ca~i todos Jos medicos 

lejistas piensan que el ·individuo afectado de panilisis jeneral no 

di:;pone jamas sino de una capaciclad limitada i que a pesa.r de 

la remision mas franca rani vez se hallara en estado de espresar 
libremente su l1ltima voluntn.d. 

Ln. misma cuestion se swscita a prop6sito de los aliwinaclos i 
perseguidos. Legrand d1l Saulle piensa que las alucinaciones no 
son obstaculo absoluto a la facultad de testar cuando existen 

desde mucho tiempo atra.s, cuando no han desnatura1izado los 

sentimientos afectivos, cuando no han impedido que el individuo 

desempefie convenientemeute i constantemente sus deberes so· 

ciale~; pero no se podria considerar como v8.l ido un testamento 

que llev111·a en :::;i mi::imo la prueba de haber sido ~ujerido por una 

alucinacion 1 corno el testamento de un iml.ividuo que desheredu a 

su familia sin motivo, que acu~a a ~ms parientes de quererle en

venenar, etc. 
iPue<le el enajenado testar en las intm·ualos lU.cidosque le deja 

la enfonnedad? Aunque la lei no es esplicita a e:::;te respecto, to· 
dos los jurisconsultos i los alieni:stas responden por la afirmativa; 

los majistrados declarnn siempre viilido:::; los actos civiles que han 
sido ejecuta.dos o consentidos durante las intercurrencias de cal ma 

i de razon iadudables i basta.nte duraderas para que quede al 

abrigo de toda sospecha su cornprobacion real. 

APH.ECIACIUN MEDICO· Ll!..GAL DE f,A.. 1-tEHPONSA.BILrDAU, 

L ejis lacion.-06DIGO PENH. -
111!au o ayravan [(( respa11scihilidail 
de 1·cspo11sa.bilidatl criminol; 

1.u El loco o dcmcnLe <~no ser qne haya obrado en un intervalo JU~ 

cido1 i l!! que1 pol' cualquier Cttusa. iu<lepenrlieute de su vulunta.d se halla. 
prirndo tut.almentt- de rnzon. 

Cunn<lo 1111 lo<"o o Ccmence lwbicrc ejt-"cutado un hecho lfUC la lei ca 
hfic1t clP crinll'n o i111:urrierc l-'11 rt·iteracion de oLros 4.Ue import.en sim· 
pie~ de\iLu.5, d Triln1111..i.l decrctaril. sn reclusion en nno de los estableci
miN1toB dest.inados a. Im~ enfermos de aqne!la clasP., del etml uo po<int 
salir ain pr0via autoriza.cion del mismo Tribunal. 



En ot.ro ea~o scra rntrcga<lo a su familia bajo tiuuza de c11st()(liR, i 
miCntrus no s1~ preste diclia fianz1l se ol>servara lo <lisptwsv, l'll el uea
pite anterior. 

Airr. l 1. Son circnnst~rncias atcnuautes: 
t .• LaR esprcsaclas en el articnlo anterior c111uulo no co11c11rren todos 

los requisit.os necesarios para eximir de respunsabilida<l. en sus respec
tivos CilSOS. 

:LO La de scr cl culpa.hie nwnor de di1·ziocho afioR. 
5.a La de obmr por estim~los tau potlero-.;os que nat11rahnt-11te l1ayan 

pr·~f.~.~~d~i~n~~~~1:.~0'1'. 1 d~df~~~~is afios i mayor de clil:z qne no c~te 
exento Jc l'e~ponsabilidad por Imber clt'clarado cl 'l'ribnnal que ol>r<l 
con disccrnimiento, se le impondrt\. 111rn µe11a cli~crccional, pero siempre 
inferior en dos grados por lo mCnos al mi11imo <le los :-;efia!adc1!\ por la 
h·i para cl dl'lito de q11c fllere rcspou~able. 

Al mayor cle dil:'zi~eis afios i menor de di(•ziocho se aplicar;i. siempre 
um1 pena inferior en uno, dos o r.n·s grados id minirno dt• los <lesig11a· 
do~ por la. lei pam el delito. 

AltT. 7;L He ap!icar;i. asi mi~mo la pe11a inforiur en uuo, dos o tres 
grados al miriimo de Jos sefhdad11s por la lei 1 cuanrlo el lwd10 110 fncre 
ch·I todo e-;cusable por falLa rle alguno de los rer1nisitm; quc ~e exijen 
para. cximir <le resµrn1sabili<lacl criminal en los respccti,·os casos de r1ue 
LrnLa l'I articulo 10, hiempre c1ue concurra cl mayor ntimcro dC! t:l\os 1 

imponien~lola en el g-.rado qne el TrilJn.nal Chtirne COl'res1101u.lientc atcn
dido cl nunwro 1 enwla<l de \os requisttos que fa.lt<.:11 o concnrran ... 

ART. 81. Xi dcspnes de cometido cl dclito cuyt'rn cl dclim·nente en 
cstado de locu1-.t o t!emencia se obscrrnnin lus r'-=glns sig-uic11tt>s: 

! .11 Cua1ulo la lo ~ura o <lemcuci,L ~uhreve11!{<1. ;lritt:s cle pro1111nciarse 
lu sentcmcia dl' tCrrnino, se s11sp1·ndt'r;in l11s efect11SJ de €sta sin aplicnrse 
al reo J>ena alguna corporal ha~ta q11c recohr~ hl ra1.011, olis1~rnirnlosc lo 
quc para Lales casus se determine en el Codig1 de prrn.:edi111ie11to~. 

2." Ouando Lenµ-a lugar d1·R1u1es de pronunciarse diclm st•11t.enci11, si 
el!a le impone pµna d1' cr.ime11, el Trilmrrnl dispo1Hlnl sn trasla~io11 &. 

1rno de los liospitalo.:s <lcstinallos a. loR e11ferrnos de a•jlll·llii clase, 1 r-i la. 
pena fnere mcnor po<l.1·~ acorda.r segnn las circ~111~tancias, o hien 11ne 
sea cutn:gado a. su forn1lta bajo fianza de CU:)todrn. 1 de Lenerle a dispo
sicion del mi~mo Tribnnal o que se le reelnya en nn hospit1d de in
sanos. 

En cualq11iL·r tiempo r1ue el loco o d1·111c11te recobre d juicio se hara 
efoctiva la Rcnti.:ncia; pero si ella le i111pnsien.! prirndon o restriccion 
temporal tle libert:1<l, se impluara. a sn duracion el tiempo de la locura 
o demeneia. 

<"6urno Crv11 •. -~.\ll'l'. 2:118. RI t·bri1J e~ resp<m~ablc <lei dafio cau
sado por su delito o cuasi dclito. 

ART. 2:119. Xo son cttpaces de dl'lito o cuaRi delito los menores lie 
sietc aiio~, ni los <lcmeutes; pero ser.l11 rtJspousables de lo!li dafios mrno;;a
dus por ellos las pt:r1'onas a. cuyo c.1rgo esWu, si pu<licre imputitrseles 
nc·glijt·ncia. 

Que<la a la. prudencia t.lel juez, tktermi11ar si cl menor de diez i seis 
afrns ha cometido el delito o cuasi delito sin discernimiento, i en este 
caso se seguira. la regla del iuciso anterior. 
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El estado de locura trae no solamente la incapacidad civil i 
politica sino tambien la irresponsabllidad criminal por las delitos 
que se haynn podido cometer bajo su infinencia; todas las lejis
h1ciones han reconocido qne la locnra es incompatible con la 
respoasabilidad. 

El hombre en estado de enajenacion puede entregarse a todo 
a.cto qne seria punible si el antor se hallara sano de espiritu, des
de el atentado mas insignificante al ma~ grave; la insnnidad de 
espiritu no esclnye los act.ox que suponen cierto trabajo de con
ccpcion i que requieren para ser ejecntados intelijencia i reflec
cion; ademas de esto la posibilidad de encontrar la locura en toda 
cla!:le de cdmenes ha. suscitado co mo medio corriente de defensa 

· la cscusa de la insn.nidad de esplritu; todo lo cual hace qne sea 
mui frecuenLe la intervencion del medico en los procesos crimi
nales. 

Al medico le corresponde com pro bar la existeacia de una im
pulsion m6rbida irresistible ode una voluntad estiaguida o per
vert.ida quo da razon <lei delito cometido por el loco; es preciso 
ademas que cl medico det.crmine si semf',jante est.ado existia en 
el moment.ode la. accion, en oLrns tBrminos, si el ncusado e~taba 
realmentc loco en el momento en que cometi6 el deli to, de mane
ra qne ~::ite no pued~l. ~er impntado sino a la locura. La iuterdic
cion anterior de\ ac11~ado no es bastnnte para establecer legal· 
mente el acto se le reprncha ha sido cometido en un 

<le enaiemcioa mental, el majisLrado neccsiLa comprobar 
la. demencia en el mom en to mismo <lei acto criminal i esto es lo 
que se hace tomn.nclo la opinion de los hombres de! arte. El exa
men pericial tiene lugar de ordinario en una epoca mas 0 menos 
ale,indi-t del mornento de por lo cnal el medico no podr8. 
f11ndar ~n opinion en una dirccta sino qne Lendra 
que guiarae por datos indirectos, i sin embargo rnui seguros i 
mui pl'eciosos, que le suministran el conocimiento de la marcha 
i los ca.racteres de la especie de enajenacion mental de que se 
tmta 

rrndo~ los signos de locura pueden haber desa.parecido una vez 
ejecut.ado cl acto, a veccs cstiin simplemente disimulados i oscn
recidos1 pero otras po::;it.ivnmentc disipadof'; por esto el medico ne
cesitn. tener idens rnui claras sobre lo que se ha pretendiclo llamar 
locurn transitoriR.. 

El medico necesitart~ tambien tener idea~ claras t:iobre lo que 
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re,i:stir; por con~iguientc, que es culpable i qne ha de ser casti
gado por el aCtO <]UC ejeoutc\; lo U1<1'; que Se podra pedir para el 
es el b1~neficio de IM circunstancias atenuantes; en el caso opues
to, rd cuntrariu, si el 1n8dico llega a comprobar el estado de locu
ra d1jl acus11.<lo, cuale.squiera 4ne sean la forri:la o el grado de esta 

locura, cualquiern. qne sea la apariencia de libertad moral que el 

in<livi<luo bu.ye\ conservt\do, .se le debe considerar como irresponsa
ble i !;e le <lcbe absolver por enfermo.» 

'l\Lrdicu encuenLra. que esta doctrina seria mui c6moda. porque 

suprimiri1-L Lodas las dificultades i discusione!'>, pero, «In. pr8.ctica de 
la medicina lcgaJ, dice, rue ha ensefiado desde hace mucho tiem
po riue no dependc de nosotros ni de nuestras doctrinas suprimir 
los embamzos, las contradicciones, los problemas a veces im;olubles 

que nos ofrece a cada paso la peligro~a mision de comprobar el 

e&Lndo mcnta.l de un iudividuo acusado de un cdmen o delito. La 
cuestion nose formula en tennioos tao simples corno quel'ria M. 

Falret.; es impo~ible en muchos casos .responder si o nO, hai cicr
trts fonmu; i ciertos grados de locura. i enfermedades mental es que 

no dt!:struyen ai tlesde cl principio ni de nna manera constante la 
libe1 ta<l moral i la responsabi.Jidad; citare desde luego como ejem

pio a los imbeciles, los de biles de espiritu; los locos lla.mados !Ucidos 

en los cuale::; ti grado es tan importante de apreciar; el primer 
periodo de l;1 par8.lisis jeneral, el cual mui reconocib!e ya para el 
medico, no quita <il enfermo ni la concienciu de ciertos actos cul· 

pti.bles, como un 1;1.LenLcido al pudor, de que es ciortarnente respon
srtble; cicrto grado de alcoholismo, que no habiendo tod<1.via des

trnido hi rnzon ni enca<lenarlo la voluntad, constituye n6 la. locura 

i la irre~ponsabilidad, pero si i ciertameote uu esLado en qne la 
liberta.d mora.J no subsiste en su integridad; en fin la epilep!:iia, 

que :se present..<i a meoudo en estas dificiles cuestiones, i asf como 
yo no he admitido cprn los epilepticos sean considerados siempre 

iociipace!:i en los actos de la vida. civil, no consentir6 tampoco en 
dech\mrlos 1"1empre i1-re~po118ables de los crimenes que pueden co
mder, admito p1m1 el!o3 i para otrO!:i enfermos, en casos que detel'

minare lilfUi Larcie con cuidadtl, uua <ttcnuacion de la re.sponsabili
dad que corre::1po11de de nna manera mucbo mas cxacta a la rea
li<lad de lni; cos:1:s i a. la~ nece::iidades de lajusticia. l\Juchas veces 

he huch(1 tr1u11fa1 rn lo::; Lribun.dc:s c.~Ltt doc:tri11a de h1,. re::;ponsa· 

bili<la<l Ji111itt1tla i a.sf he servido mcjor los verdaderos intereses de 
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los acnsados i la dignidad de la medicina, cuyos dict1imen1:s no 
son recibidm; con desprecio sino cuando pretend~n imponerse sin 
razon o sin mcsura.)) 

M. Legrand du Saulle tiene la misma opinion i la "'P'e'a asi: 
«Al Jada de las eilajeuados propiamente dichos, ciertos indivi

duo.:; dominados par una idea 6ja.1 por un delirio Jijero, limitado i 
mui neLa1nente circun:scl'ito, por una neurO:sis convulsiva, par movi
mientos pasion;lles vecinos de la lucnra1 cometen frecuentement.e 
nctos de que tienen (]UC dar cuenta a la. justicia. Habicndo 
estado restrinjida la medida de su libcl'ta.d moral al momenta de 
la uccion, las motivos de escusa se dcducen de la cau!-l.a que las 
indujo a cometer el acto i de las com bates dcl ajentc con sl mis
moj se invoca el beneficio de las circun::;tancias atcnuantes i se 
reduce la pena en proporcion.» 

Este sisLema de la irresponsabilidad pa.rcial cs el que hoi se 
aplica jenera.lrnente i todos recomiendan que lo~ individuos con· 
den ados de esta manera i que son semi-enfennos no sean tnviados 
a 1rna. pri.sion, donde sufren, se pervierten i pneden acabar par pel'
der totalmcnte la razon. Impo1ta crear para ello~ ei-;tablecimientos 
especiales coma las que bai en Inglaterra bA.jo el nombre de asi
los para lunAticos criminales, i donde se lessecuestra por 1111 tiempo 
mas o ml!noti largo segun su estado mental i la gruvedad de las 
fal tas cometidas. 

El medico ha de tener mui present.e qnc cs en el ex3.men del 
estado mental de lc.s individuos criminales donde etiti:\ mas es
puesto a encontrar la simu lacion, por e8tO debe hacer un estudio 
profundo <le la locura simulada. 

La. lei que su:o;trae al loco a la responsa.bilidad penal no destru
ye la responsabilidad civil ni la obligacion rle reparar el <lailoque 
puede re.::;ultar de los actos de un loco; esta. respon~a.bilidad civil 
est8. reconocida por los articulo:; del COdigo Ci\·il que hemos ci
tado. 

Et homicidio cometido en estado de demencia es aniilogo al ho
miciclio involuntario i si la re.sponsabilidad no puede pesar :--obre 
el enfermo personalmente debe hacer~ela recaL'r sobrc los encar
gados de vi,iila.rlo, de la misma inanera que la accion por dafios o 
per:juicios se ejerce contra los padres cna.ndo nn nifio es ;rntor 
de un acto q11e perjudica a otra pcr.!'iona. 

La locura que no existe en el momento del acto criminal puede 
hacer SU aparicion despues que este ha sido cometido; DO dismi-
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nuye en c~te Cl\"iO en nada la. responsabilidad, pero tiene pm efec· 

to una vez cumprobada. debidamente, el interrumpir el proceso o 

el enviar al acnsado a un asilo de locos. 

SEGUNDA PARTE 

PHl~l'IPIOS I HEGLAS J ESE HALES PARA LA ISYESTIGACION )lf:DICO

LEGAL EN ;\IATERIA DE LOCCRA 

l'ri·ncipio8 qttr rlrben .CJervir de guia .. -Nada hai mas distinto 

de la rcalitlad quc hi. idea que jeneralmente se suele tener <le lo 

quc os un loco: el vnlgo, !os majistrados, los abogados piensan que 

para caractcrizar 1:1. locura ha de haber una incohcrencia. absolnta 

de la:-; ideas i <lei lengna.je, una. abolicion de todas las facultades 

1pw ~e reliercn a la voluntad i a la intelijencia., como la percepcion, 

la atc•ncion, el jnicio, la memoria. Existe un tipn tie convencion, 

una e~pccie de loco de tcatro, que rara vez se encuentrn. en la reali 

dad i quc :sin e111bargo csta grabado en tudos los espiritus; sellle

jante preocupacion denota la ignorancia ma."l profunda, i 110 por eso 

Jc_ja. de ser un grn.n embarazo para cl medico-lejistn; hai pocos 

enajcnaclos ftUe cuando ~e les pregunta su nombre no lo digan; 

en la mayor pn..l'te de los casos espresan tambien su edad, sexo i 
condicion, solo 'en los cMos agudos del delirio maniaco suelen 

engail.arHe Robre Ml personalidad o perder la c0nciencia de ella. 

Otru e::;collo que ha. de cvitar el perito son la~ ideas rngc\s con 

qne algunof-: medico:.; creen qnc pueden reemplaznrse los caracte· 

res no.-;oMjicos, posiLivm; de la locura; asi preLenden algunos que 

las pasione::i llcntdas al exceso son 'erdaderas locuras; no hai doc

trin<l. ma.-; fabsa: cs fi.l.hso 'llle cxista una grad1\cion insen~ible entre 

la pnsion, el paroxismo pasionario i la locura; el hombre puede 

rlPjarse n1-r;tsL1ar por la c61era, los celos, el orgullo, puede cegarse 

un instantc, pero no por eso sent ni un enfermo ni nn loco, ni Ne 

eximirA de la re.--pomm.bilidad de los actos que pue<la. cometcr 

bajo el"ita inflnencia. Hai aqui para todo el qne conozca la lucura 

Ullil linca de demarcacion infranqneabJe qne el m0dico debe re

Conorer i re~petar; ciertas p~iones, cicrto::; "icios como la embria· 

guez, pneden a Iii hug;.\ t.raer una perversion morn.I e intelectual, 

son ("<\11~1\~ de locurn, prn.> no son la locurn miim1a. Esta cs una 

di~tincion capital; en efecto, cua.ndo aquellos htlbiLos viciosos con· 

duccn HUS victimns a la locura, enjendran en ellos una enfenne· 
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dad definida, una variedad de nfeccion mental, pcro en tanto que 
el inclividuo permanece <lisipador o ebrio no es un cua.jernulo, es 
viciuso pero no eufermo. 

Para evitar toda. incertiduinbre i vacilacion el medico dt!be 
guiarse por el princiµio siguiente: colocado al frentc de un en
fermo, el medico no puede pronunci:mse concienz11damente ~obre 
su estado mental sino cuando ha podido asignarle nn lugar de
termincido en el cuadro de la enajena.cion; en otros te1 mi nos, 
cuando ha podido tliagnosticar con precision la eufermedacl de! 
individuo. Es ademas indispensable, si el medico 'lUiere tra.smitir 
su conviccion a las persona.s que han pedido su dictll.mcn, que Jes 
suministre pruebas sacadai!! de la observacion in6dica i 015 fOnnu
las vRgas e indeci!->M. 

M uchos han buscado uo car8.cter cierto, como patognom6nico1 

de la cnajenacion mental; uno~ han comsiderado que la lesion del 
espiritu es lo que con::;tituye escncialmente i lo que carncteriza 
mejor el estado mental <lei loco, ya la abolicion dcl libre arbitrio, 
ya la pertul'bacion de la sen:sibilidad, etc.; pero la ob::servacion 
prueba que la locura no puede ser caracteriza<la esclu:;iva i abso
lut.amente ni por la abolicion de la voluntad, ni por el errur de! 
juicio, ni por la pert.nrbacion de la sensibilidad; otros han admi
tido como canicter esencial de la locura la falta. de conciencia de! 
estado m6rbido; otros lo ban dcducido de la compa.mcion <lei in
dividuo enfermo COO 6( mismo en fa~ divennl..':i €-pocas de SU exis
tencia; oLros en la falta de m6vil i de premeditacion pata los ac
tos; t.odos estos medios de diagn6::iLico fundados en la psicolojla 
sou insuficientes para el medico; 6:ste 11ece~it::1. un terreno mas 
sUlido1 el cual no puede ser sino la obscrvacion clinica. Falret i 
Tardieu estli.n de acuerdo en que el m0dico debe buscar su crite
ria ea la Patolojia, en el hecho mismo de la cnformedad, que esta 
carac·terizad<l. por un conjunto de signos fi:;icos i morales i por 
una marcha determinada, es decir, por una reunion de signos 
diagn6sticos i n6 pot· uno solo; Unicarnent~on aynda. de este cri
terio es como lograrci el m0dico·leji~ta cortar pr.\cticament.e las 
cuestioncs ma.s delicada.s sobre el diagndstico de la locura. i ~obre 
la medicina legal de los enejenados 

Rey/«,, je11erales I'"'"' el diayn6stico. -Los procedimientos 
<lei diagn1bt.ico 1ne<l.ico-p:,icuh)jico t<on trc:-;: la !iUlllaria., ~l int.c
rrogatorio, el examen directo. 

).
0 La sumaria consiste en recojer todos los datos e informa-
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ciones FUSC<'ptiblcs de ilustra.1· a.1 pcrito sobre el estado del loco i 
sobre la nA.tnraleza de su enfermedad; en informarse <le sus pre
dispo<.:iciones hereditarias i de sus antecedentes m6rbiclos, de sus 
gnc;;to~, <le sus inclinaciones, sus costumbres, de su jenero de vida 
anterior i posf,erior cl. la. esplosion de la locurn, de las cansas cier
tas o presuntns de Psta, de la fecha de su principio, de sn modo 
de invR.Sion i desarrollo, de sus fen6menos mas notables i sinto
ma...:;; mn."' caracteristicos, i en fin, de lns circunstanclas i deta.lles 
pnrticulares del acto imputado. 

Estos datos pneden ser Lomados en diversas fuentes, en el es
pediente judicial, los certificado• de los medicos, los escritos de\ 
enfermo, c l Lcstimonio de sus parientes, amigos i vecinos, no olvi
dnndo nun.ca f{tte los parientes i los amigos est8.n tentados siem
prc pnr ignorancia o por interes a exajerar o desna.ttuFtlizar los 
hecbOR ~iempre es llti\ visitar e] domiciJio deJ Joco; de Pl pneden 
sacnrse precio~as revclaciones: la clase de los objetos gnardadas en 
01, la distribucion de los muebles i de las pintnras, el estado de 
conservacion i todos los otros detalles de! interior son escelentes 
indicios. 

El examen de las BflCritos de! enajenado tiene grande importan
cia i se aprovecha sabre todo en las dispntas sobre validez de tes
tamento; la enajenacjon mental imprime casi siempre a hi escrit11ra 
modifica.ciones mui apreciables, como grandes umisiones 1 o repeti· 
ciones de letras o palabraFi, clnro~ inesperados, letras incompleta
mente forrnadas, mezcla eF1t.rr1f\a de letras i de m~imeros, palabras 
inventadns i grotescas, direccion ca:pricho~a. de las lfneas, borrones 
indescifrables, eta. 

La redaccion tambien tiene importA.ncia: al lndo de frases em
brolladns e incomprensibles se hallfln pasajes de una lucidez no
table; los escritos <lei loco son hi imiijen del de.":16rden e incohe. 
rencia. de sus idea~; hA.i que tener en cnenta n.I exa.minar eRtos 
documentos el grado de instrnccion i la calidad ordinaria de la 
escritura del enfermo. 

2. 0 Se reromienda no proceder al interrogato1·io del en::1:jenado 
sino despues de la investigncion sumarifl, es decir, cuando se ten
gn noticias de las ideas babituales del loco i sospechas de s11 je
nero de locurn.. Ln actitnd del perito debe ser h1 de 11n medico i 
no la de un ·.iuez; todas sus e~fuerzos se dlrijir8.n a disipar la des· 
confianzn. a los temores de! enfermo i a despertar la atencion en 
su e..,p(ritn despreocupado o distraido. Hai que exarninar a un 
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loco tn.I como sc haria con un sensaLo, interrogAndolo i habMndolo 
con toda franqueza, tratando ,-obre todo de provornr i obtener su 
confia.nza; se proceder8. con natnra.lidad i sin prisa, de manera cp1e 
el loco se tranqnilice, se sienta a su gusto con el mediro i le des· 
cu bra el fondo de su:; pensamientos. Es nrni bueno dejar hablar a 
los loco<:J i sobrt! todo no nrnltiplicar las cuestionc>s ru1 la."i que el 
que interroga sigue una lfnea determinada que desvia al loco de 
las ~:uyas, lo que es nn gran inconveniente pam el descubrimiento 
<le la locurn. En efecto, es mui raro que al cabo de cicrto t.iempo i 
de8pues de cierta!; vulgaridades que no mucstnrn nada df' sinrnzon, 
el loco no llegue, sea espontaneamente1 sea. stmvcmente condo· 
cido, al terreno de su locunt en el cnal aparecen las conccpciones 
dclirnntes, las rlivagaciones i los signos mas evidentes de la p<"r
ver~ion cle las facnltacles. Ha.i muchas ventaja.s en no interrum· 
pir csta man:ha casi natural clel examen de nn loco En el inte
rrogrttorio debe emplearse cl•tridad i precision en las cuestiones, 
sencillez en el lengu:ctje, benevolencia i dulznra en las palabrns i 
en la~ mancras, mncho tino i si e-. preci~o firmeza; en casos raros 
i escepcionales sol:unente, intimidacion i nmcnaza. 

En cna.nto sea posiblc las cue')tiones que ·SC dirijan han de estar 
relacionadtls con los h3.bitos i la educacion de los enfermos, de 
mimera a acercarlos al objeto de sn delirio. 

E l perito no debe contentA.rse con un interrogatorio Unico; en 
los casos de locnra remitente, st'..lbre todo, un exAmen solo, enga
fiaria por11ue el enferrno podria ha.her recobni.do momentfinenmente 
la razon. 

A veces es preciso a mas <lei interrogatorio, someter al enferrno 
a una ubsel'vacion continua en los intervalos de las \'isitas para 
apreciar las faces diversa.s por que pasa su estado. Los enajenri
dos gastan a menudo una verdadera. obstinacion en ocultar sus 
concepciones rlelirantes, cosa qne es precisamente lo contrario de 
lo qne hacen los sanos cuando tratan de simubr la. locnra; por 
esto sucle ser indispen~able ln obscrvacion en los interrn.los de 
las visitas cuando el loco nose cree observado. 

3.o E:.c6.1nen cli·.,.ecto del ena,jenmlo.-Hai que considerar por 
sepnrado el estado mental i el estado som8.tico: 

Estado mentcil.-Este examen <lebe dirijirse a tres 6rdenes de 
hechos: 1.0 los trastornos de las fnnciones intelectuales; ~.0 la 
perversion de las facnltades instintivas i afectivas; 3.0 la nltcra· 
cion de hts funciones sensoriales. 
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El trn!'<.torno cfo las funciones intelectuales consii::;te rn en nn 
cJl'-;(,r<ll'n jc1wral cara.cterizado por concepcioncis dclira~tcs con 
aholicion complcta cfel juicio, la memorin i la concicncia, ya en un 
de:-;Orrlrm parcin.1 de ln..i;i faculta.des de) e11tendimiento, lo que es el 
ci\"o ma~ romttn. Bajo el punto de vista. mf.dico legal el resultn.
clo mas direct.o i mas inmediat.o <lei desUr<len de las facultades in
tcil•ctu<lle8 {'!-\ nna. penersion de la volunta<l i de lo!i actos, lo cual 
proviL•ne sen dP la falta de direccion, !iea de la direccion falsa que 

le imprimcn idt·n.s incoherentes o err6neas; aun cuando laconcep
cion delirante est.e redncida a una sola idea. tija.1 ella se apodera 
d•~I e:-.plriiu dd enfenno i absorve todcl su activida<l; rle est.a con
cepcion derivan otras idea-; mus o m6nos coherenles o lo que es 
mas gmve, cirrtos nctos: un individuo se persuade dr, que es in
sultado o persC'guido i hiere pnrn vengari-:e o defenders('; fste ci:; 
un acto mzonado, voluntario, pcro su pnnto de partida es una 
idc;l fnlsa, la pertnrbacion intelcctual que con~tit.uye la locurn; 
asf pm.~ ... annrp1c la voluntad se conserve activa1 la re:-;ponsabilidad 

es nula. 
L'l penersion de los afertos C!i casi constnnte en la locura: a 

vrcc!-o e . ..;tA,n ~xaltados los afecto5;, pero es ma.s comun que esten 
desviados o rompletamcnte abolidos; ~e pierden ent6nccs los se>n
timil'ntos ma. ... na.turale~. hasta el de la rnaternicln.d. Los instintos 
t:\mhien suclcu perv<'rtirse, lo que ':it1cede hasta con el de conser
vacion. Como r:on~ecueucia so ven alteradas frecuentcmente en 
lrn:1 locos las funciones de espresion, canicter <le gran valor en hi 
srmey6tic•i rie la locura: no solamente se suceden en el loco sin 
ningun motivo la risa i la . .; 18.grimas, la alcgria. i el furot\ sino que 
todo!-- lo~ jcst1)s, la voz, cl lenguaje1 dan a 111enudo testimonio de! 
ch·'S1kden de eRpfritu. 

El lenguaje, o sen la e'presion de las ideas por la palabra, pue
de presentar alteraciones mni diferentes: unas veces e15t3, comple· 
tamente abulido i en tal ca.so es preciso no coufundir el mut.i:smo 
volunt.ario obstinarlo, que se ha. visto dumr aiios enteros, con la im
potencia pam buscar palabms i pronunciarl~; otra.s veces se hace 
riificil o confu~•l. sin1plementc por un embarazo de la palabra que 
rernlta de perturb;tciones en los rnovimiento~ de los 6rganos, 
principalniente en la lengrm i los labios; finalmente el lenguaje 
puede conformarse a. hi incoherencia o perversion de las ideas i 
qut•dar limitndo sea a la repeticion de una palabm ode una frase 
siempm la m1smu.qne el loco repite como una m8.quina, sea a la 
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emigion de grit.og o sonidos no artirulndo~; pnrr1~ tambien "Onsi~
tir en una. locuacidad insaciable. 

Cierto'i jestos i movimientos ~in objeto se rcpit.c>n n \'Cccs con 
una persistencia i regularidad <'Straor<linarin.."<: la rabna. su nrn~
ve ~in interrnpcion, los dedo~ se ajitan en un trnbajo imi~jinario. 
los ojos pasan clavados en un objeto invisible, la.., piernas se muc
ven en una marcha autonu\.Lica e incesante que pnrcc(' arra.strar 
al loco <t. su pesar i que lo hace rPCOITCI' en un dia murhas legua~ 
dcntro de! e~trecho recinto en que est.ii. encerrndo. 

Alg11nos de estos actos en aparicncia. complctamenl.c de!ipro
vi::;tos de significacion corresponden a mcnudo n. concep~iones de
lirantes i :-;on efecto de una vol11nt11.d euferma ;nrnque actirn; p. 
ej. los actos qne resultan de la mania de lm:i r:-;cdtpnlos i qne solo 
se manifiei:;tan por una necesidad irresistible de hnccr ablucioncs 
cnda vez que io:e toca un objcto o que so ve una persona. antip8.ti
ca. Estos hecho!' no deben perderse nu11c;.i de vi:-;tn. por Pl mPdico 
en In investigacion de la locura. 

Los trastornos de las funcioncs !::lensoriales sCJn los mas carac. 
terfsticos i los mas singulares de la ernljenarion mental. Consi~· 

ten principalmente en las al11cinaciones i h\~ ilusiones. 
Li. al1winacion es una pert.urbacion de aquella pa.rte rlel cere

bra que tiene por objeto las percepcionei:;, pcrturbncion de tal cln.se 
que el cerebro se cncuentra e~ponM.neamente en el el:lt.ado <le acti
vidad camsado por Ins impresiones cst.eriores, nun cuando no hnya 
habido impresion FLlgnna; de e!ita mn.nera se determinan los pen
~amientos: i los actos suscitado~ por unn. H<'nsacion real i comple
ta. En la alucinacion, el enfermo crec esperirncntar sensacirmes 
esteriores aun cuando ningun ajente esterior obre rnatcrialment.e 
sobre sus sentido:-;: un alucinado ve un fant.n--ma cuando ningun 
objeto a.parente estli. dela11te de sns ojos, oye un•i ,·oz, ctwndo nin
gun sonido JlegR a su oido. L;-ts aluci nacioncs pu1:den ocupar to· 
dos Jos sen ti dos, sea aii•dadamentc, srn. simultaneamentc>, !-Wa suce
si vamente i cualquiera que sea. d estado orgtl.nico de- los aparatos 
de los sentirlos; el oido es el que mit!; a rnenndo las produce. 

Rstas alucinaciones ciel oido son las 'Ille ponen a los locos en 
con111nicacion con seres quimfricos, con pot.encins superiores, con 
di vinidndes; el las ~on las que exitan su furor i !es penmaden de que 
son injnriarlos por los qne le~ rvdea11, cllas son las que con una 
obscsion inccsante i misteriosa. hacf'n q11e el loco se entregue a 
los acto8 mas fonestos i al parecer mtSnos motivados. 
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L1lS alucinRcinne" de h1 \ i~tc\ o l'isione.9 csttln ligada.s n rnces 
con las nnteriores i pueden dar un cuerpo A. las voces que oyen 
los loco~. pero ordinariamente las visiones existen solas. Es cu
rioso que ni la oscuridad ma.5 profunda ni aun la perdida de los 
ojos libran al enajenado de las alucinaciones de la vista. 

Las alucinaciooes del gusto i de! olfato1 rnenos frecuentes, no 
se muestran casi nnncR. aisladas; ocasionan la percepcion itnajina· 
ria. de olores i sabore~ o mui repngnantes o estremadarnente agra
dables. 

Las alucinacioncs rlel tacto son mas raras; ordinariamente mui 
rebelde81 constituyen un suplicio para los enfermos que perciben 
cl contacto de animH.les inmundos i feroces o las persecuciones de 
enemigos i comunmente de fisicos que Jes atormentan con la 
electricidnd o el magnetismo. Son el punto de partida de gran 
nUmero de delirios parciales i de determinaciones activns mas o 
menos peligrosas. 

Siendo enteramente interiores los fen6menos de la alucinacion 
es a vece1:1 mui diflcil desl:ubrirlos para el medico.Jejista, lo mas a 
menudo el enajenado los disimula con tenacidad. 

Las iluBioneB se distingnen de las aluc.inaciones en que no pue· 
den producirse sin la presencia rle un objeto esterior que e.xita 
los 6rgfl.nos de los sentidos; asi nn hombre esta alucinado si en 
medio de las tinieblas cree ver nn e11emigo1 tiene una ilm,ion si 
cree ver a este euemigo en un pariente o en un amigo qne le es 
qnerido; en 8.mbos se produce el mismo fen6meno cerebral, pero en 
el primer caso ningun objeto heria la vista i en el segundo es la 
presenciA. <le alguna persona. lo que despiert.a la idea de enemi
go. Las ideas mas e!-ltraiias pueden nacer en el 8.nimo del loco por 
efe~to de estas sensaciones err6neas. 

H1ii otro jenero de desOrdcnes de la funciones sensoriales: Ins 
falsas sensa..~ionesque tien8n por sitio los 6rgano~ internos i son 
un tfrmiuo medio entre las alucinaciones i las ilusionesj tambien 
Ins han llamado alucinaciones viscerales. A veces proceden sim
plemente <le las concepciones de nn cerebro enfermoj pero lo mas 
comun e?i qne tengan por punto de partida un estado particular 
o 11na afeccion org8..nica de las vfsceras; los enfermos suponen, P. 
ej., la presencifl de a.nimales ode cnerpos estrafios en el est6ma· 
gu, el pPcho, el tltero, sin motivo alguno org8.nico; en otros casos 
un tninor canceroso, las hemorroides, los entozo11rios causan sen· 
sncio1w:-: di.' las mas fa.lsas i hacen creer en mOnstruos, demonios, 

37 
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maquinas electricas oculta• en la prutundidad de\ cuerpo. Las 
nccesidades natnrales pneden orijinar la~ mas gmH·~ n.bt'rmcio
nes: el harnbre se convierte en nna janria de pcrro~ que roen el 
est6mago, los ci('"'CO'I venereos cam.an lo8 suefius de incnbos i sll
cubos; las fals11ii preiieces i la.o;; vcrdaderas en que lll.."i mujcres creen 
tener animate~ en el vientre, son fen6meno!-'l de! mismo 6rden. 

En resl1men, i en cuanto al examen del cstado mental, el me
dico tPndnl ~iempre presente que las alncinacione~. las ilusiones, 
las fal!-;:1.S sensaciones, las ideas err6nen.", los falso~ juicim.;, la. tma
jenacion de las facultades morales, el des6rden de la vo\untad 
constituyen los elcmentos principales de\ diagnc\stico. 

E:J..0riln1en del estctdo sorntftico.-Pam tem·r una nocion lo mas 

exacta. posible de la locurn es preciso que las investigaciones com· 
prendan no solamente los fen6menos psicol6jicos l-iino ta.mbien las 
caracteres fisicos, n fin de que pueda apreciarse el conj unto de\ or
gsmismo; hai que estudiar pues con el mayor cuidado los signos 
somt\ticos que suministra el loco. 

La fisonomfa jeneral, que es como el reflejo del estado mental, 
tiene pnra el ojo esperimentado rnucho de caracteristico; importa 
que el perito la tome siempre en cuenta i no deje nunca de tra. 
zar en su informe lo mas fielmente posible el retrato del enajenado; 
la actitud, la marcha, la mirada, la forma del cr8.neo1 los estigmns, 
la actitud cle la cabeza, los,iestos, los movimientos parciales de Jos 
labios i In:-: manos, la esputacion frecuente, la mnnera de ve.~tir~e 
dan al loco Ull carlicter ftUe suministra indicios s6rios para el 
diagn6stico desde la primera miracla. En los dctallcs i en el con
junto de la<s facciones tambien pueden hallnr8e signos inerpifvoco8, 
entre los cuales se hao indicado como rasgos dominantes 11na 
desarmonin. entre las manifestaciones producida.~ por el cent.rode 
nccion ocular i por el de accion bucal. 

La piel , por lo jeneral, funcionn mal en los locos, es seca, ama· 
rillenta, terro~a, cubierta de una especie de barniz \·iscoso, snele 
tener olor ca.racteristico, est.a. mui sujeta a inflamnr~e. conje!'.tio
narse, agrietarse, cubrirse de erupcione~, estado qne se observa 
sobre todo sobre ln.s manos i en las formas depresivas de la lorura, 
fen6meno que algnnos han J\amado pelag"a de lo• ennjenculDR 

La circulacion i la temperatura esta.n di~minuidns en el ador· 
mecimiento melanc6lico i R.umcntada~ en la ajitncion maninca. 

LR. superficie del cuerpo prm~enta n. menurlo heridas 4 contu:-:.io· 
nes que los enfermos se hacen a si mismos en las tentativas de 
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suicidio o involuntariamente durante los paroxisrnos de furor; mor
dedur~ en In. lengua de los epilepticos, m11tilaciones, arranca .. 
rnient.o <le la lengua i lo~ labios por mordeduras, desollamiento 
prodncido par ciertos movimientos ::rntomt\.ticos, etc. 

Las fnnciones dijestivas est8.n rnra vez exentas de pertur
bacion: el apetito es nulo en las formas agudas, exajerado o per
vertido en las cr6nicas, la lengua es sucia, el aliento f8tido; es 
habitual la constipacion. 

El sistema nervioso ofrece tambien en sus ma.nifestaciones fisi
cas des6rdenes variados: la sensibilidad suele estar exajerada. hasta 
el dolor determinando cefa\aljia con v6rtigos i desvanecimiento, 
zumbidos de oidos, pnnzadas neurri.ljicas, calor quemante a la piel; 
la sensibilidad puede estar abolida, i es mui comun la anestesia 
completa en la locura melanc6lica, hist0rica e hipocondriaca; esta 
insensibilidad llevada hasta los Ultimos limites permite esplicar 
los mihtgro~ de las convulsionaria~ i los trasportes de locum mis
tica qne suelen aparecer con forma epid0mica; esta insensibilidad 
puede quitiir al loco el poder de distinguir el calor del frio, los 
sabores agradables de los repugnantes e iaducirle a comer peda
zos de madera1 piedl'a:=;, tierr~ i escremeato. 

El sueii.o estA. de ordinario perdido, sobre todo al principio de 
la locura i dura.nte los periodos de exitacion; en las formas cr6ni
cas esta perturbudo por las alucinaciones, este insomnia es uno 
de \os rasgos e~enciales de la salud fisica de los locos i tambien 
la causa principaJ de su ma! estado; casi no escapan a este incon
veniente siuo los que han llegndo a la demencia. 

La motilirlad tambien ofrece fenOmenos importantes: las con
vulsiones, contrncturas i pare:i.lisis son frecueates i caracterizan aun 
ciertas formas de locura epileptica, histerica i parnlftica: pero 
ademRs se presentan mas o menos bien definida.s en los diversos 
j€-neros de nfecciones mentales. Las convnlsiones epileptiformes 
en ciertos 11.lcohOlicos i en ciertas faces de la. parB.lisi::; .ieneral, las 
contracturas en los idiotas, los espasmos, tic en los ptirpados i en 
las labios i en la frente de los melanc61icos i de las histericas; las 
parft.lisis no son m8nos comunes i afectan un miembro, los mtlscu· 
los del ojo, la lengua, etc. 

La locura se presenta complicada con ajitacion i ataxia en los 
ci:isos cRda diA. nrns frecuentes en 11ue la medula espinal es ataca. 
da al mi8mo t.iemp<> cine el cerebro. 

Las funcioaesjenesicas deben llamar en alto gmdo la atencion; 
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en ,iencral puede dccir~e qne est An excitnda~ nl prinripio d~ cn~i 
tod1ts Ins for-mas de la locura, esto el'l nnn ron'."t~nt.e ('n la pnra
lisis jeneral donde el delirio de las ~rancfozns exnjern en Jo:-; en
fern10~ las pretensiones de todo je11ero, pero la excit.acion de! prin
cipio es pasajern i rermplaza.<la por un debilitamiento marcado i 
rreciente, la impotencia, la indifercncia. 

El pcrito debe tomar tarnbien en cuenta el estado <le la mens
truncion, la existencia de una preflez, de un pnrto reciente, de la 
ln.ctancia, de todas las circunr;tancias en que puede nacer lo que 
se hn llnmado loc11ra puerperal. 

Lns lesionC's anatOmicas pne<len en uno que otro caso dar indi
cio retrospectivo sohre el eslado mental de intiivi<lnoc:i que han 
mucrto sin riue haya podido examirnir~eles dnrantP la \'idu; esto 
sucede HObre todo en Ins ca!';OH de suiciclio, en lo.!'! cuale::i la.s lesio
nes <le~cnbiertcts en el Pnc0falo hacen estremadrunente probable 
la exist.encia de la locura. Alguno!-i han pretendido dPmostrar fjllC 

la locnra PS siemp1e nna enfnme~lacl isom8.tirc\ i qne est.\ lig1\da 
siernpre a una alteracion de la'i cPlula~ cerebrales. E!-i cierto qnt! 
lmi nlgunn"i foi·ma'i en Ins qne ~e cnruentnrn nlterndoncs n11rne
rosa1:1 i profun<L\'i del cerebro i su-; envoltum~ i q11e hai unas po
cas de est;\s forr11a'i en rp1e lai;;; Je-;iones pnrecen tener un cnrActer 
de especificiclad consta.nte, pero el est<\do actual de los conoci
mientos no pcr1nite aplicar C!-ita doctrina n. la Medicina legal. 

En JR. autopsia no hai que limitarse al exR.rnen dcl cerebra, otros 
6rganos, corno el hfgado, el est6rnRgo i el Utero puedcn con sus le
siones profundas inAuir en la forma dPI delirio i en las determi~ 
nnciones qnc de e1 derivan. 

TERCEHA PAHTP. 

APRECIACIOS ~tEDICO-T.F.GAL DF. CADA Jt~ERO OE LOCURA: 

CLASH'ICACIO~ DE LAS ESFERMEDADES MENTALES 

Unn. cln.sificacion 'lue comprendn los principales tipos de las 
enfermerlndes mentalcs es dificil <le hact•r, por'111e falta unA. base 
fija, cicntlfica, i racional en que apoyarse. Pnecle decir.,e que 
exi[olten ta.ntR~ cla~ificaciones dibtintAR como nutores haa escrito 
sobre aff~cciones mc>ntalcs; cad11 nntor Re cree en el deber de coa
rlnir sn obra con uaa c\asificacion, qne jeaeralmente es mns o 
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m0no::1 completa en uno:::; puntos pern deficiente en otros; de alli 
rcsulta un verdadero caos en esta parte de la cie11cia. Esqnirol, 
Pl\rchappe, L11ys, Voi•in, Morel, '.\farce, Ball, Regis, Dagonet, 
Krafft Ebiag, Spitzka, Hammond, Schille, Baillarger, Magnan. 
Foville, i 111uchos otros alienistas, ban hecho clasificaciones o re
formado las de sua anLecesore~. pero ninguna ha recibido una. acep
tacion universal. 

Algunos autorcs, como Pa.rchnpp, han toma.du par base de cla
siAcacion la anatomfa. pa.tu!6jica, otros co1no Luys ln. fisio!~jftl i 
ana.tomla patol<1jicaj ambos principios son inacept<tble:::; en vista 
del estado fi.ctu;tl de los conuclmientos: apesar de que In. o.natomia 
patol6j ica i los esLudios de microscnpia i lisio!vjia han hecho 
avanzar con~i<lernblemente ·el conocimiento de l;u; afecciones 
mcnta\es, Hlls re:sultadus son insuficiente!'l en tlutos po::;itivos i la 
diticultarl de apreciarlos bajo el pun to de vista. funcional los hace 
inciertos pa.rn. tomarlos como base de una clasificaciun verdade- _ 
nunente cienLifica. Sulo en la parJlisi:s jenera.l progresiva encou
tramos lesioues fijas i uniformes; ea oLras formas de enajenacion 
no existen lesiunes apreciables, al menos cun nue:-;tro:s medios 
de invet;tigacion; en fin otra.s veces encontnimos lesioncs po:-siLivas 
qne no corre:sponden con el cuadro clinicu observaclo; por eso la 
anntomia patol6jica. no nos ::;umi11istrn elementos suficientes para 
una cli\siricacion, como habia rnotivos de esperarlo. 

Morel en I SoU i despues el profesor B. Beil! han fundudu su cla
siticacion en la etiolojfo .. o sea en las:causas i orijencs de la locura; 
pero en la pnictic.:t presenta dificultarles, porque las 
mismas cn.mms pruducen formas locnra; por otra par-
te1 ya nose admiten locurns tuberculosas, cancerosas, gotosas, etc., 
si110 tubcrculoso::;1 cancerosos i gotosos atacados de locurn.; la cla· 
silicaciun ctio16jica no ha Lcaido aceptn.cion porque no pre1'euta 
una base s6lida en que apoya.r.sc i por reuair en un solo grupo 
formas distintas de enajenacion. 

La cla.sificacion :sicolqjica., qne se apoya en la natura.leza de las 
trastornos intelectuales, estuvo mui en boga en los E:sta<los Uni· 
<los i en Alema.nia. Una de las mejores clasificaciones sicol6jicas 
es la de! profcsor Hammond de New York, fnndad1.1. en la disocia· 
ciuu <le !us fon~menos fosiol6jico:s de! pensamientoj pero esas ma
nifestacivne~ du la n.ctivid;\d cerebr:.tl eu estado fi::1iol6jico no con· 
cuerdan en los estados patol6jicos, i de alli que la clasificacion 
re6ulta indompleta e inexabta. 
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Pinel i Esquirol adoptaron por base la smtonmtolojla que •e 
funda en las manifestacione~ esternas de la ennjenacion i n<lmiten 
cinco j0neros de locuras: l.° lipemania, 2.0 mononmnia, 3.0 ma
nia, 4.0 demencia, 5. 0 imbecilidad e idiotismo. Mui buena para 
su 0poca esta clasifi.cacion ha llega.do a ser insuficiente con los 
progresos de la ciencia; no toma en cnenta. la pard.lisis jenernl, ni 
las locuras asnciadas a las neurosis i a Ins intoxicacio11es; pero ha 
servido de ba!'le para otras clasificaciones. 

En el estado actual de la ciencia hai qne admitir una cla.sifi
cacion rnista que se apoye en la nnatomht patol6jica, en la etio
lojla i en los sintomas, a ejemplo de Baillarger, Maree, Foville i 
otro~. Toda clasificacion para q ue sea pnictica de be ser clara, me
tOdica, precisa, en armonia con la observacion cHnicn i al nlcance 
de los que principian el estudio de las afecciones mentaleR. 

En Francia la elasifieaeion jeueralmente adoptada es la de Es
quirol modificada por Baillarger i despues por Maree. 

En la signiente clasificacion, Cullere toma. por base la cla.siti
cacion mista francesa, suprime la demencia. por ser un estado se
oundario i no una forma primitiva. de locunt; !-iUprime tambien la 
1110nomanfa por ser una. entidad puramente p~icol.1jica queen la 
actua.lidad nadie ad mite. Esta clasifica.cion, que se arnol<la a. la ob. 
servacion clinica, es la que sigue: 

I 
Enajenacio

ncs primi
tivas. 

.Mania. 

{ r:~~~~ol~~:i6-\ Locura intermitente. 
J.0 Locuras \ d. P Loeura de doble for-. 

1 1ca. 
st mp es I Deli riot. sisdte-/ L:~·ra circular. 

ma 1za o 
progres1vo. 

Obsesiones mentales, 

I 
impuhsiones irresis-
tibles. 

2.0 Locurade- Locura here- \nelirio sistematizado 
jenerativa ditarin. 

1
. de los hereditarios. 
Locura razonante, lo

curR. moral. 
Delirios polimorfos. 

3.0 Idiotismo 
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II I' Paral1sis jeneral (encefalitis intersticial 
. . . d d1fusa). 

Ena~en~cwnes l igb a~ a Demencia seni I \ ateroma cerebral i atro-
a e~1?nes cere ra es fia consecutiva). 
org mcab. Demencia orgtl.nica (lesiones de foco). 

lil 
Enajenaciones ligada8 a 

di verso!:! estados mc'.ir
bidm; jenern.leR 

! Epilepsia. 
].u A ittS neurosis. . . Hister.·ia. 

Coren 

i 
Alcohvlisu10. 

2.0 A las intoxicacio- ~a0\~~1l::::~-
nes. Pe lagra. 

1 Cretinismo. 

En el Congre~o Internacional de Medicina mental que se cele
bru en Paris en el o,iio 1889, dice Dagonet: ((el doctor Julio Mo
rel hace notar que los merlicos alienistas del mundo' entero han 
e:stndo un8.nimes en aceptar las bases clinicas como punLo de par
tida de las clasificaciones prvyectadas. Despues de Imber resu
mido los proyectos de clasificacion presentados por los medicos de 
Jos. diforentes paises de Rusia, Inglaterra, Italia, Rolanda, etc. 
propone la clasiflcacion siguiente, para llegar a un acuerdo inter
nacional, bajo el punto de vista. sobre todo de la. estadistica.) 

Esta clasificacion fue aceptada por el Congreso. 

CUAORO DE ~~OH.MAS MOIUilDAS PROPUESTO l'Olt LA soornDAU j)FJ :1um1-

0INA M.EN'r.iL Dfi: Bti:LJWA (Congreso de 1889) 

1.0 Mania, comprendiendo en ella. el delirio a.gndo. 
2.° Melancolia, comprendiendo en ella la demencia aguda. 
3.0 Locura peri6dica. 
4.0 Locura sistematizada progresiva. 
5.0 Demencia consecuti va a nna enfermedad nHmtal. 
6.0 Oemencia. consecutiva de una unfermedad local de\ cerebro 

(tumores, focos de reblandecimiento, etc., comprendiendo la de
mencia senil). 

'i.0 Locum paralitica. 
b.0 l.ocuras neur6ticas (epilepsia, histeria., etc. ). 
0.0 Locu1:n.s t6xicas (alcoholismo, morfinismo, etc.) . 
JU. Locura. morale impulsiva. 
1 I. ldio~ismo, imbecilidad, etc. 
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En la Casa de Orates de Santiago, se ha adoptado, segun comu
nicacion del medico del establecimiento docto1· Castrn :>offia, una 
clasiticacion derivada de la que fue propuesta por Morel i acep
tada por el Congreso Internacional de 1889, i que a continuacion 
copiamos: 

CUADRO m~ ENE'ERMEDADES MENTAJ.ES QUE sg SJGUg E1'i I.AS ESTA

DiSTIOA8 DE LA CASA DE ORATES DE SANTI.\GO 

l. Mania. 
2. Melancolia. 

! 
intermitente. 

3. Locura peri6dica . . . . . circular. 
- de doble forma. 

4:. Locura :'!iistematizada progresiva (paranoia). 

5. Locura t6xica . 
) 

alcoholismo. 
morfiuismo. 

· · · · · saturnismo. 
, pelagra. 

{ 
sifilitica. 

6. Locurn. infocciosa . . . . puerperal, etc. 

l histerica. 
7. Locura neur6tic:i,.. . . . epileptica. 

corllica, etc. 

8. Locum paralitica .... I paralisis jeneral progresiva. 

I moral, razonante. 

) 

delirio sistematizado de los dejenera-

9. Locura dejenerati va. . . ob~~:iones men tales. 

10. Demencias .. 

impulses irresistibles. 
delirio polimorfo. 

primitiva. 

) 
sec1:1n. daria. 

· · semi 
orgS.nica. 

{

idiotismo. 
11. Estados conjenitos. . imbec!lidad. 

Ufefln.ismO'. 



Loque cll'be dommar en la comprobacion de! estado mental de 
uu ennjcna<lo e:i lo. determinacion de la capacidad i responsabili
dlld i esto es lo quc dche servir de fundarneuto a lo!:i diver::;os gru~ 
po~ en t.jlle el medico leji'"ita. ha de dividir lo.:, diferentes jeneros 
de locurn; par esto he mos adoptado en nuestro curso el cuadro de 
Tardieu fonnaclo de -l grandes cluses, caracterizadas la. I .a por la 
dcbilidttd de esplritu, de donde resulta la incapacidad mas o rnenos 
completa. del indivi<luo; la 4.a por las irnpuh1iones in~t.intivas, de 
dornle ~e <lori,an acios que no siemprc e~tli.n en rnlncion con 
idea!'! dd1rante~. pel'o en las cuales la voluntad iuconsciente es 
tlirijicla i dominnda por una. fuerza irresistible; la 3.a por diferen· 
tl'!-i fonnas de dP.lirios que ejercen sobrc los actm; influencias va. 
riadn.."1j la -4."' por In simulacion de la. locura. 

Los \imitcs cntre los t.res primcros grupo~ no tienen nada de 
ab.<;olut.o i cierta!i especies dil)tintas de enajenacion, Jo mismo que 
ciertos periodos <li!:itintos <le una misma afoccion, pueden a la vez 
correspondc1· a do~ de estos grupos; los id iotas i los imbeciles por 
ejcmplo pertenecen a la clase de la debilidad de espiritu i a la de 
las irnpulsiones instintivas, la locura paralitica en su principio se 
coloc1mi. en el a.'r grupo, en aquel donde la natun\leza de! deli1io 
influye :sol.ire los acto:-) i mas tarde, cuando haya llegado In <lemen
cin., en el 1.0 

He aqul el cuadrn de la clasiticacioa de •rardieu. 

I .tr Orn po. - Locuras caractel'izadM { ?e_m~ncia. 
por debilidnd de espiritu. :~b~~md~d. 

l
epilepsia. 
histeria. 

2.'' Grupo.-Neurosis i locura.scaract.c· hipocondna. 
rizl\rlas por impulsos instintivos. alcoholi-itnO. 

locura de las mujeres en 
cinta i recien paridas. 

mania. 

3.rr Urupo.-Delirw~ que rjercen :';obre \ d~~fr~:~~,~~r~ecucionei'. 
los aNo" infiuencias variadas. I mclancolia. 

panilii-Jisjeneral. 
sonambuliamo. 
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l.tr Grupo.-ESPECIES DE LOCUHA CAHACTEHIZAUAS POH I.A 

m:BILIDAD DE ESPfRITlJ 

La clebilidad de espiritu, es dectr la perd1da parcial o total de 
las facultndes intelectuale!S, caracLeriza esLe primer grupo1 que 
comprende bajo tipo!:, distintos i en grados distintos a lo~ dcmen· 
tes, los idiotas, los imbeciles, los debiles de esplritu; a los cuales 
pnccien agrega.rsc, en razun de su invalidez fi:;ica i mom!, los sordo. 
mudo~, i, en razon del trastornoque sufrc ht nwntP en lo~ \1ltimos 
momentu.\" de la vida, los moribundos. 

DE MENCIA 

Para el medico-lejistn. la demcncia.consiste en el debilitamien
to gradual i progresivo i en la abolicion mas 0 menos compl~ta de 
las facultades intelectuales i afectivas. E"quirol la dellne: afeccion 
cerebral ordinariamente cr6nica i sin fif'hre, caracterizada por el 
debilitamiento de la. intelijeucia, la voluntad i la ~ensibiliciad. 
Pam distinguirla. del idioti~mo agrega: el dcmente se halla prh·a
do de lo:s bicnes de que gozaba en otro tiempo, es un rico empo
brecido; el idiot.a ha estado siempl'e en la miseria. 

La. demencia puede ser el resultado de la. vejez (demencia se
nil), de lesiones cerebrales (demencia apopletica), de sufrimientos 
i miserias fi:-Jica.s i morales, de fatigas (demencia simple), o bien 
es la terminacion, el desemboca.Oern final de las diferentes afec
ciones mentaleii, particularmente de la mania cr6nica, la par8.
lisis jeneral i la locura epi!eptica (demencia secunclaria o ves8.
nicu). 

La demencia :;e anuncia de ordinario por nna disminucion gra
dual de unn ode varias de las focultndes, prinoipalmente de la 
memori;l., pero a.lgunas veces i sobre todo en los vicjos, es precedida. 
por una exitacion; la decadencia. progresa lentamente: poco a poco 
se embota la sensibilidad, apesar de que las lagrimas •on faciles i 
frecuentes, las impresiones se borran pronto i 1;, memoria ~e pier
de hasta el punto de que el demente olvida sus prop1as pal•bras 
n. medida que las pronuncia: ;ilgunos ejecutan :-iin cesar jestos i 
movimientos inco11rlucentesq11cocupan tan futilrnente su ticmpo 
que los dementes parecen haber vuelto a la infancia; la salud je
uoral se couserva casi in tac ta, pero al fin las fuerzas ffsicas tam · 
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bicn decaen, los miembro:s se paralizan, la inercia invade el recto 
i la vejiga, toda'i la!ii funciones languidecen en un reposo forzado 
hnstu que bajo la influencia de una breve enfermedad (nemnonia, 

diarrea, gangrcna senil) o aun sin enfermedad nueva, la vida se 

estingue. 
Una ob::;ervacion importante es la de que la dernencia se com

plica con mas frecuencia de lo que ordinariamente se cree con 

a\ucinaciones e il11siones sensoriales, que suelen sobrevivir de un 
modo singular a'" abolicion casi comple~a de las facultades de! 
espiritu i do los sen ti dos. 

Algunos dementes estan sujetos a verdaderos paroxismos de 
exitacion, a accesos de delirio durante los cua!es tratan de entre
garse a violencias. 

El diugn6stico es jenera.lmente f.icil, a no ser cuando se trA.ta 

de un cnso de deinencia incompleta, en la cual por efecto solo de 

la edad estiin dcbilitadas algunas facultades Unicamente. La. ve

jez mui a.vanzarfo. sumini~tra muchos ejernplos de e~to. Tardieu 
cree en vlsta de ellus quc no es conforme a la venlad ni a la jus
Licia limitar de una manera terminante hi capacidad de los de

mentes, pues cuando la decadencia intelectual i montl no esta 
det:initivamente consuma.da pueden quedar restos de atencion, de 

refler.cion i de juicio quc impiden dec!arar nulos toe.his los actos 

rerificados por el demente i c~ue hacen a veces innecesaria la in
terdiccion i la. secuestracion. 

Sin embargo, no hai que olvidar que la demeucia e.::i esencial i 

fatctl111entc incurable i que por poco que la vida se prolongne,sus 
prugi·csos inevitables aniquilar4n completa i definitivamente todas 

la-, facultu.des icon ellas la capacidad i la responsabilidad. 
La comprobacion de las lesiones anc.it6rnicas que acompaf:ian 

a esLa enf'ermedad tiene importancia en medicina lega.l;cuando se 

pretende invalidar un testamento so pretesto de demencia. del tes

tador, sc alegan con frecuencia ciertas lesione~ revelada!S por la 
autopsia en el cerebra. Es cierto, en efecto, que de ordinario se 

encuentra. en las circunvoluciones un aspecto rugoso de la ~ustan
cia gris, un tinte amarillento i un ta.nto de a.trofia. i que el mi

croscopio revela ea la mi::;ma una dejeneracion grasosa. de las ce

lula!'i i de los tubo8 nervlosos, dejenemcion consecutiva a. la in

Cnt!:iklcion ateromr\to::m i caJcA.rea. de las pa.rodes de los c~pihwes; 

pero estas lesiones no son constantes i pueden faltar en muches 

enfermos q ue sucumben en estado de demencia; por consiguiente 
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nose sacar8. mas conclusion en la autop:3ia de los demeate~ 4ue 
la que ya se ha indicado para los locos en jenernl. 

IDIOTISMO 

Eti nn vicio ori,iinal i conj0nito que con~istc en lit riuseucia 
complet>i o en la falta de desarrollo de la< facnltades inteleotuales 
i afectiva!;: es mas bien una invalidez que una enfermedad i de 
ordinario proviene de un defecto en la conformacion i desarrollo 
del cerebro. Ea el idioti.smo hai ausencia no Rolo de la actividad 
intelectual i moral :sino tambien fa.!La de desarrollo de loH in8tin
LO!:i mas necesa.rios para la com;erv11cion de la vida; algunos idio· 
tas no han podido Lomar jamas el pecho de su madre i despues 
no han aprendido nunca a comer ni a comprender ningnna de sus 
necesidades, ni la. <lei hambre siqniera. 

El idiotismo es la Ultima degradMion de la e.specie humana; 
los idiotcl.l:S tienen la cara plana, la boca grnnde, lo~ labios pen
dientes, los ojos desviados, la mirnda embotada, la cabeza inclina
da a uno u otro lade, el cuello, dcformado casi siempre por el 
bocio, mui corto o desmesurad<l.mente largo, In. talla reducida, la. 
colnmna vertebral desvia<la, el vicntre voluininoso i ftojo, las arti· 
culaciones espesas, los tegnmentos pardos o a.marillentos; las 01·i
nas, heces, saliv<l., mucus nasal Jes comunican un olor r1ue nose 
puede destruir jamas completamente; el inst.into jenital sobrevive 
algnnas veces i puede ser llevado al exeso. 

Los cretinos i cotudos que pueblan ciertas rejiones, los mi
crocefalos i lus hidrocefalos solo difieren <le los •imples idiotas 
por la clase de deforrnidad i de lesion organica que los carac· 
teriza. 
Todo~ son radica.linente incapa.Cl'!i; i, aunriuc pueden ser arras· 

trado~ por impulses inst.intivos perjudiciales, Hon tamUiencomple · 
tamcnte irresponsables. A la vez el idiotismo es absolutamente 
incurable i apenas susceptible de educa.cion. 

lMBECILIUAD 

E.,, como el id10tismu, un vicio orijin<ll, mm debilidad radical e 
innata de las facnltu.des intelectualcs; sin embargo, e8 menos pro
fundo que en el idiotismo i presenta amenudo grados numeroso~. 
E•E!ll!ttl!'~~en-~f(!!<-i'ndi~ bi~tttnrl'nlftti~ 
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tnl q11e son iDcapnces de clevarse al ni\•el de los conocimientos I 
rlc 111 rawn cornun a t-0dos los indi,1iduos de In misma edad, de If\ 
misnm clfl!<>e i de Ill misma. educacion que ellos. 

En In infoncia los imbeciles pasan por nii'ios at,rnsadot1, tienen 
poC'a mt'morin i reflercion; pueden aprender la. lectnra i el c8.lculo 
pern en cortos If mites; algunas facultades pueden estar mui des· 
n.rrollad1L.:;: npesar fie In nulidnd completa de otras mas esenciales, 
revela.n a. veces unn cfo;posic·ion surprendente par las bellas artes, 
l-IOD de ordinario porfia.dos i violento~; en la crlad de ht pnbertad 
su cle~arrollo adehu1tn., pero no sc completa; mne~Man a veces una 
disposicion erotica mtti precnz; la instruccion queda reducidn a 
Ins nocionrs mas elcrnentales; son incapaces de todo trabajo se
guido j regulnr: ignoran el valor <lei dinero, son p1e~n. tA.cil de to
das la1'l sujei:;liones i pueden dej1rse acomodar a todas las malas 
accionc~: la'i nrnjcres sobre toclo pueden ejercer ~obre ellos una 
doininacion abso\11t1-1.; !:'US ideas ~on a veces m6viles i a. veces te· 
nact.•:-. i sc reflcjan en su~ accione~, haciendolos a vcces mui c.lOciles 
i otra" empecina<los 

La impmiibilidad de dirijir su persona, la susceptibilidnd a. las 
raptaciones i su,iest.iones, la fa.lta de hilacion en las ideas, la in
co11sistcnria. de voluntad, son motiVO'i suficientes parn. estableccr 
que los imbecile8 :no tienen cap•tcidad ni responsabilidad i qne 
debf'n 8er lo ml\'\ amenudo colorados bajo tuteln. 

DEBILIDAD DE ESPfRITU 

Es un grado menor quc la imbecilidad; ln1' debiles de espfritn 
quedan torli-t la vida incapaces de iniciativa, cuando mru; son a 
prop6silc> para 1111 t.mbajo diario fc\ril t.mzadu de antemano i en 
cirrto modn mecA.nico; en jeneni.I son cl6cile~. pero amenudo ofre· 
cen t1unbif'n e:-;tos caracteres de la imbecilidad: la ob8tinacion en 
la debilidad, la facilidad parn deja1"e dominar e ind11cir nl m:il 
rna~ amen udo q ue 1d bien. 

Tarrlien pien">a que la debiliriad de espiritn no p1·ivn. en abso
luto de l1\ cnpacidllcl ci\·il al iudiviJno, porquc ella. no impide In 
"'jecucion vuluntnria i suficientemente razonada de ciertos actos 
sencillo!i cine no cxi,ien ni gmn a.Jennee de e~piritn ni Jargas re· 
fft>c<>iones, pnes In lei no cxije qne nno sen. hombre de jenio pi:i.rn. 
h1lr<'r nn t.C'~tn.mento o para contmer matrimonio; pero es sobre 
la rcsponsabilidad criminal de estos individuos sobre lo que pue-



- 590 -

de recaer la investigacion medico-legnl, no par que ellos se dejen 
arrnstrar irresisiiblemente por irnpulsiones instintivas sino por 
qne no saben oponer n. los malos consejos, a las sujeFltiones culpa
bles masque una resistencia vana e impotente; por eso hai en 
ellos ciertamente una notable i constante atenuacion de h1 res
ponsabilidad moral. 

Por lo demal:', esta debilicfad nativ'ii. del espiritu con!itituye una 
predisposicion pa.ra la locura, una especie de inminencia m6rbida 
que acaba. amenudo por alguna forma de enajenacion mental 
bien caracteriza.da. 

SORDO-MUDOS 

La sordo-mudez es una invalidez conjenita que se opone indi
rectamente al desarrollo de las facultades intelectnales; es una 
condicion de incapacidad e inesponsabilidad por la inftuencia. in
contestable qne ejercen sobre el desarrollo de! jnicio i la concien· 
cia la obliteracion del oido i la falta de la palabra. 

Pero la erlnca.bilidad de los sordo-mudos es nn hecho constante 
i no tiene limites; gran m'uuero de sordo-mndos pnede adqui
rir por la educn.cion las nociones que Jes pongan en estadode ejer
citar sus facultades, de entenderse con sus semejantes i de obrar 
librement,e. 

El medico Iejista no admitir<i pues la incapacidad i !a inespon· 
sabilidad sino para aqnellos que han quedado en l:!U estA.do incul
to primitivo. 

El hombre que estfi por morir i cuyas fnerzas fisicas estiin ya 
casi anignilada~ pierde tambien algunas veces el sentimiento i la 
conciencia, pero en otros ca~os la intelijencia i la voluntad resis
ten hMta el 1lltimo suspiro; por esto es que imporLa saber apreciar 
hasta quP. pnnto puede ser capaz un moribundo de ejecut,ar cier
tos actos civiles, como un matrimonio in e~dremis, nn te~tamento 
o una donacion 

Ya hemes visto que la cnestion no pnede ser resuelta de una 
manera absoluta, habiendo ciue tonrnr en r.nenta en todo caso la 
naturaleza de la afeccion i la inrlivirlnallclad del moribnndo. 

El estado mental de u11 sujeto afecLado de una enfermedad en 
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que el cerebro no toma sino nna parte eventual i secun<laria, no 
pucd1.; dcducirsc de la naturaleza. de In enfermedad; nn tisicu, un 
goto~o. una mnjeratcl.cada de peritonitis mueren con o sin pertur
ba~ion de la intelijencia. No sncede lo mismo con las Pnfermeda
de'-i cerebral es, en las cuales la clase i la. marcha de los accidentes 
pertniten al medico <leterminar la exist.encia i nun el grado de la 
perturbacion, e!=! decir, que la conservacion de la rnzon en lo$ Ul
timos instantcs Rolo puede aceptarse en jeneral en los individnos 
quc han sucumhido n. enfermedadcs comunes, lo mas amenudo 
crOnicM. 

La desaparicion misma del delirio en el periodf) Ultin10 de aque
Jlfl" enfermedade~ de gue constituye un slntoma habitual no pue
de ser con1'idcrada como que cla a.I agonizante la capacidad i la 
fuerzasuflcientes para valid::ir los actos mas graves de la vida social· 

:!.0 Grnpo.-ESPECIES DE LOCURA CARAC'J'ERIZADAS POR LAS 

IMPULSJONES INSTINTIVAS 

Las impnlsiunes, riue son lo que imprime car8.cter a este grup<\ 
ofrecen de notable que son rPpentinas, irresistibles, inesplicables, 
de corta duracion i qne no van precedidas ni seguidas de reflexion 
i que no son enjendrad~ls por ht operacion intelectual de un;:i. l6jica 
ya ~ea sana ya irracional; sino que, por el contra.rio, lo!'i actos que 
de ellos derivan !:.On en realidail invo!untarlos i quienes los come
tcn <leben ser r.leclarados inconscientes, i por consiguienLe, irres
ponsables. 

Los locos de estacategoria. son a. veces exesivamente peligrosos; 
presentnn mucho intere:s para la i\ledicina legal i sus tipos son 
numerosos i variado8: 

1. 0 Los epilepticos: 2. 0 los idiotas i los imbeciles; 3 ° los deje
nerados i !OS excentriCOS: 4.0 )OS a!COh6liCOS; :J.0 IOS hipOCOOddaCOS; 
6.0 los hh;terico~: 7. 0 la~ mujeres prefiadas; 8.0 la~ recien paridas i 
Jag nodrizns. 

Veremos queen todos estos tipos la perversion que <lomina es 
la dE: la voluntad; e~ta. no se halla abolida pero si oprimida, i en 
cierto modo dominacfa; no obedece, como en el hombre sano i aun 
como en much<)S en..~jenado~, a una Concepcion, a un razonamien
tn, a nna idea precfominante, sino Unicamente a nn arrebrtto ins
tintivo, a una impul!'io11 m6rbida, a la cual la volnnt,ad e!i incapaz 
de resisLir, ode la cual la intelijencia no alcanza a da.rse cuenta. 



EP!LE!'SIA 

Las principales aplicaciones qne rlel e•tnrlio de ht epilepsia pne

den hacerse en la medicina legal son las !--ignientc!-1: 
El acceso incomplete, el 1ttaque de epilep•ia i el ver~igo epi

lept.ico pneden repercutir de unii mnnera. determinadn. i flicilmen· 
te reconocible sobre las facultacle~ intelectunle~. morale~ o n.fecti· 

vas. El cariicter i las costunibres de los enfenno8, abundantcs en 

anomallas estmfias, pueden presentar contrn~te~ mni aprecia

bles i (fo~tingnirse por lo imprevisto i lo instantlineo de los im. 

pulso~. 

Todo epileptico, sin ser loco, es nn mmdidato n la locnra; el cri

men no jnstificable cometido bn.jo el imperio de nna cri"'ii!-1 rpi
J~ptica acarrea la irresponsabilidarl ab~oluta. El enfermo que ha 

cometido 1111 atentado manitirstlt.mcnte fnera del ataque nervio~o 

es parcialmente responsable i tiene del'echo a nnaatenuacion ~en

sible de la penalirlad i proporcionnda en cierto morlo •I grarlo de 

resistencia morn.I que Cl hn. podido oponer. 
Cunndo el crimen ha sido frinmente calcnlado i cuando ll('va 

en sf mismo sn esplicacion, ('I epil~ptico es respomm.hlP, sobre to

<lo si los a<'cesos de epilepsia son mros i si no han comprome

tido todavfa el libre ju ego del entendimiento. 

Cuando un crimen enteramente inesplicable i encompletodes

acuerdo con los antecedentes del acusado a quien no se reputa ni 

epi18ptir.o ni enajenado, ,·iene a ser cometi<lo con una instantanei

dad insOlita, hai Ingar a prcguntarse i se debe invcstigar ~i no 

C'Xisten nccesos nocturnos de Ppilepsia qne hayan pa~adodt!~aper

cibidos; importaria tambien averiguar en ndelante si ciP1tos nii1os 
de instintos perversos, malvados i fel'Dces no ~on afert.ados n.lgn

nas veces de epilepsia nocturna. 
La epilepsia no esta !iiempre ~on~tituida por ]rn; utaques con

vnlsi\'Os intermitenteH ni por Ins ;wsencias: en muchos individuos. 
i estos 800 los ma$ interesante~ para el medico-lejista, la. epilep

sia est.A. constitnida so\a.mente por el impulsv instintivo, por el 
acto repentino, brn.,co e irreflcxivo pot· lo que se ha Jlamado el 

icf11s; e~te 1ict.o pnOOe ser la muerLe de un tranqennte despre\'e

nido i el asesino no h;ihrR <IR.do 8.ntes ni rlara. rlespues el menor 

signo dr c1lteracion de las foculta.rle~. 

'l'rom;seau hn cita.do va.rios casoR de esta epilepsia que ~Jorel 
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llam6 laruarla. Un cal'pintero abandoaa >U taller, deja sus he
rramientas i des:tp1\l'ece durante ocho dias; h)\bia. ido a 60 leguas 
de u domicilio i habia rnclto sin saber por que. Un obrero qne 
atraviesa la cal le comiendo icon nn cuchillo en la. mano lo sepulta 
en el vientre de nn pn.sRjero i contintla su camino i su comida. 
Un majistrado en ple1rn nndiencia deja su asiento i Qontra el 
muro de la sala. satisfa.ce nna necesirlarl natnml i vnelve a Rentar
se. Un sn.bio dejn su mesa de trabajo interrumpi0ndolo tres a 
cuntro vecos en nn cnrto espacio de tiempo para ir " hacer i des· 
hn.cer Hn cama. E~tos son ejemplos de la impulsion in~tintivn e 
irresistible evidentPs i en su grado ma" simple 

Esta impnlsion ei;i ent.emmente distinta de los actos reflexio
nados, annque sin m6vil aparente, que pueden cometer oiertos 
locos nlncinados i cliferente de csos casos nrn.l definidos i propios 
de la locurn. melanc61icn. que se hr1n de::;ignado con el nombre mni 
impropio de locura fransitm·ici. 

Ln epilepsia lan•R<la implica la m;ts absolnta irresponsabilidad; 
pero no <lche c0nsidcn1ssc al epileptico como inconsciente e irres· 
ponsa.ble siempre i en todas sns acciones, asi coma no se pondri:\ 
en interdiccion ni Se autorizRra flsta por eJ m8dico para todos Jos 
epil6pticos. Hai que hu.cer distinciones important.es, cuidando de 
confundil' al epileptico que se deja guiar por l.t perversid•d de su 
nn.tuntleza i por Jos a,rrebatos de la c6lcra quedando intRCta la 
voluntad, con aquel qne •e h11lla en el furor o en el estado habi· 
tual de delirio1 de deme11cia o en el paroxismo de la epilepsia, i 
en fin con aqnel cuya voluntad es lo Unicoque se halla pervertido 
dominnda por I~i impnl!iion irre~is.tible de la. epilepsia IR.rvacla, 
impulsion qne es, eo cuanto concierne a la l\ledicina legal 1 el ca,.. 
r8.cter dominante i esencial de lt-t. locura epilllptica (Tardieu). 

Esta apreciacion de la responsabili<lad de los epilepticos es nna 
cuestion mni e!ipinosa

1 
"obre todo cnando se trn.ta <le la forma lu.r

vada; pam proceder con acicrto hai que estudiar con una atencion 
perseverante In manern. de ser de.I epilllptico i penetrar hasta el 
fondo de su natnrn.leza. moral i fundal' el rlictfl.men que se pre
senta a la justiria ~obre el conocimiento i el anlilisis razonado del 
indi\•iduo quc Re exarniua i no sobre una doctrinn que siendo ab~ 
solntn. tiene gne ~er necesariarnente falsa. 
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IDIOTAS E DlllECILES 

No solo interes~n al medico·leji•La por "' debihdad de e•pfri· 
tu, pues que est8.n sujetos a impulsiones m0rbidas que los condu
cen frecuentemente a acciones violenta ..... i <'l'iminale~; en l•:-.tos ~e
res degradado~, donde la iutelijenl'!ia. cs ca~1 nuln, los in!-.tintos 
qne sobreviven son todopoderosos i dirijen fo.talmcnt.e ~ns acciu
nes; por consiguient.e, esperimentan impul.siones d~ qne no !-!On 
en manera alguna rcsponsables, por ejernplo, no teniendo idea de 
lo qne es la. propiedarl ajcua se a.propian todo lo que hai a su al
cance i cometen robos frecuentcs o acto!-l 110 aconsejados por la 
reflexion; arnenudo no e;.; cl valor de lo"i ohjeto.'i lo q11e !es ntme, 
recojen i nmontonan los mas diver.so~ i ma"' im'itile!-i. 

Otro de los instintos dominant.e.s es el jcnPsicn, quc los l\eva. a 
}a masturbacion, a la cual se cntregan a \'eccs pUblica.mcnte; que 
los lleva a cometer tentativa!':i <le violacion las cnnles tratan <le 
efectuar con la mayor brutalidad echfl.ndo:se Hobre In primera mu
jer que encuentran. 

Los imbeciles pueden entregan::ie a. t.entntiva:s de suicirlio o de 
asesinato inducidos solamente pur In. perver:-.ion cie sus inslintos. 

Otro crimen por el cual los idiota.s i los imheci\es parccen te
ner una predileccion marcada es el inccndio. E., un error creer 
que en estos casos el verdadero 1rnhil sea. cl placer rle vcr las Ila· 
mas i el espectaculo del incendio, pucs cle ordinario se observ!\ 
que ellos mismos contribuye11 con empefio a apagar el fncgo que 
han encendido i otrnt=; veces se a.lejnn !:!in pre~enciar el cRpcctB.cu
lo; es porque ban sufrido simplemente una especie de arrcbato 
instintivo de qne es imposible daro:;e cnenta. 

Existen numerosos ejemplos de imbf.ciles quc :se han entregndo 
n actO!ii de estUpida violencia. sobre niiim;: uno vacia plomo fundido 
en el oido de una criatura; otro SP entreticnr. Pn clavarle 11g11jns 
en los ojos i en la boca a un hennanito que imprudentemeate !-IC 

le ha dado a cuidar; Tardieu ha visto a. una. muchacha imbecil 
mezclar veneno con los alimentos prepara.dos pnra todas las per
sonas de la casa en que habia sido recojirln i pl'Ot('jida. 

EsLV::) individuoH ocupan un luga.r important.e en el estudio me· 
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dico legal de la. locura, nun cuando su sicOsis suele ser mui poco 
caractcrizada i no puede ser comprobada por reg las precisas. 

Existe nna. categoria, par rlesgracia mui numerosa., de indivi
duos en lo:s cuales ciertas influencias m6rbidas han impedido el 
desarrollo regnlar del !'istema nervioso; de esta falta de desarrollo 
resnltan tachas que marcariin al individuo por toda su vida, tachas 
siquicas, que n veces ~e acompafian de otras/isicas i constituyen 
las estignrns: los individnos que las presentan son los dejene1·a
do& me?1/ctles. 

El ct<lebre alicni•ta frances Morel foe el descuhridorde estacla
e1 DO reconoci6 sino la hereditaria; Mag-

nan a. su !a.do la dejenentc-ion adqnirida individual. 
Esto~ dejenerados ~uelcn mantenerse durante toda su vida en 

un cstn.do estacionario; pero tambien !es sucede que cuando avan
zn. el tiempo ven declinar sus facultades intelectuales, viniendo la 
locura panilltica o la demencia a consumar la ruina de estas na
turalezas dccaidas. 

Cm.um.q.-La dejeneracion puede ser hereditaria o adquirida. 
La /1('1'Pclita,1·ia, procede de la trasmision de un vicio orijinal 

qne tiene su fncnte en afecciones mui diversas de losjenern.dores, 
infecciones como la sffi\is; intoxicaciones, como el alcobolismo; 
enfermedades orgAnicas como IA. ataxia, la. par8.lisis jeneral; neu 
r6sis como la epilepsia, hi histeria, la corea; enfermedades menta
les diversas. 

Tam bien In. dejeneracion conjenita puede proceder de una per
turbacion nerviosa. o patol6jica que la madre, par lo demas sana, 
esperimenLa dnrante el embarazo. 

La dcjeneracion reconoce por causa alguna de las 
enfermedarlcs de la o la adolescencia que perturban el 
desarrollo del gistem<t nervioso i entre et!as figuran principalmen
tc la paralisis infanLil i la fiebre tifoidea. 

Los Rlntomas <le }a dejeneracion mental son de Oos Ordeaes: fi
sicos i siquicos. 

Los primeros son los estignws fi.sicos i consi~ten en vicios de 
conformacion de di.versas parLe:::; del cnerpo: deforrnidades cranea. 
le~, \a.bio leporino, boca de !oho, anomalias <lentarias, mala forma-
cinn de (pabellon en canasta, en cartucho, oreja no do · 
bladilla<la, hipertrofia de las mamas en el hombre, dedos i 
ortejo" solda.dos, mano i pie zambo, hermafrodismo, anorquidia, 
criptorquirli:i, etc. 
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Los sintomas o e.~tignta.'l .~fqHfrn.'l son mncho 1na!-l importan· 
tes i se Jes divide esriuem8.ticament.e en los c1rntro grnpos qj. 

guientes: 
I Anomalias de la intelijencia. 

II Sindromas Ppis6dicos. 
Ill Dclirios. 
IV Perver~iones s;exuales. 

I Anoma.lfo,q intelectua.leR.-Son con-.tnntes; cl dPjenerndo es 
un deseqtdlibtwlo de la intelijencin; pero lo es <'n gmdo,q rliver
sos. Al pie rle IA. escala esta el idiotn, de vidn cerebml <'nr-;i nnln; 
en nn grado superior viene el irnbicil, l-lU~ceptible rlc ciPrta. edu
cacion pero incapaz de dirijinie, porque en e1 el ,lnicio i \f\ inteli
jencia quedan en estado rudimentario; por encimn. del imbecil 
encontramos el debil o pobre de ,,.plrilu cuyas facultndes inte
lectualcH son immficientes, prro cap:i.ces de cierto rlf'"'Rrrollo. En 
lo alto de la escala, en fin, e~t.8. el dejenr•ntdo 1m7>nior, de facnl
tades amenudo brillantes, a vcces aun jrniaJe..;, pero ma! ponrle· 
rado i presentanrlo al lado de sus brillantcs facultarles notables 
lagunns intelect11ale!5 i morales; estos son los ('."lclnfricm~. los ori
jinales, los dP.qeq11 ilibrado.r; que a carla paso snelen encontrar!"e 
en la vida ordinaria: al lado de las cualiclades snperiores de rp1e 
p;\recen dota<los, como que unos brillan por la facilidad de sn elo
cucion, otro~ por aptitudes A.rt.isticas rlistinguidas, oLros por umi. 
grnn habilidad eu los ejercicios corporalrs, se les vc, sin e111bA-rgo, 
desde j6venes singularizarse por su comlncta: lo hacen todo al re
ves del comun de las jentcs, no a.portan a sns de ... ignios ni consis
tencia ni decision; se hfillan siempl'e fucn.\ de lo razonable i de lo 
verdadero; la mentim viene a ocupar en su vida moral nn Ingar 
t.an grande qne se convierte en una 8egun<1a natnmleza. Estos i-on 
los loco.'J li'wido.q por e~celencia; para el lo~ sc han crendo Ins deno· 
mioacione:-; <le ;na1·da sin de/.it-io, 'mania razorwnle, locu1·a mo
ral, locwl'a, de los actos. 

La mayor parte son inelinados al ma!; uno:-; pocos son jenero
sos o mn.s bien pr6digo~: sn condncta. i:;e va <legradanclo poco a 
poCll i como no se les tiene par verdariero~ locos, ni ~e les aplica 
medida legal alguna protectum, acabnn por arruina~P, n. !'l{ mi~
mos i nrrninan a s11 fnmili:::i i cnen en manos de la jnsticia por al
gun esc>ln<lnlo o por algun acto pre,·i•to en el C~digo Penal. 

Se h11cen reos de ntentarlos contra el pnrlor, <le robos, estafas, 
abu!-los de confianza, fal:sificaciones 
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II Sind,.omas episodicos. -Suele presentarse en los dejenera
drJs un grupo sintom8.tico que Magnan ha bautizado con el nom~ 

bre de sindl'oinas epis6dicos de la loci<m de los dejenei•ados; es 
lo que Antes se de8cribia con el nombre de ownom.anias i que se 
i11iajinaban ser entidad mOrbidas distintas. 

Los .simfro1nas epi80dicos esLUn constituidos por una de las 
Lre.'i 111anifostaciones signient.es: obsesion, impttlsion, jendmeno 
cle defencio1i i por 1111 conj1unto i11/1n1ttable de sinto111as que hacen 
siempre cortejo n. ca.Lia una de estas manifestaciones dive1·sas. 

Tn~Le8e de uua obsesion, de una impulsion ode una deten .. 
cion1 el acto se pre.scntan.t sienipre con los caract0res siguientes: el 
dejenerado conoce plenamente lo grave o lo ab!')urdo del u.cto que 
a e1 i;e impone; luchtr,, tra.ta de no sucurubir i esta lucha angus
tiosa, tanto m:ts angustiosa cuanto mets fuerte es la resistencia i 
cuanto mas retarda cl de!:igraciado su sumi~ion, se terrnina siempre 
por la dc1Tota, del :-.njdo; ejecutado el acto, hecha la sumision, el 
dejenernrlo esperimenta un alivio o deimhogo profundo. 

Asl, conciencia. ll1cida, luchct angustiosa, derrota fata.l, alivio 
despues de la esccna, e~ms son las cnatro grandes caracteristicns 
de la impulsion, de la obsesion i de! fen6rneno tie detencion en el 
dejeocrado. 

La angustia consiste en un sufriu1iento moral mas o m0nos vi
vo, ncompa1llldo de unA sen~acion penosa <le con~kiccion f'l1 la re
jion precurdial i en la~ fauce~. i algunas veces tambien de palpi-
taciooes i de i:iudor en el ro::;tro. -

Hecha la sumision sobreviene el alivio, pero como al mi~mo 
tiernpo el individno estA perfectamente conciente de lo que se ha 
visto obligado a cjucuta.r, si el acLo cometi<lo es ilegal, inmoral o 
crimin;.11, nace un sentimiento de horror. 

L<\ ob8rsion es la a.p1u·jcion brm:ca de una. idea o de un grupo 
de ideai:; que vienen durirnte cierto tiempu i en forma de paroxi:s· 
mos a interrurnpir el curso <le las ideas normales i eso a despecho 
del individuo que acabani por ceder 

La. imptr,l.sioo es la. idea de un acto ode nna !'0rie de actos pOr 
ejecutar que vienc a imponerse bruscamente al iadividuo i que lo 
atormentnra hrtsLa 11ue haya. cjecutado el acto o los actos, cua.les
quiera que :;eau. 

Elfen611ienu cle dete1wion, la. alJlditr,, en e!Stado puro, se des
cribe sumnriamente asf: los enfermus ven repentinnrnente que su 
podcr voluntario cs aniquilado en el momeuto en que necesitan 



tornat' una determinacion i obrar; pur ma-; 4.Ue lnchen se t1enen 
que quedar indecisos o inactivoR. 

Los sindromas epi.s6dicos ob.<;ediarlo1'eN e io1pt1l . .,i1.'o . ., de los 
dejenerados son mui numerosos; citaremo:; a.lgunos: a.) locuro de 
la duda, obsesion bajo forma de inte1rugaciunes 1ncntale<; b) de· 
lirio del tacto, temor obsediador del contacto cle cicrtos oLjetos; 
c) ago1·afobia, terror obsedia<lur e insuperable <le los espacioi-;; 
d) dipsomania, impulsion a beber; e) z>i1·omanfa, impnhsion a 
preode r fuego; f) kleptomanfo,, impulsion irresistible al rubo; 
g) impulsion hmnicidu o suicida, quc :sc define por si mi!Sma; 
h) onom.ator1utnia, rebusca ob~edianLe i augustiosa de ciertas 
palabras; i) aritniom.ctn{a, impulsion irre~istil..ilc acontar; j) f'.dti
bicionismo q ue en trn por otra pa.rte en l::i.s p~rversiones sex uales 
que forrnan el IV0 grupo de los estigmas siquicos de lus dejene
rados. 

Ill. Deli»ios de los dejenuados.-En csta clase de individuos 
suelen producirse manifest.aciones delirantes variadas, pern no 
frecu eutes ni per~i.-,tentes; 110 ret-ide en ellao la camctcrhitica de 
]a dej eneracion. 

Las alucinacioues i las ilusione::; 4,ll8 Jes hacen considerar su 
propia. personalidad i la ajena bajo un punto cle \'i!jta falso, no son 
raras. 

Eutre los dejenerados ~e encuentran con frecnencia los llama· 
dos locos perseguiclor·er;, que dirijen una prn.;ccucion obstinada 
contra tal o cual persona que alguna vez ha e:-;taclo en rclacion 
con ellos i sobre todo contra los in<lividuos quc por su posicion 
Jes ban podido ser Utiles alguna. vez; no :-10 Ii mi tan a acosar con 
sus quejas, cartas i reclamaciones inccsanLc::i a ariuel los que eli· 
j en como su presa; los persiguen cu pUIJlic!J, dcspue!S a domicilio 
a ellos i a su famil ia con stiplica:-; repetidas; prontt1 pa!'an n la 
amenaza i cl insulto, i a veces, a.un411t:> voca~, <l las vias de hecho 
contra los hombre8 que estc\.n mas a ltarnente colocados: <I. menudo 
es contra el jefe <lei Estado contra quicn prefieren dirijir !SU per
secucion. 

IV. Pervusiones 8e.ctiales.-Estc cuarlo grupo de los e--tig
ma.s ::;iquicos de lo!- dejeneradoR compren<le fenOmeno~ de !Suma 
importa ncia en rnedicina. legal. 

Lns perversiones l::iexua.les no pertenecen a los ~olos dejenera. · 
dos; hai muchos otros enfermos men tale~ que las ofrecen tambien; 
pero est& perfectamente estublecido 11ue en pocos estados morbi· 
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dos se muestran las perversiones ~exuales con tanta variedad i 
t·1nta frecuencia como en el dejenerado. La razon es sencilla i la 
esplican a.-.;i ~fagnan i Legra.in: el dejenerado mental es un dese
q11ilibmclo en el sentido mas Jato de la palabra: desequilibrado 
cle la intelijeneia, de la voluntad, de la sensibilidad; desequili
brado en una palabra. de todo el sii::itema nervio::;o. La harmonia 
entre todos lo::; departan1ent0s del sistema uervio::;o necesaria para 
el desempefw normal de una foncion, no existe en el i las conse
cuenci<-tl:I s11n la)i 1:1iguientes: 

Funcionandn !us centros sensitii·os sin el control de los centros 
s iqui cos, el instinto sexual se manifie!:lta en toda su intensidad i 
reclamfl. satisfocci(m este es el orijen de ciertos 
acceso~ in1p1118ivos en la mujer; si por el contra· 
rio los centros ~em;itivos estftn inhibidos, e l instinto sexual no 
se revcla jamas: de ahi viene 

La intelijencia. misma presenta. anomalias mas estraiias en 
lo que concieme al acto sexual. El individuo halla ent6nces su 
excitante1 no ya en el ser de ~exo contrario que ha elejido, sino 
en un ser de su j8nero (inversion del sentirlo jenital) en la 
coha.bitacion con an i111 alc:s (beslia,l-idnd), con seres inanimados 
(nec/'ofilin), en el 11so de cosas inanimadas (fetiqioismo). Si los 
centros ~fquicrn; funciornin sin la couperacion de los centros sen· 
sitivof:! i se prnduce el caso de los enamorados contem. 
phiLivos, bu:,)cadores de ideal, absolutam ente despren· 
didos clel acto sexua!, !llle les repugna (erotmncinia). 

lNVEH8lON DEL :-::ENT!DO JENEstco.-Es la pcrturbacion que 
com;iste en bu::;car !n. s:ttisfo.ccion sexu~tl en conLactos con indivi 
du os de\ rnismo l:iexo, hombre con hombre, mujer con mujer. E l 
modo co mo ~e obtiene la sati::)faccion sexual en esta. union contra 
natu.1·a, modo mui varinb!e por lo demas (i que de hombre a hom
bre, por ejcmplo, etittL mui 18jos de :;;er siem pre el coito anal, la 
pedera::iLia) no importa; la definicion exije solo el hecho de un 
ayuutamiento homose.1.·unl. 

L;L hisLoria. pruebrl que este amor invertido se ha practicado 

en todo-; los tiempos i en todos lo:-; pueblos. 
En !h70 We~tphal introdnju en el dominio de la medicina. 

el !.'st,uclio de cstas pertnrbariones e hizu que las actos que 8.ntes 
~1~ rnini.ha11 !'iimplt"'1nenLc como un vicio, fueran considerados coma 
sinlornrt.s m61·bidos en un gran m'.imero de individuos dignos de 
interes i de piedacl antes que de eastigo. Da a conoeer Westphal 
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el estado de inversion conjeaita en qne el mdividuo nnce con unu 
inclinaciou irre:::;i~tible para su propio i.iexo, con horror invencible 

u. las relaciones normales i se ve impull:iado a. bu:;car satisfaccio

ne::i sexuales auormales; el individuo t.iene conciencia ueta de la 

pe1·turbacion mOrbicla, ofrece e::itigm<-l..::. here<litario!\ i tiene ave 
ces concomiLancia de otras perLurbacioue:::; siquicas. 

Tardien se habia preg1rntado antes, si en la petlerastia no ha
bria alga mas yue una perver::;ion moral, si no hribria una de las 

formas de psiclwp"thici sexuulis de Kaan, i Casper apuntaba ~ue 
en la mayor par'te de Im; pederai.itas ha.i, por clecirlo asi, un hei'1na
.frndiS?1to onoml. 

Westphal tuvo otro precursor orijinalisimo: desde 18GIJ a 1869 
un majistrado aleman, de espiritu cultivado, de educacion i de 

aspecto mui dishnguidos public6 cierto ntunero de folletos coo 
titulos estrafi.os que tuvieron resonancia; firmados primero con 

un seud6nimo, Numa Numantius, llevaron despues el ver<ladero 

nombre de! au tor, Karl H. Ull'ichs. Este .:sujeLo era, de nacimiento, 
arrastrado jenitalmente h3.cia los individuos de su propio sexo 

con repulsion para los de\ opuesto. Ulrichs no tenia m~s que ob

servarse a si. mismo para trazar un retrato fiel de\ invertido nato 

i lo hizo agregando al cuadro un nombre de bautismo que ha en

trado eu Ja literatura medica: el termino U/i'ning 0 U'l'anista. 
Ukichs fu~ un uranista militante que comba.tiO valientemente 
por la causa de sus semeja.nLes; sofiaba. con ernanciparlos i sac1:ir· 

los de su falsa posicion social por media de diversos procederes 

que pt·opuso, sin ningun exito, como :;;e comprende. 
«Nnestro carcicter, nuestros sentimientos, nuestros im5tintos, 

dice pintcindose 0l i sus semejantes, no son masculinos sino feme
ninos .... N uestro ser esterior no e~ masculino sino poL' los pun

tos siguientes: la e<luca.cion, el medio co11stante en que hemos 

vi vido1 la po!:iicion social q ue se nos ha da<lo. Las man eras mas

cu linas han sido adquiridas artificialmente: hacemos el papel de 
hmnbres solamente, lo hacernos como la.~ mujere!:i lo representan 

en el teatro.)) 
Krafft-Ebing de Viena en su libro Psychoputhia sexualis ha 

estudiado la inversion sexual i ha publicado las observaciones 
mas nu merosaR i probadoras. 

En resU.men, diremos cou Thoinot, se pueden dividir hoi los 

individuos que ejecutan actos de amor invertido en dos catego· 
rlas: 



- 601 -

Los d~ la p1imenL son resµonsableb de! acto que practican con 
toda. conciencia por ~i1nple perve1sidad, por vicio; nada. los indn· 
ce a estas pni.cticas sinu cum.itl.er11ciune::; i11worales a las cnales 
podrifUl tiicilmenLe sustnterse. La inver~ioo <lei seutido jenital en 
e::sto:-; individuos e~ toda arLiticial; es cou nna caracteristica breve 
lu. inuen~ion-uicio, la ,invusion-pe-,·1.:eniclacl. 

Los otros son Lotalmeute di::iLintos. A menutlo l::iOll sin duda 
conscien.tes de sn accion i de la fatta social que cometen; pero, 
conscientes o 110, !::iOll irrni:;ponsa.bles porque son enfermos quc 
obrn.n b1~jo la inttucncia dominante de una inclinacion m6rbida 
'Ille los empuja i triunfa de tod1t resistencia. La inve1·sion en es
tos individuos es nntural; es pant oponer\a. a la. otra variedud, la 
inversio1i·per·vusion, la verd0:~dera. inver.!:iion del sentido jene
sico, ll\. Unica que se refiere a la. m.edicina i a. la sicoloj(a. 

Tudo lo que en su lugM sc ha dicho de la sodomia tiene su 
aplicacion rt !us invertidos sexuales. Pero debe advertirse queen 
estos indiviJuos dejeneratlos el coito cmal es mui raro; de ordina· 
rio repugna a los urani.!:itas, en lo cual concuerdan todos los tes
timonios autobiogni.ficos de estos iadividuo8; si el uranista con
siente en prestarse al acto, representa por lo jeneral el papel 
pasivo; el onun·ism.o biwal, el coito perineal activo i pasivo son 
pnicliicas mas pero con rn ucho la mas esparcida es la. 
?nastu.rba.cion, sea seit pasiva, sea mUtua 1 esto es, activa i 
pasiva a la vez. Las 1nujeres inverLidas sntisfacen su pasion sexual 
de diversas maneras: ya par el frote mUtuo de las partes sexnalcs 
(tribaclismo), ya por el onanismo buMl (sa,fisnw), Y" por la mas 
tnrbacion recfproca; i asi como hai nnmi~tas machos plat6nicos, 
hai tambien rnujeres in\'ertidclS que no han cedido jarnas a la 
obsesion de la. union homo.sexual i cuya sola satisfaccion sexual 
consi!:lte en la. masturbacion solitaria. Hai ejernplos que prueban 
que In mujer nport.a ell amor i11vertido la misma pasion violcnta, 
orfjen d~ crimenes, 4ue aportr\ al amor normal: ejemplo es una 
trajedrn. que ocurriO en Jlenfis, Estados Unido~, el ail.a 189~: dos 
muchachas, Alice i Fre<la, habian estrechado vinculos de amor 
inverti<lo 11tJ rnui platOnicos; la:; familias iutervinieron, sepamron 
n. las dos amantes i ann Frt!da. rue dt.!sposada a un caballero; no 
pudiendo pos~er a su amiga i q ucriendo impe<l.irle que pertene
ciera a otni persornt, Alice nHtLO a Freda en plena calle a navn
jazos. 

Bien puede ponerse este caso al frente de! que acaba de ocu-
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rnr en la Penitenciaria de Santiago: do!-3 reos que ::;e dispntaban 
la amistad de un tercero, no puc.liendo disfrutflr de ella por com~ 
pleto, resolvieron que uno de los do::; rjvales debia quedat· elimi
nado; penetraron armados de pufi.al a uaa celda anunciando que 
uno solo volveria a salir vivo, i asi lo cumplieron. 

ExHIBlCIONlS.MO.-En los dejencraclos, lo mi~mo que en gnm 
nllmero de o~ras "a.riedades de ennjenados, snelen presentarse las 
actos que ya hemos visto fueron baut.izados par L11.8fgue con e8te 
nombre. El acto consiste en poner en descnbierto los 6rganos je
nitaleg delante de testigos, sin qne ni una palabra ui un jesto 
acompafien e::;e acto iinplidico. Solo por r<\ra escepcion se agregaq 
a la exhibicion palabras indecente~ o rna.niobra~ 111asturbadoras. 
El e.x hibicionisrno tiene por caracteristica ser de repeticion: el 
sujeto reca.e fatalmente en su acto inmoral i sufre p9r ello una 
serie de condenaciones hasta qne losjueces admirados de la futi 
leza i la iusanidad de ese acto repetido 1 a pes;1r de las castigos1 

ordenan una pes411isa medico· legal que lleva al descubrirniento de 
la vcrda.dera causa de esta manifestacion rn6rbida.. 

FETIQUISMO.-Es esta una a.nomalia de\ in!'ltinto sexual eu vir
tud de la cu al el porler escl usi vo de despcrtar !Sensaciones amoro· 
sas i de provocar el orgasmo venereo reside ya. en un abjeta de] 
vestido femenina o masculino, ya en un vestida determinado1 ya 
eu una. parte de\ cuerpo de la m11jer, mas rara vez del hombre. 

Las victimas de estn. perturbacion buscan el alivio de su obse
sion en actos que a veces presentan criractf.1·es criminales, en el 
robo de las prendas que parn ellos son fetiches (delan~ales, pafiue
los, cintas, cabellos de mujer, en el contacto o ];:t friccion con 
porciones do! de la mujer, etc.,) que constituyen ultrajes 
pllblicos contra pudor que motivan arresto i proceso. 

Garnier refiere la historia signient.c do nn la.dron recidivista de 

delantales: 
«Cediendo a una inclinacion irresi~tible se hn.bia hech.o en va· 

rias ocasiones ladron de dehmta.les: calgarse uno a. la cintura era 
para 01 la felicidacl snprema.; en este momenta, al colmo de la 
voluptuosidad, en pleno orgasmo venereo, oyacula sabre el delan
tal, sin necel:iidad de ayndarse con maniobras onanisticas, tan 
fuerte es la sens<tcion. Un arresto tnvo lugar cu las condiciones 
sLg-uientcs: una t~1rde divisa1 en la Avenida del Maine, en la 
puerta de un vendedor de ropa hechc1, un maniq ui ve1'ltido con una. 
1natineB; al verla «recibe como unaconmocion»; en la selUi oscu· 
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ridad no percibe bien la naturaleza de ese vestido; cree estar 
viendo el dt:'\auta.I de sus suefius i esperimentando una terrible 
impubion :o,e abnhnza., se abraza. freneticamente de! maniqul i 
huye con su t:onqui:sta. Es deteoido por la policia, absuelto en vista 
de! infonue inedlc:u legal i cae despue~ de esta aventura en un 
accesu dt: 1m:lancolia qne dura varios meses.)) 

SATJIS,\to.-EH un e~tado cerebral en que el instinto sexual es 
e!:!citarlu o sa.Li:;fecho por el in~tinto destructo1·. (Lacassagne). 

Thuinot design;\ con este nombre nna perversion del in~tinto 
sexual q ue con•·dt:i'tc en ha.liar la condiciou necesaria para el placer 
sexual en un 1mfri1riiento de gm.do variable, ya lijero, ya gr1tve, ya 
de un refinamicnto atro:ti que se ve infiijir o que uno mismo infli
je n un !-!er hnmano. 

Como sin On i mo de sad is1110 .:::uele U:s.<1.rse la espresion de pe,.,·
version Bfingu.inw·ia c1ue no es perfectamente exacta porque no 
podrit~ aplicar~e :sino a. lo:s liinites e:stremos de esta perver
r:non. 

El l\lltl"ques de Sade c1;.!Q-l8!4), fueen SUS actos i en SUS es
cri tos el protuti po de eRta mon~trnosa a.berracion; su nom bre ha 
senidu parn denominarla en la. cienci<1. Sus desOrdenes, que lo 
mautuvieron gra.n pal'Le de su vida en J.Jrision, consistian en 
fustigar mujeres hi1stn la efu:sion de sangre; en inferirles infini
du.d de heridas !eves, en hiicerlas injerir por engallo alimcn
to!::I mezclados cuu cantciridas; sus escriLos hacen la pintura mas 
fa.ntA,..;tica del placer Rexnal ncompafiado de dolor. 

Una de $US e:sceuas es referida asf por Res Li[ 
HabiPndo cl marques encontrado a \;t mujer Valentin, le ofre-

ci6 una plaza <lt! i la condujo en la noche a su casa. Alli 
la. hizu cntt·ar a una. nnatomfa i delante de una numerosa 
concurrencia. propuso disecarla. «tQue esta haciendo esta infeliz 
sobre h~ tierra? aqui no sirve para nada; mejor que nos sirva para 
penctrar todo)o, los mi!:itel'ios de la estrnctura. humana.» La ataron 
ent611ccs sobre la. me~a de disei;cion i de Sade hacienda el oficio 
de <l1sector hn.bia. t'Xamina<lo todas las partes de\ cuerpo de la pa
cient.(', nnnnciando en voz alta l1Jdos los rcRtilta<los que daria la 
opera.r:ion a1Mt,'11nica. La mnjer la.nzab<t terribles gritos i habil!n-
dose rcLirnd•1 la concnrrencla a los dome.':lticos Antes 
de principia.r ti <lisecciou1 la logra.do romper sus 
amarrn.s i fugar!-:ie por la. ventana; referia qne en la sn.la habia vis
to tres cuerpos humanos. 



Segun otl'a ve1·,ion la mujel' escapo con la pie) toda llena de 
incisiones de ouchillo, icon la:s lwrida!-i pcgada:o1 r,on cent. 

En la Edad Media el 8efior Gilles de Rays (l.i04-1440) fu~ 
condenRtlo i ejecutado por inunmerables crltucnc:oi sH.dicos come· 
tidos sobre ni1ios; en su confesion !ie Ice: 

«N (J se c6mo, pero de mi mbmo i de mi propiu. cabczu, !in COii· 

sejo de otro, he Lomado estac;; im:~jinacione8 de obnu· usi, ~ola1ncn
te por placer i delectacion de \ujuria, 1'in dtula por in~tigacion del 
dittblo; lrnce ocho ailos que ebta. idea diab6lic1t me vino; rue el af10 

mismo en que mi.abuelo el !sef10r de ht Suie pa~6 de cstu "ida a la 
oLru. Ent<\nces lrnllandome por aventurn en la libreria de) ca•tillo 
encontr0 un libro latino <le la vida i la:-i costmnbl'cs de los Cesa· 
res de Roma. por 110 sabio historiador que tienc cl nombre Suet.o· 
nio; cl libro dichu est.a ornado cu11 imA.jent·s mni hien pinLadas 
en qne MO ven los clesbordes de e!:itos emperadoreM paganos i yo 
lei en esta bella historia CODIO Tiberio, Carucalla i utros ce~ares 
se l:iolazaban con los nii'i.os i ha.lfoban un placu si11gular en 
m,arliriza'rlos. Sohre lo cual, yo quise imitar a los dirhos cesares 
i la misma noche lo comenze a hacer segnn las lecciones de las 
imR:ienes i del libro ... Durante algun tie1npo no confi~ la cosa a. 
D<tdie; pero dcspue::i enl:iefie el mi~tcrio a varias, entre utras a Hu · 
riet i l'outou a quienes habia yo alecrionado en cste juego; e11tos 
dos fueron los que ayudilban en el mi~terio i se eora1gaba.n de 
buscar los ni1lvs para la. ohra. Lo~ niflos m11ertos en Ch1tntoce 
cran arroja<los dcsdc una torre a un pudridero, de donde los hice 
rctirnr una cierta noche i poner en un cofre para ser trrusportndos 
a Machecoul i quemados, lo que fn~ hccho. En cuaato a los que 
perecicron en .MttC'hecoul i Nantes, en el hotel <le Suze, a e~os se 
Jes quemalm en mi ccimara, escept,uando nlgunas cabeza!:S hermo· 
sas que yo guard0 como reliquias. Ahora bien, yo no podria decir 
al juist.o cuiinto~ fueron asi ultimados, sino que bicn serian en 
nU.111ero de ~escnta (six vingt) por aflo». 

Gilles de R.ws ode Retz, mari~cal de Frllncia, llamado Barba 
azul, hacia degollar a lo::; niflo~ i 111i€-ntras morian praticaba cun 
el lo:; el viciu.m .. et peccatu nt soclmnicu m; muertos los hacia deca
pitar, les abria el tronco i se deleitaba. con su aspecto. 

CB.rlos, Conde Evreux, rei de ::N"avarra, CR.rlo!-1 el malo, rue 4ue· 
n1ado ,-ivo tn 1:J1::)7 por ~us 1rn111eruso:-i crimenes sA.dicos: hacia 
entmr en relaciones sexuales, a Mt vi~ta., a uno de sus pajes con 
uua chica robada ea las vecindades; en el momento del paroxismo 
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flexual los npnfrnleaba a ri.mbos; r:lespues ~pngaba su pasion so
brexitadn por esta atrnz escena, en nmt cortesana que mui nmc-
nudo salia mnerta. de sus brazos. . 

En la actualirhul el sadis.mo estR. mni esparcido i bajo diversae 
forma....,, con,.tituyendo un capitulo interef'ante de la Medicina le
gal. Sn escala vn desde el acto espantoso, monstruoso1 hasta el ac
to verdademmente pneril, simple simbolo de crueldad, i la serie 
de trnn..,icione::; ent.re esos dos estremos e~ mui rica. 

a) En c>l crimen s<idico encontramos diversos elementos cuva 
rennion total o parcial es eminentemente caractedstica: ::i.sesi~a
to desp11es de tol'turas mUttiples1 vio\<'1.cion, mntilacion del cad8.
ver, recidivns 

Las torturas infti,iidas par el sArlico n. su vlctima son amenndo 
increibles: ltt hiere viva i continlia hiri0ndola muerta; In A.CribilJR. 
de heridas; la dcsgarra con Ins 115.ns i los dientes; en unR. palabrn, 
ge encarniza con ella como nna fiera 

Lns mutilaciones de! caditver puerlen ser mui variaiiM i llegal' 
ha~tn el descunrtizamicnto de! cuerpo, pero hai una que las do
mina i es la marca s8.rlica: la mutilacion de los 6rganos jenit:i\es. 

La mutilncicm se acompnfia a veces con una pn\ctica que po.
rece increible, con la antropofajia: el s!ldico devora la carne de su 
vfctima i bebe su sangre. 

Otro de los caractPres mas e:::ipantosos es el de la repeticion: el 
srl.dico, lnnzado por el irresistible empllje que lo domina, acumula. 
fechnrfrts sabre fechorias hasta que cac en manos de la jnsticia: 
as( oe forman la• lc1gnbres historiHs de Gilles de R,;ys, de Jack el 
deF:tripadol', de Vacher el cazndor de pastores, con nn;\ s.0rie de 
cdmenes misteriosos, verificados siempre en las mismas circuns
tancias, llevando la m;.uca irrecusable de la misma mano, que 
rlesolan una coma.rca i la aterrorizan dnrante meses i afios. 

Ejemplos.-Tir ... ch, individuo estraiio, vindicativo, brutal, con
rlenado antes a 20 nfios de presidia por estnpro de una nifta de 
10 nfio~, en 1~6-t atrae a nna mnjer a nn bosque, la echa a tiena 
i la estrn.nguh\ en un acceso de furor; arranca del cadaver Jos pe
chos i Ins pa.rtes sexuales, las lleva a su cnsa, las hnce cocer i las 
come; cunnrln se le arrest6 qnedaban todavia resto::; de esta ho
rrible vi~nda. (Maschka, Kmfft-Ebing.) 

L0ger, vif'ln.tero, snjeto de car8.cter raro, ataca a una nifia de 
12 nfios, la viola, la matri, mntiln. lo':'i 6rganos .ienitn.les del cadA.· 
ver, ananca el corazon, hebe la su.ngre, entierra el cadti.ver. Dete-
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nido, confiesn, es condenndo i njusticiado. E"'<piirol encurntrn. en 
la autopsia adherencias meninjeas pato!Ojicns. 

Verzeni, nncido en Italia t::ll 1:-..-10, me pn•<.;j) { •Jl I"'';"~. f\t'Usado 
de haber estmngnlt\rlo a cinr:o tnnjPrP'< -.;ns rrimene~ ofrecc·n las 
particnlarirl;ide.-; de la ant.ropofa.jin., ponpu· ch11pn i lwlw In sitngre 
de las caditveres; rnutila n algnna!oi de Ii\."' dctinrn.s: In. ntrocidad 
varfa singnlarmente i al larlo dcl <'rimen complrjo en tnrlo s11 

horror comete tambien ~imple~ tPntativas de ase~inn.to i deja 
f8.cilmeote con vida a las dctirnac.;; 110 torn. sexuahnente n i.;ns 
victimas, a ninguna ha violado. (Lombroso.) 

Gruyo e-~trangulO a Sf'is mujere!:i ('ll diez afios: las drtimas eran 
casi todas prostituta.s mas bien de edad n.vanzadn; dPspues de es· 
trangnlarlas les arr~neaba por la. vajina. los intcst.lnos i los rifio. 
nes. Viol6 a alg-nnas sintes de asesinarlas; con ot1·A.s no rumeti6 
ningun acto sexual; operaba con tantas precaurionf's qne dmante 
diez aftos escap6 a la justicia. · Lombroso.) 

Vacher, el matador <le pastore!S, horrorizO al mediodia de la 
Francia dumnte los ai\os l~R~ a 1 ~07 . Ata~aba a mujere!'- i a ni· 
iios qne encontraba en los caminos o en las vecindades rle los 
bosques, los asesinaba estraugul<indolac;; i asest.ft.mloles cuchilladas 
en el cuello que producian grandes hemurrajias, ejcrcia. di\'ersas 
mutilaciones i sobrc el car18.ver palpitantc practica.hi~ algunas 
veces el coito o la c;;odornla. El nl11nero de cn~os confesados por el 
es de once (4 niftos, R muchncha~. l vieja) pero se le ntribuycn 
otros anUlogos cuyo autor no habia po{lido descubrirse. \Tacher 
fu0 ajnsticiado; los medicos i la jnsticia rechnzaron ln. irresponc.a
bilidad. convencidos de quc estabnn al frE>nte <le nno dC' los tipos 
de perversidad mas refirn1<lm:;: Var.her pretenrlia e1 mi~mo qne .!iUS 

actos eran obra de una pertnrbarinn ment.al i reconwndaba n los 
medico."\ que habian de examinarlo tnvieran pre~entes las cir· 
cunstuncias que comprobaban sn perturbacion mental. 

He aqu! dos piezas diriiidas por el n los m~rlicus enrargado• de 
examinarlo: 

«Lyon, 17 de Feb,.ero de 1898 

A los tres celebres doctore~ Lacassagne, Pinret, Robntel: 
De d6nde deriva mi enfermedad: 
De la mol'dcrlma. de nn pcrro ra.hiu~o. 
Sus complementos: l.0 Resentimientos <le una dolorosa opera· 
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cion hechn Pn las parte~ bexuales thecha en el hospitn.1 llamado 
/,ex A 11tiq11flille~ rlr I.yon); ~.0 Balas en la cabeza i enfermeda
de~ sobre,•eni<111s fL consecuencia del desgraciado :lcontecimiento; 
3.0 Malos recucrdos de la tri!';le casa de enajenados de Dole 
(Jura}.» 

«Lyon, el 27 de Febrero de 1898 

A los i;;eiiores Doctores: 

. lcfrerl'fPncin f',•:u111rial.--Recordad sobre todo, scfiores doctores, 
en vn('HLnt grave tarl'~1 y sant,a mision, en presencia de mi impor
ta.nte jnicio, q11c vtH'S.tro deber consiste mas en conocer el estado 
en el c1m! inc hilllabn yo dnrante mi vida errante, que el estado 
nctl!id. . En efect,o, si :;e me tiene por responsable, tc6mo es
plicar i sobre to<lo c6mo justificar esta responsabilidad despnes 
que i::e hn. juzgado bneno encerrarmc en dos casas de enajena
do!:! i que para col mo de de~gracia., !=le me ha dejado salir en tan 
peligrosns condicione~?» 

Esta. l'asi cert.idmnbre que tenia Vacher de hacerse pasar por 
enn.jenaclo ha contribnirlo, segnn los medicos nombrados, a afir
mnrlo en la t1inicstra indiferencia. con que no ha temido amonto
na.r crimenes sabre crimenes. 

Las conclusione:-5 de\ informe m0dico·legal fueron las siguientes: 
«Vacher no es un cpilt?:ptico, no es nu impulsive. 
E.;; nn inrnontl violent.a, que ha estado temporalment,e n.tacado 

de delirio rnel<tnc<Slico cun ideas de persecncion j de s nici<l io. 
La otit.is tni..umAtica de que es portador parece no haber te

nido hasta el di;t ningnna influenci<_l.. sobre f'l estado mental de! 

acusado. 
Vacher, Clll'n.do, era responsable cnando sali6 del asilo de Saint 

Robert. 
Sn.;; cdmene~ son los de nn anti·social, sri.dico sn.ngninario que 

sc creia seguro rle la. impunirlad gracias al no hA Ingar con que 
habii\ sido beneficiado i a su condicion de locl1 puesto en libertad. 
ActualmC'ntc Vacher no es un e1rnjena.do; et simula la locura. 

Vacher L'S, puPs, 1111 criminal, debe ser condenado como respon 
sable, e"t.nrnlo apena~ atennada esta responsabitidad por las per. 
t11rbnci1ines .'iiqniras antcrlores.» 

hck c! destripador, Jrw/,: the 1ripi;:ier.-Personaje mister ioso 
que entre los afios l ooi i 1889 asesin6 a once mujeres en L6ndres, 
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con circnnstancia~ io:iempre onR.logn.c.i: Jack deg-ollaba a sus victi
mas, sen probablemente porque e<.::p ncto mi~mo ll• cnu .. 11ba pbct·r, 

~ea porque e1 le permitial trayendo la mnetle, entre,({nJ~e nltcrior
mente a Ios actos sanguinario~ flU<' rnn"laban el plMC'r n "lU sexua· 

lidad, como n.brir cl abdOmen, manosear lo~ intestinos, rlesfigurar, 

rnutilar, o arrnncar lo~ 6rganos sC'xuales. 

Luis Qnimgn, vngabundo, autor de siete ase<.::inntoR <'foctnndos 

en los camino..:; i lol:l campos sobre todo en nifio<.::, encerrndo nctual

mentc en la. r;-t-.a de locos de Santi:igo, ofrece mnchn annlojln con 

los tipos que acabtrn1os de pnsnr en revi!:'ta; hhitima qne no !-ie 

haya estudiado en el lo relativo a los atentados sexualc, rle que 

ha podido hacer objeto a ~us victimns. 

l<'.l doctor Castro Soffia, medico de la Casa de Orntes, lo cali

fica. de «<lejPnerndo conjPnito)) i cree que por la faltn de de1'nrrollo 
de sus focnlt11des mentales puedf-' considera~f' como un itliota. 

He aqnl nua. breve relacion rlc snR fechorias: 

«El ~i\ de diciembre de 1803 se instruy6 proce•o en contra de 

Luis Qniroga por el delito rle triple homicidio i lc:'sione:-; n un 

cuarto individuo; este cnfenno es de 30 aii.os de edad, na.tnml de 

Santiago, ~oltt~ro gaiian, no sabf' leer i ha. e~tndo vnrias vcces 

preso por ebriedarL 

Reconocido loro, se le mando " la Casa de Orate• el 1 ~ de 

Enero <le J 8D-i. DP-srle mui pequeflo Pste indi,idno no ha tenido 
domicilio, ha vivirlo en las calles llevando nna existencia misera

ble, i no ha tenido edncacion alguna; tiene estigmns de dejene

racion i sui; facnltades mentales !:mn las de un irliota 

El (\ de Diciembre rle ! 80i\ se fug6 i en dos din< qne permn· 

neci6 fuera. dcl e:::tablecimiento hiri6 gravemente a una. mnjer 

dandole una pcdrnrla en la cllbeza. 

A pe:mr de la vijilancia que :sobre el ~e ejercia, ~e fngO nucva· 
mente el 1 ° de Octnbre de 11'-~1(); tod:u.; In~ dilijencias que la Ca'=-a 

de Orates i la policia de Sn.ntiR.go hicieron para encontrnrlo fue 

ron inti.tile~. 

El 29 de Oct.nbre de 18Hu aparece preso en Qnillota i aut.or de 

un segundo triple homicidio. 

El 2fi de Oclubre de 1R9H se encontraron Lres nifios en la ribera 

del rio Aconrngna, r.on la!' <'a.hPzaR <lestrozadas con i:;efiales e\'i· 

dentes de haber !'lido ase~inado~. 

Los niilos A.~[., de 13 ailo• de edad; B. D., de 11 al\os, i G. 0. 
de 7 anos, habi1m c;ido sus victimRs. 
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Quirogn '.'<e reconociO antor de e~o . .:: tt"e~inl\tos i lo!:! relat6 en la 
forma siguiente: 

.:Se encontrO, dice Qnirog;"t., con el nifio G. 0. en un ca.llejcm i 
le pregunt6 que llevaba en la mano: le conte,L6 que era plat1t 
p!lra pngnrunos h11evo!'i; lo hizo entrnr a nna vifia i con una piedrn. 
le di6 un golpe en 111 cabeza boMndo\o al suelo sin conocimicnto, 
siguiO pegiindole con un snncho i como vie8e que no nroria luego, 
le diode patttd'" en Ju cnbcza, en segnida le "ac6 del bolsillo 35 
centavos qne llevn.ba. Con la:;; ma.nos todav(a ensangrentarlas1 fu6 
a no despacho, cornpr6 pan i qneso i sc diriji6 al cerro. 

El 2fl de o~tubre1 dice el, encontr6 a un muclrn.cho que iba t1. 

cA.ballo i IC' pirii6 rlc comPI'; corno le contestnra que nO i le pegara 
un nzote, lo baj6 rlel eabnllo, le pegn con una piedrn i lo arroj6 a 
UD cnnnJ que pasaba pur rt.Iii: e~t.e era A. :JU. 

Al terccr nifio lo Pncontr6 en un cerro, era B. D., que llevaba 
una olla con comid,>, pejerreyes i pan. Quiroga le pl'eg11nt6 donde 
iba, a lo que el nifio le contest6 qne llevaba la comida a su padre. 
Quirogn. le qnltli lo qne llevaba i a fin de que no lo aousara le 
pegd un golpe en In caheza que lo hizo perder el conocimiento i 
despues lo ech6 cerro ab»jo.» 

b) Al l•do de los grnndes "adicos se colocan oLros que "" con
tentnn ron provocal' un sufrimienio infinitarnente menor a sus vfc
tinin!S. 

Entrc ellos pueden citarse los qne hacen una picadnra o nna 
cortadun:t de poca gmverlad Ft una mujer, rara vez a un hombre o 
tm nifio, pant f'ncontrnr la e~citaf'ion i l.:t satisfaccion jenitnles en 
ln vista. de la snngre que i-:o derrnm~. Cada uno de estos tipos 
tiene su modo operutorio predilerto; uno pica. las dedm:;, otro las 
nalgt\!·'i otro lai:; partcs sexunle!-'i: Brihre rle Boismont ha referido 
In historin. de un cnpitan f)llC ohlig.1ba a su queridn. a. aplicarse 
sanguijuelns en liu1 partes sexualC>s ilntes del coito: cl marques de 
Sade era tambien un pique1n· de filles, su mayor \·oluptuosidad 
consist.in. en herir a prostitutai:: de.snudas i curn .. rles en .segui<ln las 
hcridRfi. 

Los jlajelad01·es i los pellizcadr>re« vienen <lespues. Gyurko
vechky refiere la hist.oria rle un rnozo L. P. perte11eciente 1\ una 
familia rlc nlto r:mgo surinl, pern de antecedente:s ves8nicos. 
Loi-. p11<fre~ <le e.stP mnchacbo dcscubrjel'on que p:ignba dinero 
~ nno de :·ill!' cn1nnrndns pohrC's parn qne SC' dcjnra p1,,--'1lizcar en las 
piern rn.:;, en lo~ Umzos, mu~los i nalgas; cuando lu vfotima eu1peza-

39 
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ba a Jlorar, P. continuaba martiri1.Audolo con la m~1110 derecha i 
con la izquierda se masturbaba. Confe~O que estos maltrntos a su 
amigo, a qnien por lo detnas queria mncho, le causaban un pla
cer particular. 

En una l1ltima categoria pueden colocarse los ~adicos que 
'toman por victimas a los animaleE: Hoffman cita el caso <le un 
individuo que existia e.n Viena i que antes de practicar el acto 
sexual se hacia escitar tortur:rndo pollas, pichones i otras aves, 
costumbre qne le vali6 de parte de las prostitutas, testigos de esos 
actos, el sobrenombre de Cciballero de let.< gcillinc<S. Thoinot cita 
el de un individuo qne Re dirije a nna casa cle tolerancia (>'Il Pa
ris i alli pide un conejo i una rnnjer: Re encierra con ellos, hA.ce 
que la m11jer sos_tenga el rtllimal por las pat<l~, saca un ·cuchillo i 
dice estas palabras u1ui caracteristicaE: yos01:Jack el clestripador, 
de una cnchillada hi en de el vientre del animal i !:iurniendo las ma
nos en la cavidad ensangrentad3, esperimenta el placer sexual com
pleto. 

Este sadismo animal es para Krafft-Ebing un peoresnada 
para in<lividuos que tienen nna inclinacion siidica conjBnita i que 
recula.n ante 110 crimen cometido sobre seres humanos, confor
m8.ndose i <lA,ndose por satisfechos con ver sufrir a un ser vi viente 
cualquiera. 

MASOQUISMO, PASlVISMO.-Es otra pert1urbacion del instinto 
jenital qne aunque nc tiene mucha aplicacion en Medicina legal 
conviene conocer. 

La primera palabra ha sido creada por Krafft.Ebing derivan
dola del nombre de un novelista aleman, Sacher Masoch, que ha 
hecho de esta anomalia, su tema preferido. La segunda denomi
nacion, mas propia, se debe a Stefanowsky. 

Gozar con ser, en realidad o en imajinacion humi!lado, tratado 
duramente, torturado aun, por UIU\ mujer, i sacar de este sufri
miento una sensacion de voluptuosidad que unas vcces constitu
ye un element1J escitante del placer normal, i otras veces reem
plaza a ese P.lacer al cnal equivale por completo: he ahi el 
masoquismo. 

Es, casi esclusivamente, coma el fetiquismo i el sadismo, atribu
to del hombre, i corno toda perversion de! sentidojenital, sedes
arrolla sobre un fondo de d~jeneracion ordinariamente hereditario. 

En vista de los ejemp!os i de lM autobiogrn.flas reunidas por 1 

Krafft-Ebing parece q ne fuem m ui frecuente. ti 
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En .J. J. Rousseau ~e encuentm el primer casu tlpico de maso
qui~mo; los castigoR que Mlle. Lambercier le intlijfa causaban al 
niflo Ron!->sNtll nnR e~trafia sen:-:acion de voluptuosidad: «yo ha
bia encontrado en la \1ergUcnza misma una mezcla de sensuali
dad, i esperimrntaba ma~ bien deseo que temor de volverlo a re
cibir de la misma mano.)) l\llle. Lambercier no tard6 en darse 
cucnta por nlgun $igno cle que el castigo no cooducia a su ob
,ieto i rrnunci<'J a M. El mismo Rousi::ean hn escrito estas lineas 
tnn cnracLerfsticas de ~n vida :.;exaal ulterior: «;Ei:.tar a los pies de 
nna amadn. in1perio!:ia1 obedecer sus 6rdeneR, t.ener perdones que 
pedirle eran para mf deleites mui dulces.)) 

Ln pr<"Rcncia del masoquismo, netarnente conjE>nit.o en Rou
s~eau sirve !-:f'gnn Thoinot par;:i verificar la lei de la eclosion de 
eHtn perversi<in en nn fondo de dejeneracion: si ha existido un 
tipo pf'rfc.et.o de dejenerado superior e~. sin dnda, Rou~senn, 

de~equilibrndo, casi nn loco 111oral i al mismo Liempo un escritor 
de jenio. 

En In vida ~exnal de los masoquitas !'e ban di~tinguido tres va
riedades. 

0 nofl no ti en en jamas relaciones sexuales normales, esperimen
tnn repngnancia. p11r rl contacto sexual de la mujer i son a veces 
verdaderamcnte impotentes: sus ficciones idea1es, escenas que se 
forja sn imajimtcion. son la!'l qne bast.an para provocar la ereccion 
i la eyacu lacion. 

Otros son en nparienclt:i. potente!i i normales, prnctican el coito; 
pero para obtcner la ereccion necesitan espolear sn imajinacion 
evocando una esrena masoqnlsta, de rnanera que la mujer es la 
be71efi.daria accident.al i no la desti??.aJci,ria del orgasmo ven8reo 
del pervertido. 

Finalmente hal masoqui~ta:-; qnc ponen en accion real la escena 
de donde se deriva ~n eM·itRcion: las principales prftcticas son la 
jlnjelocfon. que el indi\·idno !i'e hace nplfrnr i qne hai que distin
guir <le la que sc haem administra1 alguncs vicjos viciosos para 
de!?pet tar SUS sent.idos ap11gados; la lmrnillociU?1 mas 0 menos 
simbO\ica, lrnciC-ndo~e alguno& hollar con los pies, etc. 

El mn~oquismo va ~1liado en algunos individuoR R otras perver
siones sexnalc!=:, al sa<li:-.mo, al fetiqui~mo: en Santiag~ un sujeto 
frecuent.aba cierta!:l ca!SAR de tolen:rncia, no para practicar el coito, 
sino pnrn provucru- la :-;1.1ti:::.fa'.!cion \'enerea por niedio de una mez
chl de fet.ilp1ismo i de masoquismo: la mujer vest,ida Unicnrnente 
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con nn par de botincR nnevos q11c el l"Ujrto mismo IP ob~equinba, 
pisoteaba al cuerpo del sujeto 'lnC' yaria en Pl s1wlo. 

Lewin refiere la intere~antP obserrncion si~uiPntc <pie se clR.Pi· 
fica de mmmqnismo. 

Un actor distinguicloi hijo i snbrino de 1·najenadoi; i loco moral 
Bl mismo, mantuvo nna larga correspondP1wia con un pedera~ta, 
le hizo nnn1Prosos regalos i ncab6 por f'scrihirle q11c habit•ncio si· 
do robarlo por su sin.-iente ftUC'rin c11stig;1r a Pstc•; para lo c111l.I en
viaria al domf.l'ltico a ca~a dcl pederast;-\, que lo amrirra1i11, lo 
fustigaria i lo !'-tomcteria en fin a la pcderastin. pn.c.;i\'a: £'11 !-iegnirla 
llegO €-I mismo hacier.do~e pasar por C"I dotnf.fitico en rnC'stion; cl 
p~dera.sta se neg6 a a.cceder a RIIS df'i-;cos i prcvino a la justicia, 
que SP apoderO del nrtor: se le reconociO loro. 

RESTIAl.lf>,\O.-E'i tamhien C'n In mnyorin dr Ins raF-os un fo.' 
nOmPno m1Srbido, 11na pcrvrrsion cortrula. por cl 1nodr,lo cle la~ qne 
ncabnmos de ver i acompafiada dP los dos rasgos c11ractcrislicos, 
de brotar sobre un fondo de dcjeneracion i manifostnr~e Pn forma 
obsesi vo-i mpu lsi va 

Kowalesky ha referirlo el casn <Ir_· 1111 indivirluo que dnrante to
da su \•icfa tll\'O nn prnfnndo horror a las mnjPres; solo nna vez 
quiso em;ayar el coito normal, pcro sc Pnco'ltr(S 1tbsolntamPnte 
impotent<'; su vidajf'nital no teniaotn\ trnrnifpstacion 4ue el coito 
con los animales: gallinas, patos, caballos, c:;tc desgraciado 
era. hijo rle padre i 1n;ldre alcohnlico", i dcsde edad de cinco 
nfios t(:>nin v.?rtigo epi\eptico scguido de cnrtos ncresos de auto
rnatismo amhnlatorio i rra ndernas 1111 mf:;tiro (T\:rafft.ElJing). 

'rhoinot cita dos caf.:oi-; en quc i,;e rf'vC'la el carcirter impull'livo 
de la bestialirlad. En el primPro 1m debil de t:>spiritu, de cuerpo 
mal co11forma1ln, hai 11na iwersion con~t:mte i aLsoluta. por ];\mu
jer i sn.Lisfacrion sexual buscada ya en la 11rn.st11rbacion, ya en re· 
laciones moni;;;trnof.ias con conejas l Ball). 

En Pl segundo, hijo de padre borracho i de marlre Ps<'.?ntrir.a, 
huho relacione~ sexnales con <livcr~os animale~; n. los veinte aftos 
se casa; parece c11rado i resiste a ~ms tentaciones de be!;tialidnd; 
pero n los veinti~iete bebC'; el mnl toma entOnceR to<la sn violen· 
cia i lo dcrrota (Boi.~sicr i Laehn.ox). 

NF.CROFILIA.-EI necrMilo es t>I ama.nte <le Ins mnertos. aman
te platOni~o una.s verc:->, pero q11e ntras '.-illl'le tener rclaciones se
xuales con lo~ rndi\.veres i 'lne en Pi nrns alto grado de In. ahe
rracion ejecutn sobre ellos estraiias i violentas profanaciones. 



En la Mnrgue de Pam se produjeron hace poco actos escaorln
losos que pronto fueron reprimidos: ciertu nUmero de individuos 
fueron sorpren<lidos en \'ias de masturbarse frentc a las victimas 
donde se espone11 los cadU,vercs; estos ~011 lo:s individuos que Thoi
not llama. necl'(rn\o~ platOnicos. 

Ejemplos de viulrtdures de mujeres muertas hai muchos: recor
darenios solo csLe de Be<lier, citado por l\Joreau: un imb0cil de 27 
afios, Hujcto :t acccsos de mania periOclica cometi6 unti tentativa 
de violaciou ~obre una j0ven compe~ina en presencia de cinco o 

1 
scis per~onas1 i en co11secuencia, se le encerrO en el hospicio de 
Troy~:-; donde se entrcgi) a monstruos()s actos de necrufilia; bur
lando h vijilancia, se i11tri1ducia ea la 8ala de los mucrtos cuando 
S;~biaque Sl' haLia depositado un cadaver de mujer i la violaba; 
hizu pl1blicame11tc .-darcle <le estos actos, cuy<1. gravcdad parecia 
no comprcn<lt.:r i !us confcs6 cinicarnente al director del estableci· 
miento; apesct.r de !.-ts precauciones que .se ton1aron para impedir
le r1movar :sus prufr1naciones, de~pleg6 una gmn a!3tt1cia que lo 
hizo triunfar cle t1;do:-i l<Js obstAculo:-;; se rob6 una llave 11ue abria 
la sala. de lo~ muertos i contiou6 sus priictica~ hasta. el dia en 
qu~ se le diriji6 a 1111 m;ilo de enajenado.:-. 

Todo~ loi:'l Lrntados de l\Jcdicina legal refieren con detalle la his
toria de! sa1jcnLo Bertrand, de1:lentermdor, vioh.1.du1· i mntilador de 
cadci.veres, que cuando se sentia impulsado por su ma!, vencia to
dos los oL:stAculos, hacia mnrchas enormes, saltaba rnurallas i 
arrostraba lit:-; bah:ls de los de lo:::; ccmenterios. 

NlNFOl\LA'.'ll"iA.-Es la del sentidu jenital en la rnu-
jer; Hon i:;us sin6nimos la uteromania., furor uterino, a.ndl'omania, 
aidoioman {a. 

No es una cnLida<l m6rlJirla :;ino un sindromaan3.logo a la ma
yor porte de Ins perver~iune:s sexuales que ac::~bamos de revisar i 
cumun a mas de un e:sta<lo m6rbido. 

Thoinot <listingue tre~ tipos principales: 
1.0 Ln. ninfumanla, ~intoma epis6dico de una sic6si:s: panilisis 

jeneral, sobrc todu ;\\ principio; locun.1. peri6clica en la fase de 
escitacion; demcnci<1. seni! en su periodo inicial. 

Son frccueJJtr:'::i los ejemplos de ht aparicion de accesos de furor 
nterino e11 estns circunstancias: Moreau de Tunrs cita el ~;iguiente 
que coi-respo11dl' a ];) ldti111a varie<la.d 

Una mujer de 70 aii.os rue recibida en la Salp~triere; se encon
traba en cstaU.u de demencia i no conservaba. ningun recuerdo del 
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pasado; desde los primeros dias de 8U llegada. s~ not6 y_ue corria 
tras los hombres de tat manera q ue habia. q 11e mantenerla ence
rrada cuando era preciso introducir obreros al interior de su de
partamento; sus palabra.s estaban empapada.s en el mas profundo 
delirio er6tico: protestas de amor, proposiciones de todo j0nero, 
palabras obscenas, conta.ctos indeceL1tes que nQ habia media de 
reprimir1 tales era.a las consecuencias de ese delirio; muri6 de 
hemorraji11 cerebr.-tl un a.fio despues <le su admi~ion en el hos
picio. 

2.0 La monomania que se presenta bru~cR.mcute en forma de 
acceso de estremada violencia, acompafia.do de nn delirio intenso 
i 4 uc termina en poem; di as par la m uerte. 

Ejemplo, el signiente caso de Louyer- Villerm11y: una mujer 
soltera, de treinta a1'ios1 sombrin. i tacitnrna de carrl.cter, al abrigo 
de todo reproche por su conrlucta i sentimicntos, es presa. sUbita
mente de un acceso ninfoma.niacu: profiere las palabr.is mas obs· 
cenas i lascivas, se arroja sobre el guardictn quese ha puesto a su 
cuidado induciendolo en los tBnninos mai:; ardientes a satisfacer 
sus deseos; hflce lo mismo con el sacerd1)te qne \~ ienc a \'isitarlaj 
le ligan las rnanos, la. exorcisan, la su1nen en el agna, le aplican 
sanguijuelas; este tratamiento 10 procnra una noche casi tranqui-
la; pero al dia siguiente le sobreviene rl.e un deseo furioso 
i desenfrenado de 'c echa fuem del 
Jecho, baja l.s 
encuentra i le picle 
cxorci:::ian; durante nueve delira pronunciando las pr\labras 
mas iudeccntes; despues sobre\'ienc u1ht po::;tracion completn; cl 
pulso se pone miserable; se procJuce bipo, risa espasm6dic.'t i la 
enferma fallece en inedio de un sudor frio. 

3.0 La ninfomania de lo~ dejenern.do~ qne ofrecc los cal'acteres 
propios de todas la:3 perversiones del sen Lido jenBsico 11ue son es
tigmas de la dejener;tcion menLal, a saber, apal'icion precuz de la 
aberracion i persistencia toda la vida, nn sienrlo esta anomalia un 
episodio de la vida jenital de\ sujt:to sino su vidi jenita.l misma; 
car8.cter de obsesion -impulsion en la. ma.nife-iLacion mOrbida; 
plena. conciencia; eStigmas her8dita1-iois i pe1::1011;ile.~ de dejcnera-
cion. 

En eista 11 i nfo1nn.1tla se distingueu dos variechi.des, ht. grave a 
gran ninfomania i la a.tenuada o pequeifa ninfomania. 

En la primern variedad hai crisis impulsivas irresistibles en 
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mcdio de las cuales la enfenna se entrega a ctrn.nt.o hombre en
cuentnt sin lograr el apaciguamiento; hai escitacion i placer 
sexual a la evocacion ideal de\ hombre, suerios er6ticos. 

La obsei·v~~cion sigmente de Garnier corresponde a esta varie
dad: 

Enriqu1~La S., tiene :31 allo.s; desde su ju venturi la. vista. de los 
j6venes la. sobrexitaba de un morlo esLra.iio: nose sentia feliz sino 
bailando; cMada ternpl'anu no pudo encontrar en las relaciones 
conyngale.::; la .satisfaccion de sus necesidades car.ii incesantes de 
coito. 'rnvo numcro~os r1mantel'3 i desesper6 a su rnarido. Esta ne
cesidad la. asa.lta. de repente i en nna form<t irresistible: lucha contra 
este de::mo, pero pronto vencida. baja a la cal le i se pone en busca 
del macho; afueni aun del acceso impulsive, el!a no puede encon 
trar un hombre Rin e:sperimentar el de:seo i la idea sola basta al
gunas veces para procurarle el espasmo venf.reo; asi !:ie ha llegado 
a producir el espasmo voluptuoso hasta seis i siete rnce:s en el 
mismo dia. Amenudo vc B1la en sueiios hombre!:i desnudos sobre 
su Jecho i se complace en la vista de su desnudez. Desde que se 
encuentra sola con uu hombre no puede resistir a la necesidad de 
mostrarsc desn uda. 

El padre de esta enferma habia muerto de tabes dor::1al; su ma
dre1 loM; dos tios i una tia habian sucumbido victimn.s de afeccio
nes cerebrales, elhi misma. era de intelijencia clebil i presentaba 
e!:!e estigma emotivo conocido con el nombre de zoo.filirJ,. 

Et siguiente caso es refel'ido por TrBlat. La viu<la V. entrn a 
I• Sal petri ere, de O!I aflos do edad; alli se hace notar desde I uego 
por su buena comportacion i su asiduidad pil.ra el trabajo; nada en 
su figura ni en sus acLl)S podia hacer sospechar el rnenor des6rden; 
pcro aunque cHa.ndo es.taba encerrad<\ su conducta era perfecta, 
el la era. abHolutarucnte incapaz de u:sar de la libertad. Toda su 
vida. hnbia busca<lo a los hombres, i se !es ha entregado; del ca.
rB.cter tnilb dOcil i timido 1 ha::ita el pun to de ru borizarse cada vez 
que se le dirijia la palc\bra1 de 110 levantar la vista cuando se ha
lluba en prese11cia de varias pen;u11a~. tan pronto como lograba 
cncontrar:;e sola con un hombre, j6ven, vieju o nii'io, se trasforma
ba, sl1bit.amcnt.e i ataeab~\ con nna. ene1jia sah·aje a aquel que lle
gabtl. r\ ser objeto de sn amor rnlirbido. Su~ padres, apesiu· de sus 
i-wen!1uras, lograron casnrla i el ma.trimonio me para clla llll es
cA.ndalo mas: nmaba a su marido con furor, pero amaba con el 
mismo forOr u. cuu.h1uier hombre con quien se encontrara a solas, 
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i gastaba. tanto. per:;everancia i habilida<.l que burlu.ba toda viji
la.uciii i con~eguia su objeto: ya era un ubrero 4 ue Lrab10<tba en su 
easel.; ya un tr;inseunte a qnieu hacia entrar con un prete:,to cual 
quic::n-a, yu. un nifio que iba. a la. escucla; mas de una vez rue gol 
peada i robada, lo 4ue M le impedia. volver a principiar; lleg6 a ser 
abuela i continu6 el mismo jBnero de vi<la, pern ob!ignda a retri 
buir ahora con dinero los homenajes que solicitaba., tril.bajaba con 
un ardor infatigable a fin de poder1'e proporcionar el mayor ni't • 

rnero posib!e Ue servidores 
La 

i prncura contentarse, 
ademas de las a.lcanzao sino a cnga
iiar por algunos insta11tes sus deseos, con el placer que ella espe
rimenta, ayudada o no del ona.nismo solita.rio, a ln vista o a la 
evocacion ideal de\ hombre. 

Esta cs una forma de nlnfomania platOnica erp1irnlente. del sa
dismo i de! feti11uismo del iaismo j€-nero. Bayard ha referido un 

8A'L'IRIASI8.-La $-l.tiriiisis es en el hombre lo que la ninfoma~ 
nia. en la mujer. Pero el e~turlio del desarrollo, la~ fomrns i las 
manifestnciones de esta perturba.cion no e.stc:i. bien hecho todavla. 

Los casos ma:s di versos son reunidos bajo este nombre por 
los antores: los casos de priapismo agudo como cl que det,ermina, 
por lo el envenen<-ttnionto ppr las cnnt3.ridas; casos 
de mania nguda de ~atiriA'iica comparable a lo:s de ninfo-
mania que acabamos de veri alguno'S ca.sos de la !1anrnda salaci
dnd isenil; caso~ de ~ctLirid.'.ji~ cpilt'.>ptica; un caso de estraordinaria. 
exaltacion de\ sentido jenital en u11 ni1lo de \J aiios publicado por 
Garnie-r. 

Lo mismo quc las ninf6mana...;, Jos. satiri8.sico8 pueden hncerse 
perseguir por atentadus pi'1blico:s i pl'ivado~ contra el pudor; i al
guna~ veces habrii que reconocer :-;u irresponst'lbiliU.ad. 

EROTO;\IANiA. -E'-'ta t'ilti1ua. fonna de perver:-sion sexual rue de 
finida en t~rminos mui precif:ios par Esquirol en l83S. «La croto
nrnnia. di6 el'e e:-5encialmente de Lt niufomania i de la satiri3.sis ... ; 
en la erotomania el amf)t' est.A en la cabez11; la ninf61'nana i el 
isatiri3.':lico son victimas de un cl~s6rJen fi:sico; el erot6ma.no es ju
guete de su imajina.cion.» Pero, dice Thoinot, no hai que olvidru 
este pnnto capital: sea que el erot6mano est6 enamorado de 1m 
se1· viviente ode un objeto inanimado, como e~e Alkidias enamo-
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rado de la l:lStli.Lrta de Cnpido de Praxiteles1 o con10 ese individuo 

citad1J por Jlagnan quf~ estab;t en:uuon.t lo de una estrclla, 01 110 
cvuocc los dt!seos ca.nrnle::;; e-; seg11n la espre:sion de Garnier ua 

si11uico qne se cierne en la::; re,iiones ideales de! amor rnbtico. I 

sc cumprende 1p1e no han de andar e:;tos desgraciado::; come

tiendo ateotarl{>s contra el pudor i las buenas costurnbres. 

ALCOH6LICOS 

Las reln.ciones ent1e el alcobolismo i la locura ofreccn para. el 

me.dico leji:sta un tenrn. grave i clificil en el que uo debe proceder 

sino con mnclrn. circun:;peccion i mesura: en efecto, los accidentes 

qne el abu.,o de la::) bebidas alcoh6licas enjendra en el hombre son 

de naturaleza mui di versa, espe~ialmente aquellos que sc refieren 
a las facultades intelcctuales. 

La embriaguez propiamente <licha es en realidad una. corta lo
curi:i, pues ofrece los caracteres mas coostantes <le la enajenacion: 

pero n este estarlo, que de ordina.rio e~ la consecnencia voluntaria 

de un de!i<frden mornl 1 no es a Iv que ,se a.p!ica la inmunidad que 

hi lei penal acuer<la. a aquel que se ha.Ila demente en el momenta 
de ejecutar el acLo critniual; nuestro COdigo Penal cs perfPcta

ment.e claro y terminunte; exime Je responsabilidad criminal al 

loco o dernente (a no ser que haya oUrado en un intervado IU
cido) i al tJUC pot· cualquier causa independicnte de su voluntad, 

se hrdle privado totalmeute de rawn. 

En naa vista de fechu ~7 de ~farzo <le 188~ el fiscal Ugarte 

Zenteno aprecia coma signe la intluencia de! estcldo de en1briu

guez bobre la responsabllidad criminal· 

u;.\.111l!Jllf~ ht embriagncz no es tomada en cnent:.a por la lei para exi
rnir 11i para a.teuu,lr la re&pon~a.bilirlad dd delincueutc, 110 debe1 apesar 

rle cisto, ech1.i.r1'ela en oh-ido co111plet·w1eut.e, porque en jeneral, hai ma-
yor l•l'l'"rtt'.;idad en cl t!rimen halhindose e11 el pleno uso 
de sn razo11, que Lajo inftuench~ de la ernbriag-uez. 

(,(Si poi· fnuJamenc.o-; cle comprend~r r1ue se roznn con la mo-
ral icon el liit>u de la sociedcid, sc [,~ :rn. pruscripto de la-; leycs como 
eseeµuion i e01uo dcfensa, la pne(le, si11 embargo, en su esfera 
discrcciuiud no algnna co11sideracion segun las 

u1ro1mstn.uc1>1• ae1 caso que ocutT<l. 

r1 El reo de cst.n. causa, persona honracla, labodosa1 amante de su fa
milia i de car:tctiur pacifico, sufria con 1n. bebida Lrastomos cerebrnles 
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que Jo condnciau hasta el estrl.-'mo de maltratar i de ametrnzar con la 
mnerte a su amada esposa. Responde sin duda de todas las rnalas accio
nes <1ue cjecma.ra bajn lct influencia. <le esta pel'tnrbacion alcoh6lica i 
mas todavia desde r1ue 81 podia prover los desasLroso~ efectos que le 
producia; per0 esto no impide que la. justicia al gradnar la pena, la 
tenga presente coma lo hace cou tantas otras circnnsr.ancias r1ue nose 
encuentra.n caracterizadas en la lei ni coma agravantcs ni coma ate
nnantes. En caso de no coucnrrir cireu11sta11cias du est.as eapeeies pnerle 
el jllez recorrer, ilicen las artic11los 37 i 38 <lei COtligo Penal, toda la 
estension de la pena.11 

Hai por el contra.rio una tendencia universal que lleva actual

mente a todas las lejislaciones a considerar e1 becho de la, embria
guez en sf mismo corno un deli to i en cuanto a su infiuencia sobre 
la respon::ia.bi!idad criminal, mas bien como una circunstancia 
agravante de la culpa i de la pena, que no como una escusa que 
la moral i la lei permitan aceptar 

Pero si la embriaguez no es h. locura, propiamente dicha, a. ella 
conduce de una manera casi cierta cuando se hace habitual; en
tOnces enjendrn el estado m6rbido cr6nico que se llama la locura 
alcoh6lica i que se manifie::;ta bajo formas distintas unas de otras 

• i que conviene que el medico lejista sepa apreciar i diferen
ciar. 

La locura alcoh61ica difiere de lo embriaguez: esta es el resultado 
inmediato de una intoxicacion aguda, aquella es una de las ma
nifestaciones sintomB.ticas de\ alcoholismo cr6nico; esta es el es
tado en que un hombre ha querido deliberada i com;cientcmente 
ponerse en cierto momenta, la. locura alcoh0lica es una. enajena
cion mental nu bus0a<ia ni probablemente sospechada por el be
bcdor; la ernbriaguez constituye un estado pasajero1 la locura una 
trasform::i.cion org3.nica duradera i quizas permanente; la embria~ 

guez cxije para producirse una injestion reciente de alcohol, la 
locura puede ser provocada en su manifestacion por la supresion 

de la bebida. 
Lt\ locura alcoh6lica puerle pre:;entar.::;e con tUl a.ire i::stremada

mente agudo; pero sea que tome esta fonna snb·aguda., o la aguda 
o la crdnica, esta enajenacil)u nose desal'L'olla sino en los indivi
duos CJ.UC desde mncho t.iempo abusnn de los licores alcoh6licos. 

La varierlad mCt.s comuu i mas simple de la locur:t alcoh6lica es 

la quc Re design1.1 .. lo mas amennrlo con el nornbre no mui propio 
de deliri11.;'m; trem,ens E-;t:1 S'e manificsLa, m0uos frecuentemente 
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en las jeates que :se erubriagan amenudo quedando sobnas en las 
intcr,•nlos, r111c en la!-i que beben cnda dia una cantidad de alcohol 

escesiva pero irumficiente para producir la embriaguez. 
El cuadro sintorn8..ticn de! deliriu,111, f1·em,en8 es bien conocido: 

<lesp11c.s de ulgunos dias <le inapetun ci<t, <le suefio interrumpido, 

de embutamieuto inLelectnal, se e.stabl<·cen cl temblor i el deli1io 

flue se co1nplican con ttna ajitacion estre111a, con insomnia, con 

furor i a. vece~ con tendencia :ii suicidio. El enfenno se sacude, 

grita1 jesticnla., amena.za i amenndo hai rpie contenerlo par la 

foerza.; la ''oi e8 temblornsa., la lengua sale de la boca coma por 
un efecto cunvulsivu, !os labios qnedan dificilmente en rep0so

1 
el 

ojo esta brillante e inyectado1 el pnlso es pequefi.o, no febril; hai 
in~om11io cornplcto durante tl)da la duracion del ataqucj el en
fermo es dcti1na de alucinaciones de la vista que le causan nn es
panto indefiniblc, Uivi:-;n. ratf\S, sabandijas, animaler.; inmnndos que 

le rodean i corren sobre su cama, a veccs fantasmas, clcmonios i 
utra.-.; \'isiones. Hai insegm·idad en la actitud i la marcha, temblor 

jenernl <ti tin de 1100s cinco o :seis dias: si el acceso no es mortal, 

se clespej;tn esto.s slntomns i solo queda pesadez de la cabeza. e in
seguridad Ptl lus movimienLo:s. 

E..;Los 1i.t.aqum:1 de delil'io alcob6lico recidivn.n casi invariable

mente i n. veces con suma frecuencia en razon de Im; hU.bitos in

veterndo~ a q u~ no l-iabeu resistir los sujetos; i la mayor parte de 

dc~pues de varios nccesos mas i mas 1.tproxlniados quedttn 
nrnnL-1cos o dementeA o acaban por 

x11c:u1nbir una par8.lisis Jenera!. 
llero c11 los inLervalos de e:itOs ataques de locnra n.lcoh61ica i 

riutc•s cle llegar a la em~jenacion confirmad<t, el alcoh6lico1 fuera 
de] deli1·lnm t1·e1nen.-; i de\ delirio pas1:~jero qne la embriaguez 

tme consigu. ~ufrc una degradaclon moral e intclectual digna de 

i\tenc1011. El i11divicl110 es ctrrastrado a beber sea por el deseo de 

ulvida.r algun pc:-oar o desgracia, sea por una especie de agota· 
miento-fh;iro o de decadencia del cinimo que le induce a bnscar 

Ulla exritacion ficticia; entre estOS es donde deben co\ocarse ios 

pretcndi1los dip..::6manoH, aquellos a qnienes arrastra a beber una 

e . ..;pccie dt: H(!d enformiza Bajo esta influencia se operan grandes 

cainbius en cl eanictcr: cl hcbedor Cfl-C en m11\ indifercncia com· 

plda: d,, laborioso 1 cump!idor qnc era $e convierLe en un nbnn· 

douaUo i perezoso; el dolor i la miseria de su familitt no le afec

tan; su dulzum i apn.cibilidad naLura1es se torna.n en irascibilidad, 



v10lencias i arrebatos. Poco a poco llega a un e!-ilado '1.llC se llama 
vulgarmentc i con toda exotctitud <le embrutec·i111iento dcspq('::; 
<lei cual ~c establcce algunms de la~ funna..., de cnfermeclad 111c:n
tal bien <lefinida, mania cr6nica, dcmencia, lucum pantlitica. Es 
en eso:s perfotlo~ cuando los alcoh6licw; :melen :scr impelido~ por 
un arrebato inconscieute e irre:si~tihle a cometcr nn ncto cri
minal. 

El estado mental de estos criminales crdnicaniC'nte alcoholiza
do~ ofrecc eut6nces la mayor analojia con cl cstado de los epilep
ticos en el interva.lu de los acce!<oos, i es jui:;to (contra. la. opinion 
e:sprcsada por algunos medicos i a.lguno!-i tribunale:-; chilcno:s) de
clararlos irrespommbles por cansa. de locura. 

Es cicrto que ta.I locura es obra de 1111 acto voluntario ode utm 
sfrie de actu.:; rnluntarius del :sujeto; pero constituiclo el estado 1k 
locura la. lei establcce la irre:sponsabili<lud i no hace distincion 
entre aqnellas locura-; lllle emanan de act.os depend1entes o in~ 
dependientes de la voluntad de! hcchor. 

Sostencr lo contrario obligaria ,~ so!:ltener que la locura proce
dentc de una. infoccion sifilitica o la. de1nencia cn.usada. por nna 
ma.sturbacion invet.erada no aca1Tt:mn la irre~pon!<oabilidad de los 
pacicnte:; en razon de ser :su orijen nn ac.:tu voluntario. 

Sostenemos, pues, que asl como el e-;tado de embriaguez en 
quo.el individuo se ha pue!-ito voluntaria111ente no lo libra de la 
mas minima parte de re!'.ponsahilidad por los delitos que durantc 
~I pueda. comcter, asi tambien el estado de locura alcoh6lica bien 
comprobado exime en absoluto de toda responsabilidad. 

La Comi~ion rcdactora de! C(Sdigo l'e11a.\ chileno espre~a. su 
opinion en esta forina: 

«Habiendo•e preguntado si esta di•posicion (inc. 1.0 de! art. 10) 
comprcndc al que comete un delito en un ca'iO de ilelfriu1n fre~ 
men.~, pro<lucido por el exceso del li\1or, se resolvi6 unti.nimemenle 
que no podria. tener tal alcance, pues el articulo exije que la falta 
de razon provcnga de can~cl.:s tot;timente indepcndientes de la \'O· 

luntad cJel hechor, lo que no SLlce<le en cl ca"o proplH::bto.» 
Apesar de e:-1ta doctrina t.m clam i termina.ntemente cstable· 

cicfa en la::; act:i.s de la Cumi::sion redact-or<\, lo~ Tribnnales han 

solido aplicar otra diamctra.lmcnte opue~ta. 
La ( 'orte <le Concepcion en 1:-:-88 confirm6 Ji..;a i llan.amente la 

sentcncia siguiente: «Coosiderando l .0 que ::segun constn de! in~ 

forme medico de r.. i demas autecedcntes que obrnn en el pru• 
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crso, cl rC'o D. S. es a~ometido periOdicamente _de ataqnes de 
r1eliri111n h'e11tens, motivndos por el abuso de las bebidns alco
h6licas i sicmprc riue repentina.mente deja. de injerirse la can
tidad de alcohol que f.ltt organiRmo le reclama por el hiibito; 2.0 

que la noche Pn que sucedieron los hechos que se pesrp1isan el 
reo f.le encontraba bnjo la influen<!ia de esta enfermedad i por 
con~iguicnte privado completamente de su razon, pues segun su 
propia confc~ion i declamcion de los testigos que han <:lepuesto 
en el s11mario1 no ha.bia. mediado motivo alguno qne autorizarn ht 
agresion de que foe victi111n.. N. S. i ella solo pudo ser con1.:ecuen
cia de las acceso~ de delirio de persecucion a q11e se refiere el 
fo.cultativo inf'ormante i rnui comnnes en las personas que se 
encue11tran dominadas por el vicio de Jn, ebriedad o a.busos en las 
bebid<l.s n.lcoh61icfl.!-t ... (j, 0 qne a11nqne la ebriedad no eRcnsi:t de la 
responsabili<lad criminal i es una cirnsa dependiE>nte de la volnn
tad de! individno, la lei sin embargo solo pena las acciones i omi
siones cnando son volnntaria.i;; i de autos cnnst~l. f]ue el reo en la 
ejecucion dcl delito obr6 sin discernimiento i falt6 por consi
guientc en el snjeto la lihertiu] de obnlr i la inteucion de causar 
dai'io, eleme11to~ con~tit11tivo~ de t.odo delito, de to<la infraccion 
de la lei pernd ... so dcclarn: l. 0 que el reo D. S. esta escento de 
responsabilidad criminal en el deli to porf]ue se le ha procesndo i se 
le n.b::;nehTe por consiguiente de la acnsacion; 2. 0 se decreta su 
reclusion en 1111 hospital de !or.us en Santiago mientrns nose pre~ 
~cute n..lgunn. personct de s11 faini!ia qne preste la. fiaoza de c11s
¥1dia eXijida por let lc·i i del cual no podrA s:-llir sln qne se Ilene 
el'3t:-t fonna.lichd i sin prfivia autorizacion de est,e jnzgo.do.» 

La Corte de Valparaiso \Seutencia num. 1035 de 1806) acepto 
0t1mo r.ircunstnncia atenuante el deli-rium treniens. reduciendo 
la pen;\ de primem instancia ((considerando que tanto de! merito 
jeneral cfo los antos como de Ins rlilijencias practicacl<lS en esta 
segunda instancia so de~prende qne el reo cometiO el hornicidio 
cle ciue se le acu~a bajo la inA11encia de un ataqne de deliriwrn 
fremens <le orijPn alcoh61ico; qne si bien no consta que lo privara 
en lo absoluto de la intelijencia i voluntad, por lo menos debi6 
corneLerlo segun los 1nedicos que snscriben el informe de fs ... en 
un impuh:;o irre~;i~t,iblf' que Jo arrastraba a ejecutar el crirnenj 
que e~tc heeho con8t,it11ye una cfrciinstmwia ateniiwnfe mui 
cal~/ir.arln y:t que porno constar plenarnrnt.e que hubieran con~ 
currirlo en el suceso materia de la pesquisa todos Jos requisitos 
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mencionados por el art. l U nl1m. 0.0 no podrin comsiderarse nl reo 
exento de responsabilidad.» 

La doctrina de In. Comision Redactom debc entendersc aplicA
ble solo a los casos de delfrium tremeru~ prodnridos por unn in
jestion de alcohol inniediata. el' clecir n.1 rfolfrfo?n c<mrnrrentr con 
la embriag1.1ez; pero no al producido por iujestione:-; antigna~ de 
alcohol, es decir al cleli11~ium Rintoma de locura ctlcohOlica. 

Esta interpretacion es la qne parecen Im.her dado los rrribuua
lcs en las dos sentencias recon.ladas. i ella. hnce des11,parecer toda 
eontradiccion entre sus fallos i la doctrinn. dr lo.. redactores del 
~6digo. Esta es ta.mbien la que nosotros hemos a('eptado. 

L::i. aprecincion medico legal de los signm; de L':'it!\ locura alco 
h6lica que solo se manifiesta por impnlsiones im;tintivas es deli
cada i peligrosn.. Exije par;:i. ser acepta.da una ronfrnnlacion de! 
hecho acrimina.clo con el e-stado mental i moral que se ha cle~crito 
en los diverso~ estados de.I bebedor consuetudinario. Tan-lieu lla
ma la atencion a dos clases de signoH que son n1ui lttiles: ~I pri 
mero es la alternativa de momento"\ de exaltacion i ene1jfa con 
mementos de abatimiento fbico i morn.I, a veces profnndo: el 
segnndo es la indiferencia absolntn de qne da muestrris el loco 
alcohOlico que ha cometido uu acto pnnible i lo poco que se le da 

_ de su situacion; se cornport,a en la prision como :-:.i estuviera en 
un botel o en su propia casa; no parece c:omprender el peligro 
q ue corre i si lo sabe no se preocupa de ello; puede u veces suble
varse en presencia del juez 0 del medico que lo interrogan, pero a 
menudo no sale de su torpor, no sabe lo que ha hecho, o ·nada le 
importa. 

Estos dos son pA,ra Tardieu ((signos import~mtes. definidos, po
sitivos, qne hacen no de todu bonacho uo loco sinu del alcuholizan
te un tipo moralmente degradado, sujeto a. impulsiones irresisti
bles i por esto solo, en urnchos casos que el medico peritv tendni 
que reconocer i determim1r, incunsciente e inespom:able>). 

La forma subagurla de la locura alcoh6lica. se caracteriza por 
un delirio melanc61ico acompaflado de alucinaciones terrorificas i 
de ideas de persecucion, ~iendo de arlvertir qne el delirio de las 
persecuciones de orijen alcoh61ico co11duce mucho mas rara vez 
que el delirio de perserurion~s idiopatico a atentado~ contra las 
personas. 
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HTSTER!A 

Lo mi!-nno qne In epilepsia, la histeria complicada con enajena
cion mental con~tituye nna forma especial de tocura i altera laR 
facultade~ morales, ataca la volunt.1d i provoca impulsiones ins
tintivas que el 1nedico lejista necesita estudiar con un cuidado 
mni particular. 

La histerin. coincide lo mas a menudo con una exitacion m6r
bida de Ins Org«1.nos jenitn.les i con cierto desarreglo de la irnaji
na.cion i de los sentidos, pero no es exacto que sea siempre una 
enfermedad causada. por ht continencia. 

La. locura histerica propiarhente dicha se des1urolla sobretodo 
en las mujeres afectadas de histeria no convul:siva con motivo de 
una emocion viva, de una af'eccion contrariada, ode un pe~ar 
violento, alguna:-- veces tambien bajo la influencia de causas pu
ramente flsicas, tales como nna afeccion de los 6rganos sexuales, 
un desarreglo cie la menstruacion i it.Un bajo la de la prefiez i el es
tado puerperal. EsM. caracterizRda ya por un delirio er6tico i una 
grande ajitacion ya por una incoherencia de ideas i de palabras i 
una locnacidaci estrema o par una melancolia sombria, una incli
nncion A. la soledad, 18.grimas sin motivo, quejas, lamentaciones o 
10.nguidos cuntares. EsLos R.taqnes de delirio ofrecen algnnas veces 
una marcha peri6dica, vol viendo por ejemplo en cnda epoca mens
trunl 0 en otras epocas variables. 

Las disposicioneR er6ticas de las histericns, enajenadas o n6, 
ban sido a menudo exa:jerada8 por el vulgo i hasta por los medi
cos: hai que .dis.tinguir por unn. parte la ninfomania, verdadero 
furor uteri no, exitacion mOrbirla. de los 6rganos sexuales i par otra 
el desarreglo de la imajinacion i de los sentido~. los babitos vicio
sos o simplemente el ardor natural de un temperamento exaltado 
i por fin la forma erotica qne toma frecuentemente el des6rden 
intelect11al en la!-\ loca~ atacadas por lo demas de un delirio je. 
neral. 

La locm·n histerica ninfomaniaca se declara sabre todo en lns 
epocascriticas de la vida de la rnujer, cuando se estoblece i cuando 
ceRa el flu,io mf'n .... trual. Se anuncia por un calor vivo, un estado de 
e~pasmode los 6rganosjeniM.les, prurito en losi::enos, dolores lum-

L bares, flujo \'iijinn.I; luego_ se hacen sentir los deseos mas violentos, 
que no pueden domlnar; ni la razon, ni el pudor, ni el deber, son 
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bastantes para dominar el des6rden de Ins sentidos; buHcan en la 
masturbacion nn alivio insuficientc i efimero; se ofrecen n\ pri
mer hombre que se presentn; abaudonando a SIJ familia se entre
gan a la. prostilncion~ algunas avergonzada.~ de sn"' propio~ exce
sos se refujian en el suicidio; otras sucumben agotndas por los 
horribles t.ra!>iportes de paroxismos furiosos a que sncede nna pos
tracion irremediable. 

La preiiez sobrevinient.e snele curar o aplazar e~e estado. 
Un signo ven1aderamente carac{.erisLico de la locnm histe.ri('a 

e8 la perversion de la sensibilidad i de las faculLades afectivas; 
entre t.od::ts estas domina una necesidad irresistible de mentir, 
por tn.nto hai qne estar siempre rnni en guardia contra las afir
mnciones de estas enfermas; los m0dicos i los sacerdotes estnn 
princip}~lmente espuestos a ];1s ncu~aciones mas graves i m}u:; fal 
sas de pnrte de ellA::;; algunfls hi::.tfricas se h:rn pre8entado como 
victima de violfwion acu:-:ando a determinados individuos i ban 
~ido despnes reconocidt1s vh:jenes; otras se infiercn por si mismas 
\esioncs \'ariadas i nurnerosns de las que presentnn como. au tor f\ 

cualqnier individno: ba.i casos c0lebres en qne la.justicia. inducida 
en enor por eRtas infelice~ ha condenado a grave-, penas a ino-
centes. 

Una propension irresistible al robo e~ lo que con m11s frecuen
cia lle\·a a lA.s histf.ricns ante los trib11nales. 

La locura histBrica es tambien el punto de partida de los he
chos de dernonomanfa, demonolatrfa i pMesion, ohservados tan 
frecuentcmente i bajo forma. de epidemia en diversas epocas en 
los conventos i en las casas destinadas n. la educacion de las j6· 
venes. 

Es para esta clasc de enfermas pnra. las que adqnieren una 
importancia mas grande el conocimiento del elemento som8.tico, 
es decir de los fon¢menos nerviosos prccun:ores o concomitantes 
de li\ hii::;teria, e igualmente la comprobacion de la herencia neuro
patica. 

HIPOCONDRfA 

Tardieu refiere casos rle individuo~ no enAjenados a quienes la 
pl'eocupacion permanente i exnjeiada de !:ill snlud fisica habia 
conclnido p0r altern.rles las facultn.dc!'i afectivas ha8tn. el punto de 
inducirlos bajo la influencia de uua contrariedad ode una ten· 
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sion e:;traordinRria dt>l t·~piritu a 1·ometi:.-r act.01' in~en::iatos i vio• 

Jencia.c;, dC' que no eran re:oiponsables. 
Puede, pue~. admitirse que en casos mui raros la hipocondria 

e~ capa.z de C:'l.usar des6rdenes iatelectuales graves, nn verdadero 
e~tndo de aberracion, uoa especie de inconciencia que traen coo~ 
sigo In irrespons!lbilidRd 

LOCURA OE T,AS MUJERES PRENADAS, DE LAS REC!EN PARJDAS 

1 DE LAS NODRIZAS 

Remos estudindo en el Capitulo IV la cuestion de si el estado 
de prefiez pnl'de e~cusar actos contraries a la moral i a las leyes. 
Es un hecho universa.lmente reconocido el de la influencia, a ve~ 
ces mni notable, que la preilez ejerce en el sistema nervioso, i de 
consiguiente en las facultndm~ morales e intelectunles de la. mujer. 
Ella debe ntribuirse a lR:o< relaciones estrechas qne existen entre 
el estll.do org0..nico dt>l t'itC"ro i el funciona,mient.o de los centro::; 

nerviosos i que i:;on compnrables a los casoi::; de locura histerica 

determinado'i por nna le::iion de la matriz. 
Ln. influencia de la prefiez se manifiesta lo mas ordinariamente 

por nn cambio <lei earacter, de! jenio i de la afectividad. Algu
nas mujeres se ponen tristei::;, nn dPjan de llorar, ot,ras esperimen

tnn una c~perie de cscitacion, de animacion estraordinaria; suscep

tibitidn<lm~. antipn.tfa..'il inmotivadil8 rine se refieren n. las personas 
m::i.s qnoridas dan t.estimonio de la perturbacion de las facnltades 

afectivas, En Im~ 11ue hnn tenido rnnrhos hijos la tristeza suele ir 
mezclada con un sentimiento de t'astidin i de verglienza.; en las 
ma~ j6vene$ el temc...r de los dolores del parto i el pensamiento de 

In rnnertt" tomn.n amenndo el cari:icter de una idea fija. 

Est.e e~ en las mu,ieres prerlispuestas el punto de pnrtirlA- de 
una \·erdndera ennjenncion mental qne toma las formas o de una 

locnm orrlinaria, habitualnH' nte de naturaleza melanr6licn con 

tendencia en Jn mujer a dm•trnirse ella i f.ill hijo, o de una locurn 

hiRt~rica con rlelirio mnniaco e incliuaciones erOticas. 
Ln pen•ersion de las facultades morale~ con impulsos instin~ 

tivos qne con~iRten Pn npctitos fi::;icos a qne no puede resistir i 
que la. mujC'r sat.isfarA por cunlqnier medio, aun por el robo, es 

ot.ro hecho innegable i <le 11ue la mujer no podrB. en tL1dos los ca
Eins SPJ' rlP<'lnnul11 re~ponsnble. 

Actos """ grnves puedcn cometerse bajo la influencia de la 
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prei'lez: se refieren casos de incendio atribnidos a nn acto de lo
curn. instintiva; actos de !:>uicidio <le la mujer coujuntamenLe cun 
sus hijos; tentativas de envencnamiento del rnarido, asesinato de! 
mismo: casos que los medicos lcji~tas han atribuido n una. pertur
bacion de las focultades mentales. 

Cuando el medico se encuentre al frente de nno de estos casos 
tan diflciles i complejos, debera dirijir sus investigaciones no solo 
a las circunstancias que han precedido o acompafiado al hecho en 
sf mismo sino tambien a los a.ntecedentes hereditnrios de la fami
lia i a los antecedeutes personales de la. mujer; en ningun caso el 
hecho de la prefiez por si solo podra ser reputado prueba snfi. 
ciente de la Jocura. 

A menudo se invoca la locurn. como cscusa de\ infanticidio en 
las recien paridas. Esta doct.rina es t.an fali;:a. como la de la locura 
transitoria. 

No hai que confundir la escitacion nerviosa, el delirio mi~mo 
que suele producirse durante el trabajo con la locura i sobre todo 
con una locum impulsiva que puede nrrrastrar a la mujer a actos 
de violcncia de los que no tendria ni la conciencia ni laresponsa
bilidad. 

Pero lo exajeracion en las palabras, los gritos de dolor de las 
mujeres que, fuera de si, injurian a las personas que las rodean, 
pellizcan, golpean a los cuidadores o a Jos pobres maridos que han 
tenido el ma! pensamiento de quedar a su !ado, eso no cs la lo
cura (Tardieu). 

Una doctrina opuesta. implicarin necesariamente In. absolucion 
de todas las mujeres que cometen nn crimen en el momento en 
que acaban de parir. La verdad es que cnando una madre loca 
comete un infanticidio ella no est& atacada de un delirio instan
t8.neo que dura justamente el tiempo necesario para matar a. su 
hijo. 

El perito debe bnscar todas las sefiales i prnebas de est• locu
ra i tratar de constituir con ello.s unn <le las formas conocidM de 
la enajenacion mental, sin hacer caso de las concepciones injenio
sas i conmovedora.s de los defensores. 

Tardieu declnra que no tiene conocimiento de un solo ca1:;0 bien 
probatorio i antentico en que bajo la influencia de los dolores de! 
parto una mujer haya sido presa de un fnror homicida transitorio 
ni de una impulsion instintiva que la haya conducido, sin que 
ella tenga conciencia de! acto, a dar muerte a su hijo. 
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Respecto de la locnra de la.~ mujeres que amamantan, no pue
de negarse que el desarrollo de las glandulas mamarias primero, 
el ejercicio de la fnncion mamaria en seguida i finalmente la su
presion hrusca de la lactancia, sean a veces la causa de perturba
ciones cerebrales mas o m6nos graves, entre las cuales el delirio 
ocupa el primer I ugar; pero q ue tarn bi en pneden con~istir en una 
perversion de lo~ instintos bien caracterizada i que se traduce por 
impulsiones m6rbidas. 

Son numerosos los ejemplos de este j6nero que existen i en su 
mayor parte se producen en los casos en que la lactancia ha dado 
lugar a una fatiga i agotamiento considerables. 

La definicion mas justa que segun 'l'ardieu puede darse del es
t.ado mental de estas mujeres es el de que «ofrecen ua defecto de 
resistencia moral que aten{1a singularmente i puede aun a.nnlar. 
por completo su responsabilidad en el mismo grado i de la misma 
manera que para los dementes, los imbeciles i los alcoholizantes.» 

3." Grnpo.-ESPECIES DE LOCURA CARACTERIZJ.DJ.S POR 
CONCEPCIO"SES DEI~IRANTES 

Deli1•io jenemliza,do. - Mania 

Realiza el tipo mas completo de locura i esta caracterizada por 
una sobreexitacion jeneralizada i permanente de las facultades 
intelectuales i morales; es la especie mas oomun de locura, pues 
forma por sf. sola. la qninta parte de las afecciones mentales que 
se observan en las casas de locos. 

Se distingue una ntania agudA11 caracterizada por la incohe
rencia i la abundancia de ideas i por la violencia de los actos, i 
una mania cr6nica, en In cual el delirio no es tan estenso ni tan 
continua. 

LA. mania puede ser constante o intermitente, ejemplo de estn. 
t\ltima es la afeccion que se ha llamado locura circul1'r ode do
ble forma. 

La mania ocasiona necesariamente la abolicion de la capacidad 
civil i de la responsabilidad peMl del individuo. 

Su comprobacion es jeneralruente facil: Esta forma de locura 
ofrece UD interes particular para el medico lejista por ser la que 
los crimirn\le!ii simulan mas a menudo. 
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DELIR!OS PARCIALES.-DELIR!O SISTEMATIZADO.

JIIONO)!ANiA.- PARANOIA 

Bajo el nombre de monomania se reunian tintes los delirios e"l
tremadamentP circunscritos; se suponia que poclia no haber ~ino 
una sola concepcion delirante; que, fuera de la idea dclirante, la in
telijencia conservaba toda su actividad, toda su potencia, se crein. 
que todo estaba dicho cuando se afirmaba que el asesinato, el ro
bo, etc., habian sido cometidos bajo la inflnencia rle ((una cosa 
irresistible qne impulsa a matar, a robar.» A~{ se crearon la mo
nomania homicida, incendiaria1 la monomania <lei robo o clepto

mania. 
Esta doctrina ha sido combatida por grnn m'1mero de medico~, 

entre otros por Falret. En la nctualidnd se encuentm cnsi ent.e
rnmeote nbandonada i por un procedlmiento mucho ma..'! cien
tffico, Jo~ medicos, cuando se ven en presencia de un acto que 
parece ser <lei tocio impulsivo, proceden ~i una verciadem pc!o;quisa 
i bnscan hasta Oescubrirla aquella pertnrbacion mental, antigua 
o reC'iente, qne tiene bajo sn depcndencia a ln. impulsion rn6r
bida. Lo maA amenudo csta perturbacion mental, insirliosamente 
preparnda por la predisposicion hereditaria, ha pnsado desapn
cibida; ella se revela repentinamente, dejnndo a los majii-;trndo~ 

i al publico en un estado de duda que la• atirnmciones del 111i'dico 
no logmn sino con gran trabajo disip11r. El 1•1rnjenndo estA. do
minado por una idea fija, pero puede pnrecer110ano mienl,rns no se 
trnte de e•a idea; de aqui vienen las dificulta<les que lleva con· 
sigo la comprobacion medico-legal de esta formu de la locura 

Cuando se trata de estos locos es cuando el medico t.iene rnas 
que lnchar para hacer pre,~alecer la verda.d i entre estos locos e~ 
en donde se encuentran esos errores judicin.lrs que han enviado 
a numeroHns locos n. la cltrcel o nl r,a<lalso. 

La perversion del sentimiento moral es In que casi 8iempre do
mina en el cle-lirio <lei monornaniaco i la qne rr;; punlo de partida 
de su.; actos criminales; 01 oberler,e a menudo a nnn impnJ .... ion re
flexiva, sus acrione~ son hn~ta prPmPrlitn.dns, pcro cede a nnn in
clinR.cion irresistible que lo n.rrastra a ejccutar acciones que e1 
mismo reprueba (monomnnfa. homicida, inccndiaria, del robo). 
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hIELANCOLfA 

La rnelancolia. o lipemania o monomania melanc6lica1 es una 
enfermcdad mental especial i bien determinada, que presenta 
gran nUmero de formas segun los individuos, i faces sucesivas, nu
merosa:) en cada uno de ellos. Se la puede definir: una afeccion 
meutal bien caracterizada por ideas delirantes de naturaleza triste 
i por una.depresion intelectual que llega a veces hasta el estupor. 

Los lipemaniacm1 suelen bajo la influencia de alucinaciones en
t.rega.rse a impulsiones violentas, tan.to mas peligrosas cuanto que 
1m actitud habitual los hace considerar de ordinario coma jente 
pucilica. 

La melancolia es tiicil de comprobar i los mdividuos que de clla 
ndolccen son o.bsolutameute irresponsables. 

UEL!RIO DE LAS PERSECUCIONES 

El <lelirio de las persecnciones, paran01a persecutona, es una 
variedad de In locura que se ba hecho estremadamente comun: el 
loco se cree perseguido por enemigo~ reales o imajinarios; si a,1. 
guien se le acerca es para observarlo, si le babla es para a.rran
carle sus secreLos; el loco es al mismo tiempo victima de alucina
ciones de! oido que le a.nuncian las tentativn.s de sus perseguido
res; este delirio es orfjen mui frecuente de homicidio con que el 
loco procura libertarse de sus enemigos; el perseguido es por con
siguieote uno de los locos mas peligrosos, pero a menudo es 
necesario que el perito haga los ma yores esfuerzos para haccr ma
nifiesta ante Im; tribunales la enajenacion mental que es la ver
dadera causa de estos delitos. Hai muchos ejemplos <le lipema
nfacos i de perseguidos que han sido ajusticiados. 

PARALISIS JENERAL 

Es una afecc10n lenta caracterizada pol' perturbaciones de la 
lntE'li.iPnci~t, de hi sensibilidad i de la motilidad 1 afeccion que 
puedc rcconoccr~o principalmente por un delirio especial a,mbi
cioso a mela.nc61ico que la.. acompaiia. Es mas cornun en las clases 
eievad11s queen las humildes, mtis en los hombres queen las mu-
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jeres; reconoce pot· causa la herencia, la embriaguez, los reveije~ 

de fortuna., las ambiciones frustradas, etc: 
Su marcha puede dividirse en cuatro periodos distintos: prodro

mico, inicial, estacionnrio i terminal. 
Los sintomas del prim.er perwdo se escapan de ordinario a la 

observacion del medico, porque la familia o los allegados conside
ran que no salen de los Ii mites de las variaciones de! canicter; sin 
embargo puede observarse la irritabilidad del humor, el decai
miento de la intelijencia, sobre Lodo de la memoria i las oscila
ciones de la voluntad; en pocos casos se observa excitacion jent?
sica; puede tambien hallarse un temblor pasajero de los labios, 
desigualdad de las pnpilas, dificultad apenas perceptible de la 
palabra, disminucion <lei aplomo en la ei:;taciou vertical, tristeza, 
avaricia, hipocondda. 

En el segundo1 o1Jm·i<x.io inicial, se observa en tos cuatro quin
tos de los casos el delirio espansivo de las grandezas i en un quin
to el deliriv de las concepciones melanc6licas o hipocondriacas.. 

En el periodo estaci01iar·io entra el enfermo a una fase de 
degradacion ffsicn i moral, pierde su personalidad, olvidando su 
nombre, su edad i la profesion que ha ejercido; ya es silencioso i 
tranquilo, ya violento e irascible; el apetito se conserva i la dijes· 
tion se opera bien, pero la pala.bra est.a mui embarazada, la mar· 
cha es incierta i hai un rechinamiento de rlientes caracteristico. 

En el periodo terrninal el organismo entero es invadido por la 
paralisis, la cua~dominara sola en adelante; hai falta de coordina
cion en los movimientos, p8rdida involuntaria de la orion. i loa 
cscrementos, abolicion de la sensibilidad, del movimiento, de la 
palabra i del instinto. En algunos casos la asimilacion i la nutri
cioo se mantienen i pueden prolongar la existencia de una ma
nera inesperada. 

El medico l~jista puede intervenir en todas la> face• de esta 
enformedad, aunque es raro quesea consultado en:el periodo pro· 
dr6mico; a menudo sncede tambien que despues de la muerte de 
los locos paraliticos la justicia tiene que decidir eobre la validez 
de los actos civiles que ellos ban ejecutado. 

SONAMBULISMO. NOC'fAMBULISMU 

Lo qne se conoce vulgMmente con los nombres de B<ntambu.
lisno o de sonambu-lismo natu-rnl se designa cientlficamentle 
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con el de sonam,bulisnw flsiol6jico i ruas exactamente con el 
de noctarnbiilismo i com;isLe sumariamente en esto: levantarse 
en la noche un iodividuo i desempeiiar sobre dm-mido actos di· 
versos, de las que no guarda al despertar ningun recuerdo 

Los estudios recientes, sobre todo los de Charcot i de Guignon 
hao rlemostrado que este fen6meoo no forma una entidad m6r
bida Unica, sino que contiene especies diversas: unas veces se 
trata de epilepticos en estado de «utom,atismo comicial ambu
latoi·io segnn el termino espresivo de Hack 1'uke, otras de histe
ricas que esperimentan un acceso de sonambuliB?1W histerico 
nocturno. 

Los noct8.mbulos son sabre to<lo o mujeres j6venes o nifios. 
El noctambufo;mo suele acompallarse de trastomos variadisi

mos i estraiios de la sensibilidad: anestesia1 hiperestesia, perfec
ciouamiento de algunos sentidos, etc. 

Es incontestable, pue$, que hai individuos que pueden entre
ga.rse a actos q ue atestiguan la persistencia de la acti vidad inte
lectual i fislca a. la vez q ue una perversion de la sensibi Ii dad; el 
son8.mbulo dormido puede ser au tor de actos criminales i no con· 
servar ningun recuerdo de ellos al despertar. De aqui resulta que 
el sonB.rnbulo, de la misma rnanera que el enajenado, no puede 
ser responsable de Joe delitos cometidos durante el suefio. Mas 
para que el sonambulismo pueda traer la irresponsabilidad hai 
necesidad de q ue no sea pretestado ni in vocado, sino establecido 
positiva.mente i es al medico lejist.a a quien carresponde deter
minar los casos doude exista en realidad. 

Tardieu dice: «Es rrmi: i·aro, casi inadmislble que el sonambu
lismo apa.rezca de buena.s it primeras i como un hecho aislado, en 
forma. que un individuo que jamas presentO ni en la infancia ni 
en ln uifiez esLa disposicjon particular se convierta repentina
meute e11 sunA.mbulo bajo la infiuencia de una impresion pasa
jera.» 

Por esto se debcn acojer con desconfianza todos los casos en que, 
fuera de cnalquier condicion de hci.bito, de edad, de herencia so
bre Lodo, se pretenda que una excitacion moral mui viva haya 
bMt.ado pttra determinar un acceso de sonambulismo. 

Foden~ i oLrv:; antiguos medi.co-lejistas pretendian que si el 
son&mbulo dormido comete un atentado contra un individuo que 
es conocidamente su enemigo se le debe declarar culpable, aten
dieudo a qne e•Le ateuLado no ~eria sino la ejecucion de pro-
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yectos cr1mina.les conccbidos dumnte liL vijilia.. EM& doctrina no 
encuentra ya defen!iores i se admite p1lr todo!i qne Im~ actos veri

ficado~ durante el souambuli:-s1110 no pu"-'dcn scr imput.ndos crirui. 

nnlmente a sus autores. Eu la lt~islacion chilerm por ejemplo, el 
sonambuli!imo queda comprcnJido dentro de las circunstancia.s 
que eximen de rcsponsabilid.id criminal, i,cgun ~c <lcclar6 espre
samente en la Comision redactora <lei C1.hligo Pt.>nrd al elaborarse 

el artfculo 10 m'nnero 1.0 

Una 11octfimbula 111ient.r~ pone en ;icc1ou la fantasia. 4ue etit& 

soi1ando, mi0ntras persigue la rea.lizac~ion de un ~uef10 de rpm no 

guardartl. el menor recuerdo al d~.'ipcrtur, ufrcce una presa rnui 
f8.cil a Ioli atentados, i par lo menus hai un caso bion comprobf\do 

tie violacion cometido en estas circunstancia~ (Dyce, Gille~ de 
In Tourette). 

El estado intenf1.ediario erifre el .su.cito i la vijiliu,, conocido 
tambieu con el numbre de embri1tgttez 1lel .rneilo (Casper) pnede 
dar lugar a a.preciaciones medico-legalcs: en efocto, el hombre que 
pasa del sueiio a la vijilia no goza en el acto del ejcrcicio libre i 
completo de sus 8entidos; por puco bru!Scu qul• ~ea el despertar 
los primeros objetos que vemos sun moditica.tlos por la ideab an .. 
tecedentes i llegamos a h;1Jlarno::i ya en estadu de ejecutar ciertoa 
movimientos i con cierta precision 8.ntc~ du 4uc nuest.ros scntidos 
esten completameute despiertos1 i csto:-i movirnientos se relacio .. 
nan a menu<lo n6 con numstro cstado real sino con aquel en que 
creemos hallarnos por la mezcla <le la.s idccL'i tp1c 1108 han ocupa· 
do1 con las sensaciones oscuras de las objetos que realmente uos 

rodean; por consiguiente, cuando se comeLcn a~ios criininales en 
estas condiciones es preciso que un exri.men atento del car&.ct.er 
del individuo, de\ interes que ha podido tcncr i de tochui las cir· 
cunstancias del hecho ilustre la conciencia Je los ma.jistrados. 

Ejemploo: Un j6ven que aloja en nn hotel de Lyon en 1843 
por primera vez, despierta sobresaltado, <la gritos i al presentarse 
el hotelero se lanza sobre el i le infiere profundas hcridas; desar· 
mado i acusado afinua. l[lle ha visto i oido al hotelcro ru;e8inar a 
dos persona.g en la pieza vecintL i 4uu et h<L yuerido socorrerlas; 
persiste ene1jicamentc en SUS decJaraciones; <l<pspucs de Ulla iU8· 
trnccionjudicial es absuelto. 

Un soldado al despertar con el toque de clrnlln crcc en un ataque 
repentino <lei encmigo, toma sus nrmas i hiere a muchos de lo• 
q ue le rodeall, 
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VIJILA;\lB{JLTSMO. -OESOOBLAMIENTO IJE LA PERSONALlDAD 

Es este un e."ltn<lo curioso cu yo conocimiento debemos a Azam 
de Burdeos i q uc despues foe bi en estudiado por Charcot i por 
Guignon. 

CunsisLe en que uoa peri:!ona se Uesdobla i vive alternativamen

te con dos cxistencias Uistiotas qne pueden ignorarse 8.mbas mu
tuamentc o 1111a sula p111· lu 1u6nos ignorar n la otra. 

Una de las existencia1S es normal, la otra paLolqjica. La prime
ra se llama e!ltaclo p1·i11w, la utra. estctido segu,ndo o acceso de vi
j ila;nbidisnw. 

En el ei:;tado scgumlo, todu:; los actos auLomiitico::i de Ju. vida 
~mbsisten i se desempefian coruu en un sujeto normal. 

Un ~jemplo es Maria H .. estudia<la por Charcot: hasta 1884 
vivi6 con cl el:ltado normalj ese afio cayO en el estado segundo i 
permaneci6 en 81 dunmte uu periodo esLremadamente largo, sal
vo algunas pocas i rri.pidas vueltas al estado uormal. 

En e::,Le csLa<lo segundo ignora absolntamente Lodo lo que ha. 
sucedirto-antes de lt"S84, hasta su nacimiento, sus padres, etc. 

I!etn1da hasta 1&8-~. aprende a leer eu el estado segundo i en 
sus vueltas ill estado primo olvida las nociones de lecturn. i de es
critura ndq uiridas en el esLado segnndo, pero rccobra ln nocion de 
su nacimieuto, de :ms padres, etc. En et!a el esLado primo i el 
cstado segunJo se ignoran absolutamente. 

En el Ca•u de la celebre Feli<la x . . de Azam, la segunda per 
sona conoce la vida de la primera, pero Bsta ignorn completa
mente a la segunda. 

Para Charcot el vijilambulismo es bajo el pun Lo de vista noso
gnifico uu ataque de histeria trasformado. 

Hni nn ca~m Bll que este fen6meno ofreci6 interes pntctico para. 

lu medicin" legal, el de hi seiiorn de B .. publicado por Bellen
ger en 1854 bajo c'te titulo: Hist01·ia de tina sondmbulco dottt
da cle "n« cloble ,,vistenoia intelecliial i moi-"l. Esta persona, 
ca.sada cou un hombre a quien no amaba, sufria ataque~ nervio. 
i;osj par.i curn.rlos e1 doctor X .. recurri6 RI magnetis1no i put.lo no
tnr un <li11 l-lUe el atnque de nervios terminaba con un acceso 

de sonambnlismo, durante el cual la senora conversaba con los 
ojos cermdos, dormida. Estos accesos se repitieron prolongados i 
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en ellos ejecut.aba los actos mas variadm;, i:;iemprc con Jo.~ ojos 
cerrados. Una vez despierta no recordaba nada de lo sucedido. 

En uao de estos accesos declar6 al doctor X. . haberlo amado 
desde 8U primera entrevista; habiendo fste abui;ado de SU situa
cion i habieodo sobrevenido un embarazo en ausencia del marido, 
la. enferma, cuando no pudo abrigar dudas sobre su C8tndo i sin 
poder esplicarse lo sucedido, vi6 e~traviarsie su razon i tuvo que 
ser encerrada en un asilo de locos. 

HlPNOTISMU.-SONAMBULISMO PHOVOCADO 

El sonambulismo provoca.do deliberadamente en ciertos indivi
duos, esta.do hipn6tico, puededar lugar a la ejecucion de los actos 
mas variados, sin que tenga en ellos participacion alguna In vo
luntad de! sujeto. 

E~te est.ado hipn6tico se halla actualmente en estudio; nun no 
se conoce su natnraleza; se tienen algunos datos sobre IM circuns
tancias en que se produce i sobresu inttucncia sobre las acciones; 
en el deben comprenderse todos los fon6menos que hai de cierto 
en lo que se ha llamado magnetismo, magnetismo animal, Mes
merismo, BraiJismo, Charcotismo, etc. 

Asi como el sonambulismo natural, el hipnotismo ha dado lu· 
gar a pesquisas rn0dico-legales de lo mas interesantes. 

Para entrar en ellas debe ante Loda recomendarse al medico 
que se preocupe de com pro bar la ausencia a existencio. de accesos 
anteriores i que tenga presente que los individuos fiicilmente 
bipnotizables son neuropS.ticos, hist0ricos i quc se cerciore de si 
existen perturbaciones propias de las neur6sis. En seguida con una 
prudencia i l"eserva estremadas procurarti. reproducir los fen6me
nos de sonambulismo provocado poniendose en guardia contra las 
supercherlas i otras causa.s de error. No hai p(!s4uisas mas deli 
cadas que las de este jeaero. 

Los fen6menos mas interesantes bajo el punto de vista medico
legal son en el hipnotismo los de la •ujestioa, en los cuales el 
individuo ejecuta los act.us, no solamente sin su propiu. voluntad, 
sino bajo la intiuencia de nna voluntad ajeoa. 

No todos los individuo~ son :-iUSceptibles de hipnotizacion; pero 
puede asegurarse que lo son ca.si todas las hist0ricas i las oeur6-
ticos i gran nU1nero de personas de sistema nervioso sano. 

No es po•ible provocar el estado hipn6tico si la voluntad del 
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sujeto no He presta a las maniobrW:i i procedimientos de hipnotis
mo, salvo en las per•onas debiles de espiritu, faciles de engaiiar i 
en aquellas habituadas a someterse a dicho estado. 

Si hubieran de entrar en la pr8.ctica de la vida corriente las 
mnniobras hipn6tica:s ellas tomariau una importancia enorme 
para la Medicina legal; hoi est8.n reducidas ca5i esclusivamente 
a la obsenacion i esperimentacion de las cUnicas i los laborato
rios; pero conviene recordar sin embargo cu8.le~ son los fen6me

nos que hasta hoi se ban producido. Seguiremos para recordarlos 
la esposicion de A. Cullen·e. 

SuJESTION HIPNOTICA.-La sujestion bipn6tica tiene el efecto 
de privar al sujeto de su libertad moral. El automatismo a que 
lo reducen los diferentes estados hipn6ticos puede hacerlo ins
trurnento de delitos o de crimenes i victima de di versos aten. 
tados. 

Es fuera de duda que el hipnotizado, o todo individuo sensible 
a las sujestiones, no solo no es libre para resistirla.s1 sino que en 
ciertos ca.sos est& en la imposibilidad de concebir ni aun la idea 
de resistencin.. 

Esto sucede con mayor razon en el catal6ptico i en el son8.m
bulo; su automatismo es tanto mas perfecto cuanto que su perso
nalidad est8. momentaneamente suprimida i ausente, por decirlo 
a.si, en el momento que se producen las sujestiones, las cuales no 
dejan ningun recuerdo. Ambos no son masque un juguete del 
que los ha adormecido, solo lo oyen i lo ven a e1 1 i son tan subyu
gados por su voluntad que esta dominacion no cesa ni al desper
tar i se transforma durante la vijilia en una verdadera obsesion 
fascinadora. 

i0u8.les pueden ser ba:jo el punto de vista civil i criminal, las 
consecuencias de estos efectos del hipnotismo?-Acciones contra
rias a la honradez, a la Dtoral, cdmenes abonimables po<lr8.n ser 
cometidos por intermedio de los hipn6ticos; delitos no m0nos 
graves podriin perpetrarse contra ellos. 

Iii. Liegeois, profesor de la facultad de derecbo de Nancy, en 
una memoria presentada a la Academia de ciencias morales i po
liticas, ha enunciado con gran lucidez la mayor parte de los pro
blem11s qne el hipnotismo puede ofrecer a la jnsticia. Con nume
rosas e interesantisimas observaciones, ha probado que era posible 
hacer aceptar a los hipnJticos sujestiones de nn gran numero de 

actos punibles; i de la posibilidad de delitos i crlmenes esperi-



- 686 -

mentales, ha deducido la posibilidad de los mistnos delitos i crf
menes en la vida real bajo la inftuencia de\ sueno provocado. 

Veamos los casos especiales eu que esta.c;; hip6tesis verosfmiles 
podrian real izarse. • 

Ou,estiones de clereclw civil.-La persona 4ue hipnotizaaotra. 
podr8. sujerirle actos contra.rios a 5U rnluntad o que no habria 
pensado en ejecutar espontiineamente. 

M. Li0geois dice que podrii asi hacer Hrmar pagar6s, cancela
cione~, obligacioues de toda clase, que por mas iniajinarias que 
fuesen no dejarian de ser valcderas i cuyn nulidad seril\diAcil pro
bar. Oita varias esperiencias que ha hecho con mujeres hipnoti
:mdas. A una seilora mui intelijente, q ue al principio resisti6 con 
ene1jia a toda sujestion, le snjeri6 la idea de que le debia mil 
francos, acab6 por hacerla aceptar esta ::;ujestion i la hizo escribir 
i firrnar de su pufi.o i letra un pagan~ por esa cantidRd. Otro dia 
dijo a esa misma persona, en presencia de su marido, que le babia 
prometido ser fiadora <le nna deuda de cien mil francos contrili<la 
por su marido. Comenz6 por negar, luego vacilO, i busc6 el re
cuerdo de e~e hecbo imajinnrio, acabando por convencerse de que 
era efectivo que habia prornetido la fianza reclamada, i la escribi6 
i la firmO con isu pufio i letra. 

Los documentos autenticos, estendidos por notarios segun cier
tas formalidades, Lienen ante la lei los caracteres de una eviden
cia. A.bsoluta. iEs acaso imposible sujerir a un hipn6tico la idea 
de ir adonde un notario i hacerlo estender un documento q-ue 
comprometa numerusos intereses1 sin que el notario tenga la mas 
!eve sospecha de que se trata de una persona que no goza de su 
plen~ libertad moral? A.unque no se ha hecho este esperimento, 
no parece pre~eu~ar menos probabilidades de exito que los ante· 
riores. 

Los falsos testimonios no son menus de temer. 
M. Liegeois sujiri6 a una senora hipnotizada por el, ia idea de 

que tenia que dar una declaracion en el tribunal de policia. Le 
dijo que cuando despertara veria entrar a un individuo de mala 
catadura que le propondria cederlc a vii precio seis cupones de 
obligaciones del tesoro, robados, i que ante su negativa indigna· 
da, :se retimri:i dej8.ndolrn~ sohre nn mueble i esclama.ndo que no 
Jos queria para nada. Ent6nces la sefiora tomaria los cupones, 
pero temiendo ser acusada de complicidad en el robo, los dejaria 
en dop6sito a M. Liegeois en presencia de testigos. 
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<La alucinacion se produjo al despertar, segun el programa as! 
trazado. La sefiora T ... dice l\I. Liegeois1 vi6 al criminal imajina.· 
rio que yo habin evocudo; lo oy6 hacerle la propnesta que yo le 
hll.biSJ. ~tnunciad.oi Lodo sncedi6 corno yo lo habia previsto. Parn 
dnr mas cuerpo fl la idra sujerida, habia traido seis cupones de 
obligaciones de! tesoro que me pertenecian; la seiiora. T .... ere· 
yendo quo se los habia dado el ladron, me los dejo en dep6sito i 
Se fu0 a SU casn. 

+:El mi$mo dia, cowo a las cuatro, fui a ver al comisario central, 
snpe por el i los empleados <lei tribunal de policla que la sei1ora 
T ... habia ido a prestnr la declaracion ~ujerida; (]UC nose habin. 
observado en ella ningnn signo esterior capaz de hacer rluclar de 
In. sinceridncl <le su testimonio; que, en fin, :.;e hnbin moRtrado rlis
puestn n declarar ante In .iusticia la. oferta que le habian hecho 
de comprn.r los cupones robado~.» 

A otm. hipnotizada, el mismo esperimentador sujiriO en presen~ 
cia de vn.rios maji~trn.rlos toda nna escena de las mas dramA.ticns. 
Sc trataba de una conversacion que habia oido, i en la cun.1 un 
incendiario contabn. a otro criminal de su especie la manera. c6mo 
ha.bia cometirlo ~11 crimen i c6mo habia aprovechndo de e1 pa.ra 
robarRP quinirnt.o!=I francos. El segundo quiere nproverlrnr e~tn 
confidcncin parn arrancn.r A.1 primero nna JUI.rte del dinero; nega~ 

ti \'a, amC'nnzn. de denuncio, disputa., riiia violentn; f11g1t de la 
senora tP!itigQ df' esta. f'Scena; fl.I despertar, 11110 de los nlA.jistm. 
dos ln. inten-oga: prPstn juramento de dC'cil' \Te rdad, tocl;t Ja verdad, 
nadl1 masque la vprdnd i cuenta con todos sus detalles Jn. nluci~ 
nncion sujerida. 

Odmf'nN~ de qnr piiedern. ,~,,.,.,. insfr?Mnentos.-EI hipn6tico, 
dice Fer0, pnede convl"rtirse en un instrumento de atPrrn<lora 
preci"1ion parn los crimenes, en instrumento tanto mns terrible 
cu11.uto qne inmediatA.mcnte rlespnes de la ejecncion del aC'to, ~P. 

olrirla todo, la impulsion, el sueiio i nl que lo ha provocado. 
El doctor Taguet b,abl"' de una bipn6tica histerica que, ha

biendo recibido In snjri::;tion de ir a descn.rgar nn revOlver a nnn. 
dP Jn1.: oticinas <:le la prefectura de BnrdPOs, reclamabn trnnquila
mPnte el arma que le permitiem ejecutar ese proyecto. 

He a~ui otro ejernplo en 1rn hombre <lei po<ler irresistible de 
una snjeHtion ~em~jante: 

He le sc11nl6 jnnt,o n. nnn. puerta 1\ nn personaje irnajinario di
cienrlule qne lo habia insultado. Se le dio nn corta-papel de me-
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tal i se le orden<I que fuera a matarlo. Re precipit6 i clavo resuel

tamcnte el pufial en la puerta i en seguida quedo paralizado, la 
mirada at6nita, temblando de pies a cabeza. LL intervencion de 

los presentes di6 un canicter :singulal'menLe dram:\tico R eate 

esperimento. El sonarnbulo interrogado, no dio mas que una re•

puesta: 
-;Me ha insultado! 
--jPero nose mata a un hombre porque influlta! 

-;Me ha insultado! 
-tAcaso no teneis R. veces la cabeza ma.la? 

-jN6, seiior! 
-iNo caeis a veces en sonambulismo? tno habreis obedecido a 

nna impulsion ajena? 
-;N6, sefior, he obrado par mi propin iniciativa; me ha insul

tado! 
Despierto, no habin conservado ningun recuerdo de esta ea

cena conmovedora. 
M. Liegeois pone en manos de una j6ven, profundamente dor

mida i reducida a un automatismo completo, una pistoln., dicien. 
dole que dispare a quema·ropa sobre su madre que asiste al es
perimento. La orden es ejecutada inmediatamente. 

Aun j6ven en sonambulismo, le entrega un paquete que con

tiene un polvo blanco, diciendole que es arsenico. Le manda que 

en cuanto llegue a casa de su tia, ponga el polvo en un vaso de 
agua i se lo de enseguida para en venenarla. La tia del j6ven es
cribia esa misma noche al senor Liegeois, diciendole que el espe
rimento habia tenido nn 0xito completo i qne su sobrino le habia 

preparado el veneno. 
Asi pues, un individuo en est.ado de ~onambulismo podria es

tar, <lurante horas entcras, sometido en rliversos lugares a sujes· 

tiones criminales, ser llevRdo nl mismo lugar donde habia sido 

adormecido i ser despertado con la certidumbre de que ha pasado 

algunas horas en un sueiio reparador bajo la mirada vijilante de 

una persona amtida! Que de refl.ex.iones no imponen semejt1.ntes 
eventualidades! 

Pero el peligro de las sujestiones criminales se presenta no so· 

lo durante el suefio hipn6tico. Bajo el punto de vista mMico-le
gal, la posibili<lad de provocar sujestiones post-hipnoticas en nn 
tiempo mas o menos largo provoca problemas mucho mas com· 
plicados i dificiles. 



- 639 -

Una idea criminal, depositada en el oido de nn sontimbulo, 
podra <lespertarse largo tiempo dcspues, hacerse irresistible, aca
rrear efectos terrible~, un crimen talvez; sin embargo, el que co
meta ese crimen no ~era masque un aut6mata que habr8. obrado 
ba.jo la influencia de una voluntad ajena, i por mas irresponsable 
qne sea en realidad, sus facultades podr8.n parecer tan normales, 
su culpabilidad tnu perfectamente demostrada., las circunstancias 
atenuantes tan ausente~, l{Ue seni cqndenado. 

<No sc diga que lajusticia no •e debe preocupar de todos estos 
esperimentos, quc l1asta aqui no han salido de las ~alas de los 
bospitales o de las di~pensarfas de m~dicina. No se consideren to
das esas hip6tesjs medico+legales coma concepciones fantR.sticas 
nacidas un dia en algnnos cerebros cientificos de humor para 
bromas. Lo ciue sucede en el sonambulismo espontA..neo ensefia 
ro que suceder8. ITI'lfiana quiz8.s en eJ SODambulismO provocado, i 
el sonambulismo espontaneo h::t hecbo ya cometer muches errores 
judiciales. 

Tales son, sin exajerarlos, pero tambien sin tratar de atenunr 
sn alcn.nce, los problemas que el hipnotismo puede suscitar ante 
lajusticia i la '.lledicina legal. ;Resulta de aqui ~ue lo• majistrados 
i los peritos deban sentirse alarmados sabre manera. par las nue
vas i delicadas responsabilidades cuya perspectiva se Jes abre ca
:ji bruscamente, i qne las persornts nerviosas i sensibles deben 
temblar bajo esta nueva espada de Damocles suspendida sobre su 
cabeza: el peligro de ser hipnot.izadas por sorpresa a voluntad de 
cualquiera persona a quien la naturaleza haya qnitado todo e:;,
cnipulo, i dotiidolo de una mirada penetrante i fascilladora? 

Desechemos tales quimeras. Hace cien afios que se sabe pro
ducir el sonambulismo, que numerosos individuos, mui diversos 
por su carri.cter, su intelijencia, su moralidad1 se han dedicado a. 
las practicas magneticas e hipn6ticas, i todavia, para hacer tocar 
con el dedo el peligro de e~as pr8.cticas, hai que invocar esperi
mento::. de gabinete. Rechacemos resueltamente en nombre del 
bnen sentido, la hip6tesis de que nos podrian hipnotizar a pesar 
nuestro, sin sabedo, por sorpresa. 

Debemos afirmarlo: el cr!men hipnotico es posible; pero debe
mos apresurarnos a agregar qne los progresos de la ciencia no 
hn.n formado ntrnca n nn criminal i que el hipnotismo no aumen
tu.rR. el nUmero de los mal vados. Por otra parte, los malvados son 
espfrit.us demasiRdo vulgare~ para que investignen en masa, a fin 
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de ejecutar sus crimene~, los p1w•rdimientos qne exijen ciertos 

talentos. E:::;tos procedimientos scrAn solo conocido~ de algnno~ 
tunantes distinguidos cuya exist.encia problenititica no dcbe cn.n 
sar inquietudes a nadie)). (A. ( 'ullene. ) 

ATENTADOS DE QUE PURDEN 8ER VfCTihrA T~OS HIP~OTIZAnos. 

-Hai dos cnsos bien averiguados (Tardieu, afjai1'e Cn.,tellnn; 

Brouardel, affcifre Levy) de las cuales resulta que una mujer 

pnef'ta en estf\<lo de hipnotigmo (sneiio, letargo o sujestion) puede 

ser violada. 
Pero si se tomn en cuenta qne las hipnotizadas conservaa In 

resistenciR. a lai-; .~njestioneR que no lm~ son agr::i.dnhle~ deben 
aceptarse ]as concJusiones de dos medicos Jejistas diRtinguidos 

que a continuaclon copiamoR: 
«Un inclividuo que snme1je R una mujer en el "iOnambulismo, 

no la poseerfi hino caso <le rtne el la quiera de buen grado, romO 
en la vida normal, ceder a s11::: deseo:::; en el ca:::o f'Ontrario, tendrii 

que violarla, lo que es dlficil si se piensa en la fllfffZl1 exaltada de 

la• sonambnlas» (Gilles de In Tonrette) 
«La violacion en medio <lei P,Stado hipn6tico cs posiblc, 1uinqne 

estremadamente rara; pero de todn:-. mndos no sera por i:;ujestion 

como se la consiga, porque segnn la fOrmula ta.n exactR. rlel pro

fesor Broun.r<lel el hipnotizailo no obPClr!.ce ,9ino las Mijestiones 
qne le sor> «g,·udables)) (Thoinot). 

PELIOROS DEL HIPNOTISMO. -No se debe ol vidar pol' otra par

te quo las pnicticas rlel hipnntismo han produ~ido en gran ni'1· 

rnero de persona:::i qne a ellas i:ie han ~ometirlo, pertnrbi:wiones de 

la salnd i de la razon queen n.lgunos casns han terminarlo pnr 

la muerte (Fere, du Potet, etc.) 
Dice Lombroso «En Turin, rle~pu.es de- 11nR. ~eRion en que habin. 

sirlo hipnotizado, un oficial rle artilleria :-:e volvi6 casi loco; pre

senta ;.i rn.d11 pa~o accesos de hipnotism1> (•spontAneo n. la vi~ta 

de! 111enur objet·,o brillanti:>: al encont.rar un farol de f'oche, par 

. ejemplo, lo ~iguP como fmminado. Una tarde, si el ca.pi tan de Rn 

baterin no lo hubiese det.enid(l, h:ibria siclo estl'ellado par nn vehi

culo que train i:;us faroles ih1minado8 i que venia sobre 81; nna vio

lent.a 0r!sis histerira siguiti a eRa. e:-irena, i el desgraciado se viO en 

la necesidad ch"' guanfar can1a. 

He visto, A.dcmas, prodncir!'le mnchnc;; otros hechos despue!'l de 

laR sei:.iones de hipnotisnio. DoR estudiantes de matemR.ticas se 

hipnotizaron espontli.neament.e mlrando sus compaces i se Jes hi-
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?.O imposible dilmja1 lJ11 en1plt'Rdo 1h• fe1·1·1·rarril fu~ pre~a <le 
convnlsiones i de; un~l locura furiusa, i u.1m nu ha c111a.do. D1Js ofi
cialC's, ya hipnotizndo"I, no pndia.n resistir las indicacione~ que \es 

hacia el mngnetizador para que se mostrt-uan en pU.blico. Un j6~ 

ven de J 7 afios, honrado a rarta cabal, vol vi6se de nnn. moralidad 

mas qne rludosa. 
En Milan i e11 Tnrin 1 mucho~ espectn.rlore~ se sintieron ma! i 

tnvieron, desp11f'R dr las seeionei:., ,]olores de rR.heza e insomnias 

perHistentes: mncho~ SP ban ciormido espontti.nenrnente en la mis
ma sala. 

Todos las medicos de Turin) los doctorcs Bozzolo, Silva, i yo 

miamo, ngrega el profesor, hemos not.ado una notable agravacion 

en In enfermedad nervio~a de que estaban atacados algunos de 

nuetMos clientes, quc hubi<in sido hipnotizado~. o qne habian 

AimplemPnte l\sistido a las representa.ciones). 

+:Un aficionado, dice Charpignon1 magnctiza a un muchacho; 

fen6mcnos convulsivos se manifiestnn en media de nna semi

~omnolencia., acompaftada de Jocuncida<l. El rnngnetizaclor, asom
brado i espantado de lo que acaba de producir, quiere despertar 

u.l muchncho, pero solo lo consigue imperfoctn.mente. 

Los nccident.es nerviosos persisten; en la tnrbacion, se llama f\ 

un medico; los rlesOrdenet-1 nerviosos l'esisten al a.rte curn.tivo; Ettt

me11t1rn, i acaban poi· constitnir una enfermerln.d que dura rnas de 

nn aii.o. La familia acusl\ 1\ qnien es ln r/\usn. de este accirlente i 
rcclu.m1~ dafios i perjuicios. 

El tribunal de Dom\y sc rncnr,qn. cfol a!:'nuto i los jueces deben 

rlecidir si verdadt>J'A.mentc l\J. X .... f'S culpable de lrnber causado 

pnr el magnetismo Ins accide11tes yue determinaron la enfer

medad. 
El tribunal, ciespues de ha.be1· estudiado la cuestio~, dict6 la 

~1gui<'ntc senteucia: 
Con8idera.ndo que resultn de la controverBiA. riue en 16 de 

•gosto de 1858, ejerciendo imprudentemente sobre la persona de! 
jriven .J. ... , de trecf' nfios de ednrl, act.o.':-1 dP tocamientos, de aproxi

mn<'iones1calificados con10 pase~ magneticos, o solamente exaltando 

por e$te juego i t>~tas maniobras no acostumbrn.<la.s la d0bil ima· 

jinnc1on del niiin, el acusn.do ha producido una sobreescitacion, 

1111 de80rden nervioso
1 

i par {tltimo una lesion o nnn. enfermedad 

cuyo~ M<'r~n'! 'le han reprodncido despue~ a diveraos intervalos; 

qne ltt nr('ion de hnber por esoe rnanejos imprndent~s, ncasiom1-

•' 
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do In dicha enfermedn<l, con,t1t11y<' d dolito previoto poi· el art. 
320 del C6digo Penal .... El tribunal condena al >\Cu,arlo a veinti
cinco franco~ de multa, a mil do!iicientos frnnco!-1 por ciRiio-. i per
juicios, i a lRs costab». 

Una dt la::; pn1eba.s mn.s ~orprendenteR de Jn 10t\ue11cia fisiol6-
jica de 111. sujesti011 la rla. el esperi111ento siguiente dl~l qu~ !"e de
duce qne puerle hacerse nn estigmat.izado de un hipnotizado. 

M. Bonrrn, profesor rle clinicn de la escuela de medicina naval 
de Rochefort, i i\J. Burot, agregado de la misma escuela, hicierou 
en un histero-epilf.ptico de su servicio, la!:I !:liguientes esperiencia.s: 
dm·mido el enfermo se le hizo estR. sujestion: «Esta tarde, fl las 
( cuatro, de~pues de dormirte, inis a mi gFtbinete, te sentR.rB.s en 
«: cl sillou, cruzarB.s los brazos en el pecho i te saldr8. .lllmgre de 
c narices.)) En efecto, a la hora indir.nda., delante de vnrios testi· 
gos, Rlgunns gotas de sangre salieron de la fosn nasal izquierda 
de! individuo. 

Otro dia, habiendose puesto al paciente en estado de sonam
bulismo, se traz6 su nombre sobre sus dos antebrazos con la pun. 
ta roma de on verduguillo i .a le di6 la siguiente 6rden: «Esta 
< tarde, a las cuatro, te dormirR.s, i te saldrU. sangre <lei brazo en 
« las lfneas que ncabo de trazar.» En efecto, a lits cuatro el pa· 
oiente se duerme; en el brazo izqnierdo, los carncteres se diseiian 
en rojo vivo, i gotas de ~angre qa\eu de varios puntos. Como el 
paciente tiene parstlizRcio el IR.dn derC'cho, no aparece nada en la 
derechn. Por f'sn. misma razon, en la esperiencia precedente, ~an· 
gr6 solo de la fosa nasal iz411ierrla. 

Otro dia se le ordena que sangre del !ado derecho, i contesta: 
<No puedo sangrar rle ese lado; debeis saberlo». 

PARTE CUARTA 

APRECIACION DE LA LOCURA SIMULADA 

Estudiaremo~ los casos en quc un impostor, sea para escapar 
al castigo merecido por sus crimene~, 'lea pure. asegurarse el retiro 
i la vida ociosa de una casa de locos, representa el papel i acepta 
el tratamiento de los enajena<io'I; sin prever cuantQ nf>cesit.artl de 
B.Stucia, de per·if'verancia i de habilidad para no qer descubiert.o i 
sobre todo c:in imajinarse qne se condena A un suplicio horrible 
qne de ordinnrio exeder8. sus fuerzas. 
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Aunqne la locnra simnlttda e8 relativamente rara, importa es

tudiar suf.I carn.ctfre!=I r.on cl mayor cuidado. Estos ban de lmscar

se: 1.0 en liis fonnas rle ]I\ c.·najt>naeion sirnu!A.da; 2." Pn los proce· 
dimient.M dP ~i11111h1C'ion l !1.0 en la an~t--n~·ia. de lo:- ~igno~ ffsicos 
de la locura. 

1.• De lw-1 .foro1.08 rle locura simi1.lodn.s. -1.'ocfa.s laH formasde 

locnrn no ~e prest.an por igual a la simnlacion, hni una.s que tien

tan especinlrnente a \os impostores por Jn facilidad que pnrecen 

ofrecer; P.stas !:iOn en primer Ingar arp10llas qne se revelRn por 

manifestaciones mni aparentes i a propOsito para impresionar al 
vnlgo, por ejemplo la m:rnla agndn, la C}lle pnra !'er finjirla permj

te hastn cierto punto nsar toda libertad. 
La demencia es menos f6.cil rle simnla.r, en ella no hai lugnr 

para la exajeracion i lo mismo pnede rler.irsr rlel irliotfr~mo i la 
imbecilidad 

Sin embargo, ha h1l.bido rnnchm; qnP no han trepirJarlo ante la 
c;imulncion, mucho tnA.!-1 difici!, de nnn afeccion fisicn i morn! n. la 
vez, que nije la mayor persPverancin. rle voluntad i de mentira, 
la sor<lomudcz. 

La l/')cura mel11.ncOli0a i 80bre todo el est.arlo de estupidez son a 

un tiempo la ma~ dificil de descnbrir i la mas frecuente de la~ 
formas de la locunt simulada; el ai~larniento, la inmovilidad, el 
:;ii\encio no son rnRgos qne cueste mncho finjir i si el 81mulador 
tiene bH.:;it:mt1e imperio Robre si rnismo, este Pnr'nentra en eJJa Ulln 
mascara casi impenet.rnb!e para el pc>rito: !'<PlltA.do en el snelo, 
siemprP Pn el mismo rincon del pnt1io, con \o:-i ojos bajos, la~ ma· 
nn8 juntn.s, el ~imnlador pnede engafhir pol' mn<'ho t0 iempo. 

2.0 Delos p'rocedi'1'iiientos cle sinni.lacion.-Puede decirse que 
la locum simnladn es para el vulgo mas verdadera qne la locmra 
rettl: esa es lu locnra teatral, la de los jestos, las A.ctitudes, lo~ vC!'l· 
tidos estraftos, los cnbellos desgreiiado!'l, los cantos i vociferacio
nes1 los grit.as de nnimales, los a.ullidos, lo!'! bailes i Ir. ~ r>ont.orsio
nes, ln.s riqa,s i la~ IR.grimRS, los furores i bs nccione~ .:::in nnmbre; 
una apnrienria e~t.erior ..;emejante no puede Pngaihu· ..;ino a lo~ 
obsermrlore~ ~npf'rficiales: a.sf los s1m uladores l{)as ltli.biles, que 
son los qne hn.n he<'ho s11 edncacion frrcuentando lnros, no cnen 
e.n e.;;t.n.i:i exnjera<'iOilf'!' gro~eras: o..in r·mhargo, ni t'i'!tos PscapAn 
siempre a In tPntacion elf' Pxajc-r1-1r l;-t.-.; manifestnciones <lei desOr
den int.C'ler>tuat: "'f' rrPPn obligfl.dos :i nnn inroherf'ncin completn. i 
sin tregnn, fl unn. pP.rp0tnn ronflrnion fie t.odfv1 IA!'! eo8ai;t, nom bres, 
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personae, nUmeros, fechas, dias, etc.; consideran, por Jo demas
1 

Io 
mismo que los grandes fil6~ofos, qne 1111 lnco no debe tener con
ciencia del yo ni de su personalidad. 

Loque es mas significativo i que constituye un esceleote ca
r8.cter medico de la simulacion es la fa\ ta de conelacion entre los 
sintomas mas necesarios i mas constantes de! ti po de locnrn adop
tado por el simulador; h~i un hooho innegable, el de que ciertos 
signos no pueden encontrarse reunidos en el mismo individuo, en 
otros Mrminos, que hai incompaiibilidad entre los fcn6menos qne 
pertenccen a tA.l o cual forma de loeurn; as( no ~e encontrnrtln en 
el idi01m o en el imbecil ni intermitencia.s en los sintomas ni con
ciencia siquiera moment8.nea de su posicion. Los simnla<lores sa
ben que el delirio no es Riempre cQntinuo i .iuzgan lo mismd de In. 
demencia o imbeciliriad, cayendo en estas disonancias que bastan 
para despertnr las so•peohas del perito; la estupidez no ayuda a 
las respuestFts que hace un dernente simulado i, por consiguiente1 

la espresion artificialment,e ernbot,ada del melanc61ico deja brillar 
en la mirnda mm. sefial de intelijencia que revela al mP.dico que 
un:-.. pregunta rlejada sin respuesta ha ~ido bien comprendida; 
el m0dico leertl ent6nces con segnrirlad en estoR ojos qne no con
siguen apagarse, en es ta fisonomfa. que no sabe perrnanecer inm6-
vil e indiferente. 

Un procedimiento habitual en los simuifi.dores es el cambio 
brusco qtH' el impostor opera en su a.ctitud, en sn roi;tro, en sus 
respuesta.t; cnando se sabe observndo1 cuando se snbe en presencia 
de medicos 0 cuando comparece ant.e el tribunal. 

«Dero:r.ier que juegtt a las damas con sus compafieros, en el me
mento que ve pasar Ft un guardian revnelve el jnego i mueve las 
piezA.s t1.l acaso; otro que hn.~t:;i. Pnt6nnes habia. mantenido urn\ ac· 
titud ba~tnnte conveniente i que no ern. epileptico satisfacc, sin 
embargo, en pleoa Corte de Assises i ~in vol VPnW, una nece8idad 
nn.turnl; en n..lgnnos la rncmoria que hasta entt~nce~ no habia pa
recido afectada, hace falta sUbit.amPnte; o bien todavfa, el delirio 
i la incoherencia ::;e producen repentinamente con la ffili'~ Augran
te exnjeracion.» (Tar<lieu). 

3.0 Ausencia lle los signos ftsicos de let locwra. - Basta 
indical' e~t. R. fnc11te de comprobRcion de la 'lorura sir11nl11dn. pR.· 
ra conocer !!.ll importanch\ i para que el m6dicu nunca deje de 
utilizarla. 
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PROCEDIMlENTOS PARA DESCUBRlR LA SIMULACION DE LA 

LOCURA 

No ex1ste un m6todo particular para esta mvestigacion, pero 
bai reglns especiales que deben agregarsc a las que de un modo 
jeneral sirven para la comprobacion de la enajenacion mental. 

Un primer principio, que nunca <lebe olvidar.se en 101:1 oasossos
pechosos de locnra simulad<l, es el de no pronunciarse sino despues 
dti uua ubscrvaciou Jarga, repetida, perseverante, de to.Jos los mo· 
men Los, si no directa a lo meuos iudirecta, confiB.ndola a pe1·sonas 
1mficientemente ejercitadas i familiarizadas con los locos. 

Es men ester abstenerse de una man era. absol u ta i en toda cir· 
cun.stR.ncia de las pr8.ct.icas que de cualquier u10do puedau da.iiar 
al loco s.:ospecboso; alguuos 1116d1cos hn.n creic.lo conveniente so
meter a las sinrnladores a esperiencias crueles i mortificantes co
mo tul medio de descubrir la simulacion: el cloroformo, la ducha, 
lns quemaduras con fierro enrojecido, las venenos narc6ticos o 
estupefacientes coma la belladona, el opio, el haschisch, aun cuan
do par moLlificar tan poderosamente Jasensibilidad podrian servir 
para hacer hablar o confesar a un falso loco, deben ser severa
monte desLerradas de la pntctiea del medico lejista por la sola ra
zon de oonstituir un peligro para la salud i la vida. 

El ni0dico se coutentara con apelar a. su esperienciu. i pondra 
toda sn sagacidad al servicio de una paciente observacion; para 
esto 110 se separara de las reglas aplicables al diagnostico de la 
locura i se ei;;men1r8. en descubrir los signos preoisos qua le per
mitir8.n colocar al individuo en t:-d o cun.l grupo netam&ute defi
nido de locura. 

Pnra esto el perito procederA aqni con mas cuidado que uunca 
a. la investigacion de la8 causa.s mol'ales i fisicas, hereditarias, ori
jiuale~ o adquiridas, de las forma:s que ha L'evestido la locura i de 
la. rnarcha q ue ha seguido. 

No sera m911os importante dirijir el exAmen h8.ci~ los sfnto~ 
mus fiRicos propios de la locura i que el simulador es enteramen
te impotente para reproducir: el insomnia qne falta tan rara vez 
en Ins formaR ag11daH de la locura no puede set' sosteniLlo por un 
simulador fatigado con los ~sfuerzos que exije la ficcion; asi se \es 
ve1 tnn pronto como pueden escapar par un momento a su papel. 
refujiarse en el suefiu i donnir mui profundamente, de tal mudo 
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queen el mu111euto de su despertar, cuando I~ H.l~a!i estfin algo 
coofusa!i!, cs la mejor oportunida.d para observarlu:-. i sorprender la 
simulacion. El apetito no ofrece en Joq simuladores las irregula
ridades i caprichos que se encuentrau en el \'erdadero loco. W 
funciones org8.nicas (dijestion, circulacion, rei.;µiracion) qnedan 
perfoctarnente intactas en el simulador; algunos tratan rle repro
duc1r ciertas perturbaciones de Ja ~eusibilidad i rnotilidad fre· 
cuentes en las locuras verdaderas (anestesia, parH.lis1s, Lt:mblur), 
peru ••tas complicaciones lejos de asegurarles el tlxitu lo com pro· 
meten, haciendo ma.s dil"icil la simulacion i suministrand.o al medi
co mas clementos dt.:! apreciacion. 

L1' 1\.Stucia i el disimulo son rasgos carncterfsticos i casi com;· 
tantes de los verdadems locos i ha.i que guardan;e mucbo de con· 
fundirlos con la bimula.cion <le los falsos ena.jenados; mas, sucede 
ttue precisamente lo~ p1imerc8 ha.cen empelio i se dao trabujo 
por defenderse de la i111putacion <le locura i lus segundos hflcen 
empefio pur lucir su pretendirla insanidad i nunca ~e mucstmn 
mas locos 1p1e cuando se ha.1la11 dclanH• de aqm.• llos quc rlehen 
juzgarlus, lo:; ma.jistrados i los 111Pdico:,, parn lo~ cuales, pur cl 
contrario, los verdaderos enajenados se esfuerzan eu ocultar con 
el mayor cuidado sns concepciones dclira.ntes. 

Hai 4u1;: tener en euentt1. seriamentc tres circum;tancia.s que 
pueden pr1Jduci1~e, sobre Loda i:>n los iudi\ iduos sometidos a. 
una a<.;11sH.c1on crimmal, es decir, en los casos mas graves y deli· 
cados: 

La prirnera cousiste en el hecho de q ue la. lucuru. puede desa
rrollarse en los primeros tiempo8 de la p1 ision i con 1uotivo del 
cri1nen 1aismo qut: ha traido la :-;ccuestracion i que ha si<lo cume
tidu en .un estadu de sanidad de e8piritn, csto puede succder en 
los primerO!i tiempo~ i no tiene 11ada 4ue \'el' con la locura 4ue 
suclc aparecer por la reclusion solitaria en Iii prision celular. 

La !jegunda. es pura.meute patulOjica i euu-;istc eu Ju. tmnsfonua· 
cion que puede sobrevenir en cierta8 fol'lnns de locura. 1 en modi· 
ticaciones espont8.nea."' qnc ~e opcran eu las facnlta.<lc..; dcl sujeto; 
ise esponJria a grn.ndes erronis el medico leji~ta que inteq.U"etara 
rnli.1 esto::i cambios 1 que los atribuyera a la.s preocupaciones i las 
tentativas voluntarias de un simulador. Bastani. citar como ejem· 
plo la locura de doble forma, la cual puede traet', por la simple evo
lucion de su circulo fatal, fen6menos en apariencia totalmente 
inesperados, como son sus alternat1vas de ex1tac10n manfaca, 
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dr· depre~ion rnelancUlica i de vnelta a la razun. l.Jueden citarse 
tarnbie11 tHOb ilta4ncs de niania periOdica ode delirio agudo qne 
a \•eceb e~Lallan e11 condicio11e:, tale!i que uno estci tentu.du a to· 
marlos por simulados. 

El tlltimo pnnto B!"l el de 11ue lasirnulu.ciun misma, por poco que 
<.;t• prolongue, acabri por ejercer en el estadu moral i fisico de! im 
postor una inftuencia considerable, asi 001110 en la. simnlacion de 
cicrtas enfermerlade8 simplemente fisicas se ven producirse en el 
organismo fen6tnenos completarnente sustrai<lus a la voluntad; por 
ejcmplo, asi como el riue si1nula. la par8.liHis de un miembro pue
rh-• por el reposo a que lo coodena. Lraer la at,rofia de \us mllsculos, 
del mi::m10 modo para. la-; fae.ultade~ i11telecLua.le~ la divagacion 
faeticia o la falta de ejercicio pueden a la larga obliterar a falsear 
el juicio i trner un debilitamiento r~al i uua pen·ersion \ isible de 
];1 inteli,lencia i de los tientimiento.;:. 

Cun las ar.titudes lYl(lrnles sucedc lu 1nt8trJO'ljUe con latt actit.u. 
des ff~icu.s; ciertas manifestaciones provocadas o !-.jmuladas en el 
principio llcgan a hacer:se en cierto modo naLurales i se producen 
i11stintiva111ente sin la participa.cio11 de la voluntad. 

El que finjiese la ceguera conservaudo Im; ojos cerrados du· 
rante algunos afio-s se encontraria sin duda bicn poco capaz de 
suportnr la luz i de ver al cabo de ese tiempo, asf coma aquel que 
pennanecit:ra voluntariamente i durante aiios en el mutismo i la 
inmovilidad del lipemauiaco est(1pido ca.eria al fin en uu embru· 
tecimicmLo real i completo. 

N"o ha.i uno de los que de8pues de haber sirnulado la locura han 
bido desuubierto:; o han renunciado volnntariamente a la ficcion, 
ciut: nu hayu. confo:saJi) que se sentia.n vulver locos i que no hayan 
asegmatlo quc no vuh·eria.n a priucipiar de nuevo a afroutar se· 
mcjant.e torLura, a.un4ue foera para salval' su cabeza. «Ud. no pue· 
de itnajinarse lo qne he :-iufrido, confe~ba al doctor Morel cl im
poHtur Dcrozier mm. vez desemnasca.rado; he creido p1111enue 
ver<ladera.mente locu i senti<1 aun mas miedu de ponerme loco 
que de ir al bafio.» Est1· ~enti111lenLu mui sincero i n1ui profundo 
en Ii\ 1wtyor pftrte de los :o;imulndore~ puede ser m11i Utilmente 
a.provcehndo lllll' el Lut?dieu-periLu i ve11dr3. mas de una vez eu su 
R.yudn pan~ llegar al rlescubrimie11Lo de la lorun~ ijimulada. 

FIN 
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PARTE DADO A LA JUSTICIA 

Por facultativos que han notado sefiales de un delito g rave 

en una persona 

( Doctores Beutner Mary, Varas, o.~mwio) 

Comprobacion de homicidio por contusiones 

( Doclores .4.1•r1w, Varas-, DueiiaiJ, 8ep1Uveda Bt1&1os) 

En Ohillan a diez i nueve de Julio de mil ochocieutos noventn ]i doA, 
CQmparecieron al Jnzgado lo~doctoreseu metliuina tlon Francisco Bent
ner :\fary, don Manuel .Antonio Vara::; i don Nicolas Osoriu i dijcron: 
Venimos !\ hnoer RI ,Juzg-aUo el siguiente denuncio: 'Fuimos llamados 
hoi para asistir pl'ofesionalmente a su esposa por don E. 8. La t:Xl~

rninamos a. las r.res i mediR de la tarde, en junta, i notamos 11ue 
dich1l senora estaba sin habla icon una inftamacion cerebral mui grave, 
teniendo adernl\s contnsiories en cl pecho iz 1uierdo, en 1irmbas muilecas, 
en las p1erna.~ i otra::1 pat'Cie.:t del CLlerpu, lo t.:llal, eu t.:oncepto de nosott·os, 
es o debe ser pL·odnoido par golpes con instrnmentos contundentes. Siu 
emb!\rgo de que quiaimos saber del madclo la. oausa de! estado de Ku 

ceposa1 nos oontest6 q ue nada le lui.bia oourrido, lo q ue no pm~de tst:l' 
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efectivo. Terncmoe •pie esta enforma pul.'da fallcc1.:r t:sta mi1;1na 11od1e; i 
porque puede tratarse de 11.IQ"t1t1 dehro um, apn:suramos a. JMH:rlo en co· 
nocimientn de la jm~ticia. ~ nu.iticaro11 en lo esµuest-o 1 tirm1tro11. -11!· 
naz.iell/e.-Dr. F. IJi-ulrlN .l/ary.-Or. ,,Y. 0Mrif}.-.llmwel A11tu11ia 
r11ras.-Baeza1 set·retario. 

S .. J. J.. del C. 

1:!:11 curnplimiento ilel <lecrt::Lo de U::t., de fceha :W de\ act.ua.I, nos tra8· 
lada.ulOB al Ccu1eu~riu a practica.r el t'eco11oeim1e11L11 1 la. auptosia del 
ca.d;tver de la sellor·a A. R. df!. 13., con el objeto de determinar la 
ca11s1:1. preui:u.L i necesuna de su muerLe 1 pasumori a e\•acnar el qj. 

guiente: 

F.I cadaver presenta el aspect.o de nna per,.ona de tn•int:.a 1 tre~ a 
treinta i cinco afios de edad, estatura mediana, cabello rnbio, o!'tcnro, 
piel blanca, bien musculada i buenas condiciones de nntricion. f;n sus 
costados prcscntaba ya las manchas azulejas carat:tcristicas al princivio 
de la dcscomposieion. 

LEBlONF.S.-Equimosis; MoretoneR. ~~n los mierubros superion·111 

manos1 antebrazos, brazos, i principalmente en esr..os UltimM, exi!:1tian 
uumerosas equimosis debidas aotras tantas contusiones o magnllumientos 
rccibido:-. en csas 1·ejiones. En la esc<ipula (paler,illa) dl'recha una grande 
i profunda; en el ftanco dered10 nna ){randc, en la axila. izr1uierda otra 
de iguales dimeusioner;. Toda la manu\ izquicrda era. una gTande i pro
funda eqnimosis. ~~n la comisura. del'echa de los la\Jios existia nna 4ue 
eompromcti6 por dentro, el tereio dcrt:!i.:ho cle cada labio. En cl ~cho, 
varias, veqnefias tarubien. LO$ ruiembro::i i11fcric11'0i Jiresentaban en lcis 
rodillas, pierut1.s i 1)ies, algunas e1111i1noriis s11µerliciale~. Ademas de PstnFI 
lesiones sc uotaban en el ca.dti.ver, c11 cl ,.arietal iz1111ierrfo una cicat.riz 
de dos ceut1meLros de di:oi.metro 1lebi<lo a nna antiguu herida COllLU!:ia. l~n 

la rejion occipital (unca), en "ill pnrt.e superior, nna tumefacciou por 
r.ontusion de ci11co centiruetro-i cu1~cln1.do.,, quc mm11romeLia to<la!i las 
pa.rt.es blandas est.eriores rl~I cr<tneo, incindida i le\'ant.acla. la. pie\, pndi· 
mos cornprobar la existe11c1a. de una considernl.lle c,,Lra\';tsacion !Sang111· 
nea quc llegaba. hasta el hneso, !iin le~ion de c'St.l'. Lo-i t1?ji1lo~ circt111\·c· 
cino~ se veian intiltrados de abundante serosidad. 

ArrroPRIA.-Cr:iueo.-Regularmente fornmdo i de paredcs m<1s con
Aii~tcut.es qne de: ordinario, uu JH'c~e:nt.aba lcsionc:-1. PrucLicada IHI abertura. 
dt1spues de un penoso traba.jo debi<lo a la causa indica.da i la carenoia. de 
instrumcutos adecm~dos, encontraruos q ue las llH:!lll braaas de eu voltura 
del cerebra estaban conjestiooa.das eu un espacio de ocho centimetroa 
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cu1:1.dradw;1 en el punto que corresponcle a la tumefacciou esterior de la 
nnt.:a, ya dl;lscrita . 

. Ma.aa cerebral.-J:lJn 8U superticie no pre8enta.ba nada de a.normal, 
salvo 1rna coloracion jaspeada qne iodica la conje<;tion de la µia madre 
(segnmla rucmhrana de envoltura del cerebra). Sus veutriculos, ocnpa
dos por um1 cantidad considerable de sangrc, cootenian numerosos 
coa.gulOR, en eanticlad de dos ouzas, mas o m0nos. r.~as paredes de! ven 
triculo izt1uierdo completa.mente desg:arradas, i la masa cerebral mezcla
da e11 partes a las co:igulos i 1:1 !a sangre. 

Oavit1ad lioni.cica .-El t.ejido at.ltposo (grasoso) qut.: cubre el pericar
cl10 (envolr.nnt. del cornzou) en la µart~ a11terior, usi coma el pericardia 
mi:'iOOO eu el ptrntu que correspoude a la mu.ma iz«1uierda, que ee la con
tnodida, 8e enoo11traban fuertemente iufiltrados de 8augre, a consecnen 
cia rle la contusiuu profunda recibida en esta rejion. El corazon anmeu
tallu de voltlmrn por leaioues orgcinicas a.ntiguas. Larinje, tr<iquea i 
p11lu1011es en ~u estado normal; nolittnduse S(Jlameute en estos Ultimoi; 
una colorauion osuura, propia de eiertas profe~ioues inclustrialcs. 

C1widad abdominal. Los 6rgauo~ ooutenidos en esta cavidad se ha
llaba11 1rn pe1·foctu estad,. rlP regnhu·idad. El estOmago no c<rntenia en 
8ll iuwrior siuo vequeiios restos de pan u de ha.rina de trigo tostado, i 
dos pedacitos r11:: e<i.scara de manzn.na, al parecer. No habia vestijio de 
alcohol u otroa liqnitlos, ni por el olor ni por los restos a.Hmenticios que 
guardaba. 

Callsu preeisa i uecesaria de la muerte.-La 1:inorme hernorrajia cere· 
bra.I i disl;1cenu::ion de est,c Lejido producida par el golpe recibido en la 
rejiou occipital. 

Apt·eciaciones.-Nos llamO deRde luego la a,tencion l<\ falta rle concor
dancia eut,re la8 le:siones esterna.13 i 10::1 enorme.i;; estragos qne eneontramoa 
en el iutcrior al pract.icar la ape1'tura de las cavidadcs, priucipalrnente 
en lu eernUml, e11 doudu hasta la masa de este Organo estnba desgarrada1 

cau~u mas q11e sulfoient.e µara prodndr la. urnei·te \'ioleuta; i en la Lo
raciea1 donde lo~ efectos produddos por la cout:.usiou sabre la tnR.rua, 
llega.bau hast.a cl mismo Corazon, centro priuciµa.l de la vida. 

8ntra.ndo ahorn a diluci<lar la calidad <le los iastrmnentos con que 
han sido infe1·idas las precedeutcs lesiones, cueoutrJmouos nn La.ntu <li· 
ficultados para ilustrit.r de una manera clara i etfoaz cl crite1·io de US.; 
siu emhargo, la falta. de heridas mauifiesta.s esteriores nos induce H. 

crccr 1111e se hau emple<1.do instrumeutos especiales, o maneras especiales 
de inferirselas. 

La praCtica profesional nos ha. ellSeiiado que en casos coma el pre
sente. se emplean a.I efecto instrumentos i ma.nera.s mni va.riada.s coma 
ser: masas pesaclas enrneltas en nna oubierta. blanda para produoir lo 
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que se llama. contra golpe, o vice-\'Em~a. envoltura blanda de la parte 
que se quiere n1lnerar con una masa pesada; 1110.sas livianas de grau 
volt1men para vroducir conmocioues inturio1·es; Rl~h·a .. vidas de goma 
el<lstiea, o bien una materia pesada, metalica o no, dentro de la ma.no, 
en euyo ca.so, el actor conserva jeneralmente alguna hnella. 

Conclusiones. ·-Eo vi rr.ud de las inve.stigaciones practicadas, minncio
sas hasta adonde nos ha. sido posiblc, creemos 'l ue la. causa precisa i neoe
earia de la mnerte ha sido la hemorra.jia cerebral i dishweraciones de su 
tejido. 

Todo Jo cual ponemos en conooimienlio de US. para los fines qtte nos 
ha demandado.~Chillan, veintiLres de Julio de mil oohooientos novents. 
i dos.-Jlanuel Attlo;iio Varl'ls. -Cdr(o:i; Arrrtu 0.-Rafael DuP'ftrt.s G. 

A.ceptando en toda.s sns pa.rtes el informe prPoerlente: me permito 1n 
i:t.grega.r nna apreoiacion qne entr<i. en Jo posible, en cuanto a la mnnera ; 
de prnducirse la lesion causa de la muerte. 

Creo r1ne ad~ma.s de las maneras enuuciadas tm el iuforrne, es posi· 
hie que el .golpti recibiJo en la. pcLrto posterior de la. nnca haya pot.1idoser 
producido pol' uua. caida debilla a un sOrio golpe recibiJ.o tm la mama 
izquierda, que es la conLusa i a.gregaudo el peso de! cuerpo, pu~den pw· 
dncir &mbas fnerzas las lesiones que en el informe se esponen. 

Ademas de esto habla a favor de esta interpreLacion la situacion de 
la lesion, que corresponde prcciRameuc.e a la pa rte que d11ria. con el BtH'lo; 
por ejemplo, en una caida ~ohre el dor.~o.-Cbillan 1 veintitres de .Julio 
de mil oohocientos noventa. i dos.-Jostl Maria Sep1Uvedlt Busto.~. 

En vista de este informe, el jnez decretO una visita oonlar a ln. habi· 
t.a.cion de B. i desoubri6 lo que los medicos habian previsto: uneslabon 
de fierro de e~o~ 0011 4.Ue se uneu los earros de\ ftfft'Oua1'l'il, con una co· 
rrea de dragona i furrado en tiras de trapo para haoerlo blando, i ade· 
mas un& almohada con todas las sefias de haber ijerviclo para tapar la 
c•beza donde se le dio-el golpe mortal. 

Ejerdcio de la proiesion medica. -Condena por negarse 
a prestar servicios requeridos por la policia 

i'arlrt!e polw1a.-Guardiade prima del puerto.-A las 7 P. M. se drn 
cnenta que hacia comu cuatro horas se encontraha casi sin movimicmto 
uu indi,ridno de nac10nalidad alemana, llamado Emilio Simon, ti mm.I 
se hall:iUtt en ese momenta en el despacho de NicohtR Costa, c~lle de 
Valdivia ntimero 9. 

Al ir a reconocerlo, se vi6 que eetaba gravemente enfermo, por cnyo 
m.otivo fni en busca del m0dico que est.uviera 11rns pr6ximo, el doctor 
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Antonio Bonu110; pero este !lefinr, no obstante haberle manifcstado la. 
graverla<l i urjen,.ia. rfol r.11~0, 1'~ neg6 redondamente a asistirlo1 diciendo 
quo no le importaba lo ocurridCJ i qne nnnca asistiria cuando la. policia 
lo solicitara. 

Viendo 11ue el enfenno moria sin t1.sistt:lncia. profesional algnnR, lo 
Here t1. Ju hotica 1lel sefior Borchers, el cual con la mejor volnntat.l bizo 
reconocer RI inrlividno; pero ya era tR-rrle, purriue a lo~ puco11 moment:.os 
dej6 de existir. 

l~n vistt1. de la neg-ar..ivn. de\ ~f'fior Bnnasso le apliip1C la mu!t11 de 25 
pesoR poi· i11fraceio11 lle 10£1 decretns fechas 28 de ~ovlembre 

de l83 1 i 1. 0 dt- Hetiernlire <le 1 8~2 2.0 i 5. 0 ) i Ot\lenauzu de 
policin de 11 rle Octnhrc.- de 1 ~82 i de la I11tendcnci11 focha 7 
de Agosto de 185-k 

Bl CH(hlver fn6 remitirlo al hoApital rnra como de ~O llfiOii l no tenia 
profe~ion 11i domioilio conocido 

Qlled6 citnclo rara maiiana a !Ju:; 12, ante el seiior j11ez tlel crfmen de 
turno, el d11efio rlel ilespa1~ho ya menciona<l.o. - VRlparaic;o, Dici1·mbre 
27 de 1 ~84.-J/rmuel A. Olfra. 

Ejercicio de la profesion medica.- Acusacion de error 
profesional 

(Dortorts JI . Barr11.11 IJ01:qoi10, Lim J!)rrdzuriz, Donoso nrille, Rios r., 
PayO .Jfedinrt, 0. A. RutierriZ, A . .lfutlllo) 

R .• T. dcl 0. 

Don Ditrid ,-\l'elhrno, llltlrido de la seflorR cloiJ.R. Hoi-t.ensin Rie~gra.f 

rle pre~ent6 nnte UR. cont.rn el doct.nr don fJlh't\s Sierrn n 
fi n de qne efecLiva. II\ re:.:.ponsabilidad criminnl qne el art.icnlo 
~rn clel Codigo Penni est.ablt~ue contra el facultativo qne, ubmurndo de 
IHI oticiu, causarP aborto o coopera a el. Fnndando 1"111 denun(~io clic11 

queen !Jiciemhre de] llfiO pasado \lam6 a dicho m<!clico J>OI' RCnt.iri::e 
indispnel)tn s11 11111jer i que le diagnotiz6 nnn. nenrnljia; quP en Marzo, 
11o~pech11ndo ipte fnera embarazo, volvi6 a \'erlo i despue~ de hacerle nu 
recouocimiento prnlijo, declarO 13[ eitarlo doct,or qne no e::dsr, i~ emba
razu1 sinu u1m simµle pRrnlizacion dt• Ins reglas, recet:iridole um.111 pildo
r&.'-; 'llH' co11ti11111111do mal su esposa volvi6 a. VC'rle en J nnin l'lltirnn, 
pm·11uc per1'ist.il~ ('ll que f)(• eucontrttba. embamzada e hizo qne prnuticarn 
un uut:vo r~co11ocimil·t1Lo i el doL:Lor declarO qne ooutinua.bii Ill pllra li 
tt1oio11 d~ Iii/ii 1·eglas i que uo exisLitl Lal emba.ra.zo, reoeti\..ndole pnrgan-
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ta i bai!Oll caliento, •igniendo '" esi:w- a I• lelna eot;e tralamienla 

hasta el dia 10 de ,Julio, fccha cu 11ue el citado doctor hizo un nuPro 

ex1l.men i lien) la ori11a para examinarla eu la. Esrueln Mt!dicn, dingno~ 
tizando rlespnes de esto la exii-itencia de 1111 ~ran tumor, pero 11ne ereia 
convenientc hnct'r nn reconocimit>nto bajo cloroformo, lo qne efoctu6 
el l+ de esp mismo mes, en jnnta eon los dn<'tores San Crist6lYJ1 i )far. 
cial Gonz:ilez, a riuienes el como medico df' l'tthectra, Jes ma11ife~U'i eu 
Ja junta qne Rl' trntaha de 1111 g'r:lll tumor, rJoroforni6 R )a enferma j 

con instrumcntos apropia<los ill t'aso, quc introdnjo a la enrerma por el 
tltero, trat6 de <leterminar la cnlidad df>I tumor, acord;tndose ent6nces 
practicar una operaeion formal. La enfernrn. signi6 nml, ~e Hu.mo al 
doctor Siem\ rine l!cg-(1 a IR'I diez dt• la not;he <lei dia 1!'i i µrev io re1·0· 

nocimiento espmm qne se habii~ rlesprcndido 11110 de los tumoreit, rece
tando nua inyecciu 1 a~ mortina. yne l>I mismo apliuO diciendo queen 
diez miuutos desaparecer11111 los dolores, que indudablemente erRn ya 
los de\ parto. El clocLor se retiro en qegnida, continnK.nclo los dolores 
mas inten!-iOS, dando media hara <lc~pues 1m esposa a lnz un nifll) <le 
ocho a nneve meses, el C't1al mt.ci1) vivo, pero con nna herida en In ca
beza, prod11cida por los inHtrnmf•ntos esploractores, falkciendo e11 ~e

gnirla ahogado en HLI propia sangn•, por no ha.her lenido preparativo 
al~uno i por no habCrsele prestarlo ny111la, pol' estar en la pers11acion de 
qne se tratabl\ de nn tumor .. \grPg-a f111P "\f' le' manifest6 e. Sierra qne 
la cnfermn sentia movimientos en P rient1·p i que el doctor contestaba 
qne todo eRn era efecto de lvs nervio:,; y1u: :,ll esposa le decia: «parece 
qne es nn nifio. doctor»; i el conte!itaba dicienclo: umn lo!ii nerv1os i 
usted ire quedar1I. t;On lm1 rleseos de tener un nifio». Por fia 1 qne los 
doctores que asistieron n sn e'!po!:u 1le~pues 1lel dcsembamzo fneron don 
Artnro Prado i Concha Gu.rda, q m: dt!spnes de esto lleg"6 Sierra i en· 
t6nces eu vista de lo ucurrido mau1fostO que lo yue mCuo~ se haliia el 
figurado era que la tnfermetlad hnhir'!f' 'iido un t>mbarazo, habiCndola 
examinado media hara .!ate~. 

Tales son los anLecedente .. r\1; la 1lennncia: entremos ahora a estudiar 
las comprobanteK para ver ~1 u1~tc deJit.o i r .. ui.1 ~ea la responsabilidad 

de! ai..:usa<lo si lo hubiere. 

El doctor don Manuel Concha Garcitl fne el medico r111e f'I seflor 
Arellano llam6 a rso de las diez de la nod1e enando nrreciRrnn los dolo
res de sn esposa a c:-insa de! partn. A sn llegada estaba ya 1·\ doctor 
.-\.rtoro Prado i se traraha df' combatir la hernorrajia tJ08/ partuuz i tra
baj6 hast•, 4ue la enferma qnerl6 fuera de peligro. El doctor Sierra 
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lleg-6 a lo Ultimo i ,~j(J t~·rminar la OfV'raCion rle lo~ doctores Pradn i 
Concha f-hm·ia !'ill tomtt!' parte algnna. f..1es manifest.6 q_llC el habfa 
c1t11do a1'istiendr1 a la enfenna i IJllf' se habia forma<lo lR Idea de que se 
tratnba dt· LIO tumor uterino i qne en nn ex;imen qne se le ilRbia hecho 
11. la Fleftora cnferrua IJa.jo la inAnencia del c\oroformo, se le introdnjo 
u11 liistcrometro. Ag1·1:g:a Concha Harcis. 1111t el eK.au1i116 el feta i (1ue le 
par~iri de tiernpo, par su desarrollo; pero que ya estaba mnerto, te
ni1111do en t::I \'tfrtice de la eabeza. nn peqnefio tumor. Naci6 con las 
piernas unidas. 

g1 doL:t.or .\rLlli'O Pnuln• <lice •jlll: fuC bnscado cor1 urjencia par el 
srilor _\rt.:l!u.1101 e11 u1m noche de .folio, para IJlle asii.:t,itfffl a su sefiora. 
qne Be enc.:ontraba gnwi:mcnte enferrua i por el camino le <lijo qne e~
taba boi;anrlu tnrnores i que habia11 salirlo con pelo, a lo 11ue 61 se sor
flrt'l)di() i le espuso qne debia tratarse de Lm emhara.zo, i118istiendo Are
llauo en Sil iden, por la co11cie11cia qne de e[\o le habia formado Sierra. 
Al lle~ar hahM con la enferma i lc espuso que habia botado unK cosa 
que i~11orahn lo qu~ pudif'ra ser, per() creia qne era nifio. Levant6 la 
rnpa de cama i tncoatr6 un bidet lleno de liqniclo sanguinolento i ade· 
ma~ nn ft>tO, estundo unido a la mad re por el cordon nmbilical, pnes no 
hahia salido de la placenta. ExaminO al nifio i ya est.aha muerto; atac6 
In hemormjia porque le cam1aba fatiga a la enferma i despues lleg-6 
Concha Garcia i con e1 lograrou dejar a la enferma fuera de todo pc
ligro. Siena lleg6 cuando todo ei;;taba cont:luido, maaifestando Emma 
efitrnfleza al ,·er qne se trntaba de n11 parto 

La senora Riesgraf de Arellano ratific6 su pri mera declaraciou 1 es
puso qne ch:sde DiciemUre de l89fi liabia estado vienrlo fd doctor Sierra 
hai;tu el dia del parto, par lo mCnos ocho vcces, 4ue le µrescribiO Joa 
haflos calienLes i frecl1entes purgantes, d<indole arlemas r~cetas en ese 
sr.nLido tle las cnaleR c<mst>rva algnnns. Contiesa queen Mayo de este 
ai'lo snfriO 1111 ~olµe en el cam poi atribuye a est.a que el nifio naciera 
con un bl'azo torcido. 

F.I doctor ::)au Orist6hal dice que con el doctor Gouzalez fue llama.do 
a j1111tu en .Julio para. vei· a la seiiora Riesgraf de Arellano i le atirm6 
en C&l confercnrin cl doctor 8icrra, que era el mC,lico que pidiO la jnu
ta, qne S<! trai;aba de un tumor i qne asi lo crey6 01 despues de! examen. 

Oonz;l\ez rlic:e lo mismo qne 8ao Crisr.6bal i quc examinada la enfer
ffili hajo cloroformo em·ontmron el Li.tern \'Olnminos.o i por las ideas 
!l-1tmini.Marl.us Jes indujeron a LlD error medico . ..-\relhrno i sn espoM 
tenian, pueR, la ideri. preconcehida de uu tumor por Jo qne les habia 
hablado i lwcho r·rep1· el doctor ~ierra.. 
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Bl doctor Ricrra pre~tando confesion espu!:in: que el 3 d(' Enero de 
este Hfio habia asi~tido p<•r primera HZ a In seiiora Riesgraf de Are
llano, gue snfria de dolores renm:Hicoi; I.jilt' en Marzo fne a sn r-stur1io 
u hacerse una euracion a la gaq,~anta con yodn, it lie no \'iO ni supo m:is 
de esta enferma i qne hasta sn cuenta le hlC cancela.da: ljllees falso qae 
et haya atendiclo a f:'Sa scfi.ora durnnte ocho meses; qne no le prescribi6 
pnrgantcs i pide que se eXbiban esas recetaR, a~regando que es falso la 
prescripciuu de bafios calient.llS; pero de esto no pue<le !Jaber Constancia 
porque se onlenau verbalmentc i la µrueba 1w es posiU\e i esto solo 
qneda ti la pa la bra del que lo diet'. 

En cnanto a lo ocurrido el 7 de Julio, <lice qne la seilora Riesgraf 
fuC a sn estndiu con su marirlo parn hacel'le <1µlicucio11l'S el6ctricas a tin 
de que rnlvieran RUS reglns snspeudidas desdt: hacc a.Dos i 11ue crey6 
couveniente e.xaminar la orina para diagnostirar un tumor, que el 9 de 
Julio hizo el recoDocirniento vaji11nl 011 casa de ella i comprobO ua tu
mor echado sobre la r-ejig-a, bast.11nte movible en su totalidad, i ent6nces 
vara ohtener la segt1ridad de la enfermcdarl RoliciL6 jnuta con los doc
LOJ'l:'S ~an CristObal i Gonz<i.lcz. El l l de .folio <lice Sierra 'lue se µro 
cedi6 al rcconocimieuto hajo cloroformo i que Pl mi:w10 A_reflano 
.'1111ninistrO los dntos de 7o enferm1Jdrrd a. sns Mlegas i loR co11firm6 

Gonztilez i Srm CrisliJba.l u1trodt~j'ero11 u11 11ts11wnewro '''"Ill''"' 
de uiedir 7rr cm:idml.de la mrttriz; qne el J fl ell la 11oche, dia de\ 

la scfiora de :\rellano rnrn ir1y1·ccio11 de mmfo1a i le es
pnso a familia qne rn10 de los t11mores e11trenbriu. el CLltllo del L!Lero; 
'Ille esr.o era lo qne le causaba dolorei:i iMnticos a. los del parto; 4ue 
volvi6 a laii (loce de la llHChe i euc.:onLr(> a los doctore1:1 Prado i Uoncha 
Garcia., por qLJiencR 1mpo que se tratabu de nn µarto. Lois demns hechos 
que re:lata Ricrra no son condllcente~ a la cnesr iou i lrn~ reuhaza la se· 
iiora Riesgraf por no ser exactoia 

La seiiora Riesgraf ha presentac1o las pocus rncetns qLie conserva tlel 
rloctor Hierra, cuyn existeucia negaba !!stt.-. U ua de est.as recf'tas es Je 
29 de Octnlm.J tle 1R96. l';icrra dtue que por pdroera YcZ µrest6 1me 
sNvic:im: l·l :i de E11ero a u~f,f\ Rcilo1·a; !Jf'l'O ciste hecho es falso por-
1.1ne la 1eceLa de 29 de Oetuhrc de 1896 lo contra.dice. I.a. !-leg1rnda 
receta es <le 3 de Enero de esr.e afio i co11tiene calomela.110 i cir.rnt-0 de 
soda; la tercera es de J i1e E11No de es~e ailo; l1l l~L1arr.a esdt: 1.0 de Fe· 
brero, conLiene fl.uf'it.e de ricino e11 r1tpsula!0, agua de laurel cerezo, mu
riato de morfina e hidrato de cloral; la qninta es de 6 de Julio i la 
Ultima cs de 12 de Julio para pedii· ~loroformo 
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Ill 

Con estos antecedentes nombr6 US. nna comision rle lua doctores 
Adolfo Murillo, Carlos Gutierrez, Manuel Barro~ Borgol'i.o, Federico 
Pnga Borne, Lnis Pny6, ~fonckeberg, Conrado Rios i las medicos 
de ciudnd Donoso G-rille i Lim Err:izuriz, la cual se debia. reunir el 5 
de este me1:1 en la sala de\ juzgaclo para practicar la antopsia del feta e 
infor111ar lll juzgado sobre el procedimiento emp!cudo por las medicos 
y_ue asistieron a la enfcrma. 

c!Se reuni6 e:!!t.a comision en el De ello no hai constancia 
en Jos autos. El hecho es quf! un informe de fecha 12 t.l.el presente 
mPB, de letra i tintn con que finna el doutor don Manne! BarroB Bor
gollo i lo suscriben las sefiores E. Uonoso Grille, E. Lira E. 1 Conrado 
Rios, Puy6 Medina, Cti.rlos 0-u! iGrrez i Banm1 llorgoiio. Aceptan la con. 
cluaion de\ informe, esponiendo quc el feto estaba dvo dL1rante el 
trabajo del parto i falleci6 al naeer i que mui probablemente Im~ ma· 
nipnla.cinnes del t\ltimn rer.;onocimiento inftuyeron en el parto premn. 
tnro de un feto qne no podia ser viable, los ~dor:torei:. Adolfo .\Iurillo i 
ear\CIS Monckeberg. No snscribe el iufnrme el doctor Puga Borne. 

cQne nos dice en res6.men f'~e informe? Qne la antopsia M practir6 
el 6 de este rnes en la Escnela dr> \'fer1ic:ina. Re debe recordar qne el 
pa.rt.a fue el 15 de Julio i que al 6 de Noviembre \'all tra.scnrridos 111Rfl 

de cieuLo tliez rli11.s, lo qtle eR import.ante tener presl'.lnte para a.preciar 
ese informe. 

8e dice qne el fet,o estaba vivo en el Liempo del Lrabajn del 
parto, pero Uec:lara.u q ne no respir6 pol' exa.me11 de lo~ pu Im ones, i 
pm· lo tanto uo vivi6: Rnpv11c11 quc ol feta ha 1lebiUq, rnorir eu el 111-
t,imo perfodo dul alnmbra.mienLo. 

,\grt::gan quo el feLn no t.euia. coudici(ioei:. de vida por sns vicios de 
conformucion. 

~;n cua.nto a si el feto Leoia ruaa ifesta.c.:iones de Imber sufridu algu-
1111~ le~ioues pnr l'l Lrnt.arnient11 fJlle le: hiciero11 a la 111~\dre, esponen 
qne nnrln han encontrado. 

En cuanto a.I desal'ro\lo del feta i las candiciottes en que se hu for
madn, ellas han poditlo inrlncir n error a los facultativos que hicieron el 
dini,(n6stico i 1lir·en qnt;: si, a pesa.r de 11ue reconacen qne hai do$ siguos 
que permiten H.<;\eg-nn1r non certidnmhre JR. existencia rle preDf'z, s11u e!'l
tos los midas rlel corazon rlel feta i los mnvitnienLos fetales; agregan 
•Jlltl el feto era nmi J:>e<1neil.o pnrn su eda.c1-ocho meses-i qne por cst,o 
los ruidos cardiacos ban sido apagados i su auscnlta.cion diffcil, qne la 
madre ~1·a ubt::sa. i por eso era complicado el examen i facil el error. 

"' 
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~obre la inftuencia del tratamiento medico nnterior en e1 desarrollo 
de! feto i en la produccion del parto prematmo, clicen qne es poitible 
que la.~ VR.riadas manipnlacion~sqne se hicieron pn.ra establecer el Uiag
n6stico, haya.n estimnlado las contracciones uterinas i anticipado In es
pulsion del feto. 

Rntran a esponer su teoria sabre si en los facnltativos que nsistieron 
a la enferma bubo neglijencia. o descuido cnlpable. 

Esta es la cnestion que US. debe resolver i pR.ra ello no se necesita 
el auxilio medico. La aplicacion de la lei nace <le Jos antecedenLes del 
proceso. Sia embarg·o, dicen qne se ha tratado de un error de diagu6s
tico que no ha tenido consecuencias ni il'l'ogado perjuicio a nadie i que 
e! escnsable. 

IV 

8egnn la antopsia, el feta par sns anomalfaa lo califican Joa infor
mantes en el gmpo de las monstruosidades humanas o monstrnos simi· 
lie.nos, por tener soldados las miembros inferiores formando un solo 
cuerpo. Los 6rganos jenitales estemos estaban reemplazados por nn 
peqnefio tnbercnlo cut:tneo, fa.\ta.ndole los orificios nretral i anal; falta
ba el aparato urinario casi en su totalidad, siendo rudimentarios los 
6rganos jenitales internos, no existiendo la tiltima porciou del iatestino 
grueso, par lo cual la vida era imposible i poi· eso afirman la no viabi
Jidad. Par eso talvez las doctores Murillo i Monckeberg establecen que 
no podia ser viable. En el lengnaje medico no ser viable o no poder 
ser viable un feto, qniere decir que no puecle vivir. Luego, pues, si es· 
taba vivo al comienzo del parto, muri6 antes de salir del clanstro ma· 
terno, coma tenia que suceder par :.:ius condicioaes especiales de no via· 
bilidad. De tal manera qu~ al no haberse producido pa1to1 se hnbria 
operado a Ja enferma. para arrancarle ese feto no viable. 

Ent6nces la cuestion qne se Presenta ante US. es esta i hubo el de 
Jito de aborto por causa del fR.cnliativo qne abus6 de su oficio ta\ como 
lo dice el sefior Arellano? Si este delito no. existe, le ser:t ap\icable al 
doctor Sierra lo que establece el articulo -t.91 del COdigo Pe11al, que 
dice que el medico, cirujano, farmaceatieo, tlehotomiano o matrona que 
c1:msare un mal a las personas par neglijencia culpable en el desempeiio 
de su profesion, incurrira en las penas de! articulo 490 del citado 06-
digo. Estas son las cuestiou~s legales qne hai que estudiar en presen
cia de los antecedentes que forma11 el proceso. 

El artlculo 346 de nuestro Co<ligo Penal es tornado del 340 del Co
digo Espanol, que dice que el faculta.tivo qne, abusando de su arte, 
cemsare aborto, o cooperare a el, incurrircl en tal pena: El 06digo Pe· 
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nal frances en !o;U articnlo 817 ya habia dicho rJne los medicos, cirujanos, 
etr., <1ne indicnsen o administrasen \os medios de producir el aborto, 
sera.11 castigados ......... Bl artlculo 397 del napolitano es mas esplicito 
cuando clice qne ti medi1_~0, rirnjano... . .. qm: a ciencia cierta indi· 
caren o administraren medios que huhieren prodncirlo el aborto ....... . 

Estos pn:cedentes sirvieron de base a nnestro COdigo i por ellos se 
~e que el alee.nee del art.iculo 345 l)Ue invoca el sefior Arellano lejisle. 
para nn caso mni diferent.e del que se conternpla en este proceso. Es 
solo cuando el medico, cl farmaceut.ico o la matrons dan abortivo a 
ciencia cierta del hecho de la prefiez, para causar un aborto o evitar un 
parto. No Jo es cuaodo la ciencia i el caso de la enferma asi lo obliga.. 
Ea el caso de la sefiorn Riesgraf no se trataba de ocultar con malicia 
llD parto que se supiera q11e existia. No habia motivo para ello ni Be 
Sabia la existencill de el. 

No tienc cabida el articnlo 345 citado por el seiior Arellano. 
Ahora ttiene aqnf aplicacion el articulo 491? gsto es lo que vamo!I 

a rer, porque ha debido haberse invocatlo Cste i no flquCl. Se exije aqui 
para qne exista cnasi delito neglijencia culpable en cl tlesempefio de la 
profesion. 

Pues bien cha habi<lo en el doctor Sierra neglijeucia culpable? Pudo 
con sus conocirnientos medicos confundir trn embarazo con un tumor? 
Es evidente que 116; pero Ri lo hizo i est.a pndo tenet' consecnencius 
mui grM'es para la enfenna, qne desembarazc> sola i sin que nna ma
trons le prestRse sns anxilios, llega el ca.so de preguntar tes tlebido esto 
a. ma!a. re do fl o a folta de neglijencia? N6: es talvez mnla suerte, una 
parn.lojizucion; lllrn idea qne se arraig6 cn Cl i qne le venci6 de bueua. 
re. No hubo neglijencia. pot'<1ne para afianzar esa idea pidi6 junta i 
las doctores San Crist6bal i Gonzalez aceptaron sn modo de pensar, 
despues de reconocer en form a a la en fer ma i de hacer Is esploracion 
de <1ne :intes f.le hn hecho mt!rito. Este convencimiento se apoder6 del 
sefior Arellano, sin duda por la fC que le merecieron las tres opiniones 
medicHs i a pesar de qLlC s11 esposa repetia que creia <pie estaba emba
razada i se le combatia esta opinion hruita con burlas. 

El C6digo Penal dice qne es de!ito toda accion u onusion voluntaria 
pcnad1~ par la lei. Aqui ha faltado el elemeuto constitntivo dt-1 delito, 
cnal es la intencion dafiada, i si el doctor Sierra sc equivoc6 serit l>sta 
u11a desgrncia rnedicu, perv sin <.JllC la lei le alcance para cnstiga.rle. 
El tribunal qne falla en estos cnsos es la opinion pllblica. 

No existe de\ito ni cuasi delito que pesquisar i el dennncio del sefior 
Arellano ha sido fnndado porqne en presencia de los hechos ocurri
dos en la per~ona. de Sll mujer, cuya vida pudo estar en inminente 
pelig-ro, si el parlio no lrnbiera siclo tan favorable i <le trntarse de una 
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cuestion legal que se ha presentado con cnractCres graves i ala.rmant.e1
1 

su deber era po11er en conouimiento de la justicia los hechos para que 
ella los investigara i por cnanto el que usa de un derecho no infiere 
daiio a. nadie1 a pesar de que par ello reciba perjuicio en su hacienda 
o en su honra. 

Par ta.nto i habiendo llegado la in\·estigacion a su t0rmino i no re
sultando merito para proccder contra person1:1. dc;terminada. por el hecbo 
que ha sido materia de este proceso, de be US., conforme a la lei 26, 
tit. J.0

, Part.. 7/', mandar sobreseer i archivareatos antec1::dentes1 previa 
consnlta. a la Iltma. Corte. 

Santiago, 17 de Noviernbre de 1897. 

VE!<A. 

'18anti'ago, 20 de NovitJrnbre de 1891. 

Vistas: con lo dictaminado par el sefior Promoter Fiscal, sobreeCase 
rlefinitivamente en este snmario instl'Uido con motivo de la responsabi-
1idad qne hllbiera podido afectar al doctor don LUcas Sierra en la cn
racion que le hizo a la sefiora Hortensia Riesgraf de Arellano, confnn
diendo un embarazo con no tumor uLerino. gJ feto era 111011struoso. No 

era viable (no podia vivir) 
El error diagn6stico, atendidas las circunstancias especiales qne re

lacionan los doctores en su informe medico, es escusable. No hai, por 
consiguiente1 ni cnasi delito que pesquisar. 

An6tese i arc;hivense los antos previa. consnlta a la TH.ma. Cort.e de 
Apelacionee. -C1rnz OANAs.-R. Bruna V., Recretario.> 

INFOR:Mffi MEDIOO-Ll;;GAJ, 

Santiago, Noviembre 12 de 1897.-Sei'ior Jnez de! Crfmen: En cnm
plimiento de\ (:!IJCargo que nos fue confiado por el ministerio de US., 
de practicar la autopsia de un feta presentado al juzgndo por el sefior 
David At·ell!:!.ao i dar contestacio11 I\ un cuestionario que no~ foe en
viado coujuntamente con el feto1 te11ewos el honor de informar a US. 
el resnltado de esa autop!11ia, que rue practicada por las que suscribcn 
el 6 de! actual en la Escuela de Mediciuo. 

Estirnamos foera de lugar e ianecesario el detal11t.r en este informe 
Jas mllltiples particularidades presentadas por el feto en cnestion, parti
cnlaridades que, si bien tienen un alto interes cientifico, no son todas 
ellas pertinentes al asunto qne se trata de ventilar. Por esto hemo1 
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preferido rnantenernos dPntro clel marco fijado por el mterrogator10 

de UH. 
La primera cue'iti1111 propuesta es ni el feto ha nacido vivo~. 
El crJ.nt"O flel fpto presentaba en la rejion occipito-parietal nn tumor 

saogurnen snh-entii.neo, como es habilinalmente el caso en los niHos 
naoidos en µreet'ntacion de vCrtice i la existencia de ese tllmor pruoba 
que el feta estaba vi\·o Cin el prime1· tiempo del t1·abajo del parto. Pero 

el ex:trnen de Ins pulmones nos ha dado el convencimiento de que el 
feta no ha 1·espirado1 i ~slie lieoho nos permitc decbuar, de acnerdo en 

eisLo etJU la mayor parte de los medicos lejistas, que el feta no ha vivido· 
Supo1rnmos l(Ue el feLO ha debido morir en el Llltimo pe!'iodo del 

alL1mbrnmieuto. 
Nucstra respuesta puede 1Set i:~un mas precisa a la segunda. one;;tion, 

i declarar categOricarnente que el feto no tenia con<liciones de vida. 

Ya desde la printera im~peccion, que turn lugar eu cl juzga.do, en 
p!'esenciit de US., pudimos observar que el feto prese11taba a.nomalfas 
tales qne lo coloeabau en el grupo de las monstruosidados hnmana.1:1, 

quo han sido lla.mada..~ vulgannente sirenas, i que los teratulojisbts !um 

c!asificado con el 11ombrc de rnonstrnos simelianoR, por tener soldndoa 
los miembro!! inferiores formanclo nn solo cuerpo . 

.-\. mas de esto los 6rganos jenitales (:Sternos est.abnn recrnplazado8 

por un peqnefio tuberculo oubineo i faltaban los orificios uretral i anal. 

El ex<lmen de las vfsceras revcl6 que los vicios de couformacion eran 
todaria mayores en los 6rganos pclviaaos. 

Fil npamto urinario faltaba casi en totalidad, los vioios jenitales 

internoB eran rudimenturius i no e.xistia la i.'iltima porcion de\ intestino 

grueso. 
Es fileil comprender qt1e con semejantes deformidacles la vida es im .. 

posilJle i Lodos los 1mturalistas que se han ocnpado de e~ta materia, opi· 
nau la no via.bilidnd de estos monstrnos. 

Las fotogmHas que hemos creido oonvenienteenviaradjnntas, mani .. 

fiustan clararneote algunas tle las deformidades ant.eclichas. 
I.a Lcrcer<~ µregunta de! cuestionario se refiere «& si el feto tenia ma· 

nifesLavioncs cle Imber sufrido algnua lesion por los tratamieatos que se 

1e hicieron a la rnadre11. 
Remos examinado minnciosamente todo el tegumento esterno en 

busca <le nna herida ode h\ laceracion qne hubiere podido ser produci .. 

da por i11~trumento quirUrjico i nacla hemos hallado que pueda. bacernos 

creer trnurllatismo de este j8nero. 
llemos encout.rndo solo la sufusion sangnmea qne tlntes mencionamos 

i cnyo mecanismo de prodnccion hemos ya espresado. 
Nos pl'egunta. Lamhien US. si el desarl'ollo l\€>1 feto i las oondioioues 
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en r1ue se ha formado han podido iadncir en error a los faunltat.ivos que 
hicieron el diagnOst.ico i a esto debemos contestar afirmativameute. En 
verdad, sefior jue:r,, existen solo dos signos <1ne permita.n afinnar con 
certidumhre la existeacia del erubarazo i Cstos son las ruidos de! cora~ 
zon del feto i las movimientos fetalcs, percibidos 11or Pl medi1·0. Ahora 
bien, el foto, que seguu nuestros cii.lcnlos, tenia ocho meses cumplidos, 
era mui peq nefio para su edad, pncs pesaba solo 1,280 grarnos i media 
:lo centimetros. (') 

Dadas est11.s condicioues es probable que los midas cardiacos hayan 
sido mui apagados i su auscnltacion clificil. 

Par otra parte, se ha podido notar que eu csta oca8ion, i esLo parece 
ser la regla jeneral, que la cavidaU. del amnios (eu donde se encue11tra 
contenido el feto ), era en est.rcmo pe<1 ueiia i la escasez consiguiente de 
Hquido amui6tiuo, ha dcbido entorpecer los movimientoa fetales, i hacer 
dificil, si uo imposible, al medieo el percibirlos. Podria.mos anu hacer 
me11cio11 de una particularid.?d mas qne aparece en los autos1 i es que la 
sefiora de Arellano, madre de\ susodicho fcto, es bast.ante obesa, i esta 
circnnstancia ha venido a agrega.rse a las a.uteriores para hacer mas 
comp!icado el ex:imen, i mas facil el error. 

T6canos ahora cl dar respuesta a la 5." de las cuestiones 11ue versa 
sabre ttla influencia rlel tratamienLo medico ant;e1·ior e11 el desarrollo del 
foto i en la prodnccion del parto prematluo11. 

Esta pregnuta euvuelve dos cnestiones diverBa8 que trata.remos de 
uontestar separadamente. 

El primeru de !us problemas uos pai·ece de 1:1olucion f:icil. Tenemos 
a'Ia vista las prescripciones facultativas a que ha sido sometida lB pa· 
ciente i nada. encouLramos en pueda habcr tenido lit mas mi· 
nima accion sabre el dtJsarrollo LaR causas que prodncen est.as 
deformidades son de 6rden mui diverso. Provienen, segun las opinio· 
ues mas autorizadas, de una comprcsiou permancute ejercida sabre el 
embrion en la epoca de la. fonnacion de Jos mil'mbros inferiores. 

8er:i menos absoluta nuestra respnesta a In segnnda de las cuestiones 
comprendida en la misma pregunta, es decir, a la inftuencia que haya 
tenido el tratamiento sobre la proclucciou del parto prematuro. Es posi· 
ble que las va1·iadas manipulaciones que hau debido efectuarse con el fin 
de eRtablecer el diagn6stico, hayan podido esLimular las coutracciones 
uterinas i rnticipar la espulsioo clel feLo; pero nada nos autoriza para 
afirmar que el parto prematuro haya sido la consecuencia necesaria de 
tal examen . 

Nos resta solo dar contestacion a la t'iltima. de las preguntas de! cues-

(*) Unfeto de Urmino pua 3$75 vramoa i mide 51 centimetta1. 
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tiouuriu que in4uiere asi ha habiclo en los facuttativos que asistieron a 

la e11ferr1111 11eglijencia u descuido culpable». Nos parece que la res

puesta fluye Jojicameut.c de Jos hechos anteriormeute espueslios. 
He cll11s rcsulta que ~ha tratado solarneute de un error de diagn6s

tico1 11ue nu ha tenido cousecmmcias ni irrogado perjnicios a nadie, i 
que est~ error de diagu6stico, por la circunstancia en que se ha produ· 

cido CR del toclo escnsable. <(Cua.I podria s.er ent6nces la neglijencia o 
desenidu culpaU\e que ha.ria ca.er ~obre los facnltativos todo el peso de 
la. sa.ncion penal? 

Con esto creemus, sei'ior J uez, Imber cumplido el honroso i delicado 
eucargo que US. lm 1Jl'eido couveniente contiarnos, i ttuedarfamos mui 
sa.tisfechos si uuestro dictitmen pndiera. servir a escla.recer- la. cuestion 
11nc tie11e a su cargo. 

Oioa ~uarcll' ii V. H. - .ltd1mrdo /Jmwsn G.-E'. Ura E.- Conrc1do 
Rfos V.-L !'11!JO Jlerli1ui-Mw1,uel Barros Bwyoiio.-Cdrlos A . Gu-
tifrrez . 

.11 ctdherinnc t~ las conclueiones de\ infol'me anterior debo espresar 
que mi creencia es la de c1ue el fcto estaba vim duraute el trabajo <lei 
parto i tjUe fu.11cci6 al nacer1 nu afectando esto la l'CsponsaUilidad de 
11adie; i que mui pruba.blemente las rnanipnlaciones de\ i'1ltimo recono· 
ciraiento influycrun en cl parto prematmo de llll feta que no podia ser 
viable.-Adn!fo Jfurillo. 

Mc adhiero en todas sus partes al informe presentado a US , siendo 
adcnms do! mi1m10 part:cer quo el doctor dou Adolfo J\furillo.-Gdrlos 
1lfn11cke/JPtf/. 

Neg lijencia culpable de un farmace ut ico.-Envenena
miento 

Xt:N'l'E:NOIJ..-Santiago, E'el.ireru 20 de 188!';. -Vistas: el ~Ode Enero 
de\ afio pr6ximo pasado, falleci6 Rudociuda J\figuelcs instant.es despues 
de ha.her tOrnado uu purganto 11ue Dominga Aguila!' compr6 al depen
dient.e Andre:; G-ajardo c:u !a boLica de Fra.nci:sco Copia. i quc resllit<'I ser 
acido oxalico en luga.r Je sal de lnglaterra. 

lnRtrnirlo el pref'ente proceso para itl\'estigar los culpables en l~quella 
mncrt.e, aµarcce de la dech~racio11 de llomiuga Aguilar qne elln fuO a la. 
botica de Copia de 7 a. 8 de lu ma.fiana de\ 20 tle gnero ya · indicado i 
pidiO al <lepf'ndionte .\.ntlrns (htja.rJo cinco centfwos de sa.1 de Inglate· 
rra; que est.I:! le veudiO a preseucia Je Joe~ Uarmona, sirv1ente de Ia 
misma botica, una sustaocia que momenta despues di6 ella. misma a to· 
lllOI' a Rudecinda Migueles, disuelta en un poco de agua tibia oausan-
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dole inmediatamente la muerce. Practicado el corrc1:1ponclicot.e Rn<Uisis 
del residno que qued6 en el vaso que tom6 Ju Miglleles i becha la &u· 
topsia del cada..rnr i el antl.lisis toxico\Ojico de sus viscerns, sc haestable
ciilo r1ue la muerte de aqaella foe producida par In injestion de una 
sustfl,ncia trlxica que obr6 protlnciendo las lesioncs de nn veneno co
rrosivo i qui! estR sust.ancia. fue el <i.cido nx.tlico .. f nse Carmona, mnchA.cho 
que par su aspecco fisico revela de ·11 a la afios fie edad, corrobora la es
posici011 de la A!!'nilar en todas las circnnstR.nt•ias referentef> a la. comprn. 
del purgante. Gajardo 110 i·ecuel·da haber vista a la Aguilar en Jn mafiana 
designada, p~ro acepta quc a la bora qne estu inclica se cacontraba 6! en 
la botica aoompafiado solamente de Carn1onu l ucupado en despachar. 

no obstu.nLe i~ue que se suprme uo pu@tle ha-
conocimiento fjlle tione de las sneta.11 -

oias que sn patron le perlllitia vender. 
Llamado a declaral' como te.,tigo el botica.rio Francisco Oopia, eostu

vo bajo jurameuto que fuC el qnieu ventlio a la Aguilar el purgante en 
onestion n presenciii de Salvador Gomez i Francisco Zambrana.. 

InterrogaJos estos, sostuviero11 igualmeutc hajo jnrameato qne era 
exacta la P.sposicion de Copia. Urjido despnes este tiltirno par las oon
trndicclones en q1rn iba incunieutlo i contradicho ademas par las otros 
testigos, se rctractO de sn anterior decla.racion confesando <JllC el\a era 
enLeramente falsa, pnes €1 no habia veadido a la Agnila1· los 5 centavos 
de sal de lnglaterra, ni aun la habia vista en el dia designado; qne 
los testigos Gomez i Zambraua habian perjurarlo porqne ellos tampooo 
vieron a la Agnila1· aquel dia i fnC el (Copia) el que habi0ndole:; referido 
al dia. siguiente lo i:;ucedido, Jos inst6 a qne declarasen como !o hicieron, 

ejeCL1taro11 sin rnmuneracion alguna. El testigo Go
mez se igmtlmente de sn prim.era declaracion i espnso scr exac:ta. 
la. Ultima esposicion de Copia. Zambrana, uo obstante, se ha manteni
do tenazmente eu sn primera declarn.cion, a pesar de haber sido coa
tradiaho par sus co-reos i por los demas testigos, en todas las circuns· 
tancias que enumera eu ella. La c1.mea sc recibi6 a pnu:ba i las partes 
han readiUo la. 'Jlle corre en autos, i considerando: 

1 ." Que esta plenarnenlie estableciclo r1ue la mucrte de la jJigueles se 
debe a la disolucion de dcido oxdlito que tom6 en lugar de sal dtl In
glaterra; 

2.e Que Andres Gajardo niega baber venclido a la Aguilar acido 
o:ui\icQ en lugar de sal de Iuglaterra, i annc1ue hai fucrtes pre~nnoiones 
en 1rn contra, ellas no son suficientes para condenarlot 

s.• Que Francisco Oopia i Salvador Gomez est,tn coufesos de haber 
perjnrado, prestando falsa declarncion a favor de! reo Gajardo; i 

4,tt Que Franci~oo Zambrana se ha mantenido eu isu primera deela· 
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ramon, 1 ftunque hai vehementies prel\nnciones para considera.rlo como reo 
de pcrjurio, ellas, sin embargo, no alcau.tan a formar la prueba necess
rie. p!irn ttrncrlo por cnuvicLo eu La.I <lelito. Pin esta virtml i con ;ureglo 
a lo dispnesto en las \eyes 2.11

, t.i111\o 13, partida 3.n, 26, Lttulo 1. 0
, par

tida 1.11. i articnlo ~06 del COdig-o Penal, condeno a Francisco Oopia i 
Mnyea, nat.mal de Maipo, dt' 3H aii.os de edad, casado, farmaceutico, i 
sH.be Jeer i escribir, i a 8alvaclor Gomez i Gomez, natural de esta cindad 
de :2:Z aiio~ rle cchui, soltero, procnm.rlor jndicial, i sabe leer i cscribir, 
a. a+ I dias de prt-sidio meuor i I 00 pesos de mnlta cada nno, por el delito 
de pt~rjnrio. 4~hirnelvo de ht inst8.acia por el misrno deli to a Fanci!!CO 
Zn1ubra11a i lfotlrig-uez, ucd:.urn.l de Uauqmme~1 de 28 afios de edad, ca
sado, ompleaclo de instruudon pt'imaria, i sabc leer i escl'ibir. A.bsuelvo 
igualmentl! de l1l i11sL1\ueia por el cuasi-delito de rnvenenamiento por 
imprudenaitL tcmemria a Andres Gajardo i Gajardo, natnral de San 
FcrnanJ.01 de 19 aii.us t1e eda.d, t:!UILt:ro, <lependieute de botica, i !iaLe 
leer i esct'ibil'. 

El ticmpo de la pena para Oopia i G-omez se contara desde cl Jio. en 
11Lrn nuevamcute sean reducido~ a prision 1 sirviCndole de a.bono al pri
mero sesenLa i nueve dins i al seguu<lo cuarcuta i cuur.ro 4ne pcnnane· 
cicron prci-ios deiscle quc se Jes encargO reos hasta ljlle rcspcctivamente 
se Jes escarcelO bajo fiauza. 

],os reos ya nombrados pagara.n solidariamente las eo:->tas. Oonsulte
S<.'.-Demetrin Ver,qorn. 

Prouunciada por ti sefior juez de letras suplente don Demetria 
Vergarn .. -Lillo, sucrntariu. 

RantiR~O, Outnbrc 14 <le 1887.-VisLos: cousideraudo: Qne t:n la 
declaracion q ue prt:Jsto l?rancisco Uopia a fs. 5, se clice q ne fue interro
gad1> confor111r a deredrn, i 11or estit eBprcsio11 dcbe entcndel'se que la di 
lije11cill ha sido pract:.ioada. bajo la promesa de decir verdad, pucs la in
dagacion recaia sub!'e uu hecho que afectalm la responstLbilidad criminal 
al iacnlpado; 

Que en vista <le lo QLH! aca.Ua. de espone1·se, uo lia.i motivo legal pant. 
estaiJlecer 11ue la retractaeiou liecha por Coµia a fs. ~O ba.jo promesa. de 
decir \·erJ.atl, hayu. siclo de una duclaracion jura.<la i ttue, en consecnen
cia, uo ha dado falso tesr.imonio en farnr de Andres Gajardo; 

Que apa.rece acreditndo en el proceso que en la. botica <lei mcnciona.
clo Copia. sc v1mdiO a Dominga Agnilar, en Ingar de s·d de fnglaterra 
qne. pidio He le vendiera, una snstancia t6xica. que aegun el a.n<i.\isis e 
infonne de auptosiH. de f's. :! i -16, res11lt6 81:!1' a.1.!i<lo 011.i.lico, el ctml pro
dujo In mnel'te de Rudeoinda Migueles; 

Que co11sta asimisrno de autos tILle los Unicosque vendian en la botica 
oran Copiu i el d•peudiente Andl'es Gajardo; 
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Que bien 8ta Copi1~ o el dependientt Hajarclu el 11uc haya Yend.i1lo el 
vencno, el priun:ro, como dneilo dl~ la. bot.ica, cs reS()()J1$\blu del ma.I 
causado por la neglijencia culpable 11uc eaus1i la mucrte 1le Rndecinda 
Migueles, por 1·uant.u cl depcn<lient.e Utljurdo no est.aha autul'izado lt
galmenw para des1mchar. 

Visto lo dispuesto eu las !eyes:!.", tit.ulo 18 i 12, titulo Ii, particla 
3.• i articulo 206, mo i .in de\ CO<l igo l'e11al, SC absuelvc a ~·nrncisc11 

Copia de! delito de falso test.i111011io1 i sc le coadcna por la ncglijeucia 

culpable en cl cjcn.:ido cle su profesiou, a trcs aiins de reclusion , 4ue sc 
contnr<tn destle que vuelra a lu c:irccl , sil'viCu<lolc <le abono las sesenta i 
nucvc dias de prision c1uc ha sufrido. Re uoufi nna. la. suntcnda 1\J>elada 
de 20 de FeLrero fie J ~R5, corrieutc a fs. l O!l en lo que 110 sea contra. 
ria a la. prescntc. PuLlu1ucse i devnClvanse.-Col'arrabia.~.-Bermtlt.~. 

- Co11,qif1.o. -lJallrstrm.'1. 
Proveido por la [iustri~ima UorLe 8uprcma.-/ 1ifmite. 

Ejercicio de la farmacia. - Turno de boticas - Sentencias 
de 1.• i 2 .• instancia recaidas en el proceso contra don J. 
Ag ustin Chavez, por no haber hecho un turno como due
!lo de botica. 

RanLiago, 3l de Mar:r.o de 1896. - Viato~: 1:1c ha i;eguido este prooeso 
cont ra el farmac0uL ico <lo11 .Jose Agu8ti 11 Ul1aver. a vi rtnd de lus partcs 
de fO licia de fojaB l j 2 Cll !(llC !)e dC lltlll CitL 4t1e Ja botica. <(lie dicho seii Ol' 

tieue eu la ltccoleta esqniim de la callr de Davila, no ubsrn.ute cstar de 
t urno ha }JC l'll lllllCCidu cerrn.tla los d1a8 vei nLicuaLni i \'C i11Lici11co de 
E11ero en h~ noche i no han pocli<lo despn.clia.rse recetas <le medicos 4uc 
sc fue1·011 a bmmar. 

Uitado Cha\·ez a pn'star coufesion, <lite: que fl no ha Ki<lo uotiticado 
personalmente para hal;Cr el Luruo i la f 11W11dcncia uo ha dado dccret.o 
alguno orde11ando i seiia.lando cl tnrno: queen los <lias que ~e dcnuncia 
hal>e1· esLado su IJOLica cerrada ha estado cufcrmo 1 por sn cdatl i ma.la 
tmlud no puede trasnochar ni dormir cu 1111 e.-;Lahlecimicnto de esa espt:· 
cie: sabe se lleval'On rccetas para ~er despachadas, pero ticne 110Licia.s 
no son realme11Le pant enfermos sino ptmi. embrnmarlo; dtisconoce que 
los fa.r111acC11ticos e8ten oblig::idos a hacer tn rnos, \us que se hacen deri· 
var del <lccrt!Lo supremo <le diez de DicicmLrc de mil ochocientos cua
rc11La i seis dt:I Pr~s1JenLe Bulnes, <lccl'eto ljlle no es una lei, i el Presia 
dente solo puede dictar ordenanzas jene1·ales con aprobacion del Consejo 
de Estado ; 4ue la l nteodeocia con fecha trcce de Mayo de mil ocho-
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cit:ut.os ci11cuenta i t.res <li1l un ducret.o que arraucs ':ill fnerza <lei decret.o 
1mpremo cit.ado. pero con10 I'll orijen es nulo e ilegal no puede tener 
fuerza oblig-atoriR.i el Reglamento de Boticas de dieziseis de Diciembre 
de mil od1ot:icutos oclumta i se1s, 11ue Lampoco fut! aprob.ado por el 
Cum1cjo de Esta.do ui lo dict6 el Presidente de la Rep1lblica en \'irtud 
dl: autorizacion 11ue le concediera alguua lei, como succde con el regla
mcnt.o del con"lerrndor de bienes raices o el de las casas de prcudas1 
nada dice on euanLo a 1111c las bot.leas hagan turuo; que la Ooustitucion 
clcl E!!ta<lo prescribe 1p1c niuguna aut.oridacl puc<lc imponer coutribu
cioncR ni ubligar 1~ 11ir1~n11 ~iudadano a prestar un serdcio que 110 Jo 

uuuH.le una lei espre1m 1 el se1·vic.;io de las b<1ticas de turno no nace de 
lei algu11a i por lu tautu cl 11ne lo 1::xija sc hace rt:o de 1111 <le\ito; que el 
dia. 11ue sc le cite I;~ lei IJllC lo obliga a baccr el tumo, cori sacriticio lo 
cnmplira, y qne si sc 1~pcla al 11i1mero LI de\ articulu -~!H <lt:I 06digo 
Pciml esa disposicion He rctiere para cuauclo haya uua autori<lad qne 
~uf!a csa facultad; ltnc si el sefior lntendeute 11uiere !Jt.ueficiar al pU
Llico debc pagar a dos o mas boticarios en cad<~ semana para quc hagau 
cl t11rno, como ~ur.:ede con los medicos a qnienes :;e h.'b pi<le infonne!! o 
Re Jes exijc autopsias 11 ot.ro servicio profesional; <JUC si se paga cl Lnrno 
FiC hani, ~ro como 110 se ha pagado ni liai lei que impnnga esa. olJliga
cion 110 Fie pucde c~ijir grntuitamente csc ~crdcio; quc la prereutura de 
policm sin facultad alguna. form6 un turno para el aiio y lo hizo irnpri· 
mir i repartir, pero como no t,enia fuerza oiJligatoria anduvo busca.ndo 
quien se comprometiese u aceµtarlo i al cfecto lo firman cuatro dueilos 
de boticas; soiJre cl compromiso de esos cnatro caballeros vino un de· 
crcLo de In Jncendencin de trece de Euero, aprobauUo ese tnruo que 
solo pnedc obligar " los que Jo aceptaron i snscribieron i a Cl no lo 
arrastrn i.xm1ue no lo su;ocribi6; qne por lo demas es libre para abrir i 
ccrrar su f!sr.ablecimiento a la hora ({Ue le agrade, siendo dentro de los 
dias i horas en IJllC se permite el comercio a toclo industrial. 

El seiior promotor fiscal pol' las razones rpie aduce en su vista de 
fojas 10 vnelt.a. pide sc maude sobresc:er i archivar los antecedeutes por 
no haber delito ni ralta que pesr1uisar, nu habiCndose riola<lo ni11gu11a. 
lei ni mandato de autoric.lad compctentc, pero el juzgado e.~timando que 
los hechoR d~nunciados c11 lol:l partc!i de fojas l i 2 po<lian importar 
infracciones lt'gales comL111ic6 traslado de los cargos rlel sumario a don 
Jose Agustin C'harnz Y.llien a fojas 15 pidc: se le absuelva de la a.cu· 

sacion. 
Ln cau8ll. se :rn. scguido por todos sus tramites. 

Considerando: 

Que cl articulo 19'1, uiunero 11 de! C6digo Penal imponc a los far· 
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mac(mticos las penas que el sefiala si no prestasen lo'! scrvicios de su 
profesion d11rante el tumo que \es sefiale la a.utoridad administrativa; 

Que segun lo precepouado en el bamlo de In fnoendencia del 13 de 
Man':O de 1853 i decreto supremo de 10 de Dioiemhre de JA ~6, el tnrno 
de las boticas cs semanal i debe t-1er indicado por II\ Prefectura de 
Policia; 

Que don Jose Agustin Oha.ve21 eonfiesa haber co11ocido el turno qne 
col'respon<ii6 a sn botica en el afio i qnc consta l'D ('] cnadro impreso 
que ha acompafiado a fojas 81 i qne ademas rcconoce haber tenido 
oerrado sn est.ab\ecimiento los dias ~.J i 25 de Enero1 no obstrmta de 
ustar de turno. 

Juzgaudo con arreglo u lo dispnesto en la lei 2. 1\ titulo 13 de la 
partidn 3.11., i articnlo 4-9.!, nlimero 11 Jel 06tligo Penu.1, condeno ll 

don Jose AgttsUn Chavez a diez dias de prision uonmutab!e un diez 
pesos dts rnulta por cada uua de las iufraccioncs denuncia.da!!. eu los par 
tes de policia de fojas 1 i 2. 

AnOtese.-AR'fhlA(f.A.-E. A. Gundfrm, seerebario. 

Santiago, Octubre 16 de 18V6.-Vh~tos: rcproJuciendo la p:ute espo· 
sitiva de la sentcncia apelada de a1 de ~rarzo Ultimo, corriente a fojas 
l '7, i considernndo: 

Lt) Que, cualesquiera 4ue sean las razones para que exista un turno 
obligatorio a. fin de que siempre este abierta algnna. botica a disposicion 
del ptiblico en cada barrio de la!'! ciudades, en todo caso esta obligacion 
importa una exaecion de servicio que no puede exijirse sino por auto
ridad competeute i en virt.ud de una. lt:i que lo establezca: oomo espre
samente lo prescribe cl articulo J 40 de la Ooustituuion de la RepU.~ 
blica; 

i. 0 Qne las \eyes orgJ.nicas de R6jimeu Interior i de Municipa!ida
des, que det.ermiuun las atribuciones respeutiva.s de los diversos funciu
narios de la adLUiuiatraoion uo hau conferido a. niagnno de t\stos la 
focultad de estableccr los esprnaados turnos; 

3. 0 Qne 110 puede enten<lerse q ue esta atribucion corresponda a las 
Municipalida.des en razon de lo prescl'ito en el artiunlo 32 de la lei de 
22 de Diciembre de 18911 \JUC dice: rccuaudo pa1·a la ejecucion de u11 

acto las !eyes exijan la intervencion de la a.utod<lad administrativa o 
compt:tente o simpleme11tc de la autoridacl sin 1leriignar a. 8sta de otro 
modo, se entiende que csta. autoridad e~ la 7\[nnicipalidad de\ territorio 
en qnc ha de ejecutarse el acto, siempre quc se tra.te de matcl'ias en IM 
cnales la. presente lei \es da. intm·venoion11, porque esta no da a las rcfe
ridas corporacioncs con relacion a las boticas, t>tra atribnciou que la 
de! arLJculo 24 numet·o 11, en virLud de la cual deben vijilarlas • fiu 
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de que no ll,e ell.pt>ndan !ltl<;tani'ia~ f) medicamentnR ndulternrlos o en mal 
eAtado; 

.t.0 Que tampoco puede aceptarse ']Ile la atribucion de que se trata 
este comprcnrlida en el gobierno superior de la provincia., en toJos los 
ra.mos de la administracioa que corresponde a lo~ Intendentes, por 
Cllanto el articnlo 107 de la Constitncion, reproducido en el 8. 0 de la 
lei de Rejimen Interior, dispone qne dicho gobierno sent ejercido con 
e.rreglo a las !eyes i a las 6rdenes e instrncciones del Presidente de la 
Repllblica, qnien a !;U vez tiene en el ejercicio de su autoridad la limi~ 
tacion de ubra.r conforme a la Constituciun i a las !eyes. 

6.0 Que, aderuas, el u.rticulo 9 de la lei de Rejimen Interior prescribe 
que el Intendente es el gobernador del departamento en que est& la 
ca.pita\ de la provinoia i que, oomo tal, tendra Joa deberes i atribuciones 
sefialados por el tftulo 3. 0 , titulo en que se prohibe al Gohernador re
qnerir servicio algnno pnsonal: 

6. 0 Que no pueclen ser tornadoR en cnenta para. la resolucion de este 
asunto el supremo decreto de 10 de Dic.iembre de HH6 ni el bando de 
la Intendencia de 13 de Mayo de IR53, porque fneron espedidos sin 
11ue existiera. ningnnH. lei que autorizara la imposicion lie! tnrno de laR 
hoticas a qne ellos se refieren; i 

7.0 Q11e1 disprmiendo el arUculo I flt de In Constitucion que ninguna 
majistratnra pnede atrihuirse ni an11 a pretesto de circunstnncias es
trttordinarias otra antoridad o derechog qne los que t:spresamente se le 
hayau conferi<lo por las !~yes, i que todo acto en contravencion a ~ate 
artfoulo l·s 111110, lit disposicion del urLicnlo ±94 tll'.1mero 11 del 06digo 
PPnul, quc impone pena al fa.rmacentico no prest~iru lo8 8ervicios 
<le sn profcsion dnrante el t111'110 que la a.utoridad a~ministra.-
tiva no puede, en consecuencia1 tener aplicacion mientras la lei no cr111· 

Hera e8presameute ti algnn funcional'io de la adrninistrncion la facultad 
de establecer el refcrido turno. 

I vista ademas el nrtlculo l. 0 del 06digo Civil, se revoca la. espresada 
sentencia, i se absuelve a. don Jose Agnstin Chavez de Joa cargos de! 
proceso. 

Pnbliqnese i devuelvause. 
AcordadR contra el voto del Ministro ~efiul' Infante qne estnvo par 

confirmar dicha. sentencia.- Riesco. -Gallardo.~Infari.te.-A. Rodn·
guez. -Prnveido por la Iltma. Oorte.;--Vial. 
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Ejercicio de la profesion de farmacia. --Sentencias de v i 
2 .• instancia recaidas en el sumario contra Miguel Otero 
por infraccion a las ordenanzas municipales. ' 

Santiago, treintl\ de Mayo de mil ochocientos noventa i seis. - Vjstos: 
El siete de Diciembre del aiio pr6ximo pasado la Prefectnra de Policin 
coma de costumbre uotific6 al farmac8utico don M igtiel Otero, los dias 
qne debia haccr tnrno sn establecimie11to de botica, situndo en Ju calle 
de la Merced, nr'1m. 35-0. 

El farmaceutico Otero, contest6 a la polieia qne no se crtia obl1gadi. 
a hacer ta] ,servicio si nose le rearnneraba. 

En uno de los dias qne debia hacer tnrno aparece <le autos que don 
Julio Silva, comisario de la 1.a seccion, acompafiado de las empleados 

_ Primitivo Figueroa i Honoria Herrera, fne a la botica de Otero con el 
objeto de comprar mrns medicinaa qne necesitaba con nrjencia para. un 
hijo enfermo, i el farmac6ntico mencionado se neg6 A despachar las 
medicinas que se buscaba. 

lilamado a prestar declaracion el mencionado Otero ha espuesto qne 
en realidad ha sido notificado por la policfa para hacer turno, en sn 
botica, pero q!1e este servicio no lo prestaha porque nose le remnne
mba. 

Con cstos anteceClentes He le encarg6 reo en la cam~ dejandosele en 
libertad provisoria. 

Remitidos los antecedentes en vista al seiior Prornotor Fiscal, eRte 
funciouario en sn respect.ivo dicta.men fue de opinion c111e sesobreseyese 
en el proceso. 

El J uzgado desestimando esta opinion confiri6 traalado de los cargos 
de! snmario al proceso, signifadose h cansa par todos los tntmites del 
plenario i las partes esM.n citadas p:-i.ra oir sentencin. 

A virtud de lo relacionado y teniendo pl'esente: 
Primero.-Qne al ,Jnzgado con jnrisdiccion en lo criminal corres

pond.e aplicnr las penas est.ablecidas en el 06digo Penal a los responsa
bles por crimenes, simples delit.os o faltai;t; 

Segundo.-Que segnn aparece en el Libra tercero, titulo pr imero, 
articulo cuatrocient.os noventa i cnatro del mencionado C6digo, se es· 
presa q11e sufrint.11 la pena de prision, en sus gm.dos medio a minima o 
mnlta '1e cliez :L cien pesos, el medico, cirujano, farmaceutico, fleboto
viano o mntro11a, que incurriere en descuido culpable en el desempeifo sin 
cau.,,ar daflo a las personas. Qne los mismos mdividllos espresados en el 
mhnero anterior qne no prestasen las servicios de su profesion durante 
el turno que le sefiala la autoritlad administrat.iva; 



Tercero.-Que segnn apan:ce comprobado de autos la antoridad ad
ministrativa; par merlio <le sns ajcntcs, sciin.10 al procesado lo!! dias que 
delJiu flervir turno con sn botica; 

Cmuto.-Qne ignalmentP apal'ece de antos que Cste se ncg6 a hacer 
tal servfoio !\ menos qne se le remnnerase, privando de este modo de 
mediciun!!. a nna persona qne se encontraba enferma. 

A vil'tncl cle lo relacionado y juzgando co11 arreglo a lo dispuesto en 
la lei seguuda, titu\o trece i treinta i dos, t itnlo veiute i seis, partida. 
tercera i en las 111"imeros diez i once del artfcnlo cnatrocieutos noventn 
i cnntro de! 06digo Pt.'na!, sc conJena al mencionado Miguel Otero, a 
pagl:l1' cincuenta pesos de rnnlta i si no tnviese bienes 0011 que Rntisfn
oerla sufrini. un dia de reclusion poi· cada peso. 

An6tese i reempl:i.cese el papel.-S. Prado.- Verdejo, secretario. 

Santiago, (Jinco de Setlembrn <le mil ochocientos noventa i seis.
Visto: Se confirma la sentencia apelada. de treinta de mayo Ultimo, 
corrientc a fojas veintc i ocho, entendiPndo~e 4ne la multa es a bene· 
fici.; municipal. 

Esta SEmteucia ha sido acordarla en contra del voto de! Ministro 
seiior Ferniinder. que opin6 por la revocacion de la de primera instancia 
i qne se declare que el prncesado que<le ~bsue\to de la acusacion, en vir
tud de las considera.ciones que consigna eu el l i bro de Acuer<los. 

Puhliqueae i devuClvtise.-Fermi.11dez. - Oaete.- 111ora.-Pro-reido 
por la lltma. Corte.- Vial. 

En la cansa Reguida contra don Uignel Otero por resistencia al tltrno 
de botica, el infrascrito, disintiendo de la opinion de la mayoria del 
Tribnnal, ha estado pol' revucar la sentencia condenatoria de treinta de 
Mayo Ultitimo, i absokcr al prncesaclo, en virtnd Je los fnnclamentos 
sigl1ientes: 

Primera: qne segun el articulo ciento cuarenta de la C·mstitucion 
no puede exijir uingnua especie de servicio personal ode contribncion, 
sino en virtucl de un decreto de aatoridacl competente, deducido de la 
lei 1p1e antoriza a<111elh\ exaccion, i manifestri.ndose el decreto al contri· 
bnyente en el acto de imponerle el grav~men. 

Segundo: quc no sc ha dictado lei algnna qne antorizando el servicio 
de\ turno, confiera a autoridad administrati\·a determinada la facultad, 
de ejecutar la exaccion. 
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Tercero: que el herho qne hf\ thdo Jugar al prni;;PnLe juicio se ha 
veriticarlo el once de Dfoiemhrt· rle mil ochoc>icnto!'f non·nta i cinco, 
cuando SP hallaha dnogmla. por "I art.iculo dif'z i nnere rle la lei rle 
veinte i do~ de Diciemhre cle mil ochociento~ ochenta i cioco cualc1uiera 
facultad de qne pudiera estar im•estido al respecto el fnt.endente de la 
Provincia; articlllo "eguu cl 1mal ~l gobermulor no podnl requcrir nin· 
gun scrvicio personal, i cs nn servicio de esa cla.se t>I qne se impone a 
Otero por media del turuo. 

C11arto: que conforme al articulo cieuto cincuentH. i uno de lit misma 
Coustitucion nin~una rnajist.ratura, ni auu a pretesto <le circuustancias 
estraor<limffias puc·le atribuirse otm untori<lnd o derechos que los que 
espresame11LC ~c le hayan conferidu por las leyes, siemlo nulo to<lo acto 
en contravencion a este artfculo. 

Quinto: que el articul<> diez, nUrnero <1uinto del mismo C6digo fun
damental asf>gnra la invio!abilidad de todas las propie<lades i par con~i
guiente la del trabajo <JllC es Rn fnente l orijtm. 

Santin.go, 8Ptiembre cinco de mil ochorientos noventa i ~eis_ - Jps; 
Alejo Ferndndez. 

lnforme sobre una acusacion infundada de violacion 
-Herpes 

( Brouardel, A. Ji'oumiu) 

Los abajo firmados Alfredo Fournier, proft>sor d~ la. Flicultad de 
Medici11a i Pablo Brouardel, profesor en la Facultad de Pari!I, comisio
naclos µor disp11siciOu de M. Fonlhoux, juez de inst.rucciou, previa. pres
tucion de jurnmento, hemos procedi<ln los dias 8 i ti de ll1c1embre de 
1878 al examen de H ... i de la j6ven Maria Luisa~ .. sobre la cual se 
presume habenw cometido un atentado al pudor. 

l.-ExAMEN niu • .ACUSAno.-La salnd jeneral del acusado parect: 
e1cele11Ll'. La ulccracion <lei glanrle eomprobada e11 un informe pri:'Cf· 
dente esL<l :\ct.nalmcnLe <:icatriZRcln. Ln cicntriz formu 1111a vejetacion 
lentic11h1r M ancho pedic:nlo, que ocupa todl\ Jn C!'ltew~iou de la antigun 
ulueraciun; RU superficie eR arboreR<·ente: Jo~ tejidoR snbyacentes no 
esttLn indurados. 

La J.>id, la-1 rnucosas, el orificio dcl a.nu 110 sou siLio de ningnna erup
cion. 

No hai adenopu.tia inguinal ni cervical 
Oonclusiones. I." La cicatrizaciou de Ju nlceractou d~I ~landt: ee 

hoi complete. 
2." Loe caracteres de la cicatriz1 Iii a.useucia de induracioo de loe 
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tejidoa suLy1tctwt.es prueban tjllt t:ijL;1 uli.:eraciou 110 t.ffli d~ caracter aifi .. 
ht.ico, qne no era nn chancro indurado. 

s.• Esta. lesion, fine consistt: h{Ji en una ~ejetacion simple, ha euce
dido, o a una erupcion de hcqws jtnital, cnyas µrimeras f111ses no hau 
sido obstrrndas, o E\ mia erosion cualqniera, tranm<i.tica o inflamaturia. 

4." H ... no est:.l afectado de ningnna enfermeclad venCrei-\, sifilftica 
o blcnornijica, nntigm1 o reciente. 

ll.--ExAMEN m: MARiA T1UfS..\ 8 ... DE SF:l'"' !NO$ T MlmIO DE EDAD 

{PRETJ.-:NDI/IA ViC'.l'B1.A).-La sulnd jcneral parece exelente. Esta nifii. 
ta no acusa ya dolor dura.nte la. rnarcha, la defecacion o la mit:cion. 

La inflamacion de la n1h•a ha tlesaparecido completameut.e. El hf .. 
men est.A inta.c:tc1. Lw; grandei:i !os labios hall vuelto 
a Lomnr s11 V<1IUmr.:n normal. ~o\o el permanece un poco volu-
minoso. Las partes je11itales no Ron asieoto de ninguua secreciou mu
cosa. o purnlenta. 

Las ulcernciom·s descritns eu uu precedeute informe estan complet.tl· 
mente cit:atrizadaR. En los µuntus 11ue ell11s oeupnlian se uota Ill 1iresen
cia do milcnlas de u11 rojo vinoso, qne 110 haceu prominencia. 

A su nivel los tejirlos han \'nclto 11. to111ar sn blaudurn i fl.exibilidad. 
Los ganglio1-1 dt! las ingles no sou doloro:;os: sun 1lpena.s fill\S volumi .. 

nosos qlle en su t·sLrido n•irmal. El grneso gan~lio rlE> la ingle izquicrda 
ha desaparecido. 

Sobr1• itl piel dcl t.merµo, sobrc lni:i mucosas, pn.rt.icnlarmente aobre la. 
dtl \'elo del µalat!ar de 11iug-11n11. especit· 

Lus uuau·o gru1•sos dientes eu rlc evolocion nu han perforado 

~odavili Ins encia.!:l. 
Cont'lusiones. l.'~ Ln nifia to.JH.ria S ... no esta rle!iflora.da. 
2.11 No est;i aLH.cada de uing11n11 eul'errneda.d \'enCrea, sifilftioa. o hlf'

norni.jice.. 
s.a Ln inflama.ciou de la vulva, las uh:eraciootJs comprnbadaa eu lt1.a 

\'iSltll!i del 11 i t3 de Novicmbrl·, las mikulas qne Jes lmn suuedido son 
el resultudo de unt1 entpciou herpCtica Je lrn:i Organos jenit:iltJ8. 

-l." Esta iuflunmcion herpetica pnedt: lrnbe:· sido provocada J.lUl' llll 

traumatismo o h1\ber sncedidt1 a nua. iufl.:irnaci(Jll vu Ivar csµontH.nea. 
5.a L11 eru~iou herpetica parecc par ana. pa1·te, haber sido me.a in

tensa t maR couflnentt· tJile de ordinario, i por otra, Imber tornH.do uu 
caract~r nlcerosu pocu comuu, lo 4ue puede ser debido & la l:oostitucion 

linfatiea de Ju. niiia. 
6.' Ni11gunn relacion de 1:ausa 11 efeclin nos parece 1111c puede t·~ta.bJe .. 

cer~e cutre h~ ksion obsena1la ::iolm:: H ... i t:I herpes oUservndo sobre 
la niifa :\lurill -4 .. ; purqne por trn:1 partP, no es~a dernostrndo que IR 
lesion oh!-!en·ilrlE~ sobre H ... haya sido cl,_~ natnmleza segnrameutE' her-

43 
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peticai i par oLra partc el coulajio <lei ltrqJC~ di: un Mlljt:to u otro eiJ un 
hecho, si uo absolutamente rechazado por hl cieucia cont.empordnea, por 
lo menos no est.ableci<lo todaria. 

7.• La erupcion papnlosa del velo del pnladar ~ei'ialada en la ,isita 
del 2S de Noviembre, el rnbor <le las encia~, r~snitan del trabajo de 
denticion rp1e aun en la actualidad se halla. en evohicion 

lnforme sobrc un caso de violacion. Desfloracion reciente. 

Examen de la vfctima, del acusado i de las ropas 

(Brou,,rdel) 

El abajo firmado PA.blo Brm1Rrdel, profesor de medicina legal en la 
Facnltad de Medicine. de Paris, comisionado µor M. Feuilloley, snsti .. 
tuto del senor Procurador de la Rep1iblica, cen~a de! 'J'ribnnal de pri· 
mera insLBnci~ de! Uepartament.o del Hcna, en virtnd de nna provideu· 
cia fechada el 25 de Junio de 1881 i asi concebida: 

«VistoR los articulos 32 i 43 del C6digo de Instrnccion Criminal i el 
procew \'erbal levantado el 23 de Junio de 1R81 por el sefiorComisario 
de policia de Pnteaux, comprobando la violacion rle que habria sido 
vfctima la mentada B ... de 16 afio:; cumplido:;, reeidente en Grand 
Montrouge. 

Eucargamos al sefior doctor Brouardel para que procerla al examen 
m~ico de la citada B ... i para qne compruebe todo indicio dtt crimen 
o delito•. 

Previamente preRU\.do juramento, he proccdido al ex;\men el 27 de 
Junio de 1881. 

1. - ExAMEN n• 1,A vtcTrnA.-La mentada Amelia B . .. de 16 afios 
ee granrle i parcce vigorosa. La sefi1)ra R .. tia suya que la acomparia 
i que la ha crirtdo nos declara qne la j6ven B .. . goza habitualmeutede 
buena e:alud. No habria tenido jamas costras de leche en la cabeza, ni 
mal rle ojos1 ni ganglios lmjo el cuello. Tiene en la ceja derecha nna 
cicatriz que resultaria de unn pt1.tada de caballo. La j6ven est11ria re
gularment.e menstruada i 110 habria sufndo jawas pCrdidas blancas. 

El atentarlo 1le 4uc habria sirlo vICtima. dataria de la noche del 19 e. 

20 de Junio. 
A I exHmen de lo~ Orgauoe jenitalcs cornprobamos que tetan normal

meute co11formados. Los \abios mtnurcs estau mu1 desarrollados. I.a 
mt:mbraoa hfmen presenta Joi Jesg;llTa<luraR, ffUe parf'cen rccientM. 
Est.as clcsgarrailuras est.<in sit.ua<las t.'IJ Ju. pa rte inferior, fl.On rojas, sobre 
todo la de la derccha, i llll pocn bla1111uizcas cu sn base. El dedo fndice 
penetr& flicilmeute en la ce.viJad vajiual i pcrmite comprobar asf por 
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el tucto que el cnello del O.t.ero es peqaeiio i un µoco c6nico. El canal 
de la uretra esta Ra110 i no se comprueban sefiales de violencias, erosio
nes o eqnimosis en las llift<rentes part.es de la vulva ni i;;obl'e la car& 
int.ernn de los muRlos. 

Ln j6ven B ... que pretende haber sido ~ujet~la vigorosamente por 
loR brazos, no presenta sefiales de ,·iolenci11s sabre los miembros supe
riores. 

T...os ganglios ingulnales no estri.ir tnmefactos. 
El nno t.iene 1m aspecto normal. 
Conclusiones. 1.a La j6ven . .\ melia B ... estli desfiorada. 
t.• Esta. deRfloracion es de data reciente, no pai·ecP remontar· a mns 

de siete u ocho dias. 
:ta Nose comprueban en las diver~as p;trtes del ctmrpo seri.ales <le ' 

violenoias actmdmente apredables. 
4. 6 Esta j6ven no cstii t1.fectada de ningnna enfermedad venerea, sifi

Htica a bleuorntjica. 
II. -KxAMEN DEf, ACU::iAUO.-El f!iefior ;) .. de 29 afios de eda.d es 

~no i vigwoso. Nos declara que g-oza hN.bitnalment,e de hnena salud. 
Hace N-lgunos afios habria tenido una blrmormjia con orquitis del !ado 
izquierdo i actnalruent.e se percibe en la cabezn del epirlidimo izqnierdo 
1111 111'icleo de epididimitis antigaa. E:xamiaanclo las 6rganos jenitalcs 
comprobamos que til sefior S ... cs lijeramente llipospcidico. No presenta 
sefia.les de chancro sabre el wiembro, ni ernpciou RoLre la pie!. Los 
ganglo~ iuguinalcs i cervicales no est.tn tumefactos. I.as fancee eiLlin un 
poco rojas pero 110 8on asiento de placas mncosas. 

Hi ee Jc hacc estender el brazo i apartar loi'i rle<los, se nota nn lijero 
temblor alcoh61ico de las manos. 

El irn0 tiene su aspeoto normal. 
Co11clusi0J1es. 1.o. ~}I sefior H ... 110 estci atacado actnalmcnte de ni11-

gu11a afec<'iou venerea, sitilitica o blenorrajica. 
2.• Preseuta ~ignos caracteristicos de alcoholismo cr6uico. 
llI.-gXA..\lb:N ll& LAS CAMISAS DEL ACrJSADO I DE LA VfoTJMA.

Pague/e sellatln whn. 2 «La camisa quc llevaba S ... en la noche del 
19 a.I 20 de .Junio corriente, cuando habria violaUo a la jOveu B ... por 
nosotros tomada i encontrada en t:l granero de la casa 4ue habita el acu
sado, Sceaun. El corni~ario tie policfa, ilejible. 

Esta camisa lleva sohrc la cara interna de la ta.pa delnntt:ra varias 
Jn1rncha1; de mm coloracion roja o rosada, rle hordes ma! limitados, de 
una forma mni irregnlar i r111e rilmidonan en ciertos pnntos el tejido 
subyf\rente. El examen ruicrosc6pico de est.as manchas ha sido practi
cado de la ma11em signiHnte: dos Lrozos de la camisa cortados con tijera 
han sirlo embrhidos <lnrante algunos minntns con un poco de agua 



- 676 -

destilada; cunndo la. imbibfoion ha sido compl<'ta, las dos cams dcl teji. 
do, principalmente la cara internn han sido rnspu.das con un escalpelo, i 
el lfqnido asi obtenido ha 1;ido estcndido sobre una l.imina de vidrio i 
puesto bajo el campo de! microscopiu se hau podido percibir ent.6nces 

en la preparacion un gran n(Imero de elementos CRtl'n.fius: bacterios, 
esporas, corpUsculos diversos procedentc8 de! palm esterior. A mas de 

estos elernentog nccesorios, exist,ia una cantidaJ de cClulas epite\ia-
les, todas pavime11tosas sin mezcla de priRnutticas o eilindricaa. 
Re comprohaba todl\.via la prei;:encia rlc cierto nl1me1·0 de hematia.s 
unas todavia enLeras, disminnidas de rnllime11 i de contornos dentn.rlo~, 
htA otrns reducidas a fragment.of:! o (I.[ contmrio ng-lutiuftda1; nnaR con 

coloracion especinl. Ha sido irn .. 
percibir espermatozoarios. En !n 

tapa de atras, existen manchas cle materii~ fecalj alli se notan 
a.demas dos grandes manchas de tll'l tinte gris1.iceo, de hordes net.amen~ 
te marcados, pero oo sinuosos qne apeuas almitlonan el tejido subya
cente. El anctlisis micrrn;c6picv cle estas manchas ho. sido practicado de 
la misrua manera qne arriba se ha dicho. El lil1uido obtenido despues 
del raspado de los fragmentos de tela impl'egnados de ag-ua destilada 
contenia casi rsclusivameute, a mas de los eleme:ntoR 1::strafioa, cClnlas 
epiteliales pavimentrnms. Ann cnaudo las in,·e~tigaciones se han aplic.:ado 
a uo gran n1'1mero de mnestras i apesar de qne la mi tad mas o m8nos de 
la materia de las dos sido examinada, hn sido imposible 

ultales de unn rnnjer qne ~e 
2.a Estas manchas, como t<\mpoco las que se hallan en In parte trase· 

ra, no conr.-icnen Jos elemenLos caracteristicos <lei esperma. 
Paquete sellado nUm. 1 «La carnisR. quc llcvaba la j6ven B ... en la 

noche de\ 19 al 20 de .Junia eorricnte, cnando ha sido violarfa, porno· 
eotros tomada i guardada bajo el prescntt: se\lo El comisario de policfa 
llejible•. 

gsta camisa esta. cubierta en sus dos fal1lns de grandes i numerosa!I 
mancbas de una co!urncion roja o rosada. ~~n la tapa rfo atras estas 
manchus ad t1uieren cierto espCsor peru ~in Vt-rdndel'o almidonamiento 
del tejido subyaceute. En ninguu punr.o se arlvicrten m11nchas de con· 
tornos sinuosos, bien lirnitaffoA i qne r~ndrm;:zean el tejido, como las qua 
produce el esperma al des.ecar.se sobre la ropa blancu. 

Et exiimE"n microsc6pico de estas manchas ha sido practicado como se· 
ha dicho anteriormente, a prop6sito de \u primL·ra camiRa. Elias ee ban 
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re'•eli\do compnestn.s de J.('ra.n 1rnmero de c6lula.~ epitelia.les, pa.v1mentoea.e 
i rle corpU~culo1t !'lnngnineoi!. en proporcion mas o m~nos considerable 
eegun la muestrn examlnadn. En nin~naa prepa.r1teion hem.as podido 
per01bi r espcrmntozoides. 

Oonclusiones. i.• La camisa de la j6ven B .. . est<i. cubierta de mi\n
cha.s que presentan el llS(leeLo i la compusicion histo16jica. de las man 
chas procede11tes rlt~ 1111 derrame Sllllgnfneo menstrual. 

i.u No eri~t.ea ma.nchas de esperwa en esta camisa.. 

Informe sobre un caso de deslloracion antigua. 
Cicatrices del himen 

( BroZ<ardel, Laugier) 

Lo~ aba.jo tirmarlos, P. Bronardel i Laugier, doe-tore$ en medicine., 
comisionados por M. Augnsto Adam, juez de in~truccion ccrca. del Tri
bunal de primera iustancia del departa.menLo ciel Sena, en virtml de nmt 
providencia de fechn 27 de No\·iembre de 188U asi couc6b1da: 

«Y1sto el proccclimieuto inicmdo contra i\fignel C .. acusacfo de te11-
tnti"·a de do!nciou sob1·e la persona de Luisa. F ... 

« .-\tcnJida la accesiJ.a<l de proceder a 1111 examen, ordena.mos q11P: Re 

proct:dil a Cl por loR seiiores Broua.r<lcl i Laugier, doctoreij en medi
ci uu. 

PrCvia la prestacion de jmamento hemos procedido a este examen el 
2 de Diciembre de 1880. 

RI examen de los 6rganos jenitales ha snministrado los siguienLes re· 
oul ~ados: 

L1~ rncmbrana hfmen no est.;t de!'ltrnida, esta en fonna de rodete 
f<icilml:' ntc di latable; sobre el horde derecho e inferior se ve una peque. 
fia escotadurn (encoche) que se coutintia con unn pe4uefia cicatriz blan
qnizca 11ne mi<le uno a dos milimctros. 

El orificio vulvo-vajiual cs mui facilmente dilatuble. 
1.as ot.ras partes de la mucosa uo prcseHLan uinguna lesion recientc 

01·rnt.ig11a. 
L:~ clifcrcuc1a que cXl::.tc l!ntrc los difereuws informes ~e esplica. facil

me11Lc Bi se consiJ.eran las fecha.s de \os examenes. Bl del doctol' Brouar
dcl Im teniUo lugar el 1.0 de Noviembre (-ho 5 clias despth'S del atenta
doJ. g[ clel doet.or Laug-ier ha tenido Ingar el 6 de Noviembre (10 u 11 
dia.s<l.l!sptH:S <lei atcnlin(lo). El CJlll! Uemos hecho en comuu es de fecba2 
d1• l>icif"mbre (:Jn <liali despues Jel ut.cntado) . 

. \ hurn Lic 11 , c11 cl inforrne 1lel doctior 13rornmlel se lee: Aba.jo i a la 
der~cha, el borde dt.: ht membran~ bm1e11 presenta una desganadma 
recieato quo oieue dos o tres milimetros de esteuaion. Los labios de la 
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de1:1garradura. est:in lijerameute inflamados, un poco rojos e hinchados. 
La cicatrizaciou no es, pues, completa toJavfa. 

El doctor Laugier seis dias mas tarde1 no comprueba rninguna des
ga.rradura antigua o recientel>. En fin, en nuestro examen en cornun el 
2 de Oiciembrc, al nivel del pnnto en que el Uoctor Brouardel habis 
notado una dcsgarradura no cicatrizada toda.via enconLramos una pe
quefia cicatriz blatHjUizca con nna pe11ueiia e1motad11ra. 

Esta. diverjencia, t.liremos, se esplica f<i.cilmenLe. En efecto, nose dis
tingue netameute una lesion de la membraua himen sino en dos mo
mentos: 1. 0 euau<lo la desgarrndura es recie11te, m\eutras la cicutriz uo 
8C ha. hecho todav(a i mientras ios labios de la herida estan Rangriento~ 
o tumefauto!i i rojos; :t .0 cnaudo eslic periodo <JUl:l desaparece en seis o 

siete diaR esta completamente terrninado, epoca en ~1ue el trabajo de 
curacion he. llcgado a la forrnacion de una cicatriz blanquizca. Esta se 
distiugue facilmeute por sn color. 

Pero e11tre estos dos periodos earacterizadL1S u110 por el rnbor de. la 
tumefaccion de.. una herida no completamente cicatrizada todavia1 i el 
otro por la ':olora.cion blanca de la cicatriz, existe un periodo intier
mecliario en qne los la.hios de la herida tienen el C(J!or normal de Joete· 
jidos veci11os. 

Estos divnsos periodos no difieren solamente por el color de la cica
triz, difieren igualmente por el vohlmen de las partes lesionarlas. Al 
principio los labios de la herida i la cicatriz son abultados iexnheran· 
tes; mas tarde, cuando la ouraciou es oomp!eta, la oicatl'iz ya blanca se 
retrae i si ella reside sobre una membrana cnyo horde es lihre como el 
himen, determina una esootadma (encoche) en el ptrnto primitivamente 
saliente. 

Pues bien, el doctor Brouardel ha practicado sus investigaciones 
cnatro o oinoo dias desp11es de la leRion, ent6nces cuando la oicatriz to· 
davia inoompleta tenia labios rojo::; e hinchados. Nuestro examen en 
oomun ha sido praoticaJo cuando la cicatriz era blauca i retraida. M. 
Laugier al contrario, ha heoho su examen el 6 de Noviembre, cnando 
la cicatriz 110 eRtaba ya turnefaota, ni estaba ya 1'0ja, ni se habia tam po· 
co retraido i puesto blanca. En estas coudiciones nna desgarradura cica
trizada. de dos o tres milimetros debia casi. fatalmentepasar desapercibida. 

Conclusiones. l.ll La j6ven F ... pre~enta acLualmente una cioatriz 
de la membrana himeu, resto d.e uua desgarradrn·a., de la. cual uo po· 
driamos lijar la fecha, si la jOven 110 hubiera 8ido examiuada el 1 "'de 
Noviembre. 

t.a Ella presenta ademas una dilataeiou del anillo vulvo-vajinal que 
permitiria la introducoion mas o menos completa da un cnerpo volnmi
noso, coma el pene en ereocion, siu producir uuevas desgarradura.s. 
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lnforme sobre una acusacion infundada de violacion 

en una nina de cinco alios que ha sucumbido.-Autopsia. 

La muerte es debida a la difteria 

(Bro@rdPl) 

El abajo firmado, P. Brouardel, profesor de medicina legal en la. 

Fai:ultad de ~Jedicina de Paris, comisionado por M. Dupont, su~titut.o 

dtli seilur Pr01•ura<lor Je la Rcµnblica i..:erca. del Tribunal de primera 

instancia <lei <luparta.mentu J.el &ua, en virtud de nna provi<lencia de 

!"°ha ;i de Abril de l8AO asi cuucebidao 
llV.ist.os los articulos ;3:! i l-3 de! UOdigo de iustrueciou criminal i el 

proceso verbal lcvantado el 21 de .\bril por el sefior comisario de poli· 

oia. del ouartd <le Val-de-Gnlct.:!, 11ue comprud.m el t•1wio a la Morgue 

del cadJ.vcr de la niiia L .... que ha fallecido eu la calle Lourcine, 28. 

Em .. Lrgamoo al sefior profesor Brouardel para que proceda a In. autop· 

11ia del ead:ivt>;- µara bnscar la:ot ':an;ia~ tie la rnuertc i a comprol>ar 

cualquier indiciu d~ trimen u delito.11 
Prt:stado pr6vinme11Le el juramenLo, he J.>l'ocedi<lo u la u.uLopsia el 23 

de abril de 1880. 
El cad<l.\•er es el de nna uiiia de 5~ afios, bien const.it.uida, un poco 

demacrada, qne mide 1 m. 12 c. de lonjitud. 

~~\ cuero cabellndo no presenta costras de leche, los ganglios sub· 

maxilo.res i suboccipitales estan un poco tumefactos. 

La pie! del vientre com ienza a podrirse. 

(Ja vulva exhaln nn olor pUtri<lo mni pronunciado. Est.a. rodeada de 

un horde negrnzco, no equim6tico '}UC alcnnza su mayor anchura (1 

centunetro) al nivel de la parte anterior (Molite de VC11us). 

:Sobre la cara interua de cada nno de los grandes \l\bios se notau ul· 

ceraciones, do" u. la derecha, trcs a la izquier<la, irregularmente redon

dt!adas, 11ue miden de un cent1metro a 11110 i mc<lio ce11t1ruetros. 

El clitoris 1 su prepucto est;.\11 l'Odeados por Ull<~ ulceraciou linea1· 

profunda. La hur1p1illa est;t. igualment.e ulcerada. 

Lu membrane. himen ciita rednoida. a nu dclgado rodete; preSP.nta en 

1m ce11tro mu\ anuha abertura annlar, que admite facilmcnte la estre· 

tnicJa,J del 10dicf", de hordes uctos, sin de~gl\t'rri.Jnra, pero varciahneute 

d~struido:o, ul lado iz1p1i1mlo por 1111a 11lcerado11 pequeiia. 

~ notn una lijera tnmcfaccilill de los ~anglios de las fngles. 

El ano no prescoLa )cRiuues. E:dst.en sobre los rnnslos unmerOSRs 

manchas erupti\'as eritema.tosas. 
Abertura tis/ werpo.-EI craneo i el eucefalo estau sanos. 
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Los pilares del velo <lei pa.ladar, 1"' campanilla i las 11.rnigdalas esM.n 
cubiertas de seuclo membran~diftCricas. 

Los rep\j<'gurs ariteno epigl6ticos est<i.n cubierto~ <le falsa!i membra
IHl.8 que se encnentran ignalmente en la, larinje, la tr<iqnea i los grncsos 
bronqnios has!ia :m tPl'Cera division. ~stos Organos contitmen tambien 
espuma 

Los pulmo11es e~ta11 vo!llminosos, mm conjt:stionados, son poco ere· 
pitanr.cs i sol,renadau i11completa1nente; ofrecen en ciertos pnnto~, prio. 
cipalmentie ~u las un a:;pl!cto uarnifh~atlo (nl!lllUonia \nbar); no 

rn contiene nu veque.iio c1Llculo fibrinoso. El 
ventrfculo izqnierJo esta vado. Las v<t.lvnlas estan sttnas. 

El est6mago contieue un~ pl!11uefia c;~oLidad de liquido acuoso. 
Los otros 6rgano.s abdominale~ estan sanos; el higudo, el bazo, los 

rifiones tienen su apn.riencia normal. 
Condusiones: l.a La mnerte Ue la j6ven L .... es el result.ado de 

una diftel'ia que ha inmdido las fauces (anjina difterica), la larinje 
(crup), los grncsos bronquios; 

2.a Las lesiones comproOa.das en la \~ ulva son ulceracioncs gangreno
sas tales como las que sc ven sobrevenir en el curso de las enfermedades 
infecciosas en la:; nifiitas cuando son nLentlidas en los hospitales de 
nifios i en aynellas 1ue eS[icLn aisladas pero primdas de los cuidarlos de 
aseo suticientes 

a.a Esta nifiita no esta <lesflorada. Nose cumprueba en sns Organos 
jenitales sefial alguna de violencia. Las ulceracinnes g-angrcnosas de la 
vulva no resultau de contact.as ode afeccioncs \·enereas, sino de la en
fermedad jeneral misma.. 

besfioradon en Una mujer de 25 aflos 
(To'Ulmouclte) 

He nots.do en Julia S ... la~ siguicntes lesionf'.s: 
].ll Ex.istia en la cara interna de la rnlvu., sobre el labia menor iz· 

quierdo, una dc:sgarradara trasversal poco considerable. La. membrana 
himen estaba rota. i sus colgajos supurnban. Sa.lia de la vajina nn li. 
quido pnriformc. Toda su contorno estaba rnjo e inflamado. El dedo 
i:;e introdncia en ella mni facilme11te i salia cnblerto de pns . .d.l menor 
contacto las <lesgarradnras de la. membrana himen sangraban lijera
.mente. 

2.a Se nntaban en la cara intcrnn. de cada mnslo una magnlladura 
(m1J·1,qtrissure) redoodearla1 de un centimeLro i media o poco mas de 
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dutmetro i t.al cmmo la podriK> proJncir la presion fuerte de nn pnlg:ar o 
rle nn dedo. 

~.· Re desc11bria.11 ta.mbien snbre las rntlgas varias pC'rp1oilas equ1mO· 
sis rle la misma formal aspecto qne las µrecedentes i debi<lHS probable~ 
mente a la misma can!:la. 

4.• En ti11 1 sc comproba.ba. en el rostro. debajo <le la comisura. izrp1ier· 
da de la IJOca, 1111a. escoria.cion superficial de la piel, dirijida 1111 pocu 
oblicuamente hHci:i el menton, rle 1111()~ cnatro ccntimetros de largo, un 
poco mas ancha en la pl\rLe inferior queen la superior i semejantea nn 
fnert.e arafiazo. 

C'onrlu.siom>.~: 1. 11 La mujer S ... esta Jesfiorada. 
2.ll Esta destlorncion nose ha efectuadosin rnia lucha en6rjicn, como 

lo prneba11 las lt:siones ubservadas en el rostro, en las nrnslos i en las 
nalgas. 

3." Esta \'iolncion no debe remontar a 1uas de dos o tres dit\s. 
:.• La dcsHorncion ha !-lido el resultado de la introduccion e.n lava

jinn de un cnerpo ha~tante rnluminoso 

Violacion, estrangulacion i otras violencias 

( /Jocfores Donoso Grille i Lira Eri-dzuriz) 

S. J. de! 0.: 

En conformid11d al flecreto preccdente tt-nernos el honor de infot•mar 
a US. Hobre <da ca.usa precisa i necesaria de la muerte de Sara C. 1 i si 
esta ha sido violada. ctntes 0 despues (le Sll IDllCl'te.n 

El informc que U~ . .se sirve peclimos encierra cuestiones medico
legales diversas. 

lia primera sabre la causa de la muerte i las circnnstancias que la 
hau acompaflado, i la se.~nn<la si ha sido o no violada, la terccra ~i lo ha 
sido en 'v·ida o dcspues de mnerlia. 

ArTUPSIA. - E.z:dnuin estemo. -La r1ifia Rf\ra C. 1 por &ll aspecto i 
dcsnrrollo fi!'kn dehenL tener de oc.·ho a nneve afios de edad. Presentaba 
todavfa la riJitlez cadanirica i se uotaba sohre todo en las partes decli
ve.OJ liddeces <le la cutis que iudic:-m el comienzo de la. pntrefaccion, 
lo qne nos hnce creer que uu habian trascurridu aon cuarent.a i ocho 
horns dei.de sn fallecimiento. 

IJll!i J't)p!ls no prc~i;:nLaban aiuguna 111aucl1a. cle: saugrc, ni otra sustau
c1a. estl'a.iia, como ba.rro, etc. Solo se nobaba qne los calzones de franela 
~e algodon blancos, ha.binn sido rasgados en la. pa.rte irnterior i media.1 
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al nivel de los 6rga.nos jenita.leJS i presentaban c11 su pa.rte posterior uaa 
pequeiia mancha saugui11ulenta1 de uuo~ cincCJ a 8eis cenLimetros de 
diametl'o i de coloracio11 poco ini;eusa. 

Desnndado el cadaver. se proeediO itl examen de la s11perticio cuttinea 
i 1le las abertnras naturales. 

Narla de µarticular se notaba en el pelo, cuero cabel\udoj no m~i en el 
cutillo,donde llamaban la atencion dos manchas amoratadas de colorJ.\cion 
teuue, de dos a tres centlmetros de anchura, mas o menos, q11c se esten
dian por 1irnbos !ados, desde la parte media anterior en un estension 
comr1 de o:ho a diez centimetrns hacia arriba i atras, hasta nn poco par 
deba.jo i detras Lie termiuabau con dos pe4ueiias tsco· 
riacioneR curvas de euya. concavidad mirabfl h<tcia adelante i 
ahajo. 

l~~n la cur.is <le la frente i de los dos p<trpados superiorcs se veian 
numerosos grupos <le m1ui111osis per1uefias, semejando a nu punteado. 

~~n el resto de la. cara la co\oracion era mM oscura q lle la. del cuerpo, 
ain encontrar~e hinchada a ingurjitada de una manera notable. 

El pecho, dentre, hrazos i piernas no teniau hnella. ninguna de co11-

tnsio11, obser\';i.nclose la coloraeion completamcnte natural. 
fjn cuauto a las aberturas naturales, como lus oidos, narices, ojos no 

habia nada de particular. En la boca solo sc obser\•aba que la lengua 
estaba fnertemente aplicada a la arcada dentaria, conservando en sus 
bordes la impresion de las dientes. 

En las 6rganos jenitales llamaba a primera vista la atencion, el becho 
de encontrarse mui abiertos i completamente desgarrados en distintos 
puntos i la horquil\a rota hasta cerca del a110. A de esta deRgarra-
rlma no habia hemorrajia. En cl fondo de la casi en el cuello 
mismo de! tit.ero habia nna piedra, de snperficie redondeada i 
de uu di<Lmetro de trcs a cuatro ceatimetroR, mas o menos, Lque acorn· 
pafiamos a ese j nzgado. 

Exdmen inlitrno. ~ Despcgado el cuero cabelludo, se eocontr6 en su 
cam interna i en el pericri:i.neo, manchas eqnimOticas de dimensioaes 
de nna moneda de cinco centavos nnas i hasta de veinte otras, esparci· 
das irregularmeute en toda la superficie, siendo mas ubundautes en la 
parlie anterior. 

Abierto el craneo se veia las meuinjes ingurjiLadas de rmngre i la. masa 
cerebral intensarnente coujestionada, t!Obre todo la. parte i.;ortical. Los 
vi::ntricnlos c1Jnte11ia11 mas llY,uido que el normal. 

J,us teji(1os de! 1.:uello al rededor de la tr<.\.qllea i larinje, en los µnur.o~ 
correspondientea u. las lesicJaes e~r..erna~ no pn:sentahan sino nu lijero 
deLTame sanguineu en !os interstit.:im1 musculares. No \ml.Jiu. ruptura. en 
los cartilagos de la larinje, ni de loe anillos tra4ueales, lo que no es de 
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estraiiar dada la. flexibilidad 1le que estaban dotados, pues, comprimien
doles poriian rcdncirse a uu piano sia <1ne se qnebraran . La mucosa de 
le lnrinje i tr<iquea estaba.a perfectamente inyectadas, tenian algtmas 
eqnimosis i nna pequefia cantida.d r1e e&pnma sanguinolenta en la bifnr
cacion de loa bronquios. 

Los puhuoue11 mui distemlidos, prcseutabau focos apopleticos en dis
tintos pm1tos de ::iu maim i superticie; teuian algunas eqnimosis de! ta· 
maiio de un gntuo de lentejas, observ<i.11dose estas principalmente en la 
bal!lt! i uara i11terlobares. 

R11 el coru.zou habia lltl picotea.do eqnimOtico en la cara anc.criur, 
cerna de :m Uase. lguales equimosis se en el cayado de la 
uo1'ta. LJ.1.a cavidadeB clerechas del venoso esta.ha11 llenos de 
su.11gTt:1 11egTa, encontrti.ndose vacias las. izquerrlas i sus arteriH.s. 

El est6mago, con alimentos sin dijerir, 110 teuia nada de especial, 
como Litmpoco Joa J.emas 6rganos contenidos en el \' ientre. 

De lo antl'rior·mente espuesto se dedtwe: 1.0 Que la. causa µrecisa. 
i llP.Ct:saria de Ia muel'te de la nilla Sa.ra C ... , ha sido una asfixia por 
estrang'11laeio11; 2. 0 Qne el ~·ictimario ha ejecutado la Rsfixia con las 
mttnuN, tmcontirli.ndose, como lo esplican las sefialei; Jel cuello, por ade
lanr;e de la v1ctima1 apoyando los pulgari.::s en la tnl.quea I los indices 
ha<:ia atras, clavando Ins ufias en los sitios ya descritos; 3. 0 Qne la 
aafixia ha sido ra.pida, lo que ,'Je demuestra por las nnmerosas eqn:imosis 
i por la ansencia de violt.ncias est.ernas, que en una asfix:ia lentn. casi 
siempre existen ocasionadas por la defensa o \ucha de la victima. 

Dejando contestado el primer punto del decreto de V. S., pasamos a 
tratar las cuestiones medico legales referentes a.l seguudo. 

Para. mayor claridad, lo der;compondremos en sus diversas partes 
queson: 

V' dlia sido desfl.orada o nO? 2.0 tHa sido desflora.da cstando viva 
o muerta? 3.0 d0ou que objeto ha sido colocada la piedra en la vajina? 

1.° Cuestion. -Podemos dejar esta.blecido con completa certidmnbre, 
en l'ista de las lesiones indicadas en los Organos jenitales, que la uifia 
C ... estaba desfiorada. 

t .• Cnestio11.-En cm1.11to a siesta destloracion ha teniclo Ingar estan~ 
cio vim o 1nuerta.; nos iudinamos A. ereer, en \•ista de la falta n.bsoluta 
de hemurrajia, qtui esta ha tenido Inger en Ins 1lltimos momentos o 
quizasesta11do yet mnerta. 

• ;i.« Caestion. - La piedra encontrada en la vajina, inclndablemente, 
ha sido colocnda poi· el criminal o bien para disfrazar, i ocnltar asi el 
delit.o cometido en la uifia, o bien, por un acto de perversidad inespli· 
cable. 

lndadablemente; si nos fuer• permitido recon•t1t11ir los hochos en la 



form• qne probablemMte han podido haber pasarlo, teniendo en vJSta 
la 1~spoi:iirion a.nt.erior, llegHl'ffios a decir qne el victimitrio sin creer 
llegar n prod11cir la maerte, apret6 el cnello a la vfctima para amort1. 
guar su resistencia, evitar la lucha i saciar con mas fa.cilidad sn brutal 
apetito; que probablemeatecoa la l.'scitacion consigniente, ao ha con· 
snma<lo completamente el acto por 110 haber en las ropns vestijios de 
espern..1a; qne m6viles inesplical>lei! i qne talvez el criminal mismo uo 
esµlicaria, lo han indncido a inr.roducir en la vaji1111 el primer cuerpo 
quc eneontr6 a mano i est.a iutromision la ha efoctnado cuamlo se ha 
visto en presencia de 110 cadaver.-Dios guarde a V. S. -E. Lirn E. 
-Edurtrdo Donoso G. 

lnforme sobre un caso de pederastia.-Rectitis 

(Brouardel) 

El ahajo firrnado, Pablo Bronartlel, comisionarlo por dispo8icion de 
).f. Desjardins, susr.ivuto del sei'io1· µrocurndor de la Repllblica, para 
proceder a.I extl.men del nifio H. V ... de + a.fins de edad, tlomiciliado en 
Colom bes, i de cornµrobar cuale3quier iu<licios de cnmen o delito, ha· 
biendo previaruente prestado jmameuto me lie trasladarlo el 8 de Mayo 
de 1878 a Colombes i he verificado las comprobaciones sigllientes: 

El niiio V ... de cuat.ro allos i medio de edad, es bien constituido, 
ttunque actualmente est<i. un poco pa.lido. Es linfatico, rnbio, pero no 
lleva en los ojos, el cuero cabelludo, las Ol'ejas, el Cuello ninguna sefial 
de lesiones escrofulosas ant.eriores. 

Dice que sufre de! ano i su madre pret:.ende que desde hace algnnos 
dias sc encuentra11 en sus ruaterias fecales mucosldades anti.togas a la 
clara. de huevo cocida. Estas serian duras. g\ uifio no hrtbria tenido 
diarrca desde hace algunos meses. No hemos poclido verificar el hecho i 
hemos buscaclo en vu.no la pruebu de guJ<anos oxiuros 

El tlX3men de! ano revela line este oritk:io estcl rodeado µor nn enro
jecimienLo eritematoso bastnnte neto pero poco cargado. Tiene este la 
forma de nn a.11illo m<:ts o menos de nn eent,fmctro. ~I ano conserva su 
forma. normfll, no est~\. deprimirlo i no pre~enta ningm1a desgarradur .. ~ ni 
cxnlceracion. El dedo introducido en el ano es poco aprevado i se pne
den hacer pa~ar las dos primeras falanjes del indice sin prorncar dolor. 

Los gnnglios del pliegue ingni1rnl de !os dos \ados eshin nn poco tu· 
mefactm~1 no dolorosos a !a presion. 

En ningtm pnnt.o del cuerpo1 particularmentc eu los Mp:anus jt:niti..'l.les 
i na.lgus se comprneban ni. eqnimosis 11i oontnsion. 

No existe ninguna leMion de nat:.uraleza aifilitica o bleuorrAjioa, 
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Conclwtiones. - I.• El orificio anui de! nifio V ... esta manifil'sta.~ 

rneote clilutado. 
t." ~~sta dilatucioo es el resultaclo de la iutroduccion repetida de un 

m1crpo dnro, tal coma lo seria el miembro viril en ereccion. 
3.• Lo. a.nseucia de desgarradura p1trece demnRtrar qne este cutirpo no 

ha debido i;er mui \'Olmninoso. 
-! ... J<:stos contactos antiuaturales han µroducido c:J eritema de \H. 

1rnirjen tlel ano, la hinchazon de los gauglios de ::\mbas ingles. 
E11 caso de que la presencia de rnnco~idndes en laR heces fller11 de

iuostradu, atel'Jtig-naria 111 mismo tiempo una inftarnacion de la parte 
iuferioL' de\ recto debida. prohablcment.e a la niisma uausa. 

0.R El niiio no pn:t:ienta en las otr11s part.es de au cuurpoRefial alguna. 
tle violencitt; 11v estri. afect,u.d.o de enfermedad ''tnCrea, 

Suposicion de parto 

VIRT• rrSCAL. S .. J. L. del C. 

El ocho de lliciemhrc de mil ochocit:nt.os novent.a, falleciO don 
J, M. G. caflado en ~egundas nnpcitts con doiia E. R., la cuul e11 el 
Ult.imo din rl£"1 plnzo q11C! estab\ece el art.icnlo 198 del 06di!(O Civil pl1Cl.O 
en conocimiento de\ juzg-aclo de US qne que<laba en cinta. 

LRS personas que He i.:reyeron perj11di0adas 0011 l'!iLtl prefientacion, 
ocutTicron al juzgado rleqconociundo t'I hecho i pidiendo g-arantia!i de 
seriedad i honrndez en h1 conducta de la vincia i en el tra.tamieuto <le 
rrn pret.endida enfermedad. 

(lou este motivo el juzgado diSf.>llSO qne dofia E. se trasladarn a resi~ 
<lir, mientras d11rn,rn 'iSU aludid0 estado, a casa de dofia :M. R v. de M., i • 
le ordeu6 llamar pant que la a:;istiernn en el parto a laF< nrntronas doiill 
Cristina "Afanser i dofi.1t. Carmen Castelt1. 

Pcndientc el cumplimiento de lo maudado, el 30 de .\layo de l8til 
ME: immrihi6 en el Rcjiatro Civil de csta cilldad el nuci1uicnto acaecido 
B las once de la noche anterior, de ,J nana EmperaLriz G. i R., hija dol 
tinndo ,J. :'.\LG. i de dofia E. R., segun la panirla de fs. 

Don :-\amuel Arellano, i11teresado en la sncesion ab intestato del cita-. 

do n.., derrn11ci6 1:1. la ju%icia qoe ei p6stnmo ~ra supuei:ito i sirnnlado 
el parto de In R. 

811.tn. i la matrona.dofia C. J. sostuvieron ri11e t:ra efectivo el de8etn
barazo, con,•iccion que mR.nifestaron tambien otras personns por haberlo 
presenciado. 

Al (·ontrario, Uoncepcion Verdugo, que cuando ocurri6 el suceso se 



- 686-

hall•ua alojada en cas• de la R., i Remijio Romoro, asi•tente del doc. 

tor don J. L. 0. queen ese tiempo era cirnjano de ejercito1 depueieron 
respectivamente: 

La Verdugo: Que Campos i la Rodriguez frag-uarou un falso pnrt.o 
para apoderarse de toda la herencia de don J. i\I. G. A este efccto 

C. i la matroua Jauregui faeron a Sant.iago, i consiguierou qne Fi
lomena Briones, matrona r..ambien, trajese de alli nna muchacha emb11.· 
razada que hicicro11 abort.ar para qne su hijo paeara coma de la R. 

Romero: Que el 29 dt: Jlayo i11dicad•, precedentem1:mte1 entre aiete i 
media i ocho de la noche, C. hizo qne la R. ~e recujiest a la cama: i 
luego llegaron de la calle la Ja.uregui, don Benjami11 Naranjo i la Brio
nes, trayendo esta uu feta debajo del manto. 

Posteriormente, don Samuel Arellano se querell6 co11t1·a KR., ,J. 1,. 
D. 1 Clotilde Jauregui i Filomena Brlones por lo8 delitos de falso parto 
i aborto malicioso que relaciona la Verdugo. 

Interrogada Cri!:!tobalina Espinosa, dijo: 411e fne Lraida de Santiago 
por la matrona Briones a casa de la .Hnregui pa.ra. e11tregar cl hijo quc 
pr6ximamente debia dar a lnz, a una i:iefiora rica qne lo haria RU here· 
dero; i que alli 0. la someti6 a un tratamienL<J r1ue motiv6 el aborto, 
asegurandole que era !Jara q11e foeiie menos doloroso su parto. 

Facultativos designados por el .Juzgado examinaron a la R. 1 i en info1·
me!i de 9 i 19 de Jnnio i de 19 de Noviembre de 1891, arribaron a la 
conchlsion de IJUC habia tenido Familia, sin poder precisar la evoca de! 
desembarazo, i ljlle la leclie qne ella conservaba. no COl'rl'espondia a la de 
u11 parto recieute. 

Es de prevenir c1ue la R. habia snfrido nn aborto en Aetiemhre del 
ano aoter~or. 

La ma~rnna de Sanr.iago, Fitomeua Brione!:I negO la participaciou 
que se le atribuia. E5!ta misma mujer, despues de costosas dilijeucias 

para obtener que cornpa1eciern a ratificar sn testimouio, espresO ser 
falso, i que la verdad era queen Marzo de 1891, por pedido de su ami· 
ga Clotilde Jauregni i de acuerdo con el doctor C., trajo de Santia~o a 
esta ciudad a Cristoba\ina Espinosa, qne estaba en cinta, pam que el 
hijo t.pte naciera lo diese a dofla E. R. u. efecto de simular nu parto con 
el fin de qnedarse con toda la herencin de sn 111arido, recibiendo aquBlla 
en gratificacion la suma de cien pesos. Hospedadas en ca~a de la Jau. 
regui, el doctor C. sujetO a Cristobaliua. a tL-atamientos aliortivos, tales 
coma aplicaciones de belladona i esponjas. La misma Briones practi· 
cabs los reconocimientos e hizo una tocacior1 con belladona. 

A los quince dias, la Espinosa qnese eucontraba en el setimo a octavo 
mes del embarazo, diO Ii. lnz una criatnra, casi asfixiada, que solo vivi6 
quince minutos. YH. muerta, !fl. Briones, la Jauregui, su marido Benja-
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min Nara11jo i Concepcion Verdngo la llernron con la placeuta i ropas 
con demost.rnciones del parto a casa de la R. Aqui, la Jauregui i la 
Vt>rrl11go entriu·ou al dormitorio d<' aqnClla, qne comenzO a dar gritos; 
luego se a111111c~io el Alnmhrarnientn, i pf'netraron a la piezK a presenciar .. 
lo Naranjo, C. i or.res. 

Despuc8 de ratificada la J;lnregui en su µrimera declaracion, nbrnma
da con lu~ s1igu.{~es ca1·~os qne UK le hizo eu distintos careos, confes6 
r,er exacto lo diuho por la Briones eu lo !\lie a ulla respects.; que el feta 
fuC colocadu por la Verdugo debaju de las 1·op<1s dCl la ctima qu~ ucupaba 
la R.; q11e e11tonc·e~ ~e anu1tuiu d pi.uto, la declarante sac6 de ahi la 
criaturn Ii vista de sn marido, de don .Jose Gama i de don Albe1'to Os
aorio; i le seccion6 el cortlon umbilical. 

Protestu. que fne inducida a intervenir en et delito por el doctor C., 
que ~e prevali6 de la gratitud que le debia por distintos Hervicios qne le 
habin prestado. 

Margarita Araveua, que tstaba al servicio de la Jauregui cue.ndo 
tuvo hosperte.da en su cusu a Cristohalina, declnr6 qu~ con aquella di6 
a Cata un bafJ.o de nfrccho para hacerla iibortar, i que, por he.berselo 
comnnicado su ama, cstaba al cabo del falso parto que se iba a efectnar . 

.\prehtmdiclos E. R. i .J. L. C., <i.mbos negaron su cnlpabilidad. l\Ias, 
la pri1rn.~ru., viendo que era imposible ocultar por mas tiempo la verdad, 
co11fllndida con las interrogaciorieil de US, sc decidiO a manifestarla; i 
lo hizo declarn.nc.lo ser perfectamente cit-rto tndo lo co11cernif"nte a ella 
espnesto por la .fo.uregui, i qne su desgrncia ht. dehia a CoucP.pcio11 Ver
dugo, q1ii~n aconsejO e i11st6 al fl He es ahora marido de la reo, J. L. C., 
para hacerla ti11jirse 1nadre de 1111 supnesto hijo de G. a intento de 
&propial'SI! Ja herencia de Cste. 

C., tenar. en sostener su inocencia, impneato de la deposioion de su 
mnje1·, reconoci6 ser cierto todo lo confesndo por 0sta i por !a Jauregui. 
Pero agrej!O qne no habia hecho a Cristobalina l1:spiuosa Lrat.nmieuto 
alguuo con el objeto Je que abortase. Todo sc redujo al emvleo de nn 
especnlo pam determinar la Cpoca Jel p<trto, open11.:ion que ml nin~un 
caso produce un aborto i es de uso frec;neute l.!11 medicina. Por otra 
partc, em int.'1til reeurrir n medias vt:dados, p111,;s qne se corria riesgo 
de que uo 11aciera viable la criatlua rine se necesitaba viva vara hacerlo 
posar por hijo d" la R. 

En concepto <lei medico de ciu11acl, ~1 nso del especulo 110 es una 
causa qm· influya en A.pr!!Surar el parto. (Informe de fs. 490). 

0. concnerda con ~u mnjer en inculpar a. Conccpciori Verdngo como 
la iustigarlort\ dP-1 crinu:n, i ;tmbas tambien crmcm'l'en cou la .Tamegui 
en RRegurarquc tanto sn abogado coma las persona:i qnt fueron llama 
da.s a tostificar el falso parto, siempre lo creyerou verdadero. 
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l.os cargos que obran co1;tra la \rerdugo, clla. las niega, i nose han 
probadu, coma tampoco que Uristobaliua Espinos11 consintiese cu que 
se le caustn·a el ahort.u o se pre&tase a cedrt· su bijo a la R. parn simulnr 
el partf). 

Si bien la Aravenn a.Revera qne el hafio de afreoho tnvo por objeto 
provocar el aborto, nose ha establecido qne este media fucee eticHz para 
producirlo. 

La R., C'., la Janregni i la Brio11es son 1:1.t1L0rcs (lei rlelito de snpoii· 
c.:ion de parto, i la tilti1na lo es tam bien rlel de a.borto malicioso; pero 
como est(! fue l:ll medio para ejecutar el or.ro, debe aplici.lrsele la pena 
que conesponde al mas grave, eu su grnrlo maxima. 

Vista Jo dispnes&o en la lei i.a titnlo 1$ de la panida 3.u i 26 t1tulo 
J.O de la partida 7. 11 i en las articu!o~ 342, 353, ZS, 75, 15, 49 i 70 de\ 
C6tligo Penal, µuede UK. condeaar ti. c.:ada 1rno de los tres primeros rem~ 
eapresados a 1rnfrir cinco afios i 1111 dia de presidio mayor i n pagar una 
multa de mil pesos u beneficio municipal; imponer ll la Briones ocho 
afi.os de la misma pena c igual mullia; absoh·er solo de la. iusliancia Q 

Concepcion Verdugo, por la snposicion del parto, i a. J. L. C. por el 
aborto maliciPso; i sobreseer rei-;pecto de Benjamin Naranjo haslia que 
se obtengan mejores datos o medias de inve~Lig1wion. 

Los condenarloa i1nedar<i.n inhabilitadoR absoluta i perpCtna1nente 
para cargos i oficios pllblicos i derechos polit.icos1 i para profesiones ti. 
tulares miCntras rtnre la condenn. ~i no pagaren la mult,a. ~ufrir:in por 
via de ~11stitnciun i aprcmio la peoa de rednsion, reg-uliindose nn di& 
par cacla peso, pcro sin que ella pueda esceder de do~ ailos. 

Aparecienr1o clel snmn.1'io que Remijio Romero, tcstigo rlel qnerello.11-
te, <li6 falsa decln.racion en contra de Ins 1·eos, debe UR. ordenar qoe se 
le instruya el correspondiente proceso en uun.rlerno por sepRrado.
Var_qas A.-Talra, a 27 de Noviembre de 189 L 

Sentencia que declara la irresponsabilidad 
de un uxoricida 

Rantiago, t2 de Octnbre de 1887.-Vistos: e11 la maiiana del veinti
nueve r1e .Junia 1lltimo, J. ~. se pre::ent6 al poli.::ial clel pun to de su do
micilio. Jennncirlndole que liabia. muerto n. su mnjcr R. G., icon
dnci<lo en cl e.C'lo al cuartel de policia e interrogado en forma poco des
pues1 confes6 el hecho espouiendo que hacia diez afios 1t r1ue era cusa.do 
oon la G., luil1iendo tenirlo cinco hijoc;, de los que viven Jos, siendo el 
menor de poco mas de un afio: qne en los Ultimas seiR mes~s habia 
so1:1pechaJo pl'irncro i canv-encfdm;e despues, que sn mujer estaba en 



- GR~ -

re]acic.1111.:s u.<lultt.:riua1:1 con "S. )i!.; iJllC aunyue traL6 du t:,·ita.rlas al pl'in
cipio, amo11esta11do a lu G. y prohibiendo a ~I. la cntrada n la cusa, 
nad!l pudo conscgnir, i1 por cl contrario, turn la evidc1H'ia de qne an 
servidni:nbre i otras p<>rsonas se habiau apercibido de su deshoara; que, 
en ta.I cstado de cosas i exaapera<lo por est.a dolorosa situacioJl de su 
hog:nr, consnlt6 al abog-ado don Alberto Romero, qnien le aconsej6 
preseotnrsc a la jnsticia, acusando a las delincuentes, i qLrn para esto 
bus<:ase a !us testigos qne debian servfrle de prucba; 11ne pn.ra ccrcio
rurso par sf mit1mo, sorprencliendo a los culpables, se ocnlt6 <::11 un de-
11a1·tomcnto contiguo a.I dormitorio conyugal, en la noche prectldente al 
c1i<1. indicado, i, de este modo, a! ci~bo do nn ruto de observacion, pudo 
ver que I\L penetrnbu a dicbo dormitorio, esta.udo en carna la H. I agre-
ga: aent6nces salf de mi escoadite i tnmhicn al clormitorio, 
divisando ul entrar qne a la cama el cito.do l\r., 
qlle huy6 eu el ucto, que<l<indome yo pa.rnlizado con l<\ rea.lidad de lo 
qne acaLaba de ver; en seguid1.~ increpe a mi mujer la tenacidad de su 
mala c.:ondncLa, pero el la me contestO mal 1 jnctcindose de rcconocer la 
renlnll de los hechos pasados i dicienn.ome rp1e continuaria eu sus rela
ciones con M., o. qllien 110 deja1·ia por ningnn motivo. gsta declaracio11 
me pnso furioso i tomo.ndo nn hacha y11e hahia llpoyada en la. pared 
jnnLo a la puerta i a.mena.z;~mlola con el!a, me contPRtO rpm la ma.tarn, 
descarg;indole eut6nl·es el gait e que ledi en la cnbP.za i repitiendo no Rd 
cuR.nLtis ~olpe:-1 ma.R, porqne a mi vez ci:ti Lamhit·11 al suelo dcsfn.\leciclo 
11or 1vp1Cl!a eRcena, aobre todo al ver 1p1e despertR.bttri Jo.:i dos nifios 
dando voceR por lo ·oc1.1nido. Cnando me ell c11entit ile esto, sali a la 
callt:, llamC nl policinl del pnnto i le referi lo qm: me acab<tha. de s11ce

der, sienclo condncido al r·trnrtel de policia.» 
Dnrnnte rl la efect.ivicforl de ltts retauiout'.ls adul~ 

se habiu nprehendido 
tambien en la nrn.fiana. de cse mrnl confesO <lt•stfo lnego 
el liecho1 n•couociendo de!-!pnes, PTI el plenario, haller sido ROrprendido 
pol' S. t'll la 1·eferidn noche dcntrn dcl dormit.orio de su 111ujer. 

Por a.nto de fs_ t8 vtn.. 1 se maud6 sobrese~r respc1.;to del ciLado AL, 
resernuulo ul reo S. su derecho para entablar la nccion eorrespon 
diente c•n !'U contra; i t,errni1rnda la cam;a pnr todvs sus tramiteR, Be cit6 

para i;entencia. 
Con <:I m~rito cle lo reluciona<lo i Cl.lllsiclernnclo: rine cl reo ht\ pro· 

bado con nnmerosos i n~spetnhles testigos halJer observado Riempre una 

conductn irreprochable~ 
Ormsideraudo: quo constu tambien del procrso el estado de pertnrba

oion t•n <pw se hallRba dicho reo desde nlgnnm1 dias :tntcs del stweso, 
44 
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cuya causa sc esplica por cl sufrimicnto ruoml que lo agobiaha i que 
comnnicC. al ahoga<lo sefior Albt>rw Rrnucroi 

Considerando: que estni igLmimt'nte etitablecido en unt.os Rn eSJ)()Ut8-
nea preRentacion a la policia, d:indole cnt!nta <lei acontecimiento i en
tregandose reo; 

Considerando: que esLas circunstaucias 11ue carncterizan lae bmmus 
cualidades personalcs de H. i los antecedent.es del hecho ROD bastantes 
para aceptar su confesion en todas sus partcs; 

Consideranclo: que, en consecuencia, darla. aqtH.:lla situacion del reo, 
el o.cto de sorprender a :M. en c1 dormir.orio de sn mujer, en horas 
avanzadas de la noche i la actitud prorncativa e imprndente de ~ta, 
debieron necesariamente ofuscarle por completo, impuls:i.ndolo con fuerza 
irresistible a obrar com·o lo hizo ultimando a. la. G., sin <larse cnenta de 
ens actog; visto tambien Jo dispnesto en la lei de :i de Ago~t.o de 1876 
i artfonlo 10, nUmeros n i 11 dPl C6di.~o Penal, declaro exentn cle res
ponsRbilidad criminal por el parricidio de E. G., n .J. S. i .J., natural de 
est;a ciud».rl, empleado particular, de trriuta i un aiios de edad, preso por 
primera vez i que sabe leer i escribir.-.\n6tese i consliltese.-Huido
bro.-Lillo, secretario. 

Informe sobre un caso de aborto 

(Doctor Lira Errdzurfa) 

Santiago, J .• de Jlarzo de 1899 

S. J. del 0. 

Con el objeto de dar cumplimiento al decreto de US. que antecede, 
me he trasladado a la ca.i;ia nUm ....... de la ca.Ile de . ... . ... para 
reconocer a T. C. e infonnar a ese juzga<lo si dicha !.!~iiora ha dcsem
barazado, la fecha aproximada i dcmas datos que puedan ilustrar al 
juzgado 

Signos subjetil.1os.-La. senora C., de treinta i cinco a treinta i ocho 
afios de ed~d, de constitncion debil i un tanto anCmica se eocontraba 
en cama. 

ln terrog'ada sobre la naturaleza de la cnfermcrlatl (fUe en ella la re
tenia, me con~to que era una l1ernorraJia oterina mui abundante, 
accidente qne le sobrcvenia fr~cuememente; 'Jlle al prescnte i des<le 
hace imos ocho dias la atiende profesionalment~ el doctor D . .;\. R. 
Ocultaba tenazmente <1ne hubiet".t tcnido 1111 parto. objeto de mi exa.· 
men, atribuyen<lo la. rntervenl'iou de la ju8ticia, con tudOR los \·isos de 
veracidad. a mala volnnta<l de otras persona.s pn.ra con el la i me present6 
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las recetns prescritas pnr el facnltativo. qne adjuntas acompRfio a US 
i de las qne lnego me ocupart.!. 

&n vista. d1;; la inmilidad e imposibilidafl de formal' una. anamnesis 
completa i exncta, pnt:s daha siempre respnestas evasiv<l.'l, no continue 
en la investigacion t.le la siutoma.tolojia que puede i debe dar tad.a en-
fermo, para entrar <le \lenu a investigar otros siguos. • 

II 

Si'gnos of!,il'/fro~.-Coloc1tda la paciente en decUhito dorsal procedi 
prevcntivamcnr,e i distrayendo la atencion cle la C. u µracticar la 
palpacion del titcro. Est.c Drgano se cucontraba mni deimrrnllado, su 
foudo llegaba hasta <las i mcdio trnveses de dedo mas abajo de! nivel 
del omblig-o i s11 cucrpo. en forma de pera., ocnpaiJa toda la pa.rte baja 
de! vientre. En el rafe media se notaba perfectamcntc la lfnea umbili 
cal que coexistc siempre con cl embarazo i la ctltis del vientre se en
contraba fhi.cida i 0011 pec1uellas arr"u~as poco marcada!o\. 

LaR mamas se presentahan gralJ!les, poco teaS<1s e indolentes; los 
pezone!-1 rodeados de uua areola tJscura i estendida dejnban escurrir por 
)a JJresion 1111 liriuido opalino poc(t abtrndante (calostros). 

En la camisu. i pai'i.os que truia coloeados en las 6rgauos jenitales 
est.ernos habia manclrns de una serosidacl sanguinolenta, bastante tefii
<la i de 1111 olor sni-jeneris, carneteristico (loc1ui<:>s primitivos).-Solo 
en vista de la constntacion de estos signos claros i precisos de nn parto, 
se resign6 la citada 0. a dar los verdade1·0s siguos snbjetivos ne
gadus en nn principio. 

Ill 

Dijo cntOuccs qnc realmrmte hahia estado embarR.zada; qne sn 1'1lti
ma mc11struucio11 habia tenido Ingar en el curso clel mes de Agm1to del 
aflo pr6ximo pa!'aclo; que hacc ocho dias mas o menos SP encontrO mal, 
con Fuertes dolores de barriga, que ella atribuia a indijestion i que para 
sn cnracion habia rec11rrido a las anxilios medicos; que el doctor B. 
se limit(> el primer dia (lR de Febrero) a suministrarle los remedios 
indicados en reccta nUm. 1: riue despncs signiO asistiilndola i solo 
n.! din siguiente del <lesen lace de su enfermedad supo la verdad i le 
prescribiO la fOrmn!a n11111. -1 (1); qne el desembarn.r.o tuvo lugar a las 
:t A. 1\f. ruas o rnCnos i q11e inmecliatamente despnes se levant6 i foC 

(1) La.!'! 1·ecetas a que :tlude el informe eran: l.• uu c&.lome) scguido de un Ja.
xante; 2.• una µocion sin ind.icacion fija; 3.• uua pocion tOnica.; 4,• 1ublimado 
eorroai\'o pa.ra.laNados. 
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ha.sta. una cOmoda situada no mai cerca de su cam& i sao6 de ella al· 
gnnos lienzos, tanto para. ella coma para ent'olver la criatura, 111 qne 
dej6 deb•jo o al lado de sn cama, Ingar de donde fn~ e'traida algnnas 
horas mas tarde. 

IV 

.A.nalizando las datos i signos anteriormenLe espuestos, pnedo decir 
a US. lo siguiente: 

Los reruedios prescl'itos por el facnltativo 110 son, coma US. pnede 
comprobar, snministrados para provocur el aborto, si bien es cierto que 
el calomelano en d6sis allias, segni<lo de un purgante de jalapa i escn. 
monea no <lehe ser recetado, estan<lo el Utero gravido, coma tampoco 
ningnno de las purga.ntes qne pertenecen a esa serie (dnisticus) par las 
peligros que entrafian de provocarlo i cnya mantra de obra.r es lenta i 
gradllal, variando su efecto eatre doce horas i cuatro o cinco dias; creo 
qne han sido prescritos en la i!.{norancia de esta coatra-indicacion i que 
pueden mui bien, auur1ne ao pnedo ao;;cgurarlo, haber aynrlado al abor
to. Los pmgantes rlrristicos ocasiona.n primeramente nna conjestion de 
los 6rganos contenidos en la p~lvis, las hemol'rajias, maso rnCnos abun
dantes, el relajamiento consecutive del cuel!o del Utero, una irritAhili
dad de! cnerpo de este 6rgano i finalmente la espulsion de su con
tenido. 

Me confirman la opinion de que cl facultativo ignoraba. el estado de 
la citada a. las prescripciones ordenadas los dias 21 i i3 del mismo 
mes i signadas con los n6ms. 2 i 3, i que constan de medicamentos t6-
nicos nnos i antinem<:i.ljicos otros i qne solamente el dia 28, despues de\ 
alumbramiento, se ha dictado la receta. de! desinfectante uUm. 4, para 
lavados vajinales 

A ser verdad lo aseverado pf)r la paciente, de que se levant6 despues 
del parto i fuC ha&ta la c6moda en busca de algunos Jicm~os, se colije 
que el trabajo es11ulsivo no ha sido doloroso ni dificil, pues le ha per
mitido dejar el lecho por algnnos momentos; que el desenlace se ha 
venido preparando lenta i progresivamente desde algunos Oias :totes i 
qne el producto espnlsado no debe haber sido mni clesarrollado; pnes 
el estarlo de la paciente es corupletamcnte satisfactorio, apei:iar de sn 
mala constitucion i debilidad, tanto que no hai ni si4niera reaccion fe 
bril. 

El estado de involncion del Utero, de las mamas i sus scrreciones 
indican de una rnanera clara que el parto ha tenirlo Ingar recientemen· 
te; en efecto, el Utel'O permanece sobre la cavidad pelviaua grnnde i 
grneso Joa quince primeros dias qne siguen al parto; a medidu. qne las 
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Aecrecionc:i de su cavida1l (lo<1nios) van haoiendose mas escasas, el volU· 
men vu dismirrnyendo panlatinamente i solo comienza a ent1a.r en la 
eacavucio11 pelvia.na. cu el CUI'SO de la segunda o Lercera semana, Cpoca 
en 111m RC k• pcrcibe de! tamafio de una pequeiia pera, para eolipsarse 
por completo despnes de las seilt semauas. 

Las mamas estcin blandas i clan por la presion del pezon una leohe 
trasparente, algo amarillenta (ealustros) t:osa. que sucede jeueralmente 

de\ segundo ctl C/larlo diet para. dar paso despnes del cnarto a la. prirnera. 

Jeche. 

v 

Resumicndo lo anteriormente espnesto se deduce: 
I. 0 Que T. C. ha desembarazado; 
2.(1 Que el pnrto ha tenido lugar recientemente i que no CR anterior 

a cinco dias contatlos desde esta fecha; 
3.0 Que no Im si<lo por Callsas violcutas, sino que se ha ,·enido desl:L

rrollando leutamente; 
4.0 Qlle la edacl de\ producto de la concepcion cs rneno1· de seis me

st·s, pues la u\t.ima menstrnacion ha tenido Ingar en Agosto del aiio 

prOximo pasa.do; 
5.0 Que, en este caso, el feto no es viable; 
G.0 Que si la cvolllciou <lei pa.no ha sido lenta, es mui posible que et 

feta liaya nac.ido mnertui 
7.0 Qne los remedios signado~ con \os nlims. 2 i 8 110 son abortivos, 

pero sf p1rnde11 serlo los sign ados con cl utl.m. l; i 
8.0 Que la constitucion de la pacieute i sn gra.do de rnbustez 110 le 

bahria.n pcrmitido leva11tarse de\ !echo si el pa.rto hubiera. sida largo, 

doloroso i el feto hnbiera sido de tiempo. 
Es ona11to tengo qne iufonnar a US. en cmmplimiento de mi co

metido. 
Dios guarde a US. 

E. LYRA E. 

lnCorme sobre un caso de aborto i de prellez 

(Brouardel) 

Yu, ti l11fra!lcriLo, Pablo Bro11rmlel1 prnfesor de metlicina legal en la. 

Facultu.d de l\fecliciua lle Paris, comisionado por M. Adolfo Gnillot, 
jnc:i, t1e in~trncciou cerra. del tribunal de prirnen1 iustancia de! depn.r
tamento del 8ena, en virtud de una providencia fecha 11 <le Junio de 
1880 usi concebida: 



- 694 -

« Visto el proceso iufr:iado coutra ..... 
«Comisiouamos al sefiur profesor llrouardel a efecLo: de visita.r a la 

j6ven F ... declr si ella. ha sopol·tado relaciones st:xnales, ·si ha es~ado 
embarazada., si lta parido ii.ut.cs de termiuo, si los me<lim1 que ella iu· 
dica co:no emplea<los para hacerla abortar lia11 poclido pro:lucir el 
aborto.» 

Previa µrnstaciuu de jllrament.01 he pwcedido a t:HLe ex<i.mm1 el 12 de 
Junio 1le 1880. 

I. EXAM.EN u11; 1~A J6VEN F ... La seiiorita E' ... tiene 19 afios de 
edad. Parece de bncna :;alnd i declara no haber tenido jamas enferme· 
dad graude. No lleva cicatrices de gauglios supnrndos bajo el cuelto1 

no habria te11ido jamas ma\ de ojos. Desde hace algun tiempo se ha.bria 
pucsto mui imp1·esionable, teudria semm.ciones de bola netTiosa fJlle 
sube de la rejiou epigastrica a las fauces, babria teoido aytr (11 de 
J1111io) uu ata11ue de nervios poi· primern vez. l,a sensibilidad se con· 
serva hien; ct pl·imer ti em po de! corazon pres<:!nta en la base no ruido 
Je soplo anf:mico. 

gJ estado jeueml de la salud no p<J.rece malo, no hai enflaquccimienLo 
notable. 

Los pechos so11 pequefios, las areolas de un color rosa.do palido, eu
biertas por algunos tubCrculos antiguos, poco salientes. La pie! de! ad· 
d6men es tensa, no prnsenta ninguua veteadura autigua. o reciente. El 
monte de Venus esta cubierto de pelos. 

El clitoris i \os pequefios la.bios son volnmiuusosj los granc\es Jabios 
poco salientes. La mucosa vulvar estU. cubierta de 11111cosidades amari· 
llenr..as bastante abm1danlies. La presion del canal de la uretrn no bace 
brotar ninguua g0ta de pus ni de moco pms. La horquilla. no est:t des
garrada i no presenta cicatriz antigua ni recieute. 

El himen, anular, esta un poco rojoi es sitio de dos desgarradnras, 
coloi.;adas una a la derecha en la uniou Jel ternio anterior i dd terdo 
me<lio, la utrn ah izquierda en la reuniou del tercio meclio i de! tercio 
pristeriol', Su orilfoio t:8 aucho, Fa.cilmeute dila.Lable. Se introduce sin 
dificultad el iudice entero. f!Jl cuello de! Utern es pec1ueifo, fusifoL·me, 
de urilicio ciri.;ular sin sei.iales de <l.esgarradnras. Bl cuerpo <lei Ur..eru 
esta ruOvil, un poco en antefiexiou, su volllmeu no parece exajern<lo. 

Los ganglios de la!'> ingles no estU.11 tumefactos. El a110 no estti. ui 
ni deform.ado. 

l.V La t5eii.orita. F ... <::Rt3. desflurada. E~ta dcsftoraciou 
· remonta a uua Bpoca clemasiado alejada para 

2. 0 No esta atacada de enfermedad venerea, 
3. 0 Es au8mica i presenta algunos u.ccidentes de naturnleza 

rica. 



- 695 -

[I. OE<'llt HI I.A SJ·:XOlll'rA F ... KA E:o:i'l'AIJO EN CINTAj SI HA PARIUO 

ANTES or. ·r~:JDllNO. -El e8tado Uc los pechos, la ausencia de vetas en 
la pared aLdominal1 la anscocia de dc!igarrarlura o de cicatriz de la 
horquilla, la forrua rcdondeada de! orificio uterino, la forma en huso del 
cucllo merino permite11 afirmar que la senorita F ... no ha tenido pre
fiez 11uc ha.va alcanzado a su Wnnino normal, o al de seis o siete meses 
Rir1uiera. 

Pero mm prC'fwz que se termina despucs de\ segun<lo o tercer mee, 
no deja 11ct:e!'nriame11to dcformacion perma.ncnte i serin imposible, 
MLre to<lo dcspn«8 de cuatro afios, encoutrar seiiales caracteristicas de 
u11a }Jl't>l1ez que no hulii<!ra alcanzado mayor durnciou. 

Cowfu8io11. g[ examen de la jOven F .. no permite comprobar si 
realment.c est.a jOvc11 cuatro aiios atnis ha tenido o no una prefiez ter
minada hac:ia el ireguu<lo o terce1· mes. 

If!. UECIH SI WS llEUIOS QUK LA J6\.EN F .. . fNDJCA BABER HIDO 

•;"rl.EAHOS PAH.A 11.\m:H.LA ABORT.J.R, RAN ronwo PROllUCIR EL 

ABOHTO. - La jovcn F ... dcclara qne h<icia la edad Je 15 afios ella hubria 
t-~tado ernlJaruzada 1 que llegada al tercer me~ <le ~u µrt:fiez, por consejos 
interesadoo, ella liabria l'onscntidv e11 dejar ttue sc le practicaran ma
niobras abortivas. 

Una partera. sc habria servido con tal objeto de unajcringa munida 
de un largo cuello, delgado i casi puntia~ndo, pcro perforado por un 
orilido. 

Esta mujt:r lrnbria inLroduciclo la jeringa en las partes jenitales, habria 
recomcudado a la jOvtn ~"' . .. que la. previniern. tan pronto como sintiese 
dolor. 

Desrlc la intrnduccion la j6n:n F .. . habria acusado nn sufrimiento 
vivo al qne la mutrona rclws6 dnr credito. La introduccion no habria 
tcuido Ingar Rino 11mt sola vez, l<•s dolores habriau pt'TSistirlo por unas 
dos horns. Durante estas dos horas la j6vl'n F ... , se~tm las recomen
daciones espresal:i dt: lu ruat.ro11a, habria marchaclo eu sn pieza; despues, 
ma~ o mcnos IL las treR horas, hahrin perdido snug-re i coJ.gnlos. Ella 
ignora oi eutre estos c01igulos ~e euconLraba algnna otra cosa. 

811 scguida. la jrivcn F ... ha.bria gtmrdado cama tres o cua.tro diss i 
110 hahriu sentido ot.ro male~tar consecutirn R la operacion que habia 
sufrido i tL las con1:iccu1mciall quc esla tuvo. 

Desde cntOnces, autHJLH: las reglas han sido irregulares i i;um\1ue a 
men nrlo \11 j<iv<·11 F'... hi~ tcu i<lo rctal'dn de tn.is i cuaLro meses no ha 
lenido nucrn pr..:fiez. Dcsdc hace dos aflos uo ha. tcnido relaciones 
sex1mle8. 

Las dcclaracioues precedentes csttln en todo de acuerdo con los datos 
de la. oicucia. El iutervalo de tres horas entre la operacion i la espulsioo 
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del producto de la cnncepcion parece no poco breve, pcro no i:;e a.parta 
mncho rh_~I qn~ se obserr11. despnes de las inyecciones nb.11·tivas intra.nte· 
rinas. ~ncstras comprobacioncs son 1 µuco1 ab~olntameutc contirmativas 
de las qne 'f;trdie11 ha resumido en la. frasc sigl1iente: «Despnes de una 
sola ha penetrndo realmentc a. la cavidad de la 
matl'iz, del Orgauo comienzn.11 mui pronto i puede::n 
provocmr la cspu!sion en alg11nas boras. Yo 110 la he vistiJ tarUar mas 
de dieziocho liorns i en dos cM10::; la. he visto vcrifimHla en Reis i ocho 

j6ven 1 ~' ... eon t::I 
tado. L<1 relaciou 

Informe sobre un caso de infanticidio presunto.-Asfixia 
accidental por las membranas del huevo 

(Vibert) 

(La. madre era una j6ven de 19 afios1 prirnipara). 
Atiperto e8/flr/or. _m ca.claver e'\ el tle nn recien nacido, de sexo fe me· 

nino, que mide 50 L:entimetros de largo i pes~ 2 kilos 680. La cabeza 
mide l 10 milirner..ms, de di;1mer..rn ant.ero posteriori 8~ de dictmetro 

81 QOrdou umbilical est~t toda.via reuui do con la p!auenta; 
uo presenta alt~ra.ciones patol6jicas. 

La pntrefaccion uo lia principiado. 
La mitad inferior del cuero ca.belludo i la parte snperior de la cara 

estiln cubicrtas poi· nn trozo de lits tuem\.)l·anas de! huevo qne se adhicre 
toduvia. por la otra parti:: a la placenta. Ei;te trozo cubre enteramente el 
orificio <le h~ boca i de las nariccs. 

No. existen en las diversas partes del cuerpo, especia.lmeulit:: en lacara 
o el mrnllo, bcrirlas, erusioncs, equirnosis, ui otra.s sefiales de violcncia. 

A berl1mr rlel rnerpo. La boca i la farinje no contienen cLa:rµos es
trafios. 

La larinje i ta traquea contienen nna pequeiia cantidad de espuma 
incolora de finu.s burbnjas. 

Los pulmoues son voluminosos i ll cnrLn toda la. cavidad toni.cica. Ro n 
rle nu rojo Yiohlcco i presentan cada uno mm decenn de egnimosis sub· 

del di<imetro de una cabeza cle alfiler. Ademas <le las equimo• 
•is exisoecl.arn,bien mi::1 grau cantidad de manehas negrnzcns del di ti.metro 
de u11 g·arbanzo, tliseminaclas con bustante reguliwidad sabre tocla. la 
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superficie pulrnona.r. Se encuentraa todavia dos finas equ1mosis sobre el 
diarmgma. 

Los pulmones, snmerjidos en el agna con cl corazon i el timo sobre

nadan, aislados sobrenadan ignalmentc asi coma tambien cada 11110 J.e 

]o'I fragmento~ en que se !es diYide; comprimiendo estos fragmentos 

hajo el ngua se ve salir de e\los una cantidad cle burbujas g-aseosas finas 

que vienen a rennir~e t:n grnpos en la snperficic dcl lfr111ido. 
Comvrimiendo td tejido pnlmonar fuera del ngua se ve salir sangre 

liq:Jida 1 oscum eu mncha. a\)lrndancia i espnma im.:olora con finas 
b11rbujae. 

El cornzcm preseuta do~ C(p111nosis snbpcricardiacaJ.1; sus cavidades 
contienen sangrc llquida i oscura, pero no coagnlos. 

El cst6mago contiene muons i una peqnefi.a cantidad de gases. 
g\ intestiuo delgado est;i. vacio; el grue!:iO intestino est<l lleno de 

meconio. 
El htga.do ei:lL:.i. voluminoso i mu1 conjestionado. 
El Uazo i lof-1 rifiones tienen su aspedu normal. 
La vejiga contiene un poco de orina.. 
g1 cuero cnbcllutlo est<L iutacto; dt:l~ajo de el ru1 existe c.hichon sero· 

sauguineo ni derrame sanguineo. Los hnesos del cr:.i.neo no est.au frac

turndos. Las meninjes esli<i.n conjestionadas i la pia madre prescuta una 
fina inyeccion vascnlar; no hai derrame sa.nguineo en la Cltrida.d cra

neal. I~! ecrehro no ofrece lesiones. 
El nmxila.r inferior contieue ocho alveolos de11tarios completamente 

t•bicados. 
El cartilago de Ji, estrcmidad inferior del f0inur coutiene n11 punto 

de osificaeion de 3 mi Ii metros tlo diametro. 
())lwlmiones. 1.0 El cadaver es el de nn nifio l'ecien 11acido1 de sexo 

femenino, lleg<.ulo al tBrmiucr normal de la jestacioo. 
i.0 El nifio ha respirado i por consiguiente vivido eon vida extra 

utcrinn.. 
3. 0 Ln mnerte ha sido el resnltado de una litifixia prodncida. ella rnis

rua par la obturacion de la boca i <le la narb1 par un fragmento de las 

membrnnas del hue\'O llamada vulgarmente ,;ojia. 
+. 0 El cuerpo no presenta aefiales de violencias. 

lnforme sobre infanticidio por estrangulacion 

\T'iberl) 

.Aspnclo es/erlor.-El cad3.\'er es el de un recieu nacido de sexo feme· 
uino que mide 48 centimetres de lonjioud i peea 2 kilos !oO. La caboza 
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midc IOI mihmetros de di:11netro <i.utero p1,:;lerifJr i 88 dr di<imctro 
biparictal. El corrlon uml,ilical csta intncto i t.o<la\'ia ligado a la tJla· 
centa. 

La putrcfaccion no est;\ principiada. aun. 
~xistc al redcdor del cnello un lazo negro mui apretndn i at.ado por 

1111 nudo doble mui sOJidnmente anudado. Rstc lnzn pasa por tlehajo de 
ls larinje i da. la vuelt1\ al cucllo horizontalmcute. Ila deja.do 80bre la. 
picl nn surco profunrlo, azulcjn, no apergamiuado; sohre el lado dertcho 
clel cuello este s111·co es doble i deja entre sm; dos ranrns nn rodete de 
piel roja i snlieute, de :J a I 1nilimrtro:i de uncho. Este nspecto es clebido 
a que el lazo, und10 tle 1lll 1.;euLlmetro1 habia formad.o plieg1n::s a cste 
uivPl. 

En la earn. i en los (ltros pu11tos del cuerpo no cxis!e11 sefiales <le vio
lencias. 

Abertura def mdd1n.-l •iscl'ando las d1n:rsa'.'i µartes rte! cucllo, se 
nor,a qne exist.e al ni\'ti t.lcl luzo i suhrc i.~ earn anterior tlc la trJ.qm.:a 
una cquinwsis de 7 111il11netros de di.tmctro. ~ohr~ la l'R.r6ti<lu. izqnier<la, 
1i, 111embra11a interns 11rcse11ta una desgarra<lnrn que ocupa (';omo los l 
de hl perifer1e del vaso; al ni\'CI de e:;ta des_garrud.ura cx.ihte nua snfutiilHt 
sanguinea de la pu.red. 

La la.rinjc i la tr<iquea estan vacins; au mucosa es de un blaoco mui 
lijeramente rosado. 

Los pulmones son volmninosos, de una colora.cion rosada, estctn acri
billados de equimrniis st1bplenrales mui finas; en sn supcrticie nose no
ta.n placas <le enfisema . Sumerjidos en el agua con cl corazon i el timo 
sobrenadan; aisla.dos sobrenada.n iguulmente •nsi como cada uno de sus 
fragmentos. Comprimiendo esr,os fragrnentos S<de de ellns nna cantidatl 
de vesicula!l gaseosas estremadamente finas 11Lrn vicncm a reunirse en 
grnpos a la superficie del liquido. El par011quima pulmonar no cuntieue 
siuo nna debil cantidad de sangre i cspurna. Los bronquios cstan 
vacio!:l. 

El corazo11 prt!Seuta una <loce11a de equimosis pun tun.dais. Sus cavitla
dcs encierrau sangrc lit1uida . 

.81 estOmago co11Lie11e mucus i uu !.IOCO de aire. g\ intestino <lelg-ado 
est.a. vacio. l~I gruel:io intestiuo esta lleno de mct;o11io. 

El higado esta volummoso i mui conjestionado. 
El bazo, \os rifiones i !As otras vi:sccras ab<lom111alcs t!l'IH:!ll su as

pecto uormal. 
:\"o exi:st.e chichnn Sl!l'o :sangwneo <lehajo del cucro euhelluJo. Se uuta 

en la parte posterior tlel parietal <len.:c/Jo i debajo dcl pcri6steo un de
rramc de 1mngre liquida. de t ce11tundro!i Uc d1a111cLru. 

Los huesos <lei craneo no esMu fractun1.<lo::>. 
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En la su pcrficie de los dos hemh~fcrio:i cerebrates se hallau anchas i 
delgn<las laminillas <le flangrc ('Oagulada. l>eb;ljo de! cerebclo hai sangre 
lftp1idl\ d~rrn1trnda (unull a a l 1-{falllOS). l~I cerebro no prcscnta a.ltera
cio111.:s patol~•jlcas. 

~I cart.ilag-o de la eijtn·111ida.cl inferior dl!I femur contiene un pnnto 
hue'\QRO <le :j mi Ii metros di: <liametro. 

l·~l maxilur inforiur pn:scnt.a ocho ;~lvColos denta.rios complclatneotc 
Labicado..,, 

G't1111'/11.~1·111u'.'i. 1. 11 ~~1 cadaver cs cl de un nifio recien nacido, de sexo 
h:111eninn, lluga<lo al t~rmino llonnal de la jestacion. 

i .111 gste uifio Im respiraclo. 
!t• Ila muert.o est.rangula<lo por un lazo fnert.emt:nte apretiado al re .. 

de<lor del cuullo. 

Determinacion de la epoca del nacimiento i de la muerte 
de un recien na£ido, hecha con la ayuda de la presencia 
de ac aros i de orugas de Aglosas en un cadaver momi
ficado. 

( Brouardel i Jfegnin) 

Fnimos comisio11aclos el 15 de Pinero de 1878 para. proccder a la 
autopsi11 de 1111 cadtL\·er de nifio recicn nacidu hallado en un terre110 
baldio de la calle Rochcbrmw. 

El cadaver csta.ha rmlendo por algunas piczas d1! ropa blanca.ernbcbi
das por la. humedad i podridas en los puutos que estaban en contacto 
con la Liarra.. 

llC lllflli cual fuC d rc:rnlta<lo <le nuestro ex.;~men. 
El ca<la\'t:r cs cl de uu 111ilo recien nacido del ~exo fcmcniuOj micle 

48 ccutimt::trus <le lal'gu i pesa. .)21) grar1111~, la. sesta pa.rte <lei peso 11or-
1Ual. E.,t.a tlbsuluuuocnte dcseca<l111 suena como carLon. Esta transforma· 
t.lu en una n!rda<lera momia. 

N.! hallu c11bicrto por Liii c.rapo Jc frc~ar 11uc ha 1·011tra.i1lo con la. µicl 
atlhcrcncias t1111 111timus 1111c cs uupusi\Jle sepa.rarlo cle ella.. 

El cordon 1111 llt:rn ligadura, mide :l,-, centimctros i sc adhicre al 

ombligo. 

h u:~~: :11~\e~~;l 1~;~~ui I ,1i1~ t~~i~::·ra~ 0 d!:ie:C~~~t\~'~l, ~~:~1i:~1L: 1~:~~0~1: 1 :n~~: 
uniforrue en la ciml 110 sc dist1n~ue11 ya lu:s puntus tlnndc ccsa. el pa.rCn
qninrn. µulm1111rL1\ cl corawn, cl higado1 etc. Todos los tcjidos, principal
mente los mllsculos, estan tra.nsformados en grasa. de cacfaver. 
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El cra.neo esta. vacio, cl cercbro ha desaparecido, no ~e halla ya liubre 
la ticnda de! cP.rebelo mas que una masa de alguno:o; gramori <le poln1. 

Es imJ>Osible reconocer actualmenl.e la pre~cncitt. <le lesiones 11nc nu 
hubieran afectado sino las pa.rtcs hlandas i saber si el nifio ha res· 
pirado. 

Los c6ndilos <lei remnr tienen SUS punto!:i de Ollificacion hicn clesarro· 
Ila.dos. EsLc cart.\ver es, pneg, el de un rccien nacicio llt>g:ulo al tCrmino 
de la vida intra-uterina. 

Hobre la. pie\ i en la cn.vidad <lei cr<i.neo hormiguean una ca.ntida.d de 
aradores, Al'f1rus, que se distinguen netamente bnjo el IP.nte1 i larvas de 
insecLos. 

El estaclo de desccacion de esta. peqnefil\ momih. no µermite creer que 
ella ha.ya permanecido mm..:ho ticmpo en el terreno baldio eu 11ue se le 
ha. enconLmdo cspueRto a la humeda<l del aire. Es cierto quc primero 
ha tlebido d cadci.Ycr ser coaservado en un lugar seco, un armario, uus 
maletu, u det.ras de 1111 lugar calcntado, corno un:.1 chimeneR1 1 que es en 
estol'.i l1ltimos dins solameutc cuaudo ha sido cambiado de lugar l depo
sitado eu cl sitio de la ca.lie Rochebrune. 

Quedaba que saber si se po<liau nt.ilizar las lcyes de\ dc:mrrollo de lu" 
iusecLos hallados sobrc el cnerpo de cst.e recien nacido, para t.let.errninar 
avroximadament.e cl momenta del nacimiento, 11of COlllt> lo habia lo~rado 
en 1850 el doctor Bergcrct. (Ann d'hyy. 1mhl. r'I dr mM. le!/ 2.e .r:.eriP 
t. !1'

1 
1855}; nos hcmos dirijido a. :\l. Perrier, profcsor en el l\foseo de 

llii;toria Natural i a M. B. Megnin, rnterinRrio 1lc\ ejercito, r1uiencs 
han pnesto con la mayor complacencm sus conocimicntos e~peciales a 
nuestra <lisposicio11. 

H6 aqui las notas que han t.enido a bien remitiruos: 

;.\
1ota por M. PerriPr 1.0 El niiio e!;ta. rodeado <le nu tcjido vejet.al, 

bastnntc grosero, a.bsolutamtnte adherent.e a las tegumento:-\. 
:t.0 gst.e tcjido no es suficiente partt. haberlo t.enido al a.brigo de las 

)arms de mo~cas, qne habrian po<lido poner en sn snperficie. 
:l.0 ERtas larvas habrian segnramentc clcvorado las tcjidos del n1fio 

si este hubiera. sido abandonado sobrc el suelo inmediatamcnt.e despuee 
de la muerte. 

El nifio ha sido, pne!'l, sepultado bastante pror11ndamente o de~ca<lo 
:lntes de Imber sido abandonado. E~ta 1iltim:L hip6tesis cs la mas proba
ble vista el est.ado de co11sen'acion <lei cad;lver. 

4. 0 Los animaics quc se encueutrnn acLnah::=.cnle en \os teJidos son: 
a.) Arnro.'f (parn ser determinados por M. Megnin). Pero se encuen

tran acaros en todos los puntos htime<los i ricos en materias org<inicas. 
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h.) Oru,qcu1 cle flf/lORctR, ma.riposn.s veciaas de las polillas i rpm se 
n11tr1•11 ife materias_!?;rasM. 

De esta 1Htima drcnnstaucia pnerl.ese inferir que el cad<lrer es relati
vamente recient.e (del verirno 1'iltimo probab1emente). 

5.0 Nose eucnentran der11iestes que no habrian deja.do de atacar un 
cadttr~r ruas antip:no i desembarazado de materias grasas (coma las 
peleteros por ejernplo). 

; /adl(tacio11 rlela colo11.ia 
pol' P. Megnin. - La momia de 

trat.a estii c11t.iert.a cle nna cnpa de polvo negrnzco 
mente compnestf\ de despoj(ls de acaros i de sus heccs. Est.fl. capa es mas 
o menos espesa segun las rejioues pero se puede decir qne tiene par 
termiuo media :l milimetros de espesor. En la snperficie ae1 cnerpo no 
he encontnHlo ara.rlores vivas, pero eu el interior del cnineo hai todavia. 
una co Ionia. numerosa quc bnllc i est;~ llena de actividad C'll medio de nn 
polva mucho mns abu11dante qne en la superf:icie del ctu.:l'po. Todus estoe 
acaros pertcnecen a nna sola especie: el Tyroglypltus {011,qior de G-t·rvais 
que \•ive ahsolntament.e de Im; 1\cidos grasos i de Ins jaboues amoniacales 
que se forman eu la. supc:rficie de las materias animales en cstado de 
der;composicio11 seca, como h~s preparaciones a11at6micas llamadas natn
rnles, la costra de las qnesos secos, Gruyere i otros. 

Para ca.lclllttr el mhnero de estos aradores i en segnida deJucir, eono~ 
ciendo la lei de su desar1·1illo, el ticmpo qne han necc.·sitado para formar 
colonias de e~ta cifra1 yo estimo en 3,000, mi.merns redondos, Reguu un 
cctlclllo aproximcttivo, el 111'tmel'o de Centimetras cnadrados gue pre~enta 
el desanol\o deb pie\ clel 11ino momificado, comprendiendo en ella la. 
superficic int.ernn. de la cavidad craneana : ahora Lien, cuento por rnili
metl'O cUbico a lo meuos ·l tiroglifos, o sus despojos1 o !-Ill~ huevos, loque 
me cla pol' centfmetro cnadraclo, sobre 2 milimetrofl de espesar 800 
ncaros. Flst1~ r.ifra de 800 x 8,000 c. c. = 2,':1:00.000, es decir para Loda 
hi superAcie del cuerpo i cl interiur del cntneo 2.40010<10 tiroglifos 
nrnertos o vivas, m11e1tos sol.ire toclo. 

La colonia ha tenido por orijen algnnas ninfa!:I hipopinh-s aportadas 
por dipteras cale6ptero~ o mirittporlos; es siempre asi comose forman las 
colonias dt' este grnpo de aradores, i esto prneba rine la ruomia en el 
momenta en qne ha sida invadida por las aradores, era arccsible a los 
insectos que venfan de\ esterior. 

:-le sabe por las espericncias directas hechas por Fumouze sobre este 
mismo 'J'yroylyµlws lonpior i por las qne yo misma he hecho sobre 
cs~cica 'v'cci11as, cntre otras sabre el 11yroylyphus myvoplut.r;u::;, que nwt 
hembrtt. de e~tus arn.dores t!S avta para poner diez O qnince dias despUt:. 
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de Rn nacimientn i qne ella pone 111io~ quinrr liue-rn!\ entrc loq cnales 
dos lcrcios dan hem bra~ i un t<;rcio macho!l.; !<e 1ml·de1 pneo;i, ttslablf:cer el 
cLrn.dro siguientc:: 

1.• jeneracion de!:pucs de 1 f1 dias 111 lwmhrn~ ti marhoe 
2.• 30 100 50 
s.• 45 L.000 500 
4." 60 10.000 .~.000 . 
5.' 75 100.000 li0.000 
6' no 1,000.onn 1\00.000 

(Esta es pr6ximamente la mhmrn. propnrcion quc siguen Jr,~ qn.r 
ooptes). 

Asi despues de lres meses han nacido rlc lllH\ sola pa.rcja. en la colonia. 
J,500.000 individuos. 8i comparamos la cifra de :l,~!JO.OOfJ obtenida 
mas arriba, \'Cremos <JllC estft ha t.ardado c11 forrna.r-.c u11u-. cincCJ mei.es 
i este C:i un grnn minimum en atencion a que la colonia nu pnlula ya 
en la superficie del cnerpo desde un Liempo iwletermina<lo, i <pie en el 
interior de-I cran1::0, donde ha encontra<lo una provision de grasa de 
cadtlver mas abundante que e11 otra parte, estcl tudavia en ple1111 acLi\'i
dad i ha rormado una capa de polvo (puh·~n11) mncho mas espesa que 
la qne ha servido de bn~e a mi r:ilculo. 

El momento en qne la mom in de niiio ha sido espuesLa. al airr: esta 
pues alejado del momenta acL1rn.I Jc.. 1rn)nos cinco meses; yo agrerrare, 
eiempre aproximailamenLe1 dt· siete n oeho meses lo ma£1. 

Asi, segun la opinion de M. ~f. Perrier i ~legnin 1 han trascurrido 
unos cinco ~ seis meses dcsde que estc cadaver de recien uacido ha eido 
abandonado al aire i lia. qliedado en posibilidad de ser invndido por las 
orug-as de aglosas i los tirog:lifrn~. 

Pero eA po~ible, si el lug-or eu ~11ie se Im desecado era absolntamente 
cerrado, sin comuniracion con el csterior, que cl tiempo tnu1cnrrido 
desde el nacimiento haya sido mas prolongado i que la inva.siou de Jl)S 
acaros que data de seis meses sc haya efectuado sobre un cad:lver ya 
anti~uo. 

Conrlu.'lilJnPs. I.• i'Jste cad1.lver cs el de 1111 niflo recien nnrid() de sexo 
femenino Jlegado al fin del noveno mes de la. vida intra-nwrina. 

2.• Ya no es po!'-liible comprobar si cste recien nacirln ha sufrido vio
lencias que solo hubiesen alcanza<lo hlR partes Llanrlas. 

3.a Es imposiblc ignalmente decir si cl niiio ha respimdo. 
4.a La co Ionia de acaros i las orngas de a~los..'\8 encoutrndaR sabre el 

cad;tver prueban que cl momento <h: la C!'-liposicion clr: la momia al nire 
data de seis a ocho meses, pPrO b data ill"! nacimiento no pnede ser prr
cisada. 
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Ioforme sobre uo caso de infanticidio.·-Fecha de la muerte 
del n ifio determinada por el examen de los productos 
parasitarios. 

(Rrounrrlel, Jle,q11in) 

El abajo finnado, P. Rrouardel, profesor de medicina legal en la Fa

cultad de Medicina de Pads, comisionado por M. Ditte, snstituto del 
sefior Procnraclor Llu lfl Rep1iLli1,;u terca del Tl'ibunal de pt·iruera instan-
1·ia <lei Jcpaname11to dcl 8ena1 en virtnd de una providencia l'echa 5 de 
Rnero dP I A8 ! nsl conceLida: 

l!Vif.ltOI~ los !1l'Uc.mlos l32 j rn de\ C6digo de fusr..l'Uccion criminal i cl 
procesn verlJal levautarlo el l .0 de gnern de 1884 par el sef101· comisario 
de policia del cnnrtel de !a i\I uet,tc i Porte Dauphine tJlle comprueba. el 

traspnrte a la Morgue del cnd<.i.vel' de\ nifi.o llamadn P ... L ... , comisio
namo;i al sefior profe$OJ' Brouan1el pani. 11roceder a la autopsia. del 
rad{lver, buscar las ca11sa~ de la muerte i comprobar <'11al4nier indi
cio de crimeu o delito.» 

Previa la prestacion de juramento, he procPrlido a esta antopsia el 
11 de Enrro de l 884. 

RI cadaver es el de nn nifi.o n:cien uaeido, de sexo fernenino, que mide 
nua lonjiLnd tot.al de 50 centimetros i 4ue pesa 2 k. 700. La putrefaccion 
estlL mui nvanzadn. La pie! i cl t~·ji1lo celnlar subcllt.<i.neo estan transfor
mados en gmsa de cad<Lvcr. ~lcllerpo est;.i.cubiertoen gran parte par car
ton reblandecido i en los diferentt>s pliegues o depresioues qne se notan 
sohru el cadaver se hallrtn pnntos moreuos i otros sobre cuy11 
uaturaleza rog-amos a M. Megain 1 veterin1ui·1 !le mas di~tiugu idos, 
te11ga la. hondad de ilnstrnrnos. El cordon umbilical estit cortado a.I raiii 
<iel.omhligo i no pl'esenta uinguna sefial tie ligadnra. 

Los cabelloii. Kon mui nporentes; baju el cnern eaUell11do 11<1 se notan 

sufnsiones sunguinefls. El tlitlmetro antero posterior de la ca!Jeza mide 
J 12 mi If metros i el cfo~metro bi parietal FIR milimetros. Lo" huesos <lei 
cnh1eo, briveda i base, uo estan fractmados. ~I eer~brn est;~ en pntre
facci'on completa.. Xo sc comprneba la prescneia clE• cuerpos estraiiosen 
la rfwidcul retrofadnjca. 

La. lariuje, la farinje 1 la tr;~quea PSt<i.n :-:anas. 
No existen e'luimm;is snbplenm.lr:; ni hnrbujas de aire de enfisemJ\ 

snbplcurnl. 
Los p11lmo11e8 i el corn.r.on, sumerjidos en el agua, fl.Obretmdan. Los 

pnl111011cs S!.!p<l.rados de! cornzon sobrenadan ignn.lmcnt.c asi como sus 
rmgmentos. E:-1tos t'1ltimos apretados bajo el agua hacen bromr fines 
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bm·bujas de aire quc 'iene11 a ret11iir:-it hajo fornia de placas de espuma 
en la superficie dcl liquido. Estos mismos fragmcntos, despucs de haber 
sido esprimidos i dislacerados, continllan sobrenndando. 

No hai equimosis snbpericardia.cas. ~I corazon estd. vacio i la~ vJ.1-
vulas estan sanas. 

El higado est<i putrcfacto i cae al fondo dd agua. 
l1~\ baz~ i los riiiones parecen sanos. 
El meconio ooupa la 111tima parte del intesLino grueso. 
g1 esternon presenta cuatro pnntos de osifiCE\Cion. 
Kl calcaneo i el astragalo tienen sus puntos de osificacion ignalmente 

desarrollados. 
Los c6ndilos de !a estremidad inferior de! femnr prese11tan un puuto 

de osificacion que mide 3 a 4- milimrtros de <lici.mc•tro 
RI maxilar inferior present.a cuatro a!veolos incornp!etameaLe tabi

cados. 
Co11rhtsione.<;: J.ll El cad<ivtr es el Ue nu nifio recicn nacido de! sexo 

fernenino, qne pnrece haber llegado al terminu normal de la jestacion i 
qne ciertamente ha sobrepasado el octavo mes de la vicla. intranterina. 

2.a Ila respirado a.mpliamentc. 
3.a Esta en un estarlo de pntrefaccion dernasiac.lo avanza<lo para cJne 

sea posihlc actualmcntc comproba.r scifa.les cle violencia.s qne no hayan 
interesado sino las partes snperflciales <le la piel. 

4.• La mnerte de este nifio parE•Cf fl"lllOutar a Meis :remanas o dos 
meses mas o ruenos. 

Agregamos a este inforrne naa notn.del seiior }[egain, que llt:ga purn 
la rlt:-terminncion de la. epoca <le la mnerte a la.s mi8rnas oonclusioneB. 

EXAMl!:N DE I.OS PRODU01'0S PARMllTAR108 PfJR M. MJ<:GNlN 

Loi; corpUsculos hlancos 4_lle lenian !a aµariencia de petiuefias larvss 
de inseetos i qne ~e adherian al carton IJLle rot.leaha al cad.tver 110 eran 
otra cm1a qne particulas un poco grnesas de aserrin de madera blanca; 
las larvas, cris<l.lidas o restos cnalesquiera de iusectos faltaban cornple· 

tarnente. 
Lo mismo sucedia con respecto a las ncaridens. 8ohre la cabt'za exis

tia solamente una vejetacion hisoidea. mni inLeresa.nte que no ha sido 
todavia determinada por los cript;ogamolojistas, me parece, pero que 
ha sido encontrada ya por Lebert sobrn la costra de una Ulcera nt6nica 
de la pierna de tm enfermo (I). Este es. pues, Llno de las primeros pro-

(1) CH. ROBIN. Vegetauz qui croissmt sm· l'lwmme et lei animaux vivanll. 
Pa.ris,1848, page31. 
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ductos parasitarios qne se desarrollan sobre una. snsttrncia rrrnerta de 
orijen hnmaoo. 

Esta nusencia completa de sefialea o restos de insectos de lo!\ carlave
res tiene una significacion tan importante como la de sn presench en 

ciertas circnnstancias; en efecto, si i:;e toma en cuenta la estacion en r1ne 

el descubrimiento del per1uefio cadaver en cuestion ha sido hecho (las 

primeros dias de Enero) i si se advierte que durante la. estacion fria 

todos las in~ectos de las cadaveres desaparecen, nos vcmos \levados a 

admitir que la muerte no puede remontar mas atras del momenta en 

que losdichos insectos <lesaparecen i que el la, par conRigniente, ha tenido 
lnga.r despnes de la aparicion de las primeros frios, es decir, hace nu mes. 

El estado de descornposicion poco avanzada del sujeto concuerda con 

est.a apreciacioo, tanto como la preseocia del moho Aeiialado ma!\ ardba 
i la ausencia de acarfdeas. Esta.ci1 en efecto, aunque viven perfectamente 
en el iovierno, no frecuentan sino las snstaocias orga.nioa.s medio secas, 
lo qnc no es el casoclel pequeiio cacliiver, que estti. en via de delicuescencia.. 

Jnforme sobre un caso de infanticidio por omision. 
Materias fecales contenidas en el est6mag o 

(Brouardel) 

Yo el infrascrito, Pablo Brouardel, profesor de medicina legal en la 

Faculta.d de 1\.fedicina de Paris, comisionaclo pur el sefior 1" .. . , sustitnto 
del seiior Procnrador de la Repliblica cerna <lei Tribuna-1 de primera 

instancia del departnmento de\ Sena, en virtuJ de nna providencia. 

fecha 19 de Diciembre de 1881, asi concebida: 
«Vist.os los articnlos 32 i 43 del C6digo de instruccion criminal i el 

sumario Jevantado el 18 de Diciembre de 1881 por el sefior comisario 

de policia de Boulogne qne comprneba el envio a la Morgue del cad;ivP.r 

de un nifio recien nacido, del sexo femenino, que ha sido dado a luz 

por la mujer L ... , la c11al esta. actualmente consignada en el HOtel

Dieu, comisionamos al sefior doctor Brouardcl para qne proceda a la 

autopsia del ca.d;lver, para bL1scar las ~ausas de la. muerte, para proceder 
igualmente a la visita de la citada L ... i para comprobar todo imlicio 

de crimen o delito.>) 
Previn. prestacion de juramento he procedido a est.a autopsia el 20 

de Diciembre de 18~1 i al examen de la mujer L ... los dias 21 i 29 de 

Diciembre de 1881. 

I. AUTOPSIA or. · uN RF.UIEN NACIDO FJJ, 20 DF. DICIEMBRE DE 1881 

El cadaver es el de un recicn nacido, del sexo femenino. Mide en su 

lonjitud total 52 centimetros i pesa 3 k.150. El cordon nmbilic•l toda-

45 
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via adherente al ombligo mide 30 centfmetroe i parece haber 1ido dee
garrado, no presenta una linea de scccion neta, no llen liga.dura. 

Este nifio es vigoroso, los cabellos cstan desarrollados i las nfias aflo
ran los dedos. No se encuentra ninguna sefial de violencia, de equfmo
sis, de clavadura de ufias, de contusion sabre la pie\ de la cara i del 
cuello. En el tejido celular subcutaneo <lei cuello no hai uinguna su
fosion sangufnea. Nada de equ!mosis subconjuntivah:s. 

BR-jo el cuero cabelludo se encuentran eqnimosis puntuaitns mllltiples. 
En la pa.rte posterior de la rejion occipital, se encnentra un chichon 

sero-sangoineo bast.ante voluminoso, 
No hai fractura de los huesos del cr<ineo. 
El cerebra est;i. mni conjestionado. Lo.s rnembranas qne rodean al 

bulbo i al ccrebelo est.in infiltradas do sangre. 
En In parte posterior de la boca, la farinje i la htrinje, no se en

cuentra c.nerpo estrafio. lin tnlqnea contiene un poco de espuma rojiza. 
Las pleuras parietales estJ.n mancha<las por nn cierto nO.mero de eqnf· 

mosis snbpleurales. Los pulmones estan cubiertos de un piquetearlo de 
eqnimosis snbpleurales. Echados al agua nadnn, como tambien BUB 

fragmentos. 
Estos O.ltimos, oprimidos bajo el agua, hacen salir a la superficie del 

lfquido cierto nU.mero de finas burbujas de aire, cuya reunion forma 
verdaderas placas de espuma. 

Las cavidad£•s del corazon esta.n llcnas de aangre lfquida. 
El higado eRta grande (gros) i parece sano. 
Los rifiones i el bazo est<ln sanos. 
Lns Ultimas partes del intestino grneso est;Ln llenas de meconio. 
El punto de osificacion del femur esta mui desarrollado, mide prO:xi 

mamente 4 milimetros de di<tmetro, pero sin oontinuidad con la diH.fisia 
del femur. 

La mandibnla inferior presenta cinco alveolos netamente tabicados. 
Conclusiones. I.• El cad<i.ver sometido a nnestro examen es E'!l de un 

nifio recien nacido de sexo femenino, llegado al t6rmino normal de la jea
tacion o a cerca del termino normal, seguramente a ocho meses i media. 

2.• Este nifio ha respirado ampliamente. 
a.a Ha injurjitado cierta cantidad de sangre i de materias fecales. 

Ha perma11ecido, pues, en seguida de su nacimiento algun tiempo con 
el rosLro snmerjido en los Hqnidos i escrementos perdidos por la madre 
en el momenta del parto. 

4.ll La cansa <le la muerte es el resu!Lado de una asfixia. Esta pue<le 
haber tenido por causa una sumersion incompleta tnl como la inrnersioo 
de! rostro en los liquido• perdidos por la madredurante el trabajodelparto. 

5." Este nifio no tiene sobre el caerpo ningnna sefial de violencia. 
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f [. f'lX1\lJF.N DEr, CONTENIDO DEL EST6lIAGO 

El estOmago contiene cliez a quince gramos de sangre. Esta saagre 
ha. sido examiaada al microscopio. Se percibe en la preparacion, en 
medio de nna infinidad de gl6bnlos sanguineos mui bien conservados, 
un ntlmero bastante grandc de cnerpos estrallos. Para estudiar mejor 
e&tos, se destrnyen las hematfas agregando nn poco de agna a la prepa
racion i ent6nces distingnense mui netamente restos \'Cjetales consti
tl1irlos par Jargas fib1·as provistas de traqueas, par grnndes cClulas poll
gona.les de paredes espesas, par pelos vejetales; se encuentnm tambien 
algnnos aristales de fosfato amoniaco magnesico i una gran cantlclad de 
materia. amoi·fa, finamente i coloreada de amarillo. Bstos 
cuerpos provienen de por lo demas, la sangre estrnida. 
del est6mago exhala el olor propio de estas materias i sobre la prepara
cioo dcstinada a.I exU.men microsc6pico, se pueclcn percibit· a ojo desnn
do, comprimieodo lijcramente la laminilla cubre-obj~tos, cstrias de un 
amarillo pardusco CJLlC resaltan con cl color rojo cle la sangre. 

El contenido de! est6mago esta., pnes, consW,uido por sangre mez
clada con n!la peqneii.a cantidad de ma.terias fecales de a.<lulto. 

IJI. EXAMEN DE r,,~ MUJER L .. . EL 21 I EL 29 DE OICIEllBRE UE 1881 

La j6ven l •... de veintinn afios de edad 1 es grandc i vigorosa. Declara. 
qne goza habitnahnente de buena salud i qne: no ha tcnido sino una. 
soln. prcfiez. Nos declara q ue en la noche del 16 al 17 de Diciem Ure 
habria sido sorprendida st'.i.bitamento por un dolor vivo en el vientre i 
qne despues habria desembarnza<lo. 

Casi inmediatame11te despues de este parto ella se habl'ia dol'mido i 
al desperLar habria percibido a sn hijo colocado cntl'e lai: piernas i sin 
dar sefia.les de rida. 

Dectara sin embargo qne habrin oido gritar a sn bijo pero no precisa. 
el momento en qnc el grito fne Janzado. Ella no sabria c6mo fne divi
dido el cordon. Ha bria perdido poca sangre i habria ven ido al Hotel -
Dieu casi inmeclia.tamente trayendo consigo el cadaver de! bijo. La. 
placenta habria su.lidn poco despues i nna vez en el hospital ella habria 
perdido mncha snngl'e. 

Cnnndo nuestrn primera visita, e1 21 de Diciernbre, hemos cncontrado 
a la m11je1· L ... en el nllmero 10 de la sa\a Santa Magdalena. Tenia en 
este momenta nn poco de fiebre i perdia un poco de sangre. Los pechos 
contenian 1111 poco de Jeche. Se encnentran rnni pocas vetns en el vien
tre. El cuerpo clel i1tero sobrepasa el pubis dos travescs de dedo. La 
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pehis es ancha. Esta j6reu nos <ledara que no t.iene apetit.-0 i tiene wni 
poco suefio. 

Hoi 29 de Diciembre ella se levanta, come i duerruP. bitn i 110 pierde 
mas sangre. La fiebre ha desaparecido completawente. El Utero ha 
vuelOO a tomar su posicion normal. 

La relacion que la mujer L ... hacc de este desembarazo, presenta 
variaa invcrosimilitudes. El parto no habria prorncado siuo un solo 
dolor. Es menester advertir que esta mujer eR primipara, que el nii'io 
era mui voluminoso, qne existia en la rejion occipital uu chichon sero· 
sanguineo. Estc chichon pmeba qnt: el niiio se ha prcsantado por la 
cabeza i qne el trabajo del parto ha sido ciertameute baatante pl'Olon
ga<lo, (varias horns probablemente). 

El suefio que Se habria apo<lerado de la mujer Ii .. ae~pues de SU 
descmbarazo no podria esplicarse, si es que en l't'alidad ha existido, mas 
qlle por el agot~miento produc.:ido par uu tra.lJajo prolongado. Parcce 
poco probable que este suefio haya inva<lido instnntaneamcntc a la mu
jer L ... porque ella sabe que su hijo ha gritado i porque ella ha t.enido 
tiempo de dividir el cordon. 

De nuestras diversas comprobaciones resulta: 
1.0 Que la mujer T_J ... ha ciertamentc parido. 
2. 0 Que el trabajo del parto ha tenido una dnracion be.."tante hu·ga, 

que se puedc esUmar en una hara a lo menos. 
3.0 Que no esta demostrado i qne parece poco probable que el sueiio 

imperioso se haya apoderado de esta mujer despues de\ pa1to con rapi-
8.ez bastaute para que ella haya estado en la imposibilidad de dar a su 
hijo los cuiclados necesa1·ios para impedirle perecer asfixiado por la in
mcrsion de su cam en los liq,uidos proce<lcntes del parto. 

Informe sobre un caso de infanticidio. Muerte por fractura 
de! craneo. ~Ha tenido lugar el parto en la letrina? 

( Broua rdP/) 

El infrascrito Pab!o Brouardel, profeRor <le me<licina. legal en la Fa
cult.ad de Medicina de Paris, comi8iouado par M. Ragon, juez de ins
truccion cerca del tribunal de primera iustancia de\ Departamento del 
Sena, en virtud de providencia fechada el 28 <le .Julio de 1881, conce
bida eu estos t.erminos: 

«Visto el proceso iniciado contrn la mujer F ... , de ~2 afios, domes ... 
tioa. Detenida. 

<Acusada de aborto. 
<Atendida la necesidad de comprobar judicialmente el estado en que 
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ee h;illa en esLe momento el cadaver de un nifio recien nacido hallado 
en la fosn. letrina. sita Avenida Duguesne nllm. 11 i deposita.do en la 
Morgne 

«Ordenamos que a ella se proceda por el scfior Brouardel, doctor en 
Medicinn1 el cual, despues de haber reconocido el estado en que se en
cuentra el cadaver, procedera a su al1top~ia i a todas las comprobaciones 
1Hiles.• 

Presta<lo previamente el jnramento, procedi a esta antopsia el 29 de 
Jnlio de 1881. 

l. EX.A:\.HlN DEL RECIEN Jj'ACIDO 

g) cadaver esta completamcnte putrefacto; espar(~e un olor especial 
que resulta de sn inmersion prolongada en la fosa fecal. 

M ide 48 cent(meLros coma lonjitud to~al. Los huesos de! crfoeo 
estan desnndos par la destruccion de! cuero cabelludo. EsM.n separa.dos 
nnos de otros de suerte que el cerebra ha salido de sn cavida.d. Un solo 
hueso est<t fractnrado. 

El occipital csM intacto, lo mismo que los frontales, cl parietal iz
quierclo i los dos temporales con su apOfisis zigom:ttica. 

El parietal dcrecho esta. clividido en dos fragmentos por una linea. de 
fractnra trasversal qLle ocupa toda la estension de! hncso: los hordes de 
esta linea tie fractnra no presentan ningnna coloracion. I.a dura madre 
i el pcriostio est<ln iutactos pero separados de las fragmentos. 

El ma.xilar inferiol' esta. clividido por cinco alveolos nrni netamente 
tabicados. 

La pared abdominal est.<t abierta, la pa.rte qne eorresponde a la inser-
cion del cordon los El meconio ocnpa todo el 

pntrefactos. 
lios pnlruones ya, han sido completamente destruidos por 

las gmm.nos, de snerte que es impo.~ible practicar la esperiencia de doci
lllasia pnlmonar. 

El pnnto de osificacion de los cOndilos de la. estremidad inferior del 
femllr esLtt netamente rnarcado i mide 3 milimetros de dia.metro. 

En el ex;tmen de los Organos internos comprobarnos la presencia d~ 
un litero. 

Conclusiones. 1.0 El cada.ver sometido a nuestro examen es el de un 
recien nacido del sexo femenino. 

2.0 El est;\ en un estado de putrefa.ccion mui ayanzado. La. destrnc
cion de las pulmones no permite reconocer si este recien nacido ha res
pirado. 

3.0 La frnctnra del parietal derecho ocupa el sitio i tiene los cara.c-
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teres de las fracturas que resultan de\ pasaje de la cabezn de un rccien 
nacido a travCs de nn orificio ta! como la luneta de un aparnto que 
cierra los water closets. 

Jf. EX..\MF.N OE LOS Lt"OARF.S 

Remos sido en seguida encargados par el scllor juez <le instruccion 
de dirijirnos a la Avenida Duguesnc para apreciar la veracidad de las 
declaraciones hechas por la mujer F ... Nos hemos pue~to tres \.·eces en 
presencia de la acusada, acompafiados de\ arqnitecto i dd sciior comisario 
de policfa. 

La j6vcn F .. nos ha dec:arado que habia parido, sorprendida por 
los dolores del parto sentada sabre cl usiento de Jn IL•trinn; que el niiio 
habia caido a la cubeta i que su peso habia hecho bascular el aparato1 

qne el nifio i la placenta habian salido al mismo tiempo. 
1. 0 Es imposible admitir que la. mujer F ... ha.ya podido parir senta~ 

<la sobre la luneta. En el momento del parto el nifio sale de la vajina i 
la direccion de este conducto no es vertical sino dobhda en codo de 
ma11era que su eje se encorrn de arriba abajo i de atras adelante. De 
imerte que si el parto se hace mientras la madrc esta sentada sobre la 
Iuneta, la cabeza del niiio viene a encontrarsc con el borde de estn luneta, 
i el parto es detenido basta el momento en que la madre cambia de posi~ 
cion, para acostarse completamente o manteners~ de pie o en cuclillas. 

El parto no ha podido, pnes, tener lugar miCntras la mujer F ... es 
ta.ha sentada sobre la Janeta. 

2. 0 El peso <lei nifio no ha podido hacer bascular la. v;lkula que cierra 
la cubeta. 

Aun admitiendo la version prccedente presentada por la F ... , el niiio 
al caer a la cubcta no habria podido hacer bascular la \•3.lvula. Es pre· 
ciao advertir que la cubeta no tiene dcl horde de la luneta a la vtilvula, 
mas quc :24 centimetros, que el cucrpo del niiio tienc 48, 11ue 61 no caia. 
de nrriba i que apenaA podria el cuerpo cntero del niiio scr contenido 
en esta cu beta. 

Ademas el dh.imetro de la valvula es de 11 centimetros e:rnctamente. 
El diametro de la caUcza de un recien na.cido despojada de lus partes 
blandas es igualment~ de l l centime~ros. Aunque la cabeza. de los recien 
nacidos se presta por la hxitud de las articulaciones de los huesos a una 
notable reduccion, es menester para obtenerln, ejercer una. presion bas
ta.nte enf:rjica. La cabeza. no puede, pnes, pcnetrar sin dificultad en un 
orificio nn poro mas cstrecho que ella miAma. 

Tambien, cuando un nifio recien nacido es arrojado a las letrinas a. 
tra.vCs de esns lunetas queen Paris son casi todas del mismo di:i.metro, 
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~e encuentra mui frecuentemente una fractura del crJ.neo situada sobre 
uno de los pariet~iles, absolutamente semejant.e a la <1ne hemos notado 
.sobre el cad<i~er del recien nacido encontrado en la fosa. 

En fin, los hombros i el resto del cuerpo tientn un diametro mas 
considerable qne la cabeza misma i no se Jes podria hacer franquear 
eete orificio sino por una. presion mui enerjica. 

Agreguemos que el aparnto del gabinP:te no fonciona sino dificilmente. 
Nosotros hemos, delante de la runjer F ... , cargado con todas nnestraH 

fuerzas con un bast.on i despues con una botella sabre esa va.lrnla sin 
consegnir hacerla bascllla1·. 

Es pueR, imposible que el peso <lei nif.io haya bast.ado para hacer bas
cular esta. ni.lvula. 

En presencia de estns comprobaciones, a las cuales ella asistia, la F .. . 
hu dcclara<lo ~ue ella habia lnvan.tado el aparato por medio dnl cual se 
abre la v;i.lntla i que el nifi.o habia desaparecido por si mismo sin que 
ella prestara la rnenor aynda. 

Esta asercion es igunlmente ine:mda; hemos dicho que las dirueusio
nes relativus de! orificio de esta valvala i las de la cabeza i cnerpo del 
recien nacidu, no permitian admitirla i que el niiio no habia podido 
fra.nquear este orificio sino con In ayuda de presiones enfrjicas. 

lnforme sobre un caso de infanticidio por estrang ulacion 

(Brouardel) 

Yo, el infrascrito, Pablo Brouardel, profesor de medicina legal en la 
Facultad de :Medicina de Paris, comisionado par el sefior Bard, susti
tuto de\ sciior procurador de la RepUblica cerca del tribnna! de primera 
iusta.ncia del Departamento del Sena, en virtnd de uua providencia de 
fecha 26 de Ontubre de 1882, concebida en estos terminos: 

«Vistas las articulos 32 i 43 del C6digo de Instruccion Cl'iruinal i el 
sumario levantado el 25 de Octubre de 1882, por el sefior comisario de 
policfa <lei cuartel de la Porte -Saint-Martin, qlle comprueba el envio 
a la Morgue de! cadaver de un pifio recien nacido, de sexo mascnlino, 
ha.Bado a. la en~rada de la bodega de la casa. sita 95, Fa.ubourg-Saint 

Martin. 
«Comisionamos al senor Dr. Bronardel para que proceda a la autop

sia del caditver, iuve~tigue las causas de la muerte i cornpruebc cnal
qnier indicio de crimen o deliLo.» 

Prestaclo pr6viamente el juramento, he procedido a esta autopsia el 
27 de Octu bre de 1882. 

El cad;i\•cr es cl de uu nifio de sexo mascnlino, qne pcsa 3 kil. 350 g r. 
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Sn lonjitud total es de 54 centimetros. El cordon esta adhereute al 
ombligo i miUe 42 centimetros de largo, es blando, presenta en su es
trerniclad libre una linea de seccion perfectamente neta. No se nota 
ninguna serial de ligadura. 

La pntrefaccion de! cadth'er no ha comenzado. 
Los iris son azuleg. Las conjnntivas palpebrales de los dos ojos estan 

equim6ticas. Nose nota sabre la cara ningnna serial de violencia. 
El cnello esta ro<leado par un snrco blanco estrecho, que da toda la 

vuelta, abajado al !ado de! hornbro derccho i levnntado casi un poco 
por debajo de la oreja izquierda. 

No existen seiiales rle golpes de ufia alrededor del cuellu i de los ori
ficios de la cara. 

La picl de! surco esta apergaminadK i a<lelga.zada, deja. pasar la hlZ 
par trasparencie.. 

Nose comprueba ninguna sefial de violencia. sabre las otrb.S partlel!I 
de! cuerpo. 

Bajo el cuero cabelludo se encueutran algunas equunosis subepicrJ.
neas. En la parte posterior <lei occipital i de! parietal izquierdo seen
cnentra un chiclwn seroso. 

Ningnno de los huesos de} crJ.neo esta. fracturado. 
Las rneninjes i el cerebra estan mui conjestionados. 
El es6fago i la farinje estaa sc.uos i no contienen cuerpos estrafios. 
Lt\ tntquea, igualmente saaa, contiene una espuma br6nquica abun-

dante. 
El corazon esta lleno de sangre liquida i no contiene coagulos. Las 

va.lvlllas estan sanas. N"o se comprueban equimosis sub-pericardicas, 
pero si algunns eqnimosis sub-pleurales pcrfectamente netas. 

Los pulmones parecen sanos. Sumerjidos en el agna, en mnsa con el 
corazon, nadan perfecc.a.mente; los <liferentes fragmentos de\ pulruon 
nadan igualmente. Estos Ultimas, comprimitlos debajo del agna, hacen 
salir cierto nUmero de finas burbujas de aire que vienen a reunirse en 
la snperficie de! liquido bajo forrna de placas de espurna. 

El ~st6mago contiene nn poco de mncosida<l aireada. 
El higado esta mni conjestionado. 
Los rifiones esttln igualmente mui coujestionados pero se <lecortican 

mui bien . 
La rnasa intestinal sumerjida en el agua, despues de la abert.ura del 

est.Orr.ago, no eobrenada. El meconio ocupa todo el intestino grneso. 
Los dos t.esticulos estan en el escroto. 
El pnnLo de osificacion de la estremidaU inferior del femur est.a mui 

desarrollado i mni neto; mide 4 a 5 milimetros de dia.metro i esM. sepa
rado de la diafisis por nna lamina cart,ilajinosa. 
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En el maxila.r inferior se comprueban cuatro alveolos neta.mente ta
bicndos. 

ContlusiOllrs. 1. 11 El cadilver sometido n nnestro examen es el de tm 
niiio recien ua.ci<lo, de sexo masculino, llegado al termino normal de la 
jestacion 1 o par lo menos a. ocho meses i media. 

2. 0 Este nifio ha rcspirado ampliamentc. 
3. 0 La muerte ha sido causada par unaestrangulacion prn.cticadapor 

media de un lazo estrecho, ta.I coma un bramante, una pequeiia cnerda 
o un cordon. 

Sentencias pronunciadas en un proceso seguido 
por sevicia en varios nifios 

lnforme mediro lefJrtl (Lira Ertti:zuriz i Donoso Grille) 

HENTJ<;NCIA.-S.a.ntiago, 28 de Octnbre de 1895.-Vistos: se refiere 
est.e proceso a Mannel 2. 0 P. i U., de treinta i ..::uatro a.nos de edad, sol· 
tero, sin ocupacion determinada, que sabe l1::er i escribir i primera vez 
preso i a Enla\ia o Uldariza P. i U.; de Valparaiso, de veinte i cinco 
alios de edad, casada, sin ocupacion determinada 1 que sabe leer i escribir 
i primem vez presa. 

Por auto de 12 de Noviembre de mil ochocientos noventa i cnaLro1 

se orden6 sobJ'eseer con respecto a Horacio V. i a Tr;tnsito P. 
Por n.nto de 22 del mismo mes se orden6 xobreseer con respecto a 

Manor\ P. i P. o C. 
La Ilustrisima Corte de Apelaeiones, par resolneion de 17 de Abril 

Ultimo, orden6 dejar en llbe!'tad a Jnlio G-., porno resnltar merito sufi
ciente para seguir procediendo en sn contra. 

El 8 de Noviembre de mil ochocientos noventa i cnatro, don Fede~ 

rico PL1ga Borne se presentO al juzgado esponiendo qne habia oido que 
en una casa de la calle de l\faipU, vivian nnos nifios cornpletamente 
abandonados i qne se suponia que el encargado de la guarda de ellos 
pret.endin ouasionarles la mnerte priv<i.ndoles en absoluto del alimento 
necesario 

Los espresados niiios dominados por el hambre, aprovechabaa los 
desperdicios r1ne arrastraba el agaa de la acequia que pasa par la dicha 
casa. 

Se prn.cticO un allanamiento por el cnal pndo constatarse que tres 
nifios de corta cda<l snfrian bastante par nn abandono inca.lificable. 

Fneron presenta.dos al juzgado i se not6 qne se encontri:i.ban en con
dicioncs de desnndez, desaseo i ~steuuaoion fisica i moral en estremos 
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tales, que presentaba.n el aspecto repugnante que dumnestra la fotogra· 
fia. qae puede verse en la segunda cubierta. de este cuaderno. 

lnlierrogados, espusieron llamarse, respectiva.mente, Delia, Jose lfa
nuel i Ricardo Puelma i Puelma. 

El mayor de los tres puede estimarse, talvez, como de nueve afios de 
edad, o poco mas i el menor tendra. siete aiios. 

Confirmarnn queen la casa en que \~ivian se !es desatendia en abso· 
luto i \es daban exesivo mal trato. 

Los medicos de ciudad en el informc de fojas tl'cinta i tres reconl')cen 
que por consecuencia de la ma.la alimentacion i grnn aba.ndono, Jos es· 
presa<los nifios se encontraban en nu est.ado an0mico prof undo; 1, en 
la niiia Delia se habia desarrollado una enfermcdad del cuero cabelluJo; 
i sc moni.fiesta que esta clllpable uegtijencia debe datar desde [llgun 
ticmpo atras en vista del grado tan avanzado de dccaimicnto en que 
se encuentrun . 

Uomprueban el cucrpo de este delito, las declaraciones <le Horacio 
V:.irgas, de Trct.nsito Puelma, de Jose Manuel PLtclnrn, de Santiago 
Guzman, de Julio Plaza, de Amalia Biclich i de M. Plaza i Serrano. 

El procesado :\lanuel 2.0 P., reconoce en su confesion i en su defense. 
que le correspondia el cuidado de los menores, pero oo acepta haberles 
dado mo.I tratamiento i haberlos descuidado. 

Enlalia P. dice quc vivia en la misma ca~m con Manuel 2. 0 P. c1mo
cido por cl apodo: a:El ChicocoD, pero so:;tienequc ella misma preparaba 
la a\imentacion de Jos de la casa i atendia convenientemente a la de los 
menores nombrados. 

Regun el testarnento de fojas 46, tlon Manuel P. i G., padre de 105 
mcnores, nombr6 albacea. i tenedor de sus bienes n. su hijo natural Ma.· 
nuel 2.0 P. U. i le nombr6 tambien tutor i cura.dor de sus hijos lejiti
mos Rosa. i Manuel Puehna i de sus hijos nnturales, Ricardo, Jose Ma· 
nt!l!I i Delia Puclma. 

Recouoce que la madre de estos l1\timos fnC dueilo Je la casa de la 
calle de Maipu, ni1mero 76. 

Esta casa l'B en la <1ue viviau los procesados i sus victimus. 
Uno i otro proccsado reconocen que con su~ victimas Jes liga el pa· 

rentesco de hertnano, pero, espccialmeute, Eulalia se ha csforzado para 
demostrar que estos menores no tienen derecho alguno sobre la casa 
ubicada en la calle <le Maipu. 

El sefior Promotor Fiscal, en el dict:lmen de fojas 107, califiea el 
delito, como lesiones gra\~cs agravado por abuso deconfianza i de fnerza 
por premeditncion conocida i por aumentar inhumanamente el dolor 
de Joe ofendidos i con a.rreglo u. lo dispnesto en los artfculos doce, 
nUmeros cuutro, cinco, seis, siete i dieziocho, sesenta i ocho i tres-
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~ientos no~enta i siete de\ 06digo Penal, pide se condene a los pro
cesados a cinco afios de presidia mayor i a las iahabilidades consi
guientes. 

Aparece qne hai una equivocacion en la denominacion «presidia ma 
yor» pues, por la. duracion que se indica, pnrece que la pena peclida cs 

presidia menor. 
Se ha scguido la causa par todos las tr<imites del plenario i las partes 

est.tu citadas para air sente11cia. 
En la defcnsa nno i otro procesado ban pedido se lea absuch'a en 

defiuitiva, indicaudo que de be sobreseerse definitivament.e poi· no existir 
delico. 

En mCrito 1le lo espnesto i teniendo 
l. 0 Que segun lo d!spnesto en el primero del C6digo Penal1 

es delito toda accion n omision vohmtal'ia penada par la lei; 
2.0 Que el abandono a r1ue !'e ha sometido a los menores Pnelma 

impm·t£L In oruiaion de los cuidados indispensables para conservar\es la 
vida; 

3.0 Que uno i otro proeei:;ado cstabnn moral i legnlmente obligados a 
prestar n dichos menores esos cuidados indispensables; 

4.0 Que esta plenamente comprobado que esta delincueucia por omi
sion debia necesariamente, si se hubiese prolongado, causar la muerte 
de \os dichos menores; 

5.0 Que la aportuna intervencion judicial import6 impedir la conti
nuacian de las malos tmtamientos i arnisiones de cuidaclos a q ne csta
ban sometidos los menores, i que debian producirles necesa.riamente la 
muerte; 

6. 0 Que par consigniente, los culpables dieron principio de ejecucion 
al delito de homicidio par bechos directos i adecuados para producir el 
mu.I que t1·ataron de l'elllizar, pero por cansas independientes de su 
vohmtad no pndieron alcanzar su prop6sito; 

7.0 Que, ignalmente debe cstablecerse que ha existido tcntiatira de 
homicidio t·elacionado con cada uua de IM personas de los tres menores 
Puelma; i, que si se hubiese consumado el delito habiii resultado, en 
cada caso, un hamicidio calificado par las circunstancias coarta i qninta 
de! arLiculo tL·escientos noventa i uno del 06digo Penal; 

8.0 Qne no puede decirse que ha.ya existido abandono de menores, 
porqne estos estuvieron siempre en casa de su guardador i las de\itos 
pena.dos en el p<i.rrafo segundo, t.itlllo setimo de! lib1·0 segundo de\ 
C6digo Penni, se califican par las circunstancias de aislamiento en qne 
pudiere dejarse a un menor; 

9.0 Que la calificacion de la delincuencia qne se ha hecho en los con 
siderandos anteriores, autoriza la conclicion de que la mt1ertc de dichoSI 
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nifios aparece co:no el lmico objeto po:;ible <lei prO..!t!dimiento ::LdopLn·lo 
con ellosi 

10. Que, a mayor abundamient.o, apare~e r1LtP. la muerLi> de los e-ipre· 
sados men ores con veoia a los int.ereses mal:.eria.les de lo.i :icusa. los; 

11. Que no podria calificarse el delito de lesionP,S, por<1ue no com~s
pondc lo ejecutado a ninguna de las Jetinicioncs contenidas en el p.1· 
rrafo tercero del titulo diez i ocho del libro segundo del Oodigo Penal; 

12. Que la premcdit.acion, en este ca'lo, no solo se .,os1>echa, sino que 
se ve por los hechos i por las demas cirnnnstancias del delito i por la 
reiteracion de las omisiones encaminadas a In. realiza.cion de el; 

13. Que, en este•caso1 corresponde penar separadamcnte c:~da una de 
las tres tentativas de liomicidio qne se han indicado; 

14. Que la persona directa.mente obligada a cnidar de 103 niiios Pnel~ 
ma, result.a ser el guardador de ellos ~Iaauel 2. 0 P. i U.; i 

15. Que con relacion a Eulalia P. 1 result.a solo ipte ha coopern<lo a la. 
realizacion de los crimenes. 

Por estos fnndam1>:ntos i con al'l'eglo a Jo <lispne:sto en el articulo pri 
mero de la lei de tres de Agosto de mil o·~hoci'~ntos setenta i seis i en 
los articulos siete, inciso tercero, <]Uince, diez i seis, veint.e i cnat.ro, 
veinlic i seis, veinte i nneve, cincuenta, cincuenta i tres, sesenta i ocho, 
se!!enta i nueve, set.enta i cuatro, set.enta i seis, trco;t.:ientos noveut.a i 
uno1 nUmero primero i cuat.rocientos diez del C6Jigo Penal, fallo este 
proceso en las siguient.es declaraciones: 

J.• Se condeoa a Manuel 2. 0 P. i U., coma a.utor en cada una de las 
tres tentativM de homicidio descl'itas, a tres aiios de presidia menor, 
en todo nueve aiios, que se contarJ.n desde el nueve de :Noviembre de 
mil ochocientos novcnta i cuatro, fecha de su aprchension i a inhabili
tacion absolnta perpCtua para derecho~ politicos l a inhabilitacion ab
eoluta para cargo8 i oficios pliblicos durante la condena de presidio; i, 
adcma~, a pagar las indemnizacioncs legales que procedan; i 

2." Se condena. a Enlalia P. i P., coma c6mplice de tentativa cle ho
micidio de cada uno de ]as menores ya nombrados, a nn afJ.o de presidio 
menor; en todo tres a.nos, que se comenza.rJ.n a contar tambien desde el 
nneve de Noviembre tlltimo fecha de su aprehension. 

Para los efectos a que ha.ya lugar p6ngase en conocimiento de! sefior 
Defensor de Menores i tan pronto canse ejecutoria la presente scnten· 
cia. Previniendose qne los meucionados menores Puelma se cncuentran 
asilados, en el dia, en la casa de caridad denominada « Protectora de la 
lnfancia.11. 

An6t.ese i cons1'iltese.-8. PR.\UO.-Vrrd~JO. 
SENTF.NCJA.-8a.ntiago, Junia 10 de 18!36.-Vist.os: Uonsiderando 

qne en 108 ant.eccdcnt~s que obran en antos hai m~rilo bastaut.e para 
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t.ener al reo Manuel 2. 0 P. como autor de tentativa de homicidio de los 
menores a que se refiere este proceso; i estimandose el hecbo como un 
-solo delito, en el cual result.a c6mplice la reo Eulalia P. 1 visto lo disµuesto 
eu la lei de 3 de .Agosto de mil oohocientos setenta i seis i en los articu· 
los siete, quince, veinte i nueve, cincuenta i dos, cincuenta i tres1 i tres· 
cientos noventa i uno del C6digo Penal, se coufirma la sentencia apelada 
de veinte i ocho de Octubre Ultimo, corriente a f. ciento sesentn i dos, 
con declaracion de que se condena a Manuel 2. 0 P. a tres anos i un dia 
de presiclio i a inhabi!itacion absolnta perpetna para derechos politicos e 
inhabilitacion absoluta para cargos i oficios pUblicos durante el tiempo 
de la condena; i a En!alia a quinientos cuarenta i un dia de presidio; i 
habiendo cumplido su pena la P. con cl tiempo qnc ha permanecido en 
la ea.reel, oficiese parn qne se ponga en liberta.d. 

Publiquese i devue!vnnse. 
Acordada contra el voto de\ Ministro sefior Rodriguez quc estuvo por 

sbsolver a. los reos <:11 razou de no estim:tr bien establecidos los hechos 
directa i determinadamente encaminado:: a prodncir la muerte de los 
nifios P11elma.-Riesco.- Gallardo.-Infante.-A. Rodtiguez. 

Proveido por la Ilnstrisima Corte.-Por Cuevas, Vial. 

lNFORME M£DICO-LF,f;AL 

SanLiago, 12 de Noviem bi·e de 1899.-S. J. L. del 0. - En conformi
dad al dcoreto de US. fecha 9 del pr<!sente hemos reconociclo a los nifios 
Delia, Jos6 Manuel i Rict~rdo Puelma1 con cl objeto de informal' a ese 
juzgado de si e! estado de debiliclad i estenuacion de fuel'zns fisicas en 
qne se encueutran se debe a enfermedades naturale5 o a fo!ta de ali -
mentacion. 

T .. o primero que llam6 nuestra atencion fue el estado <le snmo desaseo 
M que cstabnn. La mltis seca, sucia, arn1gadc\ i apergaruinada lmcia 
nota.r inmediatamcnte la falta completa de los cu id ados quc son nece!m.· 
rios en los pl'imeros afios de la vida; por todo vestuario solo llernban un 
vestido vicjo i sucio aplicado al cnerpo sin ninguna otra ropa interior, 
como: camisa, calzones, etc., i estando tambien descalzos dos de ellos. 

La nii1ita Delia se encontraba afectada de una repngnante enferme
da.d del cuero cabeltudo qne se puede tambien atribuir a la misma. falt:.a. 
de cuidado. 

ll:l desal'rol!o fisico esta mni Jejos de conesponder a la edud que cada 
uno de e\los tiene. 

El menor de elloi:;, de siete a ocho afi.os de edad, pnes le esta.n saliendo 
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1os dientes de la seg-untla denticion, parece 110 tener eino de cnatro a 
cinco afios, Rien<lo an:i.logos en los otros dos cste tnr<lfu desar rollo. 

Sus Cllerpecitos ftacos, delgados i en un estado prof undo de demacra
cion <1ue parecP. la pie\ aflhcrida. a los hneso3, pudiendo::;e contnr.;e Cstos 
i ens a.rticulaciones. Examinando las mncosas cl~ los p<irpados, labio:s, 
encias, etc., se uota la intenS<t palid(:;z caractcl'istica de un e~tado ane
mico profundo o empobrecimicnto de la sangrc. 

Hnblando en nn sentido jencral po lemos sen tar como principio ina
mo\•ible qne las cnusas prorhu~.~oras dcl estado en <p1e se eucuentran los 
niiios Puelma, pneden ser debida.s: o a una alimenta.cion escasa, defectnosa 
i mal dirijida, o a est.ado patol6jico del organismo qne lo minn e impicle 
sn desarrollo. Oualr1uiera de el las pnede \levarlos al estado de miscria 
fisio\6jica. tan avanzada en qne se encnentran i cnalquiera de ella~ tam
bien pnede concluir con sus existencias. 

No habiendo encontrado en ninguno de ellos enfermedades, ya sea. 
adquil'idas o heredaclas i pnJiendo observarse el regular funcionamiento 
de to<las sus funciones org;foicas, sin que se note entorpecimiento algu
no, i segun los datos que se han poclido recojcr rcspccto sus padres, no 
se encuentra. ningnn antecedente que esplique sir1uiera de uua manera 
remota un est.ado semeja.nte; cl existir en los trcs el mismo debilita.
miento i falta. de desarrollo nos hace pensar que la tinica causa del est.ado 
en- qne se encuentran los nifios Pnelma i '}UC tan to hn. llamado la aten
cion de US. i dcmns'personas qne las han vista, es debida esclnsivamente 
a una alimentacian insnficiente i defectnosa. Por Ultimo, este mismo 
examen nos deja el convencimicnto de qne est.a mala alimentacion i 
falta completa de hijiene que con esto~ nifios se ha tcnido, debc datar 
de hace algun tiempo a estn fecha, en vista del grado tan avanzado de 
decaimiento en que se encuentran.-E. Lira E. - Eduardo Donoso G. 

Sentencias en un proceso seguido por malos tratamientos 
inferidos a varios niflos 

« Rancagna, 7 de ,Jn\io de 18G8.-Vistos: con fecha 20 de Febrero 
de 1896 el <lefensor pllblico de este departamcnto, qnc en esa Cpoca de
sempei'iaba las funcioaes de Juez de Letras por el minist.erio de la lei, 
pronunci6 la. sentcncia quc corre compulsada a f. 28 vta. cnyo tenor es 
el siguiente: a:Vistos: Ramon Miranda Soto1 de Lo l\I ira.nda, de cin· 
cnenta afios, casado, agricnltor, qne sabe leer i escribir i ha sido conde· 
nado por hamicidio a cinco afios i nn dia de presiclio mayor, csta. 
confeso de haber malt.rat.ado a sus hijos imp(1beres con castigos exaje· 
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rados hasta el estrt!mo de causar Jesiones leves a uno de ellos llamado 
Francisco i Pablo, lesiones qne ha e.xaminado el J nzgado. 

er.En csta. virtud icon arreglo a lo dispuesto en el ntimero 5.0 de! 
ar&. 494 i .JOO de\ C6digo Penal, lo condeno a cuarenta pesos de multa; 
i si no tuvicre bienes con qne satisfacer Bsta, safrirci por \"la de sustitu
cion i aprcmio nn dia de pri!iion par cada peso. 

«Qne<la notifica<lo.-Lizarvr. D.-RoJas A .• secretario suplente.» 
Cuatro dins despues i mientras Miranda est.aba cnmpliendo su con 

dena. se pre~ent6 al JL1zgado su mnjer Margnrita Santis (f. 1) mani
festando que lrncin como once alias era casada con arinel i siempre viviO. 
a su lado en el pueblo de Miranda hasta 1889 en qne foe tornado preso 
i coudenatlo par honi.icidio asufrir cinco afios i llll din. de presidio ma
yor; qne en "la yo de 1804 foe pnesto en libertad por habe1· cumplido 
su condem1 1 ~1oldendo nuevameate a vi vii' con ella; pero al mes siguien
te se \'i6 obligacla a hnir de lacasa por loscontinnos maltrafos de hecho 
qne recibia de su marido, hasta el estremo de ocasionnrle contnsiones 
de gravedad, dejando en ella a sus hijos impUbcres, Jerman, qne es 
sorclo·mudo, Pablo, Francisco de Paula i Eleazar i\Iiranda Santis. 

«Oesde el principio de mi ansencia, agL·ega, empecC a tencr conoci
miento de que mi marido maltrataba cruelmente a mis citados hijos, i 
en especial a las tres menores; pcro jamas me imajin6 qne Jlegase al 
estremo a qne desgraciaclamcnte lo ha condnci<lo sn desnaturnlizacion. 

«~l is hijos se eacuentran hoi dia en el lamentable estado que su se
fioria ha vista: lesiones i tumores por todo el cuerpo, dos de ellos con 
nna oreja dcRprcndida i las demas contnsiones qne su sefiorfa ha ten.ido 

oportunidad de observar. 
a:Pido qne se pongan estos niilos a mi clisposicion i se castigne al 

culpable ... 
«Los castigos ql1e mi citfi.do rnarido hacia a nnestros hijos, contintla 

la Santis, consistian en golpes de 13.tigo i de palos que les aplicaba ata
dos i colgados de las U.rboles o los pilare~ de la casa. 

'!:En muchas ocasiones ayudaba a mi marido un hijo ilejitimo suyo 
que vh•e a. su la.do i qne se llama Adolfo Miranda, siendo Cste casi tan 

culpable como aquel. 
a:Entre los variados tormentos qne mi marido aplicn.ba a las niiiost 

me dice Benito Rnbio, testigo presencial, que en nna ocasion a Eleazar, 
que hoi tiene cinco aiios, sin otro motivo que haberle pedido leche, lo 
tendi6 sabre 1111 piso i desnudantlolo le n.plic6 mas de cincnenta azotes 
hasta hacerle correr la sangre, mandando a lavarlo en segnida a la 

acequia.n 
Con el ruerito de esta dennncia, p<ll' autos fechas 24 del mismo mes, 

corriente a. f. 3 i f. 5, se mand6 instrnir el correspondiente snmario, se 
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pidi6 informe al medico de ciudad, se encar~<> rco a Ramon Miranda i 
se orden6 dejar sin efecto la sentencia de que sc ha hecho mencion. 

Llamado a declarar Miranda (f. 3 1·ta.) espuso ~ue cfecti<amente 
habia castigado a su hijo Pablo en una ocasion pr'lr desobe<liencia, pero 
a. los otros no los habia castigado jamas; <Jlle el !\liCrcolcs 19 de Febre· 
ro, al salir de su ca1:ta1 los habia dejado en perfecto e~tado n car~o de 
so hijo natnral Adolfo Miraoda, de diezisiete afios ma!Z o menoi;i1 i de 
su vccina Pahla Cuervo qne qued6 encargada de hacerles la comida. 

HabiCndosele manifestado las lesioncs 1pw tenia.n Sib hijos .Jerman, 
Francisco de Paula i Eleazar, dijo que ignoraba c6mo \es habrian sido 
ca.usadas. 

Continuando la investigacion se han reunido los antecedcntes que se 
pasan a relacionar. 

Desiderio Rubio (f. 5 vti\.) dice queen di\·ersas ocasioncs ha sentido 
las lnmentaciooes de los nifios de Ramon Miranda i los gritos i recon
venciones qne Cste Jes hacia mientras los estnha azotarnloj qlle en una 
ocasion vi6 que Miranda t,enia colgado de las manos en la solera de\ 
corredor a. uno de sus hijos menores i lo Hajelaba desapiadadamente con 
un lazo de cuero; que es p1iblico en el Ingar que Miranda castigaba 
cruelmente a. los nifios i que todas las lesioncs i contusiones que tienen 
son producidaR a consecuencia de esos mismos castigos. 

Anjela Miranda (f. 6), espone que en el lugar es pUblico i notorio 
que Ramon Miranda castiga cruelmentc a sus hijos, i ella en algunas 
ocasiones ha sentido las lamentacioncs de aqudllos i las reconvenciones 
que su padre Jes hacia cuando las estaba castigando. 

Rndecindo Miranda (f. 7 vta.) dice qne vivi6 mas de ~eis meses en 
casa de Ramon 'Miranda, por cuya causa tuvo Ingar a pr~senciar en 
muchas ocasiones los crueJe·s castigos que Jes aplicaba a sus hijos azo
tilndolos sin piedad. 

ex Vi, agrt:gn1 que una vez ftajelaba colgado al nifio Pl\blo. 
« Por lo demas, son p1iblicos i notorios en el Ingar lm1 horrores come· 

tidos por Miranda con sus hijos. 
a:En otra ocasion vi al muchacho Adolfo Mirn.nda dar de golpes al 

niiio Eleazar con una picana. con cla\'os, de las que u;;an los c:irreteros. 
a:Lo botaba i lo levantaba en alto con el clam de la picana, hasta 

que vi6 que yo me dirijia Mein ellos. 
«En otras veces este mismo los asia de la<s or~jas i los levantaba i ti· 

raba hasta hacerlos verter sangre. 
die consta. que todas las lesiones i coutusiones que tienen los niiios 

han sido producidas par los castigos i tormentos que Jes aplicaban Ra
mon i eu hijo Adolfo. 

a. La sangre que ve su seiioria en el pilar que est:.:1. cerca. de nosotros, 
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es de laB Hag-us i hcridns que le infiri6 Rani on )Tirancln. a. sn hijo Pnblo 
en la ocusiou a qnc me lie referido mas ftrriba'» (sc ordenO ch·jar cons
tam.:ia que efecLirnment.e el pilar i la lMsa 1le C~t<~ estaUan salpicados 
con f\lrngre). 

Agrc:g-1i tambicn cl rnismo testigo qnc despues que Cl ~e retir6 de ca
sa cle )liranrla., oia decir r1nc tflntn tstfJ ('nmo sn hijo Adolfo aplicaban 
torrncntos mas grnr-es todavia a los nifio::,. 

Bartolo lH11fioz (f. 10) i Palila Drognr-·tt (f. HJ vta.) hacen ana.loge.s 
dcclaraciones. 

Maria Rubio (f. 
de Ramon :Miranda desr.me• •qne 1mli6rle f'<lntis; qne con 
este motivo Luvo lo&, tnrmentos qllc a.qndl i su hijo 
Adolfo aplit:u.bau a a1p101!a; quc en i11fi11ida(l de ucasiones 
vi6 a Ramon Miraru.ln. tlar de ;-1zotes, palos, hofetallas i puntnpicis a los 
iodicados nifios, pero con tantn rigor (tnr 0011 mntiro dP c!los se vi6 
obligatla u. retirars1J de la casa. « J)c Joe; en repcLidas 
ocasiones c111edaUan tan 111alLrnlmlos que s;Ln~re, JillCB lcs 
bajabnu las pantalones i lcs tlahan los go!pc::; a ndz <le las carnes. Cuan
do Ramon Jes solia cstar pegando, nna ve;i; qne Jos botabn a ~olpes 111 
suelo, solia llegnr Adolfo c1m cl cuchillo :pie, rlicho scR de paso, poco 
le hace falta Ile la cinLura, i priucipii~ba a pk:arl1:s l'l c11crpo con el. Yo 
nnlmalmente e11trnba a 1lcfcn<k•r\os i ril ha1~crle~ pre::eute SllE! crnelda
deA, me replica.hn.: <eparcce r1nc e,:;loi e11!'nrtand11 l'npm; i rnatanclo cnle· 
bras11 i continnrihn. nr.ohi.nrlolos lrn!'!ta n to1las rei;nltas, sin porler 
contener mi ira, rntni.hu .. a.I merlio i EiC Una Vl'Z, n mi pre-
scncia.1 Ro.111011 Lrnt..6 de col.gar fl Eleazar !till! (~11 esa epoca tl'mlria CLla-

irrit.adn. de ver tim~a tomO nn cnchillo i 
Ot,r::ts Rnmon o Adolfo 

hn~ta e11terr:Jrselos l'll ('l cucrpo i harn·rle,..; 
En tin, ~eiior .Jup;i;, 110 hni 

soportaban las cnn.trM 
pocn. I.leg() al estri·mo u11a 
flos Lruhaj<lndo en un pntrerillo Ramon, Elmzar qw· c~ el mcnor, 
hizo una ntccRida1l ccirporal. I lahiL'ndnl11 Yi~t.o ,\,lolfo, l.omO un pbdazo 
de pa.n 1 o;;e lo c>ncregcl a Eleazar diciL\ndole <JllC lr.i untara en ht deposi
cion i sc lo comiera; nm~. eomo Co:te St> resi~tiU, In Lomci por el pescuezo 
i lo Arrojo ferozmentt' e!'trelhi.11doln en 1ma pir·dra 

«('011 1·1 I<' rlislocO nn hrazo e11 el hombro i en el corlo. 
Andl'ca Miranda i sn hijo nlayor cnyo nrimbre 

ignorO.l> 
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FedericoMiranrla.,(lrrliez afi.os, (r. l!-'\ \'la.) 1>spo1w: uhu.<'f' cnmo nu 

afio est1we traliajando Lrt'~ o cnalro 1lias a Jbmon .\Jinuufa i c•n11 ese 
motivo tnve lugar a prcst>ncia.r lo.'\ crueles casti~os que .\<lolfo ~1 iranda 

aplicaba a sus hcrma.nos natumles Pa.bin, Pra.ncil\1'.0 de Paula i Eleazar 
Miranda. 

a:Recuerrlo f]Ue nn Oia por<pl<' Eleazar no camina.ba lijero, lo hizo 
detenerse de barriga en cl sue lo, lo obi igc> a lf'\·antar'!C los \'Cstido~, 

porque en esa epoca todavfa no le poniau puntnlouf'~, icon una nuilla 
principi6 a darle azotl's, n. lo milicar ,;c~1m decia. 

11:No conte Ins g<,Jpcs qne le• di6; pero fnl't'Oll tautos qne le llegaba a 
correr la aangre i el nifio llegO a defocnr. 

a: Aun cnnndo le snplicabt:i qne no le pcgara tan to, Adolfo no rne hacia 

caso i se rcia de lus lamcntaciones de sn victirnn. 
a:Cuanrlo ya Cstc no pudo s11frir mas, principi1I a defender, o mejor 

dicho, a bara.jnr Jos golpes ponic'11do.;c llllil mrrnito f'll Jag 11alga!I; pero 
Jejos de calmarse por esto, .\rlolfo le tome)(') hrazo i se lo rt!torci6 flier· 

temente i se lo disloc6 i ann dccian <pw nclcma"I 1le la dislocaciou, tam· 

bien se lo habia fmctura<lo en otra parte. 
o::Otra vez el niiio Eleazar liizo 111111 ,]eposicion i habi~ndolo visto 

Adolfo, lo oblig6 a 'Ille se comicra t·l c·i>Crtmtmto 1·011 pnn. 
aCuando yo me r<'tirC dr. la cnR.1 1 o mcjor <licho, dejr de trabajarle, 

qnedaron Jos nifios todos lastimados i h<'ri<loR a coma:cnencia <le Jos 
castigos que ll's inferia Adolfo, caqtig-nR q11e Jes aplict~ba a ca<la mo· 
mento por faltns insignifkanf(lq i n vece>q por nad:i, pues IP8 pcgaba por 
gusto (palabrns testuales). 

«No vi que Ramon l\Jiranda hiciera ig1ml1'St·astigos a km nifios; pero 
sf me c<msta qne le ortlenaba n su l.iijo A1lolfo qne lo hicir:rn si 110 tra . 

bajaban ignnl con nosotros. 

c.:Tambicn debo agregar rpw en una ocasion vi a ~\dolfo qne le orin6 
la boca a Eleazar i que Ins instrnmcntos de que sc rnliu para. castig-ar a 

sne hermanos eran vn1·illas i otra!-\ veces If''\ daba. de bofL.ta.das.» 
Benito Rubio (f. 25 \'ta.) esprcsa qne rn mm scmnna que esluvo 

viviendo en casa <le Ramon )itira11da1 en repctidisimas ocasiones vi6 a 
este maltra.tar inhumanarncn(;(· a su~ hijos por h\ co~a mas insignifican· 
te, llegando lm crnel<la.·1 a tal f'Slr<'tn<> qnr. a causa de los golpcs los de· 
jaba cnhiel'l-.os de snngrc i en p.;tco <· .... ta.'111 los nMn1lali:l laYar a mm ace· 
qnia, ordennndo a otro de los nifios qne f1wra a timrlt• agua al herido 
con un mate, como qnicn hnfia animnl<·s. 

c.:Estas cscenru, como he clicho, :\fiarlP Rnhio, cr:u1 frecnentes1 i en 
una ocasio11 1 estando 1\fira111h1 co11 11na pinna qncbmcla sin poderse 
mover, clav6 en la sol~ra de! corredor, frcntc al sitio en que se encon· 
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traba, un clavo i en el colgaba a los mnchachos para azotarlos hasta. 
dejarlos en In aituacion <ine he dicho anteriormente. 

Yo en varia.s ocasiones le reprendi su crneldad; pcl'O ni par eso Mi
randa dt:j6 de mnltratar a sus hijos. 

a Una noche tambien vi r1ne tomO a nno de sns hijos de nna oreja 
i se la rompi6.D 

Agrega. igualnlf'ntc Rubio que las mismos torrn<'ntos rpie aplicaba 
Ramon Miranda a sus hijos los repetia tambien con mas crneldacl to· 
davia Adolfo Miranda. 

Llamaclo nucvamente H.amon l\firanda1 en su dcclarncion de f. 17, 
dice: «voi a cleci r a sn sefioda lo qnr lia.i respecto a los hechos pOl'qne 
se me procesa: 

«Rs verd1vl qne en he castigado con A. mis 
hijos .Terman, Pnblo, PaL1ln i l~leA-zar Miranda toda~ la8 
lesiones qne tienen hau siclo prodncichs por efecto de los azotes que k·s 
daba, a escepcion c1e la fractura rle la nariz <kl Ulti1110 que foC hecha 
por un g-olpc rp1e sc di6 jugando. 

a Las lesiones de las orejas de Francisco de Paula i ElPazar, tambien 
fucron lastimaduras a camm de \os azotes i como se le irritaron, el 1'ilti· 
mo casi ha perdido unn.. 

«Yo no he antorizarlo jfl.mas a mi hijn Adolfo par;\ qne castigara a 
los nifios ni he sabido que lo hayn. heoho, pue:-> t\$:.tos 1111nca se quejaron 
dee\.• 

Agrega qne si 
te11 i ademas por se1· 

Por auto def. 
presa qne no es efectivo que o malLmtrirlo a sus her-
m1\11os ni Im visto quc lo hayc1 su pa<lre, sin embargo qL1e a.~i 

Be lo habia oiclo dccil' a. 6ste i a flfJU61Jos; ftllC cmmclo m11cho el soJia 
darles pa.lmadiu; por cncimn de la ropa; que Llll:'t vez al llegar del trabajo 
encontr6 qne su padre k· estnba peRando a uno de los niiios i porqne 01 
trat6 de impedirselo, le dijo aquel qnc ca.ro le habia de costa1·; quc i;;ns 
hermanos Ji.:rman, Pablo, Francisco de Pan hi i Elenzar t i11ncn cliez, 
nueve, siete i seis afios re8pectivamente1 i que hacia como dos meses 
que el Ultimo andaba con la nariz r1nebrnda, pcro ignora c6mo sucedi6 

cs to. 
Mas adelante (f. 20) el mismo reo, careado cou el tesLigo Federico 

Miranda1 espone: «es efecr.ivo eu parte lo quc dice Fedcrii;o ~lirnmla, 

que cstcL Jiresente, en la <h·clara.cion qne se me ha leiclo (se rcfiere a la 
declR1·acion relacio1rnda mas arrilJa). 

a ll:n efecto es verdnd queen varias ocasiones i especialmente en la 
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«:Para poder conta.r con cicrta es.acLiLud las cicatrices 11ue tienen los 
nifinn ~1 iranda, las lw seiialado con tin ta i las he anotado por re
jiones, clc manera cine la umtteracioo que l1a1·C en sc~Llida ser:i la mas 
aproximada cspresion Ue la verdarl. 

•t.ferman de! H. )[irauda, de diez afios de e1.fall 1 sorUo-mudo, tieue las 
sigllientes \e::;iones: 111ia cicatriz de mm hericla contusa en lR. parte pos
terior de hi 1.mheza i a<.;tnalmcnte una. contusion cu cl ojo derecho. 

«: Pttblo Mirnnda tiene <los cicatrices en el brazo i t\otebrazo derecbo, 
co1Tespomle11 a li(;ridas hc<.;ha::; cun in-strumcnLos punzante i contnndcnte. 

<'Presenta tarnhien un;i eicatriz c11 la frente, Lres o cU'aLro en las nal 
ga8 i en las pieruas. 

«Frnncisco de Paulu, de ocho aiios de edad, tiene las signientes ci
cutrices: 

En la cabeza 
En la earn ... 
~u el cuello .................. .. 

62 
12 

ri;n el L6rax.. . . :3u 
Rn cl a.bd6mcn.. 26 
Eu la. es pa Ida 80 
110 las ualgas ..... . ... .. .. ...... 6i 
Eu !us Urazos .. .... i!J 
Ea las ma.nos .. 
Eu las picrnas .... 
Eu los pies .. . 

ToLal. 

15 
. ... " 152 

10 

" 18~ 

«E!ea?.ar, de ciuco aiios de e<lad, prescnta las cicatrices CJllP. se espre
san en segniJa.: 

En la cabeza. 50 
~11 la cara . . . . . .. . . . .. . . . . . . . . . . . . . • . .. 18 
En el cuello 
En el t6rax ...... .i7 
En la espalda..... . .. 60 
En lu.s nalgas... 7"2 
En !os brnzos... . ::n 
En las ma.nos.. . JG 
Eu l11spieruas .. 
En los pies ... 

...... 11:! 
.. . . 16 

Tota] ....... . ............... 431 
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aTodas es~as cicatrices rnrian c11Lre lUIO i 111c11io i ~iR cent11netros de 
ln.rg-o; por la. colocacion de ellas se 1111La qnc corrcsponden a difcrentes 
epocas, i por SU form a SC COUOCC fJ UC ell as dcl;en SU cxisteucia al l~lti,!?0 1 
al garroW o instrnmentos µnaza.ntes i contu11<lcntcs. 

uQucdan a los niiios menon:s a.lgunas pequefi.as heridas a mas de la 
qne tiencn en la. orcja izi1uierda1 qnc curaran en pc>cos di11s ma!-!. 

o:La salurl de las nifios es regular a pesa.r de ta.nto martirio, i creo 
mejorara mucho con las at.encioncs quc se lcs pro<ligan en cl hospital.» 

Mas adchrnte en un Segundo i11fonuc,co11 fccha 11 de Mayo del citado 
afio 1896, agrega cl mismo runduna.rio: 

a.Los nifios Francisco de Paula i Eleazar Miranda tiencn ya todas 

SllR herida.s cicatrizadas. 
«El cstado de salud de estos 11ifio~ es bueno. 
«A cousecncncia de las lcsione.:1 quc rct:ibiero11, Eleazar ha qucdado 

con un aplastamient.o de la nariz i mm JXl11uefia defonnacion en nna 

oreja. 
«Francisco de Paula ha queda<lo con nna gmn deformacion en una 

{Jreja; pcro el mC<lico <le la sala en 11ue sc cncuenLra se propone hacerle 
una nlleYa operacion para remediar en algo csta deformacion.» 

Termina<la la in\•estigacion, sc pati6 l'I procCtiO en vista al seiior Pro· 
motor Fiscal, i ei;lie runcionario, dt·spnes di! lmcer nna rtlacion deta· 
Hada de los bechos, coucluyO dicicndo qne ... 

Conferido traslado a los reos, el clcfens1JT de Ramon llliranda ha pro· 
rlucido la defenR:~ qnc corre ;if. 15, en la cnal pide se declare a su 
defendido cxento de responsabilida<l criminal, de confo1·midad con lo 
quc dispone el nUmero 10 de! al't1i..:ulo 111 <lei Codigo Penal, o en sub
sidio, se tc11ga IJl't'8l'llte al tiempo <le rc:-;olvm· qnc oLm a. su favor la 
circ1111stuncia at,cnuaute determina<la en t•I n1'11ncro 1.0 dcl art.iculo 11 

del mismo 06digo. 
En cuanto a Adolfo l\liranda, sc limit.a a <lccir (f. fH) t(Lle en dt!tini

ti\•a sc resnclva conforme al mCritu de autos. 
Sc recibi6 la causa a pruel.m, con calidad tlc t.o<los cargos, incluso el 

de citacion para sentt'IH:ia. 
Con et mCrito de lo relai..:ionadu i cunsi<lcrando: 
Que aun elim1nan<lo la <leclaracion de Maria H.nbio, por 110 habeNte 

ratilicado cu cl plenario, los rcos t'ti~c~n eonvictos i confesos de haber 
dado dt g1olpes i maltrat.adu en divcr~as l>Casioncs a loii niiiO"S .Jerman, 
Pablo, Blcazar i Francisco de Paula Jl iramh~i 

Que lo~ golpes repetidos hau prorlucido tm tos ofendidc.is Francisco 
de Paula i li:leazar, lesiones que deben estimarsc como graves, i meno~ 
gra\es e11 .Jerman i Pablo Miranda, segun sc <lcsprnnde tie lo!:I informes 
medicos de que se ha. hecho relacion i 
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Q11e eo11l'lllTC11 l'11n rclaci1111 al reo Ramow M1ranfl:.t l11scircunstancia9 
R!!'rtl\'aflLl·~ 1lc halM..'r 1i1<l11 l'a-;tit:"<Hlo :intl'riornw11tc por ddito a que la 
lei sciiala mayor pcna i la tic halK!r ahu">adn de la snperiori<la<l de sus 
fucrzai;; i con rc-;p1.·cLo al n..'u .\.dolfo :\I iramla ~ulo csta Ultima i la ate
nunnt.t· de "'Cr mcnor de diczior·ho aiios. 

~~n \·irtnd th· Ciilas consi<lcracionl'l5 i con arrcg-lo a Jo dispnesto en la 
let 2.'11 Litulo 1:) i :3~1 Litnln Iii, flill'liida :3.•1 i arttculos 11, mimero 2.0 , 

1:!, 11l1111cros G.° i Iii, t!I, (i:J, Iii, G7, 7t, IJ, 77, 101, 397, nUmero t. 0
1 

;{!J!) i 100 <ld rodigo Prnal, ('OIH.lcuo: 

1.0 A Hamon l\liranda Noto, nuturnl de t:-SLe dcparLa01ento, de cin
cutmlil aiirn1 de cdad, casatlo, agTicnlLor1 qnc t1abe leer i cscribi1· i ha 
sufrido tum l!on<luua <le ci11co anus i Lrn <lia <le prcsidio mayor por ho-
111icidio; 

A) A prc~iclio rnc11or 1101' cl Ll'rmino <le cinco llf10:; pur laa lesiones 
~ra \'CK i11 furidm~ a 1~·ranciscu de Pau h~; 

/J) A uLrn pcna ig-ual por la Jc Eleazar: 
CJ A Lrcs uiios Lamhic11 de prcsi<lio 111Cl101' poi· las lesiones menoa 

graves infcri<las a .Jerman; 
fJ) A oLra pe11a ig1ml por la.s de Palilo; 
E') A inlmhilitacion alJsoluLa pcrpCLna para dert~chos politicos i ab

soluta para cargo1:1 i oticios pribhcos durani.e cl t1empo que dureu las 
cl08 primcras con<lc11as; 

t. 0 .\Adolfo ~lira11da, ilejilimo, naLnral de c1:1Lc departameuto. de 
ditziscis aiioH i lllCi:!Cli Ut.! cdml, suli..<:ro, ;1griculL01\ 1p1e sal>e k-e1· i escri
hi r i primcm vcz. prcso: 

A) :i .. jJJ'l'lSidlo tlll'ILOI' por l'I LUrmiuo lh_· c1e11tu ochcuLa <lias por lai:1 
lesione1:1 de l1'nuwisco tlc Paula; 

IJ) A oLm pc1m 1gu;~l por la"I <le l·~lcaz.ar; 

C) .\ l'i11c11c 11 La dim; de pris1011 por las de .Jt.'nlla11; 
lJ) .\ otra pcna ignal por ln'i clc Pablo. 
Las pcua8 impuc::;Las laH s11frim11 !us n·os en cl orden cnuuciado i se 

lus pri11r1pmrnn a co11Lar a. Hamon Miranda tlcsdc cl :!IJ de Pebrero de 
1 ~% i a. .\dulfo .:\iinrnda tll's1le el~;) <lei miHlllO mes i aiio, fcclias de 
sus rcspedivas :~prcllcr1si1111l·S. 

Anc>Lesl' i co11s1HLl~sc.-/Jo11oso fl. - H.1!/as .L, st!creLario suplcnLe. 
Santia~n, il de .\lll'il de V<!rn. -\'isLus: st> co111irrn;~ la r;ent.cncia 

apeladil lie 7 llc .Julio 1'i\Limn, l'OITicute •~ f. Ii:~, en la parte ret:lamada i 
~c aprucha t·n It~ pa,·Lc consnltada h~ l'l'fcrida sc11lc11cia. 

Puhlic1ucsc i 1lcvuClvansc.- Jf'ernd1ttlf':.-l11j(t11/t'.-1'l om.-Afontt. 
-Provcido por la rltma. Col'tc.- r"ial, secretario. 
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Informe sobre sevicias en un nifto 

(Vibert) 

' El nifio fir . de 7 afios de edad es bieu constituido, no demacrado i 
parece actnalmeutc eu IJ;1en m;ta<lo <le ilrdnd. Uontcsta con intclijeucia 
las le haceu. 

1JUmerosas sefia.!cs de violen-
Lie equirnosis, turns n~la 

LivamenLe auLigucts, como intlim~ sn ouloracion ama.d!la ptilidaj !i:i.s 

or,rns mucho mas reoienLet:i i -lle un culur virJh~cco. lia mayor parte de 
estas ecp1irnosis tictH:ll nna bicn limitadci, algnnas son 
mui delgadas, lo qnc coni.:ui;rda con de\ uifio CJUI::: dice 
habet· sido golpeado sobre todo cuu nn baston icon nna regla . Eu las 

mui uumerost~s i !:ie enLret:rnzan en todas di
r1::cciones. En nalgas la~ t:quimosis forman anchas placas irregu
lares ma\ !imitadas, i part!cen rcsultn.r de golpes <latlos con la punt.a 

del pie. 
En la mejilla dereclm sc ve nua a1wha e<1uirnosis amarillcnta; en la 

mejilla iz11nierda dos ntsgufio~ recie11tes; eu las dos mejillas se 
perciben snperficialt!S de c\ata autigua i lfUe pitrecen 
l'esultar die aniuaz<JS. La::i dos mu.1108 t::it:.i.u cubicrtas en su C<lra dorsal de 
nnmerosas t:icat.rices de delga.(las i Jargas, 
produciclns la ctrist.a nna u de metal. 

Fina,\ment.e, en mit~'Ld del pabel)on let oreja se e1Lctwntra una 
perforacion un milimetro de diMnetro, de bordes l't!gnla -

res hauc mncho t.iempo. 
Ooncl1tS1:ones. 1.0 El nifio :M ... lleva 1mUre las divcrsas part.es del 

c11erpo numt:t·osao violencia.s sufridas en Opocu.s cliversas, n11as mui re
cienliemente, las otras <lesde hace varios me:<es. g1 nifio estaba., pues, 
sometido habitualmente a seviciaR. 

2. 0 T.;lt. forma i tl asp~cto de los ca.l'denalcs i las cicatrices dcmuestran 

que cl niflo lm sido golpea<lo pl'incipa.!mente con un liaston, una regla, 
11 otro tallo rijido cna.lqniera. 

3. 0 L:l Ol'eja pi·esentu. una perforaciun f111e no rcsnlta. probablemente 
de una. ilfeccion espunt<inea., sino que parece haber !ficlo producida por 
un instrumento puozante. 
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Informes sabre lesiones con caquexia consecutiva 

(Vibert; 

EX1MF.N DEJ, 1.0 l>E JULIO D~~ 1882 

El mcntado V .. emplcadodeeltllipo en los ferrooarriles(/unnme d'tqui-
pe) de .t..+ hiios de etlutl, det.:lara aceidt11t..e de cp1e ha siclo 
victima goza.bit <le Lenia foma eut.re Bl\$ cama-

raclas por Bil fuerza l'scepcional. El el 2-i de Julio 
de 1880; V .. se eucoutrnlm cnt.re ,·arios wagones aliu~a.dos sobre la via 

cna.udo cl cho11tw tltl Ltrrn loeumotora viuu a esr,rella,1· estos wagones i lo 
comprimi6 entrc lus toves. Hecil1i<i cHi rnni fnc.:rt.es cx111Lnsionc::1 en hi 
µ,trte inferior dd u.brl61nen 1 en las en las rcjiones lum -
brar i 1mora; pero nose prnclnjo efusion t:sterior de sungTe. 

El hel'ido no haLria pcnlltlu el couucirnientu pcro ltaLna ljlledado teudido 

en cl suulo en la. iucapaciLlad 1tbs1iluta tle JUO\'erst:. Durautt: (jllince clias 
o Lres semanad le hahria sido co1uplcr,arn~11Le irnpusil>le ejeuutur el mas 
lijero movimiento eon los miernbru~ infcrioreo, al mhnno tiempo csperi
mentaba eu eistos miemUros uua sensation Lle frio glacial pero no puede 
<lecir si la sensibilidatl e8ta!Ja a.bulida. Ln. rniccio11 era mui dificil. Du
l'1mte este µcl'iodo ha!Jria c<cnpido sa11)(l'l' 

v6mitos alimenticios; el 
Al seis se11ianas ha-

k:cho ii.~ 111otilidml de lo-3 rniembros 
ha

paoos en su 

pieza La mejorm luibria co11ti11uado dmaute algnn ticmpo hastu el 
punto cle pcrn1itii· ulgunas salidas; pero dcsdc hacc un afio el estaclo se 
ha agravado progresivamentc segnu el, ta11to bajo d puuto <lll vista de 
la debilidad <le.: las piernas coma bajo el µunLo de vista <le la salud 
jeneral. 

He cornprneba. hoi que el SPfi11r Y ... de una alta estatura i pareciendo 
haher isido nrni \·igoroso, Sl~ halla mui dc1Uat:rn1lo i pn.!Rentl\ los signos 
de 1111 debilit<~miento iricoutestahle; la. rmircha es \'adlanlie; la esta.cion 
de pie no pncde :;er i;osli1.rnitla; :a piel en toda~ pasties dcnrnsiad•J anclta 
i formando facilmcute vastos pliegues; est.ii seca de rnm colorncion p:.i
lidu terrO!ia en la cara; los ua.bellos cu gran part.e han caido i se arrau -
can facihnm1tc. Las rnasas mu8culare::; de las muslos i piernae 
es~iln not11.blemente atmfiadas, fhicidas i diversos mo-
vimientos de las miembros inferiores se bien cuando el enfer .. 
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mo est;t a.costado1 qa,lvo la alxfoccion, que det.ermi11aria clolorcs en la. 
articulacion de las rodillaR. Unando se iuvit,a a V ... a quedar de pie, 

bm1ca prouto un apoyo sobrc los obj1·tos vccinos, i se ve 1p1c laH rodill~s 

se ftectan lijcramcntc i las picr11as tic1nblu.n; la mard1a si· cjccuta !ie~un 
sn modo normal, stilvo los pie.~ (1ue arr:tstran un poco; no puede rer 
continuada por mas de a.lguno::i miuntos. L;\ scnsibilidad lie los micm

hros infcriores, tll dolor, al friu cst.:.i. intacta. v ... dicc 11ue no c;;peri

ment.a hormig-ueos o scn~aciune::i anorma.lcs. l>cda.ra tJllC la escrecion 
de la orina i las maliorias fccalcs sc liai..:c iu.;t11;\lmcnte sin dificultad. Los 
eRcupos de sangTc que habrian sohrcvcnido poco despues tlel acciclente 
no habrian vue!Lo a ap;~reccr; pero V ... sc qucj;\ de c~pcrimcntar frc· 
cuenLemcnte, sobrc todo du ran Le la 110clic, accesoR de sufocacion qnc du· 
rarian media hora. o trcs cuarLos de horas. La esploracion de los pulmo· 
nes no pcrmite sin embargo rccono1·cr lesioncs mat.erialc:i <le C'Ktos 6rganO!:I. 

El timbre de la voz 110 est.a altera1lo, pero cl cjcrcicio <le la palabra se
ria fatigosu, i cada vez que ha pmnunciado algunas pa Ju.bras V ... cje

cuta una serie de pCl1uefia:; espiracioncs convulsivas c1uc se acompaifan 

algnnas vetcs de tos. 
v .. . se qneja tambic11 de esperime11tar de ticmpo en tiempo palpita· 

ciones de! corazon; el examen de t::sLe 6q . .{atto 110 mnestrn sin embargo 
que est.e atacado de lesiones mat.erialcs. 

El apetito es casi nulo, a veces subrcvienen v6mitos, ~in i;er precedi
dos de n;i.useas 0 cit: dolori.-s <le est.Omago; a<lcmas v ... <lcclara q11e con 
frecuencia le sucede octragar al 1·cves» s115 aliment.os, sOlidoR i li

quidos. 
Frecuentemente sobrcvienen YCrLigof4, sobre Lodo cua.u<lo el eufermo 

traLa de pcnnariecer de piC ode nrnrchar durante algnn tiernpo. Espe· 
rime11La tambit!n z11mbidus de uiclu~; lit \'i~La. ha. quedadu inLactK. El 
sneiio cs escKRO c interrumpit.lo frcencnt.ementc por pe~a.dilla.s. V ... de
clara <1ne sn car:Lct.er est<i. cambia.<lu, quc !Sc ha pne:-;to irritable, culerico 

i nervioso, pero esr..c cambiu pue<lc ser en gra.11 partc atribuido al pe5ar 
4ne esperimcnt.a. i a la inaccion absoluta. a. quc esta con<lcnado desde dos 
a.iios. Aunquc Cl aSC.!{lll'a que su mcmoria ha disminuido 1111 poco, la 
inWlijencia no parecc liaber sufrido tlcsmcdru. N unca ha habido p6rdi· 
<las de conocimicnto, c~taques convul~ivos ui despucs de la paraplejia. 

del principio, partUisis limitada8 a u11 grup1J muscular. 
Conrlusione.'!: 1.0 ~~I scilor V ... est.:i. afect<ldo <le perLurbaciones ('11 

las diversas funcioncs orga.nica.s, de un debilitamiento jcneral i de uaa 
pani.lisis incompleta de los miemhros i11ftriol'cl'> que lo hacl'n al.IBoluta.· 

mente iacapa.z de entregarse a ningu11 trabajo. 
2.0 Este estado clebe seL' atribuiclo a una conmocion o a algnna otra 

lesion de la me<lula espinal sobrenmida duraate el accidente del 24 de 
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.Julio de I R$10 i a la' perturhai>iorn.:::; del si~tema nen·ioso que hsn sido 
su consccuencta. 

:l.0 J<~s })llSibJe !jilt'\• ... hajo la i11fluencia de Liil tratam1ent.o j de nn 
rCjimcn apropin<lo~, rc(·ohrn mm; o mCuos comµletamente la salud, pero 
nose !l'lflria alirrnur 11atla a 1·sL~· rc::;pecto. gn todo caso la cnrncion, si 
se cfoctlm, scrn lnr~a i cxijir~i varios afios para cfrct.uar~e. 

fHXH1NllO INFORME r:N 1.0 l)fo~ DJCIIOIBl<.E DE 1882 
80BR .. ~ to:r, J\U8~10 INIJIVJJ)UO 

gJ efitaclo dcl Rcfior V ... no ha obtenido 11i11gu1m mejorrn. La ca
qucxia sc ha rnas bi~n acc11tua1lo. gxi;;tcn e11 la muiieca dcrccha i en 
Ja. cara dorsal de la ma110 derccha sciiales de un:.. crnpcion de rupia. La 
flam1ra es esccsiva; las carncs l'St1.t11 fhtcidas i blandas; el abdomen est<\ 
mui aplastaflo, i SC pucdcn sc11tir µerfcctamcntc los latidos de la aorta 
cumprimicn<lo s11 pared anterior. 

El apetito cs casi 11ulo, los vOmitos u11 pocu mCno:! frecueutes, se 
prodncirian de 11111t manera cv11stante c11ando cl enfermo pretende tra
gl\r la mas pcqneiia ca11tid:11l de 1111 cuerpo gra!oio. llabria alt.ernativaR 
de est.itiqut·z i de tliarrea. La. orina seria. uorint~I en cantidad i espul
sada sin dificultu<l. 

Aun1ptc 110 c~pcrimeula. sofoc"cion, el enfcrmo re!:ipira de nna ma
nem particular; a l.);ul:~ minuto mas o mCnos hacc una sCrie de pequciias 
cspiracioncs hrn~cas, sacudi<las i couvulsivas. llai 111m tos sccu no qnin
toaa, poco frecncutc. La auscnltacion i pcrc usiou <lei pecho no revchm 
11ingu11a lesion 1naterial do los p11lmo11es; cl mnrmullo rcspiratorin cst:.i. 
sin cmhal'f.!O <lcbilitado en to<la la. estcnsiun tic estos rirganos. E: cora.
zon igm~lmcntc no present.a ni11g11n signo de lesion ur;4tutica; el puhm 
e.-; pequcfiu, lento i rngular. PalµiLaciones sul>rcvt'!ldrian frecuentc
mentc uun Kin inflnencia csLcriur. 

V ... cleclara 1111c L'8perimc11ta vCrtigos amen11clo, que estns vertigos 
han dcLcl'lninatlo dos wees nna. r:aida, la cual sin emb:ugu no Im sido 
l\Cu111paiiacla con per1l1<la de ~onocimiento. La esta.cion de piC 110 puede 
!-;Cr prolongruh~ mtL~ de 1los o t.res minutos; al cal>o <le mni poco tiempo 
ella de~·rmma un temblor de los micmbros i11frriores que se propaga 
1.:n seguida al rcsto tl1•I cucrpo. La m<lrcha 110 puedc cfcctuarsc eino con 
la aywla de un lw;to11 1 110 1mede :-er sostt::nida poi· m 1cho tiempo. El 
m1tado de los miemhros inreriorcs no ha cs~rimenta,Io por lo demas 
moditkacioues notables Jespues <lei primer examen. 

Co1tr/11.~in11f'.<1: 1.0 El e!-ltado de V .. no ha. espcrimentnclo mejoria. n.l
gnna <les<le el 12 <le .Julio iiltimo; la. debilit.acion jenera.l i la caquexia 
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de que esta atacado se ha ace11tu11do p111' el contrurio llt·,.;de ~sa 1ilti111l:l 
rpoca. 

2.0 Es puco pl·oba.blc yne la cnra•!ion ocurrn i 'Ille cl cnformo este 
alguna vcz en estado <lt: vohr1;:1' a t.omar sn trabajo. Par cl contrario es 
de terner que en nn µlaz.o imposible rlt! prccisar la rnucrLc bca la t.ermi· 
nacion de las pcrturhacioncs de hi salml ocasionu.da~ µor el accidcnLc 
de! ~4 de Julio de 1880. 

lnforme sabre un caso de golpes i heridas. -Perdida de un 
ojo. lncapacidad de trabajo 

(Bro11anM) 

Yo cl in frascrito, Pablo Bromu'lfol, profesur du incdit:ina legal en la 
facnltad (le medicina de Pari~, cumisi .. ua<lo par el !olefior ~oleau, juez 
de inolraccion cerca llel tribu11al de primcra. inst1u1cia del departamento 
de! Sena, en virtud <le una pro\'idcnciu de fecha 24 de Ag-osto de 1881 
asi concebida: 

« Vi~to el procc:-<o inieia<lo contra la ,·iuda R .. acnsad;~ de habl:r ni· 
lnntariamrnLc dado golpes i hecho hericlas al s('finr F ... 

e::At.endida la necesidad tle cotnprubM jndicialmente el e:-;tado en •1uc 
se encuenLra el llamado F ... 

c:Ordcna.mos que a ello se µroecda pur cl sl'iiur Brouanlcl 1 doctor en 
mcdicina. ~~I cnal despues <le habi::r rec1111oci<lu cl csLado en qnc seen· 
cuentl'tL. el qner1~llaute no,; dinL silos golpcs <ladrns lo !mu si<lo co11 ayuda. 
de un basLon con plomo o no, o con la ayuda. de c11alt1uier otro instrn· 
mento, i dctermi11ar;.\ la naturaleza i la cau:m de s11s lrnridas iudicamlo 
si cl!as aearrearJn una invnlidez pc1·11urnc11t:.c o una. incapaciclad Uc tra· 
bajo ma.yor de vcinte dias.,, 

Pn~via. prestacion <le juramento he 111·oc1i1<lido al ex;.\mcn de F ... 
el 2V de AKOSLo de 1881. 

E~te horn IJrc, de edad <le 6~ afios, cs hicn co11:;Litui<lo i Ueclara guzar 
ha.hitualmente de bnena ~mind; present.a signos 111arcados de alc<iholi:<ruo 
cr6nico. 

~I .t de Mayo habria recibi<lo varios golpes de hastun con plomo en 
la cabeza i en la cara; 11110 de e:-.lo~ ~11!pt·s l1ahria alcauza1fo al ojo iz
rp1ierdo i lo habria herido tan gra.n·mcnte qne el cirujano sc viO obli· 
gado a. esLirparlo al cabo de algun tiwnpo. 

Actualmente se nota en erect.a qne cl ojo izc1uicrdo ha sido enuclc<Mio; 
el mufion no esta todavfa completiamcnte ciCtltrizado i no ha podido 
introducirse el ojo a.rtiticial. 

El ojo derecbo est!L afectado de catarata i la opacidad del cristalino 
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es lm~tante prorrnncindn para quP de nhi re~mlte un debilitamiento mnl 
notahlc de la vista. 

811 cl lailo d1•reclio <le la frente cxiste una cicatriz lineal de colora· 
ciou h\anco mate 110 acl!terente al hueso, i que segn11 F ... resultaria 
de 11nn de Jos gn'pcs inferitlos el -! de Mayo. 

Atra.:i de la ca11Pza al 11ivel rle In linca cnrva occipi~al inferior existe 
un chichnn scmguinco, en da rle resorpcion, rle 4 a 5 centirnetros de 
rliametro. 

Cnl1t'l11sio11PN: 1. 0 J•:l mentndo F ... \w. recibido en el <1jo izquicrdo lcsio-
ncs £JllC ha n(·cesita<lo ln. ablrwion de este ojo. PrC'Fientn rule-
mas en el hLdoderecliode la.frente fnertes 
contnsiones. 

2.0 ~s imposiblc on el rlir~ ile hoi, en razon de las 
jicns 11Llf' lurn sldo prncticaclas sobre P\ ojo, i d1·l trascnrriflo 
dcspufl!il 11(•] acciclr-nte, rcconoccr si cst:-is heridas t·esnltan rcalmente <le 
los ~olpe8 dados con 1111 haston emploma.do. 

:p El muilon !lei no csta cotnplt:tamente cicatrizado 
toriada; no est:u;i. terminada ni porlr;l ser 0olocado 
cl ojo art.ilicial ;i.ntes cle nn mes mas o rnCnos, a contar de hoi 29 de 
Agosto. 

J. 0 La incnpaci<lad de Lrabaju n:sulr.ante de la. lesion clel ojo izquierJo 
pcr1'i~tc tocluda hoi tG cle ,\.go~to, ella per~i8tira ;-11in dnrante un mes 
pr6ximnmentr. 

5.0 Li:t pt'i·dicla rlel el 
herido cmmto q1w ('I 01oderc'clioc't'; 
ciou ptH' lo dcmc~s eon k:siones) i 
go i rn ln iinposi!Jilithd rlP V<)lver a 

Informe sobre un caso de muerte por suspension. 
Suicidio 

(Brouardel} 

g\ ulmjo firmado, P. Rrnuard1..d, profeso1· <le medicinn legal eu la 
Facultad <l<> :\lcci1citm de Pllris. con1isionar10 prw el scfior Feuilloley• 
su~titnto del Reiinr Procnrarlor <lP la Rep11blica, cerca del <lt.:partamcnto 
del Kena, en tirtnil d<> 111rn. proridencia fccha 23 de ~nero rlc 188t, a~i 
COllCl'hidu: 

<c\iRt.o~ !111l nrticnlos :12 i .1a df':l (\iiliQ'o rlc Tm!trnncio11 Criminal i el 
sLmrnrio lcv;111~ado el 2:! de Enern rle 1882 por el i;efiol' uooii11ario de 
policin de! cnaricl de Necker, qne comprueba el cnvio a la Morgue del 
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cad;lver cl1·l llamado R .. (Hn$\Ln,·o) hnlludo nhnrcacln en el taller del 
seiiorV .. . 

«Comisionamos al sefior cloclor Brouardel, p11ro proceder a. la ant.op. 
sia <lei cadot\Tcr, huscar las causas cle la murrLe i comprobnr cualcp1it:r 
indicio de crimcn a delito.» 

PrCvia la prestacion de jnramentn, hP proccrli1lo n esta antopRia el 
24 de Enero de 1882. 

g1 cnerpo es el de nn j6ven de I fj aiios, ~ra,ndc i mui vigoroso para 
su edad. La. putrcfaccion e..%:i apCnas iniciacl:i i la rijid1·z 1·acla\'Cricl\ ha 
desa.parecido completarncnU:. 8ollre f•I c·1wrpo, principal111cnte sobre ll\ 
cam poRterior i las partes cleclives, se VP nn g-ran n(1mero de sujilaciu
nes caclavericas. 

La cnerda qne se nos ha prescntaclo romo a11ne\la de que el j6vcn 
R ... Ke hnbria sen·irlo para ahorcarsP, 1·8 nna Cllf'l'lla de dos ht:bras i 
presents varios trozos r<'unicl<is por nn lmunn.nt-e un pm:o mas delg:ado. 

La cara esta mui conjestionacfa i sale rle In bocn nna C!;pnma (u1ous
se ecwnew;e) snnguinolenta 11ue ~e esp:il·ce por casi toda la i.:ara.. 

Las orejas cstan mui cunj,·stiouaclas, In oreja dt!reclrn. est<i mas roja 
qne la izquierda. 

Las conjnntivas est:in mni inyectadai;;. Los irii;1 !\On de color pardo. 
La lcngna e11t.i ~olocada dctras de las arcndas tle11ti.Lri1ts, sin hal\arse 

netamente aplicada sobre cl las. 
No se advierte pir1neteaclo hemorni.jico en If\ snperficie <ld cnc:rpo. 
Bl pene est<l nn poco conjc:stio11ado i cl rnurnl 1le la. 1m•tra est.rt. sano. 
No sc cncncntran seiiales de violcncia sohre Ins di\·crsa.~ part1•s del 

cuerpo. 
F:n la rcjion de! cue\to notamos 1111 snrco ba~tnntc ancho i apergami

nado, mucho mas mal'Cado en la rcjion posterior !lei cncllo qnc en la 
anterior i CllJ<t dirr.ccion jcneral e~ cl1• ahajo arriha. i de atras adela.ntc. 
En \1\ rejion comprendi<la entn• los rlo8 1nt'1sculos csterno-mastoidcos el 
s111·co esLii apCna.'i mar..:ado. Bajo el mcnton l'llConLratnos una placa 
aperg:aminada producida mni prolia.hlcm<·ntc par cl n11do tle h\ asa, 
encontr:indosc ent611ces su fleno o vnc\La, coloca<lo en la rejion pos
terior. 

El t.ejido celnlnr subcnt:ineo del cr:lneo est;i mui ronjestionado i pre
se11ta algunas eqnimosis snb-peri-(·ranealeR. 

Los hnesos del cr:inco no {'Rt1in fractumrlos, Jlf'fO ~on to11A\'ia. mni 
flexibles. El ct·rebro no est;i mni co11jestionn1lo, Ins meninjt·s tstan un 
poco inyt·ct1Hl1\S i se decmtica.n mni hi1·n. ~o ~P compr1wha lesion del 
4.0 \'entricnlo, dcl cerebelo, ni 1lel hnlbo. Los Renos est~lu llenos de san 
gre lfqnida. 

En la pnrtc anterior de la tnlquea rlebajo drl cnerpo tiroicles, encon-
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tramos unn. trnfosion sangnfnea. La diseccion de la pa1te anterior de! 
cne\lo nos permitc comprohnr que las Yenas yngulares i las arterias 
carOtirlas no est:tn <lesga.rrada.~. 

Wucontramos mncosidndc;; saugninolentas finameur,e aireadas. eu 111 
tr<iquea. i mnterias de v6mito en el es6fago. 

Ila.I!. plenras no encieri-:.\n liquido i los pnlmones no tienen adheren~ 
cins plenrales. 

Sob re las pulmones ge hallan algunas peqnefias placas 
de rnnA<mms110--p1e111ra1, nnmerosas eqnimosis pnntifonnes i en la parte 

in;lrla.,ln. pal'Le 
pero los fragmentm1 rmdan ig-tialmente. 

JJA. Sl1perio1· de los pul-
esta mni conjestionada 

En el pericn.rdio se encnentra nn poco dt:: liqui<lo aero sangninoleuto. 
El cornzon e:;tii. vncfo tie snugrc i <le c1rn.jos i en ht superficie 
algunas eqnimosis Sllb-pcricMJicas. Lets sanas. 

El est6m;igo contienc restos alimcntlcim, en medio de los cnales se 
reconoce leche, pero estas matcrias cstii.11 dernasia.dn alteradas para que 
pueda <leterminarsc con exactitnd s11 naturaleza. 

El higo.do nn poco conje:<tionarlo, no estri mui gordo i parece sauo. 
La vesicnla. bitiar no encien·<1. c<i.lcnlo. 

El bazo, mni volnminoso, no est:i. difluente. 
Los riii.ones est:in mui conjestionad_os, pero se <lecortican mui facil· 

mente. 
Los intcsti11os no esL;i.n mni <·onjcstionados i parecen sanos. 

no contiene !iquiclo. 
pnrece smrn. 

1.0 Ln mnertc rle! seno1· B ... es el resultado de! ahorca-
mien to. 

2. 0 El cnerpo uo µreRenta ningnna serial de vi<1lencia. 

lnforme sobre homicidio por est ra ngulacion i sumersion 

(Vibert) 

Asperto esterior.-El cacltlver es el de nna mnjer hien constitnida., al 
parecer de 25 a :30 aii.os de eiln.rl. La 1111t.refaccio11 nose hn inici n.<lo. 

La f>pidermis de los pies i de las manos no esl;;l. macerada, es decir 
qne no present.a engrosri.miento, ni eoloracion blanqnizca. 

Un poco de cspntna blancn con bnrbujas sale por la boca i 
por las nariccs. 

Se 11otan sobrc el cnerpo numerosas sefia.les cle violencias dispuestas 
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de la manera sigaieute: d1·trns de la il~qnicr<la, al nirnl i por 
debajo de la ap6fisis mastOides, cnatrn eroRioues repnrti. 
das RObre un espacio de 3 f~entimetros, <lchajo <lei cual se halla un 
derrame sangnineo tn In. pid i cl tcjirlo celnlar snbc11t;l11eo; do; dts e8Hl.8 

13rosio11es son curYilinca.~. i corrcsponden cxactnmentc a la 
impr('Rion de Llna uila; son irregnlrires. Robre el lado dcre-
cho de! lnbio superior se hallan o~ras trcs crosioncis i~ualmcntc lincares 
i cnrvilineas 110 doblada.s con eqnirnosis; otra. irre~ular c;;l,;L situa.Lla en 
ta mejilla clerecha1 al 11l1tel de! ii,H!SO malar, i CR cqnim6Lica. Toda el 
ptirpado inferior rlcl derecho estct fur•rtemente e11uimmmdo; otra 

3 centimetrns de di<i.mctro se encnentra sobrc 

uti<ieqnimosis 

En la partc ant,erior i <:.uperior dcl hni.zo derecho ~e cncnentran dos 
eqnimosis redondearlas de 2 centirnetros de <li;imetro i correspondientes 
R la impresion de dcrlos ;\ cse punto. ~n la parte 
snperior i esterna del brazo exi~te u11A. ancha erp1imosis 
redonclea<ln, de G l'entimetro'\ nna incision en 

redon1lemht de 1 ccntimetro 
de dhimetro por eucinl!\ i rlcl pccl10 clerecho; otra scme-

cn la p::irte snpcrior e intel'lla de\ muslo dereclio i nna 1.'iltima de 
centi111ctros de dic\.metro en h1 parte poo;terior del mnslo izqnienln. 
Aherlttrrr tlPl werpn.-Dii::ccarnlo la~ p<1rLP<: hlundns clel cuello, i::e 

comprnehn qne t·xi~te rn la c~:mi prufllnrlrl <lt>l m1·1sr,11\o f''\tcrno tiroftleo 
<lercelio i nl nivel <le la sefialnrla mas arriha, un 
rlerrame dr· sangTe d(· ~ et~utimetros clc diti.metro sohre nn 
rnilimetrP mas o mc;1ws (le c'ip"sor. Se 1·11e1wntra tatnhien en la t.Unica 
e.'\terna de la r:in)tida pl'i1nit.i\•a d('rculm, a :J ccntimetrns de su bifur· 
cacion, una eqnfmosis del porte de nn garbanzo. La la.rinjc i la trJ.<1uea 
oontiencu espnma i un poco de agua lir1nida.. 
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Lo~ pnlrnones !IOll rnni volnminoso~ i ha~en nna mui coni::iderable 
salirln. !\ la 1~berr..nra del t,r)1'ilX.; las CO->t.illa'i '\e han impre-10 ea sn 
snpcrficic; aplica.nrlo t:I derlo en llll pnnto cnalr1nieru. del parCnqnima 
pulm()nar i,l! produce turn depn:sion prdnJHla, persistent.e; estos carac
teres so11 mCno~ marcados sobre c:I pulrnon izc111ier!lO, 11uf· tif'ne adhe
rencia" con hl pared torcl.cica E'll una gran iiart~ ile su estension. Incin
dienrlo los p11lmo11es ~e comprneba que las hronquio!' i el parCnqnima 
conr..ienen espnma cle mui finas bnrbnjas se derrama mrn canti-
dad abnndante de sa.ngre lirp1ida i oscnra. eqnimosis sub-
plenrales. 

El corazori no sus caviclades 
encierran L1ts va.\vnlasesta.n 

l~I estOmago enciena nnos 100 gramos lle un li1p1ido ama.rillo ver
doso rm1i c!Hro, qne no exha.la olor alcohOlico i eo esta mezclado 
co11 restos alimcnticios. La mncosa conjestionada. 

Los intestiuos no presentan a.lLernciones pu.tol6jiuas. 
El hii,{atlo cstci. rnluminoso i conjestionado. El hazo titne su aspecto 

normal. 
Los rifionr.s tienen sn rolL\men habitual; sn ~nperficie esta lisa; sin 

embargo levantando su c;lpsula se tlOLll qnc ella a1·rnstni. ~n ciertos 
puntoR alguuos fragmentos de ta sustancia Gort.it:al; esta no ofrece 
lesio11es aµ1·cciables a ojo dl'snndo. 

RI i'1tero i !or; ovarios est<tu sanos. 
lia vejiga csti.\ vacia. 
El cuero cabclluclo esttL ini,111.:to; de Cl sc~ enc11entrau rnrios 

la mancrn en el 
vCrtice ch> u11 poco poi oucipit.al lln primer 
derrn.me !le 4 ~entilll<:>Lro;;;. d~ di<irnetro par 1111 r11ilimC'tr{I rle espesori 
cer<~a <le la prot.nhent111.:ia parieta.1 dereL:ha otro derrnme de:? centime-
Lros dt· diitmei..ro; en li11, en la anterior de! occipitttl i a los dos 
la.do~ ile la lint'll metlin repc1ruidos en n11<t estension de 
7 ceutimetros; estos 1lltimos derrames estctu situa(1os entre el hut:so i el 
pcriostio. 

Lo" huesos del rnuwo no estan fracwrndos. Xo cxiste derrame 
sanguinco l'tl l:i 0ayirla1l crHneana. Las meninjes nu est;ln •.;onjestiona
c.l'\s como Lnmpot·o el cernbro i las otras part.es del e11cefalo1 las que no 
present.an alteracio11es npreciales. 

<fi1zrlir.1:io11f.'I: 1. 0 La m11j<'1' B ... tiene en !as di\ersas partes de! 
cnerpo 11t11nero~11s S!'iiales rlr ,-jnleocia9. Rn el cuello existf'n mn1·cas de 
uiiu, "p1111111~i" snperticia!es i profnudas q11e indican mm. tentnt.iva 
enerjic:a de esLrangulacion. En los hrazos se eucnentrnn sefiales cle dedos 
fuel'temente aplicados como para niantener o al'l'astrar a la victima. En 

47 
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la parte superior de la cabeza exiflteu Ins st-Dale~ dt· rnrios cho1111el\ o 
golpes dudos con 1111 cnerpo cont11111lf'11W. Fiualmenle en Ill cara, lo~ 
brazos i los mm1\rn1 St' notau varias erp1imo'iis proJ.ucidt\S iguulmente 
por contusiones. 

2. 0 Esta mnjer vi via ann en el momcnto de Sll rflitla en el ngua; su 
muerte drbc ser nlrihuida, a. lo mCnos por unn parte, a la sumt1·~ion 

Muerte por afeccion gastro intestinal rapida.-Presuncion 
de envenenarniento 

(Doctorps Lim E., Donoso Grilli': Quimiro senor Ln11ftnyer) 

Noviembre 26 de 1893.-Autopsio <l•I C•daver de Mario Luiso J.: 
En conformiclad al decreLo de US., fe<.:lrn. if> del presente, hemos 

practicado la antopsia medico-legal en el eadH.ver de Marfa Lui<l;t:t .J. 
en presencia de las <loct.ores Puga Borne, Amaral i Arnlos, qne soJi. 
citaron asistir a ella. 

Despues de arrcg:lar (•] cadave1· en las concliciones que requeria un 
caso como el actunl, hemos prncedido de cornnn acuerdo en nutstra 
iovestig-acion en el 6rden signicnt.e: 

E'zdmen esterno.-La sefiorn .J. tendria mas o m~nos de 35 a 40 
afios de edad; de estatura alt.a, conRtitncion robust.a; presentalia uua. 
rijidez cada.vCrica. completa, fenOmeno <pie p1'incipia dos o tres horas 
despues de la muerte i dnra dos o tre~ dies; no habia todavfa ningun 
otro signo de descomposicion. 

En Joa muslos, piernas i hrn.zos SP vei~u1 algnnas escorinciones de la 
epidCrmis, producidas al parecer por friccioncs hedms con escobillKs u 
otro ajente 3.spero durante h\ \'icla. F.xa.minarlo con detencion el resto 
de la cut.is, nose le encontr6 ningunn otra particnlaridad. 

Ni las la1Jios, ni la mucosa de la cnvidnil hncal, trninn erosiones o 
equimosis que indicaran la iujestion <le algnua sustancia irrilant.e o 
caustics. La i?nr~anta i farinje e!-ltaban en las misma'! condiciones. En 
)as otras abertura~ naturaleR, como oi<lo~. narices, \'ulva, ano, etc., no 
se encontr6 na<la que llnmara la atencion. 

E.cdmen 1•i.~l'l'ral.-Abiertns Ins CE\\"idades t·~phl1iil'ris hemos recono
cido i examinadn \us 6r!{<lt1os conteui(los en ellas, ea el 6rdc:n !:lij!niente: 

I. Peclio.-Los pulmones distendiclos con l<JS caracteres propios de 
la conjestion pos-mort.em prcsentab.lll en su suµerfic1e u.lgunas mnnchas 
equim6ticas, conocidas con el uombn: Ue manclrns de Tardien. Eran 
poco uumerosas i su t.amafio poco nrn.yor en las mas grandes, que U!l 

K'rano de lenieja. Corazon en di<i.stolP, i lleno de coagulos i sangre 
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negra lrui caviclaflt-M dt•rechn!-t. 8ns vAlvulas c;ianas, no habiPndo nin~una 
alteracion en todo rl Organo: !<Olo !'P ol.sf'r\'ahn en s11 SllJ>t'rli r ie en la 
proximidad de la aorta alganas manchas cle Tar<lien. 

11. Abd6men.-EJ <'St.6mago, rncio de ulimentos, contenia unos 40 
grarnoe de nn liqnirlo espeso, blanquecino, sin ningnn olor especial. La 
mernbra.na mncn1o1a, prt"·H'ntaha h;icia f•I carrlias i corvadnm mayor una 
gm.n man cha e<p1im6tira. i erosion dE- los epit.elios. Los intestinos tanto 
dell!adoit como g1·ue~o-1, l'Ontrnian nn liquido cle la misma naturaleza 
qnt ti 1lel est6mago, pero en 11iug111m parte de ellos hemos encontrado 
sustanciR~ alimcnticias, 'lllf" pudieRen inditar qne ha bi an causado la colc
rinn, que scgun se nos ha dicho l1a sido la causn rlt' ht muerte de la 
sei'iora JRrdin. 1~~1 higa<lo <le voh·un~n normal, pero con un principio 
de dejenf'racion grasosa, LPuin la vesicllla bi liar comvletamente vacia, 
como suce<h~ en los casos qne ha habiclo vOmitos i diarrea abun
dant.es. 

II I. En el aparato nrinario, nada cle especial, solo se observ6 que la 
njiga estaba vacia, 

Ta.mpoco nos llam6 nada la atenc:iou en el cert:bro i mednla. 
ne Jo PSplleSt.o Se drduce: 1.0 que la Sl'fiOra J. ha faJlecido 8 COii• 

eecuencia de unn areccion C-ntcro-_g-ri...-;trica, CIJmu lo demurstran las le
aiones del est6mago1 la prcsenl'ia tanto en ~'ite 6rgano como en el 
intestino, del liquido descriLo en el pilrraro 11, i la ;u1sencia de bilis i 
orina en SllS respe<.~ti\·os r<!Sc·n·orim~; 2.1) cine esta afe1·cion no la pode
mos atribuir a una inclijcstion porno Imber cnconhaclo t·u todo el tubo 
dijt>stivo alimf'ntos 1le ning1ma clase; 8. 0 qne rn nrncrte ha sido ri1.pida, 
como lo demnestrnu las mancha~ de Tardicn IJllC existian en los pnJ. 
mones i corazon: .t. 0 no habiendo en las otras e11trafias1 nin~una lesion 
que nos esplique la muertr de hi S(•f\ora J ., hcmris crei<lo necesario 
pedir a U8. ~e sirva ordP.nar qne el lnstitnto de Hijiene practique el 
amlli~ia qnfmico 1le las vfaceras i liquido org<i.11icos estraidos de! cadd.~ 
ver dP. la citada sefiom, i q ne en frascn1:1 cerrndos i lncrados ponemos a. 
la disposicion de\ jnzgado, pnt'.!8 la:; lesiones encon.tradas, sobre torlo en 
el aparato dijestivo, ll(lS hace sospechar 'Ille pm.He ran Imber sido causa· 
das por no envenenamiento. 

DiOE! guarde a US.-E. no11oso G.-J:i:. Lira E. 

Santiago, 29 il<' NO\·iemhre de 1893.-Este juzgndo con fecha de 
ayt'r, ha df'cretuilo dirijir oficio a l'd. remitiendole dos frascO!i con Ins 
vfRceras dt: :\I aria L11i"1\ ,J. a tin 11uc S{' practique un excimen toxicol6· 
jico i se sirva informar a este jnzgado del result.ado que se obtuviese. 

Como Ud. concurri6 a la autopsia, podra dar las instrncciones nece-
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sarins pam qne esta. dilijencia se pmctiq11e a la brevednrl ~ihle i ll\ 
forma q ne la. ciencia aconseja. 

Dios guarde a Ud.-Gmo . .J.YOf/Uera.-A.I sefior Director <lei Instirnto 
de Hijiene. 

rnstitnto de Hijiene.-Santiago, Enero 31rie1891-·rrng-o rl ho· 
nor de remitir a. UR el re~mltado del an:i\i!'.is toxiC'olt'>jico cle Ins vi,.icerRs 
de Maria Luisa J. mandadu practicar por ese jnzg-aclo por ,,flcio ft.cha 
29 do Noviemhre de 189:l. (:\[uestra 11(uo. cfi-1.) 

1.0 Nose ha encontrado ningun vcneno inor~ilnico. 
2. 0 Nose ha encontrado ning11n alcaloide estrafio. Re comprnb6 la 

presencia <le ptomaimu;, cnerpos prnvenientes <le la descompoaicion cada.. 
verica. 

8.<> La. investigacion de los :lcidos cli6 rer;n\tados negntivos. 
4.0 Nose investigaron los cuerpos vohltiles porque las \'fscera.; lle~a.

roa al taboratorio demasiado tarde despnPR de la mnerte. 
Dios gmmlc ll u:-:..-F. Puya Bon1e,-.\.I sdlur JUCZ <lei tei'ce1· jnz· 

gado del crimen <le Santiag'O. 

lntoxicacion por el lciudano, violacion, muerte, 
descuartizamiento 

( /)octo,-es J. J. Af/llltf'P, Orre.qo lw·o, 1'1cutuuz, .J.!tramla, .ill. F. 
Aguirre i P1tga Bor1ie) 

Santiago, Enero 22 de 1887. -:\'""6mhm~P a lo~ facultnt.ivn", doctor 
sefior .fose Joaquin A!{uirre i iloctor sl'fior Au~usto OrrPg-o L1wo para 
queen vista de est.os :tnlec~·dentt:s infor111en: 

1.0 ~obre si la niiia Zuib llo"a lluhra_r l:'~taba viva. o mtH·rla euamlo 
Re procedi6 a sn mutilacio11; 

2.0 Hi dados lo;; conocimiento~ l'~p~ciale~ dr rluu ~"raucisco R i el 
corto tiempo trascnrrido <les<lf' qur ney6 mnerLa a In l>ubra.y, hR"ta 
c1ue proccdi6 a la mutibcion, ha porlido i clehiilo couocer su csta1lo de 
vitalirlnd, con algnna dilijencia; 1 

3. 0 QnC inftnencl:t pm.lo ejcrcer en la rdPricla Dubray la ej~cucion de 
acto~ carnale~ sncesi,·<)S l'ometi1lus en su est.ado de umbriagucz o letargo. 
-HUIDOBRO.-Lil/o. 
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S .. ). de! C. 

Lo~ infra:-crito:\ en \·i~ta d1· lo-, antcccdentes, ..:on de opinion qne no 
es po~ihlt.: afirnmr 41111.: la uiiia Zuih R!isa Dnbray cstaha muerta en el 
morue11to en que !:le pruceJil> <I. sn mntilacion, i {JLIC ha1,;e presumible lo 
contral'io d heciio grn.\.·c J.e Imber saliUo una cantitlaJ mni ennsiderable 
de 1m11gre rojt~ de la herida de! t:ucllo. 

Hin cmh1.rg-o, 1lchelllo~ aiiaJ.ir a U:'.. r111c a nne:;t.ro juicio se ha. proce
d1do en et fmp11c:-:;Lo de qnc esLt\\'iern mncrta. Xo:s induce a pcnsa.r de 
C"il.a maucra, <'ntrc or.rn<; 1~011sldt!raL:iu11e!::i, el liecho <le que los 11ue han 
1n·,lctic:ulo e~a 11pcn.u.:i1111 tcllt<UJ a la ma.no tu<lo jCncro ilc rccl!l'sos para. 

cu11Yertirla l'll lltl <'dd.in:r <ll1Lc~ de tlestrozarla i quc ua·la l11B obliga.ba 

a haccrlo cstando Yi\'a.. 
11.-TJOK conocim1ent.os espociales de dou Francisco R. abrazaa 

ha~ta ciert.o µunLo cl csLtuliu de los siguo:; de la muertt·: pero el conoci
mienLo tlt! e-,os ~ignos es, en lodo caso, !:>llperlicia.I t:nt.re lus farmaceuti
cos <:n Sll!:i exii.me1H'O ohli~al1H·io!:>. 

Pero, aun ::1ie11<lo profuudo ese conocimienLo no ha.Uria permitido 
;~tirmar quc Xoila l{1JS<1. Dubrny estal:u muerta. c11a11Uo fuC dear.rozac.la. 
En la~ hora.s Lnuicurridas cntre el monwnto en 'jlH! por tilLima vez consta 
1pie <:sLalia vi\•a i cl rnomcnt.o en 11nc fu8 mntilada, crecmu~ 11uc no ha 
habido tiempo para qne "\e dcsarrolle11 los stgnos de ht muerte i du<la .. 
mo'i d1.:: que se hayan pot.lido producir siqlliera cl r.nfriu.miento i la rij iJez 

que la haccn HilllJJlcmuule µn:sumir. 
l l I. - No podl·mos apoyarnos en <latos coucluyenLes de la ciencia para 

alirmar 11ue la e1ecuc1011 de actos caruales ha debitlo inftu1r en la agra

rncion del t:starlo en •jilt: !Se hallaba la Dubray, pero es racional snponer 
q11e la c:s:itscion jcnesica ha ejerciJu par lo mCnos cierta inftuencia 
pt:rniu1osi.t. -(Firmado) - Jo.'JC JrJ11q11i1t Aguirrt. - Augusto Orrego 
Luro. 

I\t'OllllE IlE r.os DOC'rOIU:S F. H.. lIAH.TIN£Z, lIA~Tr~L F. AGUJRR6, 

JUAN H • . MIRANPA 1 L PUGA BORNJ:.: 

En cumplimicuto Jc lo 1lispncsto por US. con recha 13 del corriente 

p..1-Samos a rnformn.r ;,i\ teuor de las CLlestiones conteoida.s en el dccreto 
de u:-;. de fechtt 2 Uc Encro corriente a f. 48, decreto por el cuul se 
pidi6 • los docoorcg don J .. To•<Juiu .l.guitTc i don Augusto Orrego Luco 
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informc sobre ciertos µunt,os relativos a la mucrte <le la jOven Zoila. R. 
Dubray. 

1.os infrascritos nos ha\lamo.s perfectamente de a,;~nerclo con las con
clusiones a que arribanm en ~u informe lo:-; doct.orcs Aguirre i Orrego 
Luco, pudiendo UK consi<lerarlas como las nuestms. 

Solo ten<lremos <1ne hacer alg-u1m~ considcmciuncs nuevas con respecto 
a la cnestion primera, pues con posterioridad al infurme <le los citados 
facultativos figurnn en cl proceso ciertos esclarecimientos sabre la ma. 
teria; pern cstas cunsi<leraciones 110 har;J..11 1;1110 fortiticar la couclusion 
que el informe de aquCllos esta.Ulece cou relacion a dicha cuestio11 pri
mera. 

Eslia cnestion primera pide iuforme sobre si la niiiri Zoila. Rosa Du· 
bray estaba vivo o muerta c1mndo se prowliO a stt uwtilation. 

El cst.udio ilc las cun<liciout:s eu 4uc se venfh.:O la. salida de la sangre 
dnrante la mutilacion cs lo tine en el caso <le que se t.rata puede dar 
mejores indicios para re:;olver la cuest.ion. 

En efect.o, si la sang-re ha saliJ.r) del cuerpo con gran abundancia, con 
fuerza i co!Ort!arla de rojo dt"be lleducirae que la hemorraji<l t.uvo Ingar 
durant.e la vida, pues las co11t.ra.cciu1w-; impulsivas <lei corazon lanzan 
fuera de Im~ rnsos durante un t.iemp11 ma."'i u mCnos largo la. sangre artie· 
rial roja i lic1ni<la, t.al como est.a. circula111lo. 

Por el cont.rtuio, :;i se \·erific~1 eu uu cada.ver est.a sa.lida de sangre, es 
decir, eu un 1..merµo eu d cu \I cl corazon ya no imp·de la sangre, en el 
cnal una part.e J.e t:sLe l1·p1i<lo ha si1l11 111vadido por ta coagulacio11 i en 
el cual la s11spt.m~iQn de la respiraci1J11 sn:ipenJ.e lri. oxijenacion •1ue en
rojece a la saugrc, cnt.6nt.:es no (.:Ousist.e la lwmorrajia sirio en la caida 
inerr..c dt: una inu.Leria de rojo !-iombno o negrn, e1:1ca~<~ en cantidad L de 
com~isr..encia no siempre fl.nida. 

Tenien(lo en cnenta estos hechod, la declilrucion de doa ·F. J. R. 
corriente a f. :37 (uaica qne conoc1an al inforrn<\r lo.i doctores Orrego 
Lneo i .::\.guirr~) hMia prt!sumir •pte la mutilaeion fuC comeuza.da cuando 
todav1a t::1Laba lat.icn lo ~l i.:01-.\zon, e.i.t.o es, 1anrnlo aun no habia cesa<l.o 
la vida d1: It\ jov1.m D11briy. Dice c-1t.l dedaracion n:firiCndose al ins
tant.e en 11ue '\c cornenz·> lil mutili\cion s tlit•11'10 enffJ11.t·f'."I !frrr.n r.anfidnd 

(/,p,<timiyrP lir111ii(,ti niiif t/116 1·p1·if1f1111w.-. t1J1t prrmwwn ni Wutf/1UnP(11, 

varidndnfrr Pit el dP/}'isilo 11111• luri m el p iii., 1> tnl '/.'/lt'li f'Sfl !/cimela es de 
mut arrob1r l mfndo que la SWl!JH' i•n-titl.1f tf,, esta 1rumera al1·anzruia a 

media arroba. 
Pero es im.1.uUable 1.1ne hai error en la apreciacion qne ha.ce el decla.· 

rn.nte soLre I<~ c:antidad tie sangre <lei·rnma~la. i es mui probable que 
L<vob1c11 haya en·or en la apreciar.:ion qu•! ha hccho dt: su t.:olor. 

Deci.no::1 que 1ndmla.blemenr..t: hai errur en la apreciacion de la. ca.nti~ 
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dad de la sangre derramada porque 8t>gun la declaracion salierou 15 

libras de ~m.ugre i en realidad la masa total de sangre qne podia conte· 

ner el cuerpn no alca11z1~l,,a a t.anto, fuera tle qm.: la cautida.d tot.al qne 

pnclo clerramarsc, a1111 t.;l\amh.> hubicra c:;tado viva, debi6 ser mncho mas 
baja todavia. 

En cfecto, Kn~s i Duval en sn Curso de Fisiol~jU1 p<i.j. 169, dicen: 

ocSe ml1uiLe en jeucral, seg-1111 los resnltados qne da este m0todo, qne 
el peso total do es por termino medio la trece ava~ parte de! 

peso tor.al del cuel'pO homU1't:, lo 11uc kilOgramus (I) 
de i:wngre para el lwmbre, cuyo peso n1edio es 

Sieudo que el peso e11Lero del cuerpo entero Llc Dubray 
no podi1.t pastir de 60 kilogramos se pued<: afirmar qne no llegaria a 5 
litros la totalidatl du la sangru ountenida en el. 

[, por oLra. p:ute1 uu1;1.11do nn inLli\•iduo 
muert.e ounrre mudui antes de que 

de In sangrc; i rna.s comu111l1cnte 1u111 

rrnjia Jutes de qne la. mnerLe se liaya 

par hemorrajia la 
de! t:ul!rpo la totalidad 

por si sola. la hemo • 

HC aqut lo c1ue sobre e~te pnmo se lee e11 la p<ijina :HJO del Tratado 
Plementat dP jisioloJia lwmamt <le 8eclarJ: 1{ Resulta <le las pesadas heelias 
por M. Herbst i mas La.nlc: por M. Vanner que el peso de lasangreque 
se derra.ma de los vasos de un animal a c1uie11 st: mat.a por la seccion de 
los gruesos vasus1 c:s m1ui\•aleute a liO de! pesu de\ cuerpoJ). 

Luego eu cl irnpnesto lle q11c Zoila Rosa Dubray hubiera mnerto por 
hemorrnjia. la cantidad de :;augre dcrrnmada no hahria. pasado de tres 
litros. 

Es, pnes, imposihfe cvidenteme11te el que h~ <,,;anLidad Jo sangre que 
aali6 <lei de la jOvcn Onbrny fuern la. iuJica<la w1 la declaracion 
de fojas 37, decluci.;io11 qne se saqne de esLe <la.to scni. infundada. 

T>ijimos ademas que ha.liia un error en la <tpreciacion 
de! color de la. sa.ugTe, lJUC cita.<la da. comu roja. Para que 
la sang re ::;ut~ tll:! aq uclla q ue i;e dos condiciones: 
quc im!gu. del cuerpo de urrn persona que salga de una arteria, en 
otros tCrminos, para 1p1e la ~angT<:! de una h<:!mormjia sea rnja l:!S menes· 
ter dividir nn vn~o artenal 1lc una ~rsoua viva. (Rsto no tit.me eacep· 
cion sino C(ln los rnsus pulrucinarui', lo qui:: no \'i<:!ne ;~l uaso). Ahora 
bien, cuando ge di\·ide u11a fLrt.cri;~ eu un hombre vi\'osol>revienen fenO
meno!'i r1ue lla11rn11 11ota\Jle111ente lu aLeucion i de ordinario clejan Lraa 
de s1 aeiialcs durmlerne: la la11za.da ent.611ces a distaucia, con 
viole11cia i p1ir impnlsioncs qnc c01Tespondet1 a. las la.Lidos 

{1) 5 kilogramos, c~ deci1·, un poco menos tie ;; lit.ro~. pues que la. densidad 
de la sangre (l,55 poi· tnmino medio) ea un poco ~uperior a la del a."u&. (Nota 
deKuHlDuva.I). 
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cardiaoos. Creemos <J.lle estos fe1161ucnos 110 5,_• iiresentaron por oua.nto 
no han sido indicados por el <leclamn!c i pm· cnant.11 no dejnron sei'iales 
(manchas sanguin~us c~ractel'isticas de los chorros artel'iales)i en los 
objd1)S vecinos al sitio en St) produjo la hemona.jia. 

Por lo demas, es lln de conwter el de dcuominar roja la 
coloracion de la san!Ire Hnosa ode la sangre cadav8rica: la distincion 
que hacen los fisi61ogos sabre .~w1.fJrl' 1·~irt i #Zn,1p·e ne/ln1 no se reficre en 
cna.ntu al color sino a una difercnt.iia de grado, pues toda sangre es en 
realidad roja. 

En cmtntci al et1taclu de la 8<1.ugre consigna.do eu la misma 
la f. 60, fn6 recL1ficada diciCndose que ht san-

i liquida.ba. al 1aezularse con el agua de la ga.rnela 
i st:gu11do porqne wJ sun inco111ptffihfos lafalta dP. oida i la 

!rt sa1t.rJrt'; la isa!itla tlc sangrt: coaglllada 1Jrueba que se tmta 
un catlclvel', /rt safi1la tfp la scu1,11,.e liquirla 110 1n·upba que se trala de w1 

vivo. En eft:cto, siempre que se lia0t.! una incision en los vasos de 1111 

cadri.ver pn·~de manar !iquida, 1;1.nn umu1do Llna pa1'te 

i los coci.g1i\os so11 pon1L1e su falta 
poue dilit-ulta<l 

A las observu.cione:) 
de f. 37 hai una. 

!a declaracion siguie11te1 

t:unpu alcanzaron a Lene!' co11ocimiento lus doctores Orrego 
Luc11 i Aguirre. H. dice a f. 150: tJ.Tenyo la tonviccion de 
gut !ti m:na Zoila Rol)a 

Eu resUmen, opir1amos, en 
puedt:: afirmarse 1111e en el m1imento de ser mntiladn la j6ven 
estuviera rnuerta, ni tHmpoeo pnede afirmarse qnr esLnviern vim. 

Los doctorcs ~\.gnirre i Orrego Luco en su informe subre t:sta materia. 
se inclinaban a. Ct'Cl'I' 'Jlle la j6\•eu Dnbray era cad.tvel' en el moment.o 
de -ser dcstrozada. :N"osotros l;tJ virtue! <le los esclarecimieutos qnc pos· 
teriorm~nLe hit arrojado el proceso1 n.briganius la misma presuncion en 
uu grado ·mas a1to. · · 
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Esto es cmrnto tenem<JS 4 1e decir a US. en desempefio de la com1s1on 

con que no:; Ju\ hnnra(lo. Sig-nen hh lirmas 1lu ello-;.-Sa.ntiagn, 2l de 

.Julio de 1887.-(Firmado)-F. R. Jf'lr/inez, JI. F. Aguirre, J. B. 
Jfiranrla, .F. Pu_q(I Borne. 

Informes sobre un caso de envenenamiento por el arsenico 

( P1lf/a Bon1e, Lemetayer) 

Santiag-q, Dioiembre 7 1le 1893.-En el proc:eso qne se instruye por 
mnerte de doiia liosario V., con fflclic:i de ayel' se Im decretado lo si

gnient.e: 

viSC\'l'aS. 

l>ios ~nardc a US.-Alberfo Arln1.r1a.-:\I sefior Director <lei Insti
tuto de Hijiene. 

l-iant.iago, :l.1 de Euero lle I89J. - Sefior Director: ~I anH.lisis <le la 
muestra n1'1m. t!l-~, v1:;ceras ha darlo el sig11icnte resnlt&do: 

Nose 111-1. encontrado ningnn estrailo. . 
~omo veneno inorg;-inico ~e ha comprobadu la preseueia de arsenico. 

A lin de lrnce1· la llosific<.1Ciun se ha obr,enido cse 
u:;.tado de sU.lfnro ars6nico. La cantidarl obte11ida 
0,0406 de aciclo arsenioso por cien gn1.mo3 de vfacer<ts. 

Los veuenos voltttiles no se invesLigaron por haberse recibido las 
viscera!:! en r.ic1upo inoµortunt1. 

Remito a Ud. corn.a pieza. de conviccion nn tubn cerrado conteniendn 

part<: rkl slllfnrn de arsCnico obtenid0, advirLiendo 11110 al cerral'SC el tuba 
a la J;tmpara, el stilfL1ro se l1a redncido parcia!mente.~P. lemetnyer. 

Rantiago, Enero :~1 d0 18!) -L-Tengo el honor de remitir a US. cl 
resultado clel an<llisis to:dco\Ojico de la"i vi~ccrns de R. Y., mandado 
pracLicar por('se juzgadu p01· oticio de 7 do Diciembrn de 18U:J . (Mucstnt. 

mim. :rn+.) 
RcmiLo a U8. comn pieza de conviccion un tl1lio cerrmlo qne contiene 

pfLrl:.e del flllfnl'O de arsenieo oOteniLlo, atlvirGienUo r1ne al Del'ran;e el 
tnbo n. ht l<i.mp;tra el stllfnro so ha reducido pnrcialmente al estado de 

orsOnico meta\ico. 
llio; gnarde a US.-F. Puget Bome.-Al sefior juez de! 4. 0 .Juzgadci 

de! Crimen tle Snntiago. 
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Santiago1 Juaio 19 de 189.J..-En la Cfinsa. criminal seg11ida contra 
el reo P. del F. por homicidio, el juzg-ado ha de(~ retado lo qne sigue: 

«Santiago, Junia 2 de 18!)4.-l~n lo princip1d porcontestada la mm~ 

sacion, se recibe la causa a prneba por vt:inte dias comllll£S con Lodos 

cargos, inclnso el de cit.acion para. sentern.: ia; al otro~i, dirija!ie oticio a.I 
Director de! rnstiLut.o de Hijiene para qne se sirva informal' al tenor 
de las puntos que se piden. ·-ART!r.AGA. -E. A. Rrt1ulirtn1 i;ecretariO.b 

Los puntos a que se refiere el decreto anterior son los siguientes: I. 0 

Encontrtlndose Halo en el higadu de un t.:addvt:r una ca11Litlad de arsCnico 
capaz de µroducir por si so\a la mncl'te de tres penmnHs, ~qne cantidad 
probable de arsen1co es l(l suministrada? 2.U F,n vista de esLa cantidad, 
tcmi.nto tiempo ha podido vivir el paciente despues de injerfrsela? 3.0 

Las manchas de Tardieu tse producen en un caso do envenenamiento 
poi· ars0nico de las condiciones del presente? » 

Loque comunico a Ud. parn q11e se sirva. d.espachar a. lrt mayor bre· 
vetlad el iaforme a que hugo referencia. 

Dios guarde a Ud.-AlfJerto Artea.qa.-AI sefior 1Jirector del lnsti· 
tuto de Hijiene. 

Santiago, Jlllio 23 de 1894.-He tenido el honor de recibir el oficio 
de US. de fecha 19 del mes pr6ximo pasado, en el cual se sirve pedir al 
Director del Irn~tit11to de Hijiene informe sobre ciert.os puntos de m3· 
dicina lega.1 en el jL1icio criminal seguido al reo N. N. 

Primm· pu,nto.-« Encontrandose solo eu el hi~ado Lina ca.ntidad de 
arsenico capaz de prnducir por sf sola. la mnerte de tres penmnas triue 
cantidad probable de arsenico es la snministrada.?)) 

Desde el rnornento mismo en que ocurre la injestion de un veneno 
areenical comienza una eliroinacion maso mt3nos considerable 
del t6xico ya por i la diarrea, ya por la piel (sudor) i los 
rifiones (orina), eliminacion qne es tan Lo mas considerable cuanto mas 
tiempo sobre\'ive e! enfermo a la inLoxica.eion. 

Bste fen6meno de la eliminacion no permite deducir de la ca.ntidad 
total de arsenico enconm1.do en un ca•lilver, la. cantidad injerida. 

Ahora si se trnta. de dedllcir, no ya de la cantidad r..otal qne existia 
en el ca<l3.ver, sino de la cantidad que ex1st1a en 11n solo 6rga.no, crni.I 
es la cantidad de t6xico injeric.la1 el problema es con mayOl' razon inso
luble. 

CierLo es que el higado a.sf coroo el r1i'ion es una viscera. que tiene la 
particnlaridaii de acum11lar en $11 seno nna gran prnpol'cion del arsenico 
en los envenenamienr..os agudos; p~ro tambien es cierto qne, aunque este 
hecbo esta. bitm comprobado1 no lo esta la propoL"Cion que guarda. el 
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contenido del hiJ?ado con el contenido total del cad<iver i mucho mBoos 
con lB c&ntida<l total injerida 

No es posible, pues, dar nna respuesta ni Biquiera aproximada a la 
primera cuestion. 

Segwulo punlo.-1c En vist.a. de esta caur.idad, cn<tuto tiempo ha podido 
vivir el paciente despues de iajerfrsela.11 

Habiendo qnedado sin resulucion la primera pregunta, no hai base 
para contestaL' esta segunda. 

11ercer punto. -((~Las manchas de Tardieu se protlucen en un caso 
de envenenarniento por a.rsenicu <le las c.:ori<li(.nones de! present.e?» 

Necesi~are comenzar hacienda cie1'tas salverlacles. Fin primer ln~al', el 

infrnscrito 110 esta al cabo de ningnna de las condicloues del envenena 
miento de que se tratH.. 

~n segun<lo lugar, el nombre de mrtn1;ha.~ de Tarrlieu, no tiene una 
acepcion bien fija. Orijinariameote s~ aplic6 a !as lesiooes que aquel 
famuso medico-lejisLa descl'ibi6 como caracteristicas de la asfixia por 
eofocacion; pero despnes snele aplicar.se a lesiones mni au<.tlogas pern 
qne difieren por la e.stension i 4ue se c11cuentrao en vario:i otros jeneros 

demnertc. 
He aqul Ins terminos ea r1ue Tardieu describe las lesiones qne hoi 

11~vau prupiamente su nombrt!:· « Peqnefias mam~has eqnim6tica~, pun· 
tuadt1.s, irregularnrn11Le redondeadas, <le nn rojo mui oscuro, casi negruz· 
cas, cuyas dirnensiones varian en ul recieu nacido desde la de una ca.beza 
de u.lfiler hast.a la de llll grano de c1Ui.amo.» (1). 

Previa esta observacion diremos que es comun encontnu en la!i autop· 
sias de enveneua.dos lesiunes de naturaleza anctloga a las 
me.nchas de Tardieu en 4 ue tienen dimensioncs ma~ 

y11res. 
Apoyare est.a pr<1posicion con \'arias cit.as Je autores chi.sicos: 
Comenzare por el mi~roo Tardien que describe eu est.a forma lae 

lesiones pnlmonares i e:uduwas del envem:namiento arseuical: 
«IJOS pulmones estau o simplenwut.e infart.ad1is, o 8embrados en su 

superticie de equimosis !rnb-plenrales a.uehas i difosa.s i en su espesor se 
descubren a \'eces algunus foco.-; apoplBticos. Lai:; mismas mauchas eqni· 
m6r.icas se cncuentran casi coustautemenLe bajo el pericardio i bajo el 
endocardio, mas pl!1p1eiia-.s, mas irl'egulares i en 111\mero variable» (2). 

La obrn de Briand, Bou is i Casper (3) describe en esto.s t.enninos las 

lesiones de que se t.rata.: 
«Los pnlmonea est:ta uon frecueucia a.tascados de sangre fluida de 

(l) T.utD.tEU, Infanticidio. Parh1, 1880. 
(2) '.DAROlEU, ]f,'stmtio de/, e1tvt11It,mmniento. Paris 1875, p:lj. 366. 
(3) BRUND, Boul.B i 0.!.SPER, Medicina legat, Madrid, 1873, tomo II, p8.j. 471 
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Informe sobre un caso de intoxicacion accidental por error 
de un farmaceutico. - Sustitucion del clorhidrato de 
morfina al clorhidrato de quinina.-Accidentes mortales. 

( Brouardel) 

El 11iiio R. n. cle dos aiios nne,,e mese.,, era tratarlo por ('} <loctor 
nujanli11 BeaumeLr. Rstc preseribiO f.;UPOf:\ltnrios 
que contenian lll El padre del 
nifio, que habia sido preveniclq ·le 1<1 en !as botica.s, se 
dil'iji6 a la farmf.lda M. i lhun6 mni pa1tic11larm~nte la atencion sabre 
h~ i.:onq1osic.;io11 de estos Rll{)O'iitorins. El primer suposiLorio fuC co1ocndn 
el r.<i.bado 10 de Mn.yo a L1~ nneve cnarenlia rninuto'i de la nnche; a las 
diez el nifio prc"lent.6 sintomas alannn.ntes i a las once e'itaba sin cono
cimiento; finalmente rrncnmhi6 a la:; W hot'a.-. despnt:s de la. a.plicacioii. 

L:is c.:ouclusioncs signient.t:s fncrnn presentaclas par cl douto1· l31·utmr
del dcspues de hn.be1· co11~ulta1lo la. relacion de lo~ sfntomas observados 
en el niflo, cl resnltado <le la anr.opsia, i el arni\i:-;is cinimico, Pl c1ml 
demostr6 la pre:;encia de la sa\ tOxicn. en los snpositorios sobrnntes. 

C0nclnsione;:!: l. 11 La a.utopsia del ca.d;i.ver del nifio I>. no ha. pcrrni
ti<lo <le::;uul.ll'ir 1111a lesion \'isuer;.Ll antigna o reciente !jllC pneda cspliear 
Jn mnerte por can~a riatnra.l; 

;U 81 supu~itOJ'io gmtrrlrvlo en lle\'a la ctir1L1eta J.e la 
farnmcia H. 1~011te11ia. n1w. ea.n~idad cfo Hl!11'fina. de unos 

3." poi· nn nifio de tres :-tfios e:i cap11.z ile (kter-
minnr la mnertf:'; 

han mostrndo en el niflo D. inmeclinfarnenLt• 
1le un 'lttpositi11rio, !m;que sc han su1.wd1<111 

en It horn,; signientes, repro1 ltu;r~u nwi cxacta111enr.i: to~ :;inc.onl<ts 
descrirns por l11s Rut.ores (•1t nna. de las fornrn" tle la intoxicnoion par las 
weparar.ioncs opi:lcrint 

Las lcsioncs anotadas durante la igna\mentc las qne se 
hnllau l'll [os C<l•hLVt!l'~K !c:)pllt!S iL· las 1h:tt::ri11i11a.1lai:; pur 
el oµio o uno de sns akll!oides. 

llni pnts la mnerte de PStt> nifio ('Otno provo-
rada por d<" el'\te snpositori1J que co11tt·~t1ia 5 u If) cen-
ti!!'.l'i\IUOti rle ulorhirlnit,o lle morfina. 

1~1 re:rnltado ne~atiYo de! a.uU.lisi!; de las visceras <lel niilo IJ. no basta 
para hac:er reclm.za.r esta cansa de muerte. 
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Envenenamiento accidental por la codeina 

(P. Lemet,,yn-, dorlor A. de/ Rio) 

NUm . 156. Santiago, .Tnlio :20 rle 1897.-En la dennncia hecha por 
don Carlos Mackennn se ha decretado qne se praeti11ne por cl In~tituto 
de Hijient un an3.lisis quimico en la rec.·eLa d1.:spachada 1111e en frascu 
lacrado se ncompafla. Acljnnto tambil'n copia 1lr la !'eceta. 

Se cree se haya pnesto en la preparacion a.cido prtisico en nz de 
lanrel cerezo. 

IJo que comun ico a Ud. para su co 11 ocimi(!11to i demas fines. 
1Hm1 gmmlea Ud.-Nto;l<'TALI CRUZ CANAS. 

Al seiiol' Director del Instituto de Hijiene. _ 

Sefior Director:-Tengo el honor <lf' remitir a Url. los data~ que nos 
ha suministrado el analisi,, toxicol6jico rlel 1fq11itlo tneclic:amentoso 111.i
mero ::191, enviado a esta seccion para sn examen. 

Est..e Hqnido medicamentoso fue remir..iclo en un frasco rle farmacia 
de una capacidad de I :?5 cent.fmetrns e1'1bicos, tllpado con corcho i que 
llevaba u11a. etiqueta en qut> ~ leia en caractCrt!s imµresu!i: 

«R(1tica Germania., Ahnmarla esi1. :\g-nstinas, Santiago. Otto.Jahnke. 
Para repetir el mcdicamento, basta tra.er este r6tnlo.» 

I en caracteres manuscritos: 
«B 16:!5, 2 cucharallitas cada 3 horns.» 
Acompa.fiaba el frasco una copia de la receta que sirvi6 para confec 

cionar el medicamento i qne decia a~d: 

Ju lepe ~omoeo......... 80.(1 
Agna. de laurel cerezo...... . • ...... 2.0 
Codeina.. .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 0. 10 
Benzoato de soda..... . ...... ....... l.U 
Jarabe lactucario...... .. . 20.0 

A. la simple inspeccion de la receta vimoq fjUe no porlia. haber enve
nenamicnto con esta pocion sino por nn exe!1\o de ;tciilo cianhidrico que 
provendria clel agua de laurt'l cerezo, o ta.mhien por nn exeso de co· 
deina o todavfa por el f'mpleo dP codeina impura qne podria contener 
cierta c~antirlacl o aun por sustitncion 1lc la code::ina p11r morfina. 

Principiamos ent6nccs por la clositicncion de\ ;lciclo cia.nhfdrico, tn
mando las precauciones c1ue exijia el caso i la perp1eiia Cl:lnt.idad de este 
ouerpo qne pudiera exiat.ir en esta pocion. 
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El lfl1nido tfmia un olor ca.rncteristico rle agna clP laurel cerezo. 
Lu. cantidad total dl' li1p1i<lo env'.ado al laboratorio era de 79.5 cen~ 

MmeLro~ ct'1bicos i Rn prso (le 83 gr. 689. 
Si nos referimos n. In. receta, el peso total de\ lirp1ido qne sali6 prepa· 

rado tie la botica dcbia ser de 10:-l gr. 10. 

Par con~igaiente hahia <le!'laparecido 1111 pe~o total de liquido ignal a 

19 gr. 411. 
Oosificando f'l :.tcido cianhfdrico par el mCtodo colorimetico i por 

comparacion ccm \icorcs tit11la1los de ;icido eiru1hidrico, encontra.mos que 
la cantidad de este :tci1lo con~e11 ido en nn gramo de _la pocion era de un 
centesimo de milignl.mo i en l:i. tot:ilid:ul de e~tn. de 1 mg. 03. 

Dc!ipnes se trat6 de ;dsl::tl' la, codeina para rlo~i!lcarla. Para este fin 
una parte del llquido me,licrunC:'ntoso fne trntaclo val'ius veceR sucesivu
mente por los di~olventeR de h co<lcina.. RPtmienrlo las disoluciones 
parciales, vaporizando el diRokente a baja t{'mperatma, volviendo a 
tmtnr varias Yeces el rcsidno de la evapornC'ion ran eter, liege.mos aa1 a 
ubtcner cierta cantichrl rlC' codeinn. qnirnicamente pnra. SL1 peRo alcanz6 

a 1 mg. 2726 por gramo de lu pociou i en totalidad 13 l mg. 2. 
Ademas en el n•siduo d1· lfl e11traccion de la. codeina se encontr6 que 

existia. trazas<lP. mnrfiun. 
l·~H de nrlvertir qne en Ins c•o<1einas comerciales qne se vendeu en Jae. 

drogneriaR i qne se tmplean en las farmaciaR, 001110 lo IH'mos comproba
do en trl'"S muegtras soLl't' cu:\tru1 se encuentran ta.mbien trazas de mor

fina. 
811 reiuimen, sefior 'Director, la cantidad total de a.cido cianhfdrico 

qne existia en la pocion n .~n sallda de la botica era de 1 rug. 03 i la de 

codeina. de 131 m~. i. " 
8uluda a Ud. atenta1nente.-P. Lemetayer.-Sautiago, Agosto 14 

de 1897. 
EH copia fiel.-ALEJANORO oEr. Rro. 
N1im. :383. Santiago, 16 rle Agosto de 1897.-Con frcha 20 de Julio 

recibi6 este fost:.itut.o nna. uota. de\ .Jnzgado de US. cu la cual se solicitu.-
ba el an;i.lisis quimico di' en Ii\ Botica Ge:rmania 

de e!:ita riudad. Al mismo t.iempo el Frasco con la mr.dicina i 
unn cupia de la receta. l~n le~ miRma nota US ~(· sirvi6 hacernos saber 
qne el ana.lisis se pedia con moLivo <le Llllft prese11tncio11 hecha por don 
Q;lrlus ~fackenna i, a1le1nas, que habia moti\'O para creer queen lugar 

de! agua de lanrel cerezo, uno cle IO'i cornponentes de In receta, se hu

biera puesto 1.lcido prl1~ico. 
Posteri(lrmente, con fecha 7 ~1el presente, US. ~e diriji6 nuevamente 

a esta oficiua pidiendo d pronto despacho del an<i.lisis. 
A c~te respecto, sea.me pennitido haccr pt'cscute a US. que los amt-
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lisis toxicol6jiros i:on de ejerrn•ion lnrga i difiril i quP, dado el t'8Cft80 

per:-onal de qnc tlispone u5te In"tiluto id rr('argo cfo trahnj''• no 1-iem
pre e.; poRihl<-• dar lo~ informe~ l'OH la rapi<lez quc deR1·arinn los inLereAA-. 
doe, pen;onas que, de orclinario, 110 l'Rltin al L'abo de loH dificult.a<les tE'c· 

nicas que prci:entan tmbajos dL· est.c 1irdeii. 

En el ca~o prcsentP, el analiRiS ha sido practirado n la hrcnrlad posi
Lle i tomnndo todas las prPcancionPS nerei;arias para edtar aun errol"f'R 

de detalle. 
Rejrllll la copia qne P~. !'I' sin·iO acompaiiurnos la rcr·('tll 1!1· la 111Ptlici-

1rn(111<• ha ocasionado Ins accicle11t.es, es del tenorque signe: 

Rp. 
,lulepe gomoso . .. ... . ...... .. . .... .. .. RO.O 

Agna de Janrel cerezo................. 2.0 
Co<leina.. .. .. .... . ...... .. ... 0.10 
Benzoato de soda... 1.00 
.Jarabe lactncario .. . . . . . .... . .. . .•. . . 20.0() 

R. ''"''Rio. 

Atendiendo a lo indicado por UH. ae proccdiO en primer lugar a. in
vestigar cl <kido pn'i~ir.o, ~e signi6 cl"spw·s 1~011 la dosificacion rl1~ la co 
deina1 clejando pnra el 1.'tltimo la i11vc:->ti,2a•·ion 1le ~i l'XiHtian o no sns· 
tanciai:;cstmfin.~ a Is fOrmnla. 

Segun 1•onsta clt>I infonne 1lcl jefe de la sf!ccion rle quimica i t()xico
lojrn qu~ en t~(1pia ac:ompai'io, el an:llisis ili1) a co1rncPr: 

J.O Que cl (r;\'11;0 ell\'iatJO {101' r"'. l'flllltlli<l ~!Uj~9 ~rfilll08 (79.!'> ~II· 

timl·Lros Cl'tbicos) de lfqni<lo mcdicarnt·nto"Oi 
2.U Qne la cnntidacl rle :i.cirln ci:rnhi<lrico era de 1.0:~ milig-ramn~ ( 110 

milig-ramo i trc>!'i cent<.•simoi; de miligrnmos): 
;t0 Qne la 1·1u1tidarl cle corlein11 1·n1 <le 1:11.Z miliL:-rallJO!'i (dento 

treinta i 1111 milig-ramos i 1los 1lC1·imo~ de mili!'.!ramo); i 
J.0 Qne rn las n•-.illno!; de h f·~t,1w·clon <.:e pudo comprohar la exis

tencia de ir1r/iril!.~ flp mortina. 
Rntrn.n<lo 1Lt·st,11di1\I' f"-:tos result.ado~. tenemos, e11 primer lng-nr, cptP 

faltaba a la pncion, t:1l ("11110. Rc>~1111 la fonnnla, debe ~1·1· dl'-:pnr.hmla, la 
cantidad <le J.9All p:r:tnws. l~n efeeto, s11man<lo cl p1~..;o de Ins ingre· 
dientcs que iJHlit~n la l't'Slllt.a h cifra tle IO:l.10 ~ra1 1 w!; i en el 
frascr1 envia1lo poi· U~. "nlo ~:~.G~!l; la <lifereucin i~ualn la cifra 
apnntada mai; aniha. 

~}sto, como i;e \'Cl'ii ma~ adelante, pue<le lle~ar a ser ell.' gran impor

tancia en la esplicnciou dt los hechos que hau motivado la denuncia 
del senor llfoekenna. 
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En sPgundo lngar1 el ana.lisis ha demostrarlo qne en la pocion solo 
habia 1,03 miligramos de icido cianhidrico, caatidad qne proviene del 
agaa de lanrel cerezo indicada en IR. f6rmula. 

El agna de hlnrel cerezo se obtiene por destilacion de las hojas de! 
learel cerezo i contiene, al lado de una esencia sin importnncia fisiol6-
jica ni terapCutica1 a.ciclo cianhidrico. Todas las farmacopeas exijen qne 
este preparado sea titulado; es clecir, qne contenga proporciones fijas de 
principio activo, el itcido cianhidrico o prUsico. JJa fnrmacopea nacio
nal, la rruncesa i otras establecen que el agna de lanrel debe tener me
clio gmrno de ct.ciclo cianhfdrico por litro; otras, como la jerm<l.nica, pres
crihen 11n tltnlo mas elevado: 1: 1000. 

En el caso preseute, los dos gramos de ag1rn de laurel prescritos por el 
medico ha.n debido aportar a .la f6rrnula 1 miligramo de <lcido cianhi
drico si se ha ntendido a lo fija<lo en la Farmaropea Nacioual i 2 milf
~re.mos si se ha seguido la practica alr.mana. 

Se ve pnes, que los temores espre!'laclos en la. nota de US. respecto a la 
posible snstitucion del agua <le Jamel por t'lcido pnlsico son eateramente 
infundndos. Ln cnntidad de ilcido cianhidriro contenido en la medicina 
preparada en la Rotica Jermania corresponde exactamente-salvo la 
fraccion de tres centC~imos de miligramo que carece de toda import.an~ 

cia-a la cantidad dt: principio activo que deben conlener las dos gra· 
mos de agua de Janrel cerezo indicada en la receta del facultativo. 

Si el am.1.lisis hubiera ann dcmostrado la. existencia de dos millgrnmos 
de principio activo no habria podido deducirse de esto cargo contra el 
fannaceutico, porqne, como UR. Knbe, en cuanto n Farmncopens, nnos 
siguen la franceRn, ao pocos la nlemana i los mCnoR la chilenn., sicndo 
<'Sta mrn main prilctica sancionadrt ya por la costumbre. 

l~n cnanto al tcrcer pnnto, la pantidncl dr codeinn, el n.n~Llisis ha re
velndo qne la pocion cnntcnia en lugar de 100 mi!fgramoR 181.2 mi

Hgro.mm1; hn.i pues 31.2 miligmmos de mas. 
8e exam in<) igna.lmente si en In. pocion no existin algnn oLl'o alcaloide 

del opio i en los rcsiclnoR de la. eRtrnccion fnC posiblc reconocer 1'11tlirios 

de morjina .. 
Esta cantirlnd de morfina corresponde a las impmezas de IA codeina 

comercial. 
A fin de aprcciar la importancia de este hecho1 (lbtnvimos codeina de 

nlj!nnns drogncrios i boticnsde la ciuclatl i Rnbrc ·b muestrns en 3, pudo 
recoriocerse, coma en la codeiua de la Botica Jennanin, la preAcncia de 

indicios de morfina. 
En 1·C'si°11nrn, la pocion remiLida por US. ha. sido <lcspachada confor

me R la rect>tn, An.!vo en Jn. cantidad de codeina., snstn11cia de II\ cual se 
~gl'('g-<i 3l.2 iniJigra.tnOS llU\8 de Jo indicado pOr el mCdico. 
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Por otro lado, faltal.Ja a 1~ pocion la! como debiO hab<'r sido entregada 
por la Botica Jermania, I 9.411 ~ramo~. 

iEsta cantidad fue administrada a.I niiio de una vez, en Jugar ,Jc las 
dos cucharnditas (LO gramos) pre!lCritas por el medico? 

8i asi ha ocurrido, cl enfermito ha recibido eo una 1.l6i;is en vez de Iris 
10 miligramos, sefialados par el medico, 2.t,7 miligramos de codeina! 

Si las cosas han ocurrido de la manera espuesta, (1uedarian satb;fac 
toriamente esplicados los fen6menos de intoxicacion presentados por el 
niiio Mackenna, fcn6menos que1 a jnzgar por las noticias qne han vista 
la lnz pllblica i por las informaciones perso11ale~ del iufrascrito, coinci. 
den con las sintomas de la accion de las alcaloides del oµio. 

Dias guarde a US.-Alejantlrn del Rio.-AI seiior juez de! crimen 
don Neftali Cruz Canas. 

Informe sobre un caso de envenenamiento por el arsenico 

(Bro11ardel, Bo11tmy) 

LOR abajo firmados, Pablo Bronardel, profcsor dP medirina legal de 
la Fa.cult.ad de Paris, i E. Boutmy, q11imico perito, comisionad~ p:>r 
provideucia del senor de la Fuge, snstituto de! sefior procurador de la 
Repl'lblica, para proceder a la autop'lia cltl cadti.\•er de F. Pedro-LuiR
Felipe, de 48 afios; para buscar las causas de la muerte i comprobar 
cualquier indicio de crimen o delito, previa.mente preRtado el jnramf·nto, 
hemos hecho las comprobaciones siguie11t{!s: 

I. El cadaver es el de un hombre bastante vigoroso; los mO.sculos de 
la mandibula inferior i <le Im~ brazos presentan ciert.o grado de rijidez 
cadnvfrica. 

La putrefaccion no ha comenzado. J ,as partes posteriores del dorso 
i de los muslos est3.n manchadas por algunas livideces cadaverica~. 

J,os globos ocnlares tienen una consisteucia casi normal. 
De la boca Ouye un liriuido sa.nguinolento qne ensucia nna parlie de 

la cnra hasLa la oreja. derecha. Xo se d{!scubre en \os labios ui erosion 
ni sefhi.l de contact.o con un liqnido corroRivo. Sobre ningun pnnto de 
la. snperficie de !a piel de! tronco, de\ cuello o de Jos miembros st en
cuentra e4uimoeiis, desollaclura o erosion. En el tejido celular i en los 
mllsculoe el cuello i de la pa.rte anterior <lei t6rax no hai e4ufmosiR. 

II. La cavidad de! cnineo es aUierta cou la sierra. Las meuinjen 
eeta.u sanae escepto en un punto coloca.do en la cara inferior de lase-
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gunda circmwolncion o<'cipitnl iz•1uierda: alli ~ nota la preseocia de 
una sufusion btllH!Uinea de dos a tres centimetros de ancho en todo 

sentido; ocnpa. lu.s ma\las dt la pia madre i la dura madre. 

Las meninjes 1'C' "epa.ran del encCfalo par una dP.corticncion mui f<icil. 
No contie::nen grnnulaciones tuberculosas. La pia madre que penetra 
eat.re las circnuvulucioues esta 111tiltrada por un poco de serosidad. 

81 ccrebro i cl ccrcbclo examinados par secciun en ca pas delgadns, pa.
ralelas, estan absolutamcnte sauos. 

La mC:dula 110 est.a. conjeMtionada, parece normal. Laa meninje~, al 
nivel de la hinchazon lumbar, enci~rran en su e~pesor finas laminillas 
huesosas; cretificacion de a11tigt1a data i sin importancia. 

IT I. La mucosa bncal, la farinje i la larinje no presentan ningnua 
lesion. La traquearteria i la lariuje cst<in llenas de mucosidades san
gllinolentas. 

Las pleuras estan soldadas por adherencias antignas 'Ille ocupan toda 
su estension. 

LoR pulmones !\Oil un poco crc·pilantes, rojos; al corte dan salida a 

una pequefm cantidad <le sa11gre, Psta tiene un color rosado. En la base 
del 16bulo inferior dcrecho. h<i.cia atras, se encnentra 1111 nO.cleo apople
tico del volt.imen de nna nnez gmnde. 

t~I corazon ticne su volUmen normal: nose halla en sistole, las val
vulas estan sanas. No coutiene co;ignlos; lo mismo sucede con los gruc· 

sos va~ que dejan correr por la seccion sangre ftuida i negra. La cara 
intraventricular del vcntriculo izqnierdo est<i. tapizada por algunas 
eqnimosis que tiencn trcs a cinco milim ... tros de di;tmetro. Eu el mUs
culo cardfaco por sn pnrte 1rnt.erior se encuentra nm~ equimosis mas 
nncha que ha disasociado las fibms urnscnlares. 

lV. El es6fago esta sano; el est6mago contiene GOIJ a 700 gramos de 
un liquido pa.rdo verdoso. f.n. mucosa e!itomacal esta p<i.licla lijeramente 
piqueteada por nnos pnntos rojizos. Al nivel de la gran curvadnra se 
comprueba Ill. presencia de una placa de aspecto liso estarnpada (.qau/rie) 
nn poco mas dura. que las otras pi.rtt>s de la mucosa i tcniendo los carac

tCres de una cicatriz nntigua. 
La mucosa dcl intestino <lelgado est:.i palida, sin lesion, sin sufusion 

aangurnea. 
Las ?l<indnlas 110 estan salientes. En el yeyuno eucontramos una 

lombriz, asc<iride lumbricoide, de 1:3 centimetros de largo. La. va.lvula 
de Bauhin estii roja, cubierta de snfu..,[ones sangni11olentas. La 10ucosa 
del grueso inte~ti110 en una. cstension de 20 centimctros por debajo de 
estn. valrnla t:s el sitio <le mm vim iuyeccion Las or..ras porciones de la 
mucofln del grueso intcstino tieul·u su aspecto normal. 

El higado c%tl un poco volmninoso, sobre la cara inferior se aotan 
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algnnaR oqnimosis clifmm~, rine no ocnpan :;i.ino la~ pnl'teR rnns rmperfi
ci•les del tejido hep1ltico. A ojo clesnudo el higodo no parece mni gordo. 
La seccion de la vesicula bilia.r dA salicla a bilis verde. 

El p<tncreas est!\. mni conjestionado. Entre sus l6bnlos el tejido ~e
lulnr contiene sangre extravasada. 

El bnzo esta 11n poco g-rneso, no est:L diftuente. 
(ij] rifion dorecho esta. mui conjcstionado. La mucosa. de las c.tliccs 

i del bacinete est<\ piqueteada par finas equirnosis qne fonnnn Lii) pun
teaclo snngnineo. 

Ml riiion izquierdo estit uu pooo menos conjestiona.do, pero presrnta 
las mismaR alteraoiones 

La vejiga no oontitme orina.. 
Res1tmen i conclw;iones: Para responder n. la c1iestion que Be nos pro

pane i determinar las canen.H de la mnerte de F ... podrmos apoyarnos 
sabre: 

A) Los a.ccidcntes esperimentados por F .. dnrante las pocns horns 
de cnferrnodn.d que han prececlido a su muerte. 

B) Los resn]tados de la autopsia. 
0) r...108 rCirnlta<los del analisis qllfmioo. 
a) Los sintomas obscrvados por el doctor Cailleto, qne Im asiRtiflo al 

sefior F .. en \os Ultimas momentos de sn vida., estan re1rnmi<los a.si en su 
dcposicion de !8 de Ootnbre de !878. 

«A media noche 1m sefior V ... 1 vecino d<:: F ... , vino a preveairme de 
parte rle sn mnjer qne Cste tenia v6mitos i una <liR.rrea qne no se podia 
oontener ... 

a: ••• El estado de F ... era lamentable. El pnlRo e"taba casi insensible, 
de una frecuencia qne llegaba a 120, la respiracion era este1'torosa, la 
cera. l el cuorpo eRtaba.n bafiados par nu sudor frio. Li~ p0rclida de 
conooimiento no en1. cornµleta porqtrn el enfermo emmyaba un movi
miento cuando se le hablaba i aun tratab•~ de responder pero sin poder 
consegnit· otra crnm. q1rn prodncir jemidos ina!'ticulados ... Dnra11te el 
timnpo necesario para las µrepa.111tivm1 de\ tratnmiento, el enfermo 
espir6.» 

EstoA sintoma.A constituyen un conjnnto al cnal !!e ha darlo el nombre 
de accidentes coleriforrues: v6mito!\, diarrea, aljidez, frecnencia i peqne
fiez <lei pnlso. Mas, nun cnando cllos puedan existir fnera de toda 
intoxicacion, en el c61ern nostraR, por ejemplo, elloR acompafian a ci(•rto 
nUmero de envenenamientos, particularmente a la intoxicacion por los 
preparados de arsOuico i <le a.ntimonio. 

b) LaR leaionea cornprobadas sabre el cachLver de F ... son snfosiones 
sanguineas r1ue ocupan on pnnto de las meninjes cerebrales, el endo
cardlo, el mu~cnln c:ardiaco, la primera pnrte del grueso intestino, la 



earn iuferior <lei higado, las malla.t:i del tejido celular peripancre<itico i 
uri nllclco apoplCtico e11 la base del pulmon derecho. 

Est.as lcsiones indica.n una. alteracion de la sangre, probablemcnte de 
uatnrakza L6xica i resunti.nlic de la injestion de un veneno tal coma el 
a.r8Cnico1 cl f6sfuL·o, el mcrcurio, la dijital, etc. 

c) El an;,Uisis quimico prueba qne las visceras <lei seiior F ... , los 
liquidos 11uc cl las cncierran, los v6rnitos i las deyecciones esta.n carga· 
clas de 1111a gran cantidad de materia arsenical. 

[,os siuLonms obs~rvados <lnrnute la 
sabre el cn.J<.tver1 

mos concluir que I~ ... 

Envenenamiento por el cianuro de potasio en inyectiones 
hipodermicas 

(E. Lira, E. Donoso Grille, F'. Puga Borne, P. LemUayer) 

f!anliago, 27 d• Oclubre d• 1896. 

El medico de cindad don Eduardo Donoso Grille se asociani. al doctor 
don gc11mr1lo Lira E. para prn.cticar la autupsia en el cadaver de 
Sara Bell o llcllo, siempre que el doctor l..1irn estimc nei..:esaria su coope
rncion.-Guillermo Noguera.-Gonzalo Fdbres. 

S. J. <lei 0. 

l~n conformidad a lm1 decrntos de US. de 26 i 27 <lei presente mes, 
nos hemos copst.ituido eu el Cementcrio Jeueral este t'iltimo dia en 
union de\ sci;undo jefc de la 8ecciou de Seguridad cle la µolicia de esta 
capital, cuu el oiJjeto de proceder a prn.cticar la auLopsin mC<lico-legal 
en el cadaver de la j6ven Sara. Bell, que segun denuncios recib1dos 
en la policia habia sido sepultada con el nombre de Sara Bello Reca
barrcn. 

Uonsnltados las libros del Cementerio, se encoutr6 que lmbia sido 
inhumada en el nicho nltmero 4 72. Abierto este i esLrnido cl ataud1 se 
rcconoci6 el cadaver de :::iara. Bell, por dos }JCrsonas dE.• su familia, hecho 
lo cuul sc procedi6 a su autopsia. 

gxA~rnN T~8TF.llNO.-· Despojada de sns ropas se consta.t6 que estaba 
en uu est.ado de putrjjfacciou bastante a.vanzaclo, lo que hace Creer qne 
ha fallecitlo en una Opoca que correspondc al denuncio. 
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La cutis edematosa e intiltrada, present.aha una colorncion amoratada 
jeneral i la epidermis se de.~prendi:~ con facili<lad a gran<les trechos, 
estado por cl cual no se podia. aprt!Ciar ningnna st:iiul o huella de vio
lencia i solo se pudo constatar una lijera lrnrida de la ctitis en la cara 
dorsal de la primera i segunda falanjes del dedo medio de la mano iz

quierda. 
Reconocido prolijament,e el c11ell<1, bocn. i narices, no sc encontr6 

nada de particular; solo ftuia de la boca un hilo de ~mngre negruzca, 
fen6meno propio de putrefaccion. 

Ex!MJ<~N JNTtmNo.-Abiert.as las cavidades espl<l.nicas, se encontr6 
en todaq las visceras las fen6menoe propios de la putrefaccion: infil
tracion sero-san~uinolenta, reblandecimieuto, cambio de coluracion, 
derrame en las serosas, etc., etc., pcro en 11ingu11a de ellas, ni aerebro, 
ni corazo11, ni pulmones, higado, l'ifiones, tubo dijestivo, aparato jCnito· 
urinario, ninguna afeccion patol6jica qne nos esplic11se no solo una 
mut>rte sUbita, siuo <.jlle ni auu haya snfrido siquiera una intercadencia 
o alteracion grare en su salnd. 

Examinados c:o11 dete1rnion las pulmones, despues de haberlos some· 
ticlo a 1111 lavado prolongado, sc oUsen•6 en sn superficie numerosas 
equimosis subplcumles, que eran mas ahundantes en In. base i qne 
variaban en sns dimensiones desde cl tamaiio de una cabeza de alfiler 
hasta el de una moneda de a t:inco centavos. rguales manchas se ohfier
varon en el pericardia. 

Ei!ta!:I lesiones son csclusivas de nna. muerte snhita o pot' nna asfi.I.ia, 
sabre todo la por sofocacion, :-Jegun lo han cornprohadn Tardieu, Briand1 

Bou ls, Oaspe1·, Taylor i otros autorcR. Este solo signo, rprn persisr.e aun 
en lo~ pcrfodos mas arnnzados de puLl'efHccion, es dato suficient.e para 
que un medico forense pueda afirmar quc la causa de la mnerte ha sido 
una asfixia por sofocacion. 

Habie11dose sospec·hado, en el caso objeto de este iuforme, que ha 
podit1o irer victima de un envenenamiento por cloroforrno, haremos 
preseute a US. 4tit:i pasadas c·nanmta i ocho horns, es dificil encoatrar 
vestijios de esta sustancia en el cad<i\'er. La urnerr..c par cloroformo ea 
producida de dos maneras: tm los casos 1p1irlirjicos par pant.lisis de los 
centros ntrviosos re5pirar.orios i circnlBtorio~, aun4ne sea aplicado algu
nas veces en cortas d6sis i de una ma11era intelijente o biea por asfixia, 
por sofocacion cuando es apllcado par una mano torpc qne impida me· 
canicamente la cntrach\ de! airc a los puhnoncs. 

A pesar de la imposibilidad para rccoaocer la existencia. rlc 1111 vene· 
no vol:'Ltil, en nn lapso de tiempn tan prolong-arlo, hemos colocado las 
vfsceras en cuatro frascos perfectamente cerrados i la.era.dos, a fin de 
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qne en el fnstitut.o de Hijiene se practitp1e el au<ilisis toxicol6jico de! 
contenido de ellas. 

lnsistieudo nuevamente en los signos equimOticos subpleurales i 
pericardia.cos, uos deja la conviccion qne Sara Bell ha muerto de una 

ml\nera s1lbit.a ode asfixia por sofocacion sin que sea posible determi· 
nnr Rll mecanismo. 

SanLiago, Ocr.ubre 28 de 1896.-E. Lira E.-Eduardo Donoso G. 

SE!lUNJJO lNFOltil.11<~ .ll.EDICO-LEGAL 

(Doc.tores Lira, Donoso i Puga Born~) 

S. J. <lei 0. 

Para dar nn cxacto cnmplimiento a lo decretado par US. con fecha 

veinte i nueve del mas pr6xirno pasa.do, i a fin de evitar eqnivocaciones 

o repeticioues inlit;jles, (Jlle par su vaguedad o fallia de hilacion podrian 

da.r l11gar a confusiones, hernos dividido cl cit.ado decreto eu diversas 

preguntas esplicilias, las qne a continuacion contestamos: 

I. «eQue enfermedades naturales ha.n rodido prodncir csa asfixia o 
muerte sabita (en Sara Bell)?> 

Oados las antecedentes de salud, constituciou i los resultados de la. au
topsii~ en el cad;tver de Sara. Bell, creemos que ningnna e11fermedad natu

ral ha oca.sionado csa asfixia o muerte stibita. Las equimosis subpleura

les i pericardfacas encontrada.s en la a.Htop~ia indican q ne la cansa de la 

muerte en este uaso ha sido estrnfia a los medios natnrales. Este sigoo, 

en µoquisimas 0Cafiio11es, se encuentra en caso de mnertc eUbita por 

eufcr111edad natural. Brouardel solo cit1:1. cinco CH.SOS en su Tratado de la 
mL1erte eUbita.: uno t:m nna insuliciencia aOrtica; otro en hemorrajia. 

cerebral; otl'o en mL10rlie par ataque de cpilepsia, por una par<ilisis je4 

ncral i finalmeute par edema de la g16tis. 
[l. «Si ha podido sobrevenir (la muerte) eo un ataque de eoferme

dad conocida con el nombre de Histerismo o ataque nervioso». 

Raio hai uu caso aceptado por los medicos de nna manera. probable, de 

muerte pl'Odllcida en llu ataque de histerismo, razou por lo cual 110 pode

mos admitir que la mnerterle Sara Bell ha podido serdebitla a est.a causa. 

IH. a.Si cllo fuera. posible (la muerte en llll ataque de histerismo) ha 

podido presenliarse un atarp1e de ta! gravedad sin mauifestaciones 

estt::rnas bastantes para ser notado por nna persona 1p1e duerme en pieza 

vccina i comunicarla». 
Annqne no atlmitimos la posibilidarl de la muerte par un ataque de 

histerismo, cr('emo.; 1111e en caso de haber~e producido es dificil, si no 

imposible, que las personas encargadas de! cnidado de la enferma dejen 
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de sentirlo esLando en piezas vecinas i comunicadas a cansa de los mo
vimientos o rnidoS"ttne natura.lrnentc producen. 

IV. «Qu6 sustancia t6xica ademas de\ cloroformo lta podido prodncir 
]a muerte de Sara Belb. 

Sou numeL·osos los venenos que puedea haber ocasionado la muert.e 
de Sara Bell pl'Oducieudo las equfmosis de que hemos hablado en nuestro 
iuforme de autopsia sin que dejen ot.rn lesion apreciable, ejemplo, la 
estricnina, dijiLal i d.ijitalina, cianuros u oLros a\caloide!:l vejetales. 

V. «Si existe al_,{una afeccion qne pueda autorizar pant tratar algnna 
persoua cumo euferma dt:l con~zon sin esturlo en reu.lidad siempre que 
sea atendida por un medico de mediauo couoeimienLo». 

De las enfennedades orgi.lnicas <lei corn.zon t~preciabh.:H en la a.utopsia 
nu lmi uiugurn_L lflle no pucda. ser ruconodcla por un mf:<lico <le media.na 
ilustracion i por comsiguieut.e1 ser tratada como ta!, pero hai afecciones 
neL·viosas yue uo se revelan eu la cmtupsia i que solamente 1:1e diaguos· 
tican por lus sintoma8 ::iubjetivo~ o seusaoioneli l{Ue acusa el paciente; 
t.ambien puede ha.her perturba.ciunes caL·<lia.ca!I que el dolieutc atribuye 
a nna enfermedad org<i.nica i que tiencn su orijcn eu un enveueuamieuto 
lento 4ue hace mui dificil determina.r su causa por prolijo qne sea el 
examen de este 6rgano. 

VI. <rSi exist.e en el caso de Sara Bell delito que pesquisa.r o si a lo 
menoS hai preSUnOiOilPS cientifioas para 01'€Cl'iO asf j Ja gravedad de CS· 

tas prermncioncs en caso de existir11. 
T..ia am1encia de signos de enfermedad natural persistente i comproba· 

da pOL' la autopsia en los 6rganos de Sa\'a Bell es una presunoion grnve 
de delito o oriruen. 

Adcmas los antecedentes de que hemos tornado oonocimiento en el 
sumario con respecto al estado de sa\ud de Sara Bell en los dias que 
precedieron a HU muerte, oonfinna.n esta presuncion. Los sintomas de 
enfermcdad de que se quejaba en sus Ultirnos dias corresponden o a una 
afeocion surnarnente Jeve e incapaz de esplicar su muerte o bien a una 
intoxioacion lenta. 

Preoisando la significa.oion de las equfmosis subpleurales i peri
oardiacas encontradas en el cadaver de Sara Bell, podernos decir a 
US. quc en conformidad a los prinoipins esLableoidos en la cienoia. 
m6dico-legal, estas lesiones se producen, en primer Ingar, en la 
muerte por asfixift., sobrc todo la pnr sofocacion, en la que es mui raro 
no encoutral'las. Tambien se enouentran freouentemente en la intoxica
ciou por oiertos veneuos como el arsenico, la estt·icnina, dijitalina, oia
nuro, etc., pero no cs de regla. Por 6.ltirno tambien se hau encontrado 
en poquisimos casos por muerte sUbitft. de enfermedad natural, i que ya. 
se han citado en la primera pregunta. No habieudoae encontrado en el 
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cadaver de Sara. Bell ninglrna enfermedad natural 11ue pueda h&berla 
producido, nos queda la conviccion de r1ue ha sido ocasionada o bien 
por un envenenamiento o bien por una asfixia.-E. Lira.-F. Puga 
B~rne. -Eduardo Donoso. 

INFORME TOXICOL6JICO 

( .Lemetayer, .iefe de la seccion dr quimfra del lnstituto de Hijiene) 

Sefior DirecLor: 

A 28 de Noviembre de 1896, a las 2 P. l\f., se recibi6 en estR eec
cion, de la Dirnccio11 de! Institnto de Hijiene, cnatro frascos con vis
certt.s humana~, para practicar en ellas el an<i.lisis quimico-legal corres~ 
pondienlie. 

Este analisis lle'fa el ntimero 951 del Rejistro de inscripcion de este 
Institnto. 

En el Laboratorio se di6 a cada fra~co un uU.mero de 6rden de I a 4. 
Estos frascos1 tapados al esmeril, llegaron cerrados por cintas de 

j6nero blanco i de papel dcl mismo eolor, fijadas en algunas partes sobre 
los frascos con !acre rojo sin sello aparente. 

Ademas una etiqneLa manuscrita con lapiz uegro, sabre papel blanco1 

rayado, pegada sabre cada frasco con !acre rojo, indicaba la naturaleza 
de las visccras e1rnerradas en cada. una de ellos. 

El frasco nllm. 1, de boca mui a.ncha, Lienc: 155 mm. de altura i 160 
mm. de diametro en el fondo i en la boca. respectivaruente. Contenia, 
segnn la eLir1ueta pegada encilna, las viscera.a siguientes: 

Corazon, 
Pulmones i 
Bazo. 

El frasco ntim. 2, e:mctamente igual en dimensiones, altnra i di:ime
tro al ntim. 11 contenia, segun las indicaciones de la <:tiqueta corres
poncliente, las 

6rganos jenitales 
i el higado. 

El frasco nUm. 3, que tiene las signientes dimensiones: altura, 180 
mm.; diltmetro del fondo, 110 mm., di!i.metro de la boca 80 mm.; con
tenia, segun la etiqneta adjunta: 

El est6mago i sn contenido 
i Joa intestinos. 
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El frasco nUm. 4, mide de altura 2-!j mm., dittmetro del fondo: 
135 mm., clia.metro de la boca: 90 mm. i e111.:erraba1 scgun Ju eti· 
queta: 

La masa cerebral 

J Llllto con lus -! f rascos lleg6 1111 oficio del tcrcer .J UZ,l{a.do del Crimea 
de Santiago que copio a coatinuacion: 

Santiago, 27 rle octubre de HHl6.-La rreccion corrcspondiente dtl 
Instituto de Hijieue procederJ. a analizar las viscera.a de Sara Btll 
acompafiadas en los Frascos que hau pucsto a disposicion <lei Juzgarlo 
los seiiores mCdico-1 de 1,;iudad don -Eduardo Lira grntzuriz i don 
Eduardo Donoso, a fin <le ver si en ellas se encnentra'l1 sustancias t6-
:xicas que hayan podido prodnci1· la mucrte de la nombrada. 

Hai presunciones para creer que esa sustancia sea el cl11roformo µor 
lo qne se recomienda la rapidez en el examen. 

Firmado: Guillermo Nogu.era. 

El dia mismo de IA.. recepcion de la~ visceras en el laboratorio, a. las 
3 P. M., procedimos con f!I sefior Rllfino Ooucha, ayudante especial de 
toxicolojia de este liistituto, a la. aperturn de dichos fraRcos. 

No se percibia olor que indicara la presencia de anestesicos i ve11enus 
vohitiles, sino que se comprob6 un estado de pntrefoccion bastante 
avanzado. 

Despues de este examen µreliminar, tumando en sCria considerncion 
la iudir.acion de la not.a judicial que recomcudaba. la. investigaciou in
mediats <lei cloroformo, se estrajo de los frascos: 

Pnlmon i sangre............ 40 gr. 
Higado...... ....... .... .i.o 11 
Est6mago e intestinos .... . 100 11 
Masa cerebral . . 20 11 

En todo 200 gramos. 
Se comprob6 quc el est6mago i la parte superior de las iotestinos con 

tenian nna sustaucia semi-Onida de color amarillo i de reacciun lijera
mente :i.cida. 

gstas partes de 6rganos reunidos fucron re1l11cidas al estado de pulpa, 
sobre mw. plancha de vidrio, con un cnd1illo apropiado. A. la masa, asi 
prepamda, sc :.tgregri ag1rn, dcstila<la ha"-ta nht.t·ner lllH\ papilla flnida, 
destinada. a la invest.igacion de! G!ornfonno, por el clcisico mCtodo de 
Mre. Lallemand, Perrin i Duroy. 
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El aparato eropleaclo se compone de un matras destinado para re

cibir las ma.terias por analizar, provisto de nn tapol1 atra\'C~ado por dos 
tubos, 11no destinadn a hacer pasar una corrieute de aire previamente 
lavado eu un tubo de bolas de Liebig ttlle coutiene una solucion de 

nitrate de plata, acidulada con clcido nitrico, i el otro dispuesto para 

lleva.r las vapores clorof6rmicos a un t.nbo de porcelana calentado al 

rojo, temperntnra en que estos vapores se dcscompouen en cloro i cl.cido 
clorhfdrico cuyos prodnctos sou recojidos en otro tuba de Liebig que con

tiene nna soiL10io11 de nitrat.o de plata igual a la anterior. 
Asi dispuesto, se hizo funciouaT el a.parato de la. manem signiente: 

unicndu el Ultimo tnbo de Liebig con una trompa de ag11a, se hizo pasar 
una corriente de aire durantc todo el t.iempo de la esperienc.:ia. Despl1es 
de 10 minntos sc observ6 que las solnciones de nitrato <le plaLa nose 
enturbiarnn. Ent6nc.:es se principl6 par calcntnr el tnbo de porcela.na 
hasta obtener el rojo franco. Poco tiempa dPspnes se elevaba lentamente 
l9. temperatura del matras a 5t.l0 par media de un bafio maria. 

Funcion6 regllla.rrnente el apa.rato durante tres horas. 

En esta i::speriencia no se euturbi6 el nitrato de plata; par consi
guif'nte, concluimos en la au~encia de! cloroformo o de un compuesto 
organico clorado vol;ttil. 

No contentos con esta primera er;periencia, hicimos otra tente.tiva 
para encontrar cloroforrnri, operando coma sigue: 

En una retorLa se introclujo otra parte de las mif.:.rnas visceras, prepa-
radas como parn la primem i se destil6 con precaucion, 
recibiendo los prudnctos un n:cipieute enfria.do. 

El liqnido destilado no tenia olor <L cloroforrno ni a eter ni tt alcohol 
ni a otros venenos vohLti!es. 

Sin embargo, con una parte de este liquido se hicieron los emia.yos 
aiguientei;: 

I.0 MezclanJ.o una porcion de! destillatum con licor de Fehling i 
hRcicndo hervir no bubo reduccion de es!ie licor 

2.0 Otrn porcion del li11uitlo, calentado a &U0 cou (3 Nafto\ i \ejia de 
potasa, no di6 la reaccion de Lnstgarteu (co!orncion azul). 

3. 0 Tra.ta.ndo otra parte de! licor con una. solucion alcob6\ica, de po~ 
tasa i uua gota de a.uillna, uo se percibia, ni aun ca.lentando, el olor 

na.useabnndo de la /'e1iilcarbilamiJta. 
Para asegurnrno~ del buen funcionamiento de los aparatos empleados 

i al mismo tiNnpo de la sc::nsibilidad de los procedirnieutos indicados, 
mezclamos con las una cantidad insignificante de 

cloroformn O,o+ gr. 1 exactnmente coma lo hemos dicho <i.ntes. 
Se obtuvieron todas las reacciones ya mencionadas de este cnerpo. 

De esta.s dobles esperiencfo.s, detlueimos coma conclusion que en, la 
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fecha del ant.ilisis no existia cloro[onno en las viscerns som~tidas a 
n ucstro examen. 

Cloral.-Despues de habcr desalojaJo toJo el ~loroforwo ugn:gado 
en las esperie11ciuli comprobat.ivas, cmplcando cl mismo aparato 11ue 
8irvi6 cu la primcm invcstigacion <le este uucrpo, alcalinizando la. masa 
para la investigacion <lei cloral con una lcjia. conccntrada de soda i 
destilando en las condicioacs iodicadas en la cspcriencia citada, nose 
obtuvo enturbiamient.o de la uucva solucion clc uitrato de plat.a acidu
Jn.da. Por conaiguientc, llegamo2 a la co111.;\11siu11 de la umrencia de cloral. 

El resto de\ HquiJ.o de la segunda invcRtigaciou <lei clornformo rue 
utilizado para buscar olros anrst8sifos i 1·e1lMOs rotrifllNi. Todas las 
reacciones emplea<las vara descubrirlao, dcspucs de rcctilicacion frnc
cionada de! li11uido, <licrou rt::sultatlos ncgativos. 

En scguida las inve::;tiga.ciones toxicolojicas 111.1.11 oi<lo ejecutadas en 
el Onlen siguicute: 

Oxido de carbouo 
Venenos volatiles 
Alcal6ides 
Venenos minerales 

Oxido de rarbono.-Un centimctro c1'1bico de sangrc est.raidn. <lei fres
co nUm. 1, dibida en 100 cent. cObicos de t1.g"1m <lestila<la rt>cien pre· 
parada, sirvi1> para la~ esperiencias espectroscOpicas. 

Una pa.rte de la solucion introducida en un tuba de ensaye de 1 c. 
de dili.mctro rue examinada coloc<lu<lola ccrca <lei colimator. El espectro 
observado es cl de la oxihemog!ol>ina. Las dos bandas de absorcion 
OCllIJllll una posicion normal, coma se vcrifica cnsayaudo una sangre 
pura i oxijcnada. Agregando algunas gotas de st'.tlfuro de amonio a la 
solucion observada se vcia, dcspucs de ciuco minutes, dcsaparecer las 
dos ba.ndas primitivas, dejando solamcnte 11na1 la de la. hcmoglobina 
reduoi<la a bmula de S!otkes. Con la sangrc oxicurhouad;~ la redm:ciou 
citada no sc produce. 

Este resultado negativo esclnye la prcsencia de g-as Oxido de carbono 
absorbido sen in natura sea. con gas de nlumbrado. 

En est.a misma investigacion hcmos poclido comprobar por la. posicion 
normal ocupada en cl cspecLro por las tlos bandas de absorcion 1 que la 
sangre no era cianada. 

Al mismo tiempo r1ue se hacian estas esperiencias ya descritas, se 
bnscaba tambien en otras partes de visr,cras: ('l f6sforo, el a.cido cianhi~ 
drico i los compuestus ciauh1dricos, i por otra. vcz venenos volatiles, opc
rando coma sigue: 
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Sr tom6: <iO gr. <lei higaclo, 
GO » del est6mago, 
20 » del contenido del est.6mago1 

80 T> de los intestinos, 
30 » dt-1 contenido de Jos intestinos. 

En total 250 gr. 
8stns materias redllcidas al est.ado de pnlpa con nn cuchillo, sabre 

una plancha de vidrio, a<licionaclas de a~Lrn. destihula hasta formllr nna 
papilla Anida, ncidificadas con ~tcido tartrico fueron introducidas en un 
aparato de dosti\acion, cnyo rcfl'ijerante se co\oc6 en la, oscnride.d. Du· 
rante la destila.cion nose produjo en el refrijerante ninguna lnz fosfo
rescente, qne inclica!'a la presencia. del fOsforo. Del resnltn.do de la pri
mern. pnrte cle est.a espcriencia se deduce cornn ronclusion que 110 exislia 
JOsforo en las ?1isCPms e.rmninadas. (Hahiamos comprohado ya qne las 

sustancias qne impidcn la fosforescencia, coruo el alcohol, cl t'.:ter, la 

trementina, etc., no existian en estas visceras). 

DnranLe la. clestilacion se ha tomarlo nn especial onidado en no dejR.r 

paRa.r de 105°-J J 0° la. tcmperatum de! bafio-maria. ~11 to<lo se ban reco

jido 50 c. c de liqnido destilado. 
Los primeros 20 c. c. han sido recibidos en Frasquitosenfriados, por 

frncciones de !) c. c. cacla uno para facilitar la investiga.cion cle los com

pnestos ciaahf<lricos. 
LoH 30 c. c. rrRtantes fueron df'stinados a bnscnr otra VE'r. ciertos ve

nenos voMtilcs. 
fraccion rle 5 c. c. RC ha emmyaclo las reacciones carac

<Lcido cianhfrlrico procedienrlo corno se indica en eegllida: 
A 111rn. part.e rle esta primera frnccion de 5 c. se ha nir.ra.to 

de plata acirlificarlo con <tcido nitrico, 
bia111iento. 

OLra pa1·te ha sido trn.tfl<la por nn peqnefio exceso de potaM en diso

lncion, despues por unf\s gotas de snlncion de s11lfato f1·1Toso i de s11lfe.to 
fenico i en fin por ;\.cido clorhidrico dilnido en cantida(l snficiente para 

disolvn f'I cxcm10 de lm1 hidrntos precipitados. Dnrpues de 41 lioras se 

ro 11slalrJ q?it> Pl liquido era rlnro i quP no se ha/Jia producido 11in.qun pre
cipitmlo tis rtzul de Prusfrt. 

Otra pa rte del mismo lirinido calentndo con dos gntaR rle s1~lfnro de 

nmo11in, trntudo despnes por ;icido clorhidrico i arliciooado rlespues 

de flltrafln flf' 2 gotns de prrclornro de fif'rro no di6 ning11nn coloracion 

roja. La~ misrna.s reacciones se ensayaron sabre lac; otms 3 FraccinneR 
de!) c. c. con los mi,~mos resnltn.dos negativos. 

81 rcsto d('\ llqnido destiladn, como la primcra parte, no tenia ningun 

olor C'arnrt.cl'fstico; 11i11guna reaccion Im permitido comprobar que este 
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llquido contenia una snstancia tOxica rnh~til, coma esencia.~, Ct.er, cJo. 
roformo, acido fenico, etc. 

A.u11qne hemos obr.enirlo resultndo~ negarivos en e~ta primera im·Cfol· 
tigacion de! <lcido cianhidrico ode SLlS compuestos, creimos convenicnte, 
11.nr.es de afirmar la ausencia d~ estoo;; cnerpo!!, hacer otra operacion <.'am
biantlo un poco el modus faciendi. 

Unu nueva porciou de la.~ mismas vi11ceras, en conjunt.o J 50 gr., pr~~ 
parada coma ha sido imlicado para la. operacion anterior, rue introdu
cida eu un matras prnvisto tle dos r.nbos, uno en comunicacion con un 
gas6metro, el otro con nn refrijerante de JJiebig. Para dtstilar a I ooa 
no mas, hemos hecho pas!\r una corriente de aire por media del gus() .. 
metro i hemos recojido el li1p1idn desr..i!ado par fraccioncs como en la 
primera oµeracion. Las mismas rea·~ciones i11<licaclas ant.es han sido 
efectuadas sin re~mltado positivo. 

En fin, para nsegnrn.mos clel bneu fllncionamiento de los aparatoe 
utilizados en est.as dos esperiencias, en cada una hemos agregado 5 
milig. de cianuro de potasiu ~omercial, despnes <lestilado i recojido el 
}iquido por fracciones como ;.intes. 

En las tres primeras fracciones de li11uido destilado en cada aparato1 

hemos comprobado de la manern mas evidcnte, por Joe reactivos de los 
cianuros ya indicados, la presencia de\ U.Cido cianhi<lrico en el desti
latum. 

De esta serie de espcriencias, se derluce <p1e nnestroR aparatos han 
funcionado bien, que hemos opera.do en bnenas co11diciones para com .. 
probar la presencia de <icido ci11nhidricn ode compnestos cianhfdricos i 
como conclusio11 que a la fecha uu existian venenos cianhidricos en Jaq YiB
ceras examinadas. 

Alraloides i glutosidos 

Para la investigacion de estos c11erpos hemos recnrrido en primer Ju. 
gar, al metodo de Rtns i opt'rado como se indica en seguida: 

Re ha tornado: 50 gr. Est6mago i conr,enido, 
200 » Intestinos i coutenido, 
100 » Baza e h igado, 
100 » Pulmones i masa c~rebral. 

En todo 450 )} que ha.n sido corLados con cuchillo haqta redu· 
cirlos al est.ado de pasta. La masa. asi prcµaradB, adicionnda de licido 
tartrico, halo\t& reacc~ ion francameur,e <ieidu. i de dos veces su \TolOmen 
de nlcohol a 3:5° ha Rido som~~ida, dentro de nn ml\tras, a la tempere.
tura de 70° durante 24- horas. El residua del trntamieuto por l'I ulco· 
hol ha. sido separado por tiltracion sobre un lienzo fino i aprensndo. 
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Se le ha tratarlo nna segnmla i nna tcrcera vez e:rnctamente en las 
mismns con<liciones que la primrra. Lo~ tres estractos alcoh61icos reu
nidos han sido vaporizados en nna corriente de aire a la temperatura 
de 3~0 • 

El rf'shluo almoso se nbaadon6 dnrante 2-1 horas a la temperaturn 
ambientie debajo de nnn campa.na. Las materias grasas fneron despuel 
sepnradas par filtracion sabre papel htl.rnedo. El \icor asi obtenido se 
mezcl6 con fragmcntoli de vidrio i se vaporiz6 casi a seqnedaJ i a ba
ja presiou. 

El residua de csta evaporacion se trat6 por alcohol absolnto i se dej6 
24 horas bajo uua campana, se filtrO i se elimin6 el alcohol a baja tem
peratura i presion reducida. 

El nnevo residno de esta evaporacion 'introdncido en una probeta t.11-
pada al esmeri\, ha sida tratailo par el bicarbanato de soda puro, baeta 
obtener reaccion francamente alcalina 1 en seguida Re agreg6 cuatro ve
ces su vo\Umen de Cter puro, i se ajit6 la. mezcla. 

El eter ha si<lo decant.ado par media de un embudo ta.pad.a al esmeril 
i provisto de nna l\ave en la parte iuferior. Filtran<lo despue11, el Cter ha 
Rido vaporizado a la temperatnra ordinaria. 

En estas cundicionl's, segun cl caso, se puede obtener nn residua lf
qnido o un residua s61ido. 

Eu esta operacion hemos obtenido nn residua s61ido aruorfo, al cual 
hemos agrega<lo soda. Eu seguiJa agotando por eter i evaporando nl.
pidamente, ha c1ucdado 1111 residua lechoso. Adicion<i11dolo de algnnas 
gotas de alcohol 110 se ha produeido niuguna cristalizacion i agrega.ndo· 
le despues algu1ia.s gotas rle aci<lo snlfllrico, filtrnndo, evaµaranda en el 
vacio, tratando por el carbonata de potasio, evaporando nna segunda 
vez, i volviendo lL tratar pot• el alcohol se obtienen las alca.loides, en 
solncion a!coh6!ica si existen. 

Hemos fraccionado el 1'.l.ltimo residua clejado por la evnporacion de! 
11\cohol para poderefcctna.r las reacciones caracteristicas de las alce.loides. 

Todos los reactivos eHpecificos de las alcaloides hart dado resu\tadoe 
absolntamente negativoR para los de orijen vejetal. 

Se ha comprobado solo la presencia de ptomainas o alcaloides ca· 
davMicos provententes de la pntrefacciou. 

En la investigacion de las veneuos de orijen vejetal, hemos emplea
do a.I priacipio el metodo de Stas, a fin de obtener datos mas bien 
aproximativos qne definitivrns i para. guiarnos si fnese posible tm la de
tcrminaciou delinitivo. de nu alca.laide (mica ode Lllla mezcla. 

Lus resultudos ne~ativas proporcioua.dos por este metodo nos han 
obligado a recnrt'ir n otiros mCt:.odos qne creemos mas cientificos a. la vez 
que masexactos. 
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I 0 Mltodo de Drageml!Yrff. 
Para una nueva investigacion de loR nnenos Y~jetales por el sistema 

de Dragendorff, hemos empleado una parle de: 

Est6mago i contenido 50 gr. 
Intestinos i contenido 150 » 
Bazo e hfgado 80 • 
Pulmones i masa cerebral t 30 , 

Total 410 » 

Bstas materias redncidas al estaclo de pulpa, hem sido adicionada1 
de nna pequefia cantidad dn agua rlestil:u]a i de 5 % de acido sulfUrico 
pllro dilnido al l 5. La mf'zcla introdncidn en un matras ha sido so1De
tida durante 8 horas al bailo·maria a :w0 • Se hn filtra<lo. 

El resit.lno adici(Jnado de agua ha sido sometido a una nuevM dijea
tion. Se ha filtrado una segunda rcz. Los licores reunid<>fl ban sido 
vaporizados al bafio-maria ha.eta consist.encia siriqJOqa. Al resfduo asi 
obt.enido se ha agrega.clo 4 veces su rnlUmfn de alcohol para precipit.r 
la mayor pnrte de las sales minerales i otras sustancias. 

Filtrando despues de 24 horns, eliminando el alcohol por destilacioo, 
el licor acido que qned6 fuC dilnido para complctar uu volllmeu <le 50 
c. c. i agota<lo met6dicnmente por: 

J. 0 El Eter de petr6leo. 
2.0 La Benzina. 
3.0 El Cloroformo. 
Tratamiento del licor itcido por el rter Ile petr61eo. 
F.ste licor ha sido tratndo por 25 c.c. <le <'ter 1le petr6leo en un embudo 

tapado al esmeril i provisto en sn p;\rtP. inferior de mm Have para faci
litar In ckcantacion. Se ha ajitado rnCrjic1\lnente i <lc11p11es de repo1:to se 
clecanto el licor etereo. Re Jin. repetido cste trataruiento por seguuda vez. 

Lus dos solnr;,ioue<; de petr6leo han sido rennidas i filtradas sobre pa
pel linmcdecido con petr6leo. 

Por evaporacion sobre varios vidrios de rrloj 1 estc disolvente ha 
abandonarlo nn r~frluo de color a1mHillo oscuro de olor de13ag-radable1 

pero sin otros caracteres f(sicos bien rleterminado~. 

Entre las varias reacciones que hemrui ensayado, rnencionaremos a.quf 
en este informe solo ln.s rpte considcramo!i rorno ln!4 mejorrs para carac
terizar las venenos de orijen vejetal qne pndieran R.rrastrar las varios 
disoli.·f'ntes emplea.J.o<i sucesivamf'11tc en sus invcstigacioncs. 

Para evitar en lo posible la confusion ent.re lo~ alca\oides vejetales i 
los alca.loides cadswericos a ptomainas en las rencciones ensayadas he-
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mo!I lavado cuidadosamente dos veccs con a~ua destilada cada solucion 

de los disoh·entes ncntros a fin de elirninar las ptoruainas en pa.rte. 

Vuias porciones del residua dejado por el eter de petr6leo flleron 8U-

ce1ivament.e tratadas por el dcido sulfllrico concentrado. 

E.!(B reactivo no produjo en el residua colora.cion roja oscura. 
Uonclusion: A usencia de piperina. • 

Otra porcion fuC tratada por acido snlfllrico, saturaudo por amonfa. .. 

co, hacienda hcrvir i no se obtu vo coloracion roja sangre: A usencia de 
dcido pi.crico. 

El acido 11ulftirico no ha producido tampoco en el residua coloncion 

violet!' pasando al verde azul: Ausencia de hPleboro 
Ni coloracion a.marilla, pasando par el violeta i en fin oacnreciCndose: 

Ausencia de aconitina. 
En otrse porcionee tratadae por 

prodnjo coloracion azul-violeta· 
Ni precipitndo oecuro: Ausencia ds dcido benz6ico; 
Ni olor alcanforaclo: Ausenria de alcanfor i 71rod1.1cto:J and.logos. 
Se nota tambien la aueencia de aceites eRenciales, de fenoles i de 

cardol 1 etc. 
El licor acuo~o separado de\ eter de petr6leo, ha sido R.gota<lo do• 

veces por 20 cc. de benzina en cada operacion. 
La solucion benzfuica decantada ha sido repartida en varios vidrios 

de reloj i Y'H.JJOriza.da con cnidado a la ternperatura ambiente. 

El res(dno poco abnndante no presentaba ningun aspecto fisico bien 
caracterfstico. 

Era s6lido i amorfo. 
~n ca.da vidrio <le reloL el reslduo parcial se trat6 por reactivoFI oaw 

rRcterfsticos de los Hlcaloides qne pudieran ha.her entrado en solucion 

benzfnica. 
1 ° Con agua de rlor(I, evaporando l agreganrlo amon1aco, no ee ob

tuvo coloracion roj'a: Ausencia de cafe1:na. 
:U Tratnndo el residno por el Rceite de almendras dulces, la mezcla 

110 tenirt propiedades vesira11tes: A usenda ds rantaridina. 
3.° Con adicion de una solucion alcoh6JicA de soda, calentando, no 

se obtuvo coloracion roj"a: Ausencia de santonina. 
4.° Con adicion de 3.cido sulfllrico, no se prodnjo colomcion oscuro· 

verdosa, ni deRpues violeta roja, con vapores de bromo: Ausencia de 
dijitalina. 

Se constnt6 tambien la ansencin de otros alca.loides menos t6xicos, de 
fenols diat6micos i de esencias1 etc. 

El 1·esMLlo l\CllOSO, ya tratudo por el eter de petr6\eo i !a benzine., se 

49 
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agota por el clorofonno, como lo hemo!; indiraclo para esWs otros disol
ventes. 

TJa solncion clorof6rmica, fraccionadfl i \•aporizarla 1tohre mrio~ vi
drios de reloj, deja en cada uno un re~iduo sO\irlo amorro casi insig-uifi
cante. 

Este residua se trata sucesivamente: 
l. 0 Con drido sulfUrito, nose obtuvo coloracion azul t•iolPfa: Au.~1"11-

cia de papaverina. 
2.0 Con dcido :wlfUrico, 110 se produjo solucion incolora: Aw;,.11rin 

dt cinronina. 
S.0 Con dcido .rnlfllrico1 no sc produjo colomcion amarilla i agregnndo 

nitrato de potasa, la ~olncion no se color6 en azul, 1rrrdP, osrw·o: A men
cia dt rolchicina 

4.0 COn agua de iodo, no se produjo roloran-On awl: Awie1uill ds 
narreina. 

5.0 Co~i dtido sulfUrico co11centrwlo i r1espueR mporM dP hromo, nose 
produjo rolorarion purp1lrPa; Con drido rlorlu'drico, no se obtuvo rolo
rarion t•erde oswra: Ausencia de diJitalina. 

No se pndo tampoco comprobar la presencia de otros A.\caloides o 
glucosidos solubles en cl cloroforno, los cuales no menciona.remos nqnf 
por tener menor importa.ncia toxicol6jica. 

PREPARA\llON I TRATAMH.N'fO nr.r~ LICOR AL('AJ,INO. - El Jicor 
acuoso ya agotado por el eter de petrOleo, la benziutL i l'I cloroformo, 
ee abandon6 durante algunas horas; despues se hizo pa!!flr unu co
rriente de a.ire para desalOJRr la mayor pa.rte dcl cloroformo; en fin se 
ajit6 Cl)ll Ull poco de et.er de petr61eo par& fjllitar los tiJtimos indicios de 
benzina i de cloroformo. 

En fin, se trat6 el licor con amonfo.co en exceso. 
Este licor alcalino se agot6 por eter de petr6leo. 
El eter rue decantado i evaporado por fracciones 1·n una sfl'ie de vi

drios de reloj . Oej6 un residuo poco voluminoso, de color amarillo 
oscuro, amorfo, sin olor caracterfstico. 

Cada residuo parcial sirvi6 para una. rf>o.ccion: 
I.° Con drido .sulf1'trico i un rri.~tal de bicromato de potasio, no hubo 

coloracion azul que pasa al rojo: Ausencia de estrirnina. 
2.0 Con dcido nllrito, nose prodnjo roloracion rojo nnranja: Au.'len

cia tl8 brucina. 
3.° Con cicido ar8tirn i yoduro de potasio, no ~rnbo preripitado cris

talino: A usmcia de aconiti1ia. 
4.° Con drido sulfUri'co, no se produjo disolucion de color amarillo, ni 

verde oscuro con adicion de sacarosa: A usencia de i•tratrina. 
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5. 0 El rearfi1•0 de Frrihde adicionado de dcido clorhidrico, no prodnjo 
roloracion azul: Awumria de emelina. 

6.0 Elevaudo la temperatura, ao se volatiliz6 el resfduo, ni se produ~ 
jo olor: Auseneia de coniciwc. 

7. 0 Oon ticido crOmico, no se prodnjo olor de alcan/or de tabaco (Reac· 
cion de K letzinsky). 

Omi solucion eterelt de yodo, no se produjo cristalizacion en forma. de 
aguJas i de color rubio: Ausencia de nicotina. 

En eate re.~iduo , se comprob6 tambien la ausencia de otros cnerpos de 
rnenor importancia toxicol6jica. 

El licor alcal ino, trntarlo ya por el eter de petr6leo, se agot6 por la 
benzina. 

Par evaporacion de este disolvente, repartido en varios vidrios do 
reloj, sc obtuvo un residua amorfo de color griei oscuro, que sirvi6 para 
efect.uar varius ree.cciones. 

1.° Con dcido 11.ltriro conl'en/rado i evaporiza.ndo, en el 1·esidno no se 
produjo con la pof(lsa alcoluJtica coloracion rnja uio/dcea: Ausencia de 
atropi11a. 

2. 0 Con perdontro de jierro, no se obtuvo coloracion roja oscura: 
Ausenciu de ant1}Ji1·ina. 

3.0 Con dcido su{f1iriro dituirlo i calentando no se produjo coloracion 
rnja sangre: Ausmria de narcotina. 

4.° Con dcido sulfU.riro e indil'io.<> dejierro, no hubo coloracion azul: 
Ausmciti de codeina. 

El licor alca. lino, pra~enieute de las tratarnientos par el eter de pe· 
tr6leo i por la benzina, se :;iometi6 a !a accian disolrnnte de! cloroformo 
que puede arrast.rar el resto de la cinconina i algunos otros cuerpos de 
poca importa.ncia toxicol6jica 

Se hicierou las reacciones caracteristicas de cada uno de ellos sin re
aultado positivo. 

P ndiera tambien encontrarse en el residua dejado par este disolvente 
nna pegucfia cantidad de morji.na. 

El cloruro /Brriro no proif1yO colorarion azul, ni el reactivo de FrOhdd 
roloracion violetrt: Ausencia de w01:fi.na. 

En fin, el licor a\calino, trntado sucesivamente par lo'i tres disolven 
tes citados: Cter cle petr61eo, benzinR. i c\oroforma, se sameti6 a la accion 
de! alcohol amilico. 
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La. solucion amilicn evapornda como !us otras por fraccioncs sabre 

vidrios de re1oj, ha dejado un residuo que ha ~ervido para las reacciones 

siguientes: 
1.0 El reacti1,10 de Friiltde no prodnjo colorarion violeta: 
El cloruro fttrico, 110 diO colorario1l aZlll: Ausencia dP morjilw. 

2.° Con dcido sulfUriro, no se obtu\'O co/orariu11 w11arillo rojiza: 

Au.sencia de solanina. 
Podia tambien encontrarse en este residua otros cuerpos poco toxicoe 

que no apuntaremos aqui por cuanto sus reaccioucs caracteristicas han 

sido negati va~. 
El licor amoniacul que resulta de todos las tratamientos precedcntes 

no podria contener sino la rurarina. 
Para estraer este cuerpo, se evapor6 la solucion al baiio-mana i se 

sec6 el residua adicionandolo de vidrio mc.rliJo, despnes el producto scco 

fue agotado por el cloroformo tres vec~s sucesivamentc. Los productos 

de los dos Ultimos agotamientos fueron evaporados i dejaron nn resfdno 

insignificante que se tratO en varios vidrios de reloj por los reactivos 

siguientee: 
1.° Con acido sulftirico i bicromat:.o de potasio, nose obtuvo colora

cion azul pasando al rojo persistente; 

2.• Con acido 11ulfO.rico diluido, nose produjo coloracion roja: Auaen

cia de curarina. 
Debemos advertir que antes de las reacciones enrncteristicas de cada 

alcaloide i glucosiU.o buscadas en caJa residua <le ~rupo dejado por un 

disolvente, en so\ucion 3.cida como eu solucion alcalina, l1abrfamos al prin· 

cipio ensay~do tambien tres de los mas sensibles renctfros jenerales de 

los alcaloides: vejetales i cada\•Cricos. El reactivo de ;\fayer, el de Bou· 

chardat i el de T>ragendorff1 con resultadoR absolutament1~ dndos1JB. 

Despues de los mCtodoe de Stas i Dragendorff, hemos empleado el 

metodo misto de Rro11a!'del i O~ier que puede ser considerado como una 

combinacion de las dos primeros. 
En la primera pa rte dd tratamieuto de las vfaceras se si~llC el metodo 

de Stas con algn11as modificaciones df' detalle i despues el mCtodo de 

Dragendorff, reuniendo en grupos los alcaloides solubles en Jos nrios 

disolventes. 
En la aplicacio11 rle este metodo misto, no se hn constatado la pre

sencia de niugun a.lcaloide o glucosido. 

Por otra parte, te1aiendo la descomposicion de IH- snlanina, de la rol· 

chicina i de la dijitalina por el alcohol aci<lulado en caliente, htmos 

creido pmdente opemr a la temperatnrn. ambiente, pero en esta nuern 

operacion para la investigacion de estos tr1.:s cuerpos, Jos resnltados hau 

sido tflmbien negativos. 
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En fin, paru concluir con la invcstigacion ·de los venenos de orfjen 
,·ejetal i a causa de haberse insinnado que podia haber en este caso 
envencuamiento par estricnina o par d!jitalina, creimos que era indis
pe~1sable auu quc Jae. investigaciones anteriores habian sido infuctuosas, 
buscar estos dos cuerpos pot· media de operaciones especiales. 

Dijitafina.-Para estraer dijitalina de las visceras, sesiglli6 el mCto~ 
do de Dragendodf en sus lineas princif)ales, pero empleando el acido 
tartrico para. acidificar las licores alcoh6licm~. 

El licor acuoso a.cido fne agotado par eter de petr6leo para. quitar las 
impnrezas (grasas, resinas, etc.). Despues de separar el petrOleo, el 
liquido fu6 tratado por la beazina, que disuelve bien la dijitalina. Va
porizando este disolvente, la disolucion acuosa abandonada se trata por 
el cloroformo. 

La solucion clorof6rmica repartida en varies vidrios de reloj, despues 
de cvaporacio11, <lej6 nn resfduo que se tratO por: 

J •0 El U.cido clorhidrico conccntrado qne no di6 coloraciou verde 
amarilla; 

2. 0 El a.eido 1rnlfllrico concentrado; no hnbo solucion de color vnd0so 
i agregaado bromo no se prodnjo colora.eion rojo grosella; 

2. 0 Una mezcla. en parte8 igm..Jes de a.cido snlforico concentrado i de 
alcohol i cahmt,a.ndo un poco no hubo coloracion arnarilla; agregando 
despnes perclornro de fierro, no apareci6 la coloracion verde azul, qne 
permite descul>rir lta.stu. 1.10 de miligramos de dijitalina. 

Conclusion: aus1mcia aec1yua1.ina. 
Se bnscO tambica en otra porcirm de vfsceras por el rne-

todo de Lafon, los foeron tambien neg-ativos. 
Hernos 1:1entido mncho no poder disponer de la ol'ina para. estas t\lti

mas investigaciones. 
:l. 0 k'strirnina.-Un1:1. uierta cantida.d de visceras que comprendiaa: 

40 gramos de est6mago i contenido 
100 » intestines i contenido. 
80 , higndo i bazo. 
80 b masa cerebral. 

En todo 3(10 gramos, ha servido para la investiga.cion especial de la 
CAtricuiua, modificando lijeramente el metodo de Dmgendorff. 

Despues de Imber agotado el licor 3.cido par lc.s disolventes acostum
hrndos (Cter de pctr61eo, benzina, oloroformo) se le alcalinizO por cl 
atnu111acu i se 11jitO dcspues con cloruformo. 

Im solucion clorof6rmica evaporada. sabre algunos vidrios ck reloj, 
abandonO residues parcii~les qne fueron tra.tadoa cowQ.. se indica a cou
tiuuacion: 
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1.° Con a.r.ido sulftlrico concentradu, agreg1mdo un crh~tal de bicro· 
mato d~ potasio, no ~e prorlujo coloracion violets. 

2.° Con el reactivo de Mayer, no RC obtuvo ningnu precipita<lo ni 
enturbiamieuto. 

3.0 El tanino DO di6 precipitado blanco insoluble en <lcido clorhidrico. 
4. 0 El d.cido picriro no di6 precipitado amarillo t•trrloso rri.,talino. 
Conclusion: Au,sencia de estricnirur. 
VENENOS ME'l'ALICOS T llETALOiDICOS. -Remos uLilizado para la 

investigacion de \os principales t6xicos met3.licos, lus porcionce de 
visceras que sirvieron antes para buecar los venenos vol:i.tiles (cloro. 
formo, cianuros, etc.) · 

Con estos reslcluos de viscerae se form6 una mut!stra que se dividi6 
en dos partes. 

L11. primers. fu6 tratada por el mCtodo dt! Fresenius i Babo; la se
guoda por el metodo de A. Gautier. 

'l'ratamiento ejectzvulo e11 la primera par!P 

La masa fuC iutroducida en un matras de vidrio, adicionada de acido 
clorhid rico reconocido como quimicameute puro i en cirnt.idad igual al 
peso de las vfsceras utilizadas cu esta operacion. 

lnmediatamente despues i antes de calentar, Be agregaron 2 gramos 
de clorato de potasio puro. 

En seguida Fie calent6 al bafio-maria 1 se ngregaron cle tiempo en tiem
po varias porciones que variabn.n de l <~ 2 gramos de clorato de potasio 
pulveriza.do, cvitando siempre la produccion de un exceso de espnma. 

Sc di6 fin a esta operacion dcspues de haber obtenido un Hquido 
arna.ril\o que calentado durante 20 mintitos nose oscm·eci6. 

Se elimin6 el exceso de cloro por lllrn corriente de acido ca.rb6nico 
pu riflcado. 

FJI liquido se filtr6 a la ebnllicion i el resi<luo dejatlo sobre el filtro se 
lav6 con agua hirviendo para evitar que 11uedase en este la mayor parte 
de los cloruros de plomo i de t<lliO quc pndieran existiL· en las viscera.s. 

Este resl<luo (A) fue reserl'ado para ser e>tudiado dosµues . 
El liquido tiltra<lo i diluido se tratO por <.i.cido sulfurosoi mas tarde 

para desalojar Cste ae someti6 a una corrieote de ;.i.cido carb6nico puri
licado. 

Despues, ~ste liquido fuC someti<lo en un frasco con tapa cle esmeril 
a una corriente prolongada de hidr6jeoo sulfurado puro. 

Durante la operaciou i por medio de nn bafio-marla se elev6 la tem· 
peratnra del frasco i de sn conteoido hasta 50°. 
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Rn fin, seaUandonO el li4uidu asi tratado durante 24 horas para faci

litar lt1. separacion dcl preciµitado qne se produce siempre en estas cir
cunstancias. 

gste precipiLa<lo ha sido la.vado sobre ua filLro con uua solncion de 
hidrtJjeuo Snlfnrado pnro i <lespues con a.gua destilada, i en seguida 
dividido en dos pR.rtes. 

La. primera fue destirntda a la investigacion del arsenico i del anti 
monio. 

Ln de otros metales t6xicos. 
J.0 antimonio.-Se trat6 la primera 

porcion del precipitado de sU\ft11•t1S pot· el amonil:j,co pnro. 
La ciisol11cio11 amo1dncal filtracla fue vaporizada al bafio-ma.ria. El 

residua prov·eoiente de esta evapuracion se trat6 par <icido nitrico puro; 
la mezcla rue someliida a. ta ac..:cion de! calor hast.a sequedad del residua. 
Este se trat6 por cicido sulfUrico puro a la t:.emperat:.ura de 150° para· 
e\iminar los Ult:.imos~ndicios de acido ait:.rico o uit:.roso. 

La solucio11 sulftirica <::ufriada hie ensayada en el aparnt:.o de l\farsh, 
con t.oda::; las pl'ecaucioues i1ue requiere la iuvest:.igacion del ars0mco i 
del ant:.imouio por este sisliema. 

En primer luga1· se hizo f1.rnciona1· el aparat:.o de Marsh, en blanco, 
durant:.e mas de nna hara sin obtcner anillos en el t:.ubo de desprendi· 
micnto ni manchas sabre purcelana fria excut:.a de plumo, aplastando 
la llH-rnll. de\ g-as encendido en la cst:.remidad afila.cla del tnbo de despren
dimie11to, 

Despues de est:.e ensaye preliminar, absolut:.aruentc iudispensable, la 
solucion sulflu·ica fnC introducida. en el apa.rato por pequefias cant:.ida-
deFl u. la ver,. gn est.a la esperiencia, que dur6 mas de 
una horn, nose pudo auillos oegrns, brilla11tes, en la t.'iltima 
parte fria del tnbo de clesprendimiento, ni manchas sabre la parcelana 
fria dejadas µor la llama aplastada de\ gas encendida en su estremidad. 

Ooaclusian: Ausencia de arsJnico i de ant.imonio. 
2. 0 Otros venenos meltiticos.-La segunda. part:.e de\ precipitado de 

8Ulforos fue sometida a atro tra.tamiuuto, que turn principa:lruente por 
abjeto la in\•estig-aciao de otrns rnnenos <le ol'ijen mineral. 

Se procediO de In manera siglliente: A est.a µarte del precipitada se 
a.greg6 uua cantidad snficiente de stilfnro de amonia i se ca.lento du~ 

raute algun tiempo a 60° para dectuar nna primera separacion de las 
slllfuros. 

Puetlen asi sc:r separados i eutrar en solticion los stilfuras de arsenico, 
de estafio i de antimouio, etc. 

Filt:.rando quedariau en el residua sobre el filtro los de mercurio, de 
plomo, la mayor parte del de eobre, etc. 
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TodM las operaciones que hemos efcctuado en seguida, tant.o en la 
solucion de sUlfuro de amonio, cowo en el residua insoluble dejado por 
este disolvente, para separar estos cnerpos i caract.eriznrlos por medio 
de sus r&1.cciones mas sensibles, han Bido infrnctuosas, con la sola escep· 
cion de lmber comprobado una cantidad insignificante d~ cobre. Por 
consiguiente, llegamos a la co11clusion de que no existen t.Oxicos met.a· 
licos que precipitan en solucion lijeramente :tcida por el hidr6jeno 
Rulfurado i que eon: 

~~~t~~~io { Par segunda vez 

Estafio. 
Mercurio. 
Plomo. 
Cobre. 
Trazas, et:.c. 

Inmediatamente despues hemos tratado de descubrir en una. parte 
<lei Jiquido separado de! precipitado de sO.\furos, la presencia del zinc. 
En las opcraciones ejecuriadas con este objeto, todos los resultados han 
sido negatives i por eso concluimos en la auscncia de! zinc. 

En la i m·estigacion de los otros \'enenos meta.licos hemos '3eguido 
escrupnlosament:.e paso a paso la marcha sistcmcitica cnnocida del 1rn3..li· 
sis cualitativo sin alcanzar a descubrir ningnn otro veneno rnetalico. 

En fin, en el residue (A), compuesto en su mayor pttrte de materias 
g-rasas que pudieran baber retenido ciertos metRles t6xicos 1 principal· 
ment:.e Jos clornros insolubles en agua hirviendo i una pequefia cantidad., 
tambien de cloruros solubles en esta, no hemos podido comprobar la 
presencia. de ningun metal t6xico. Nos ha parecido inOtil dar en est.a 
pa.rte de nuestro trabajo, como lo hemos her.ho en la que se relaciona 
con los venenos vejetales i otros, el dctalle de las operaciones i de las 
reacciones efectuadas en la investigacion de los t6xicos metalicos, por 
&er estas del domiuio <lei aaalisis quimico elemental. 

I.Ja segun<l11 porcion de \isceras destinada a u11a nueva. investigacion 
de metales t0xicos1 ha sido tratada segun el escelentc procedimiento de 
Ji, Gautier. 

Tratmnw1lo e/erbuulo Pll lo ugunda mmut 

La m~t iutl'Otlucida en una capsula de porcclana de 8U0cc. de capa· 
cich1d ha si<lo a<licionad11 de 40 gr. <le acido aitrico puro. 

La 01czch1 fnc caleatada modcradamente al principio h118ta la deea· 
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paricion de la. espuma amarilla qoe se produce siempre en esta part.ede 
la operacion. En seguida se calcnt.6 mas enCrjicament.e hasta principios 
de carbouizaciou. 

Una vez la masa pegada en las paredes de la c<i.psula, se quitO el fuego 
i se agregarou goLa por gota l2cc. de acido nitrico. 

Torrentes de vapores rntilantes se desprendieron; cnanclo conclnye

ron, se agregaron 8 gr. de t.i.cido sulftirico p11ro. En seguida se calent6 

la masa para eliminar totalmente los vapores de J.cido nitrico. 

El residua dejado por esta operacion se dej6 enfriar, se pulveriz6 i se 

agot.6 por agua hirviendo. 
El lfqnido asi obtenido se dividi6 en dos partes. 

La primern1 enfriada, fue introc.lncida en el apan1.to de Marsh por 
pequefias cantidades a la vez. 

El aparato funcion6 durante mas de nna hora mui regnlarmente i no 

revelO la presencia de\ arsiinico,ui del antimonio. 
La segunda porciou det liquido fue utiliza.da para Ii~ investiga.cioa 

del resto de los venenos met<l.licos, sin re.sultado positivo1 como en la 
primera operaciou destinada con este objeto. 

~u fin, para concluir con esta clase de t6xicos, hernos tornado un poco 

del rcsto de ca.da viscera no utilizada para otras investigadones, reu

nieudo asi uaa. masa de 100 gramos que haa sido tratados por el siste

ma de A. Gautier. 
Los resultados obtenidos en estos 1rnevos reconocimientos de los 

t6xicos metiilicos han sido tambien negativos. 
Aornos •r6x.10oa.-Apesar de qne la reaccion dCbihmnte <i.cida de\ 

couLenido del est6mago i de\ tu~o dijestivo, uo podia hacer ao~pechar 

an envenenamiento por las acidos fuertes, creimos conveniente, sin em
bargo, emprender la iuve1:1tigacion de estos acidos. 

Siu describir en detal!es las operaciones efectuadas con m~tc objeto, 

diremos quc las esperiencias ejecutada.s conducian a determinar los 
B.cidos libres i Joa combinados, opcraudo sobre el prodncLo de\ lava
miento met6dico de\ est6mago, de! tubo dijestivo i contenirlos; tambien 

se ha.n ensayado una porcion de\ est6mago i una de\ tnbo dije~tivo para. 

descubrir la preseucia de estos t6xicos en estas viscera.s. 

To<las las operacioues i reacciones ejecuta<las para comprobar la pre~ 

sencia. del ti.cido st1f/Urfro fibre, dieron resultados 11egativos. 

Oonclusion: Ausenda dP dcfrlo sulJUrico fibre. 
Se comprob6 tambien qne la cautidad de<tcido sulftirico combinado, 

era normal 
Bu la. investigaciou de\ ;icido uftl'ico no se ha obtenido ninguna 

reaccion que permitiL reconocer au presenci1L: Aw1encia de dcido ni
trico. 
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Como se sabe, el acido clorhidrico se encuentra normalmente en el 
estOmag'O en estado di.! libert.ad i combinado. 

Par e3ta razou, es meuester dnsiticar :iicmpre en estos casos el acido 
clorhidrico libre i los cloruros. 

Con ta\ objeto se cmplearon loo escelenteo procediruientos de Rous.sin 
i de Bouis, modificados. 

La cantidad de il.cido clol'hidrico libre i la de cloruros encontrad.os en 
estne operaciones, eran normales. 

Aomo oxAL1co r ux.u.A.TOEl.--El acido ox;ilico ha sido objeto de 
una investigacion especial ~ causa de sn importancia toxicol6jica. 

Una parte df'l conlienido del est6mago i del tuba dijestivo, se agot6 par 
agua hervida acidulada con acido clorhidrico. Despues de filtl'1:1.cion, se 
evapor6 el liquido. El residua de estg. evaporacion Re trat6 por el l\lcohol 
amilico, disolvent.e dE:'l aci<lo ox<i.lico. Se climinO el disolvente. i'JI mi· 
duo dejado se trat6 par el agua destilaih~ i dc11p11es par 6xido de plomo 
hidratado recien preparado. Se obtuvo un lijero enturbiamiento. Se 
filtr6. El contenido de\ fi\tro puesto en snspensiCJn en el agua, rue 80· 

metido a uoa corrieute de hidr6jeno sulfurndo. Por filtracion se separo 
el snlfuro de plomo. 

El filtr11tum adicionado de unas gotas de amoniaco, no di6 con el 
cloruro de calcio precipitado blanco, ni entur\Jiamicnto. Con el nitrato 

de plntn no diO prccipitado blanco. 
En pre~encia de uua gota de ti.cido sulft'trico, no rednjo el cloruro de 

oro ni clescolor6 el permaugauato de pota~io: Ausentia de drido oxdlico. 
Yono-nu.01.10.-En nna in\·estiga.ciou especial en las vfsceras, se cot> 

probO la ausencia de! bromo i del yodo, ta .. nto en estado de libcrtad co
ma combinado. 

gn resUmen: hemos procnrado desc11brir en h~s vfsceras sometidas fl 

nucstro examen, en primer Ingar los ant!stC~icos i los vcneuos volatiles 
(a pesar de que las vis0eras llega.rou al laboratorto en estado de putre· 
faccion); en seguudo lu~ar. los ~ases tOxicos; despnes, las alcaloides i 
los glucOf~idos, rte. 

Eu fia, los veneuos metalicos, mctaloldicos i los a.cidm1. 
Todas l!LS operaciones ejecutadas en estos larg-os Lrabajo!l, todos 108 

metodos empleados, todas ias e-;(Jeriencias comparativas quc liemos em· 
pren<lido, lum teni<lo par result~o convi::nceroos de que: 

l. 0 Las visceras, cuando llegaron al labomtorio, no contenian anes· 
tesicos ni veucnos vol~tiles o de facil descomposicion en ciertos ca.sos, 
coma los cia1111ro!l, ni gases L6xicos. 

2. 0 Que estas visceras no contienen venenos de orijen vejetal o 
animal caracteri.mbles (esceptuando las ptomainas), como alcaloidel!I, 
glucosidos, etc. 



3.0 Que ea estas visceras no existeu ni rru:!tales, ni metaloides, ni J.ci 

dos en dOsis t6xicas. 
De lo espue.rsto en este largo ioforme, en reslimen i como conclusion 

jeneral, declaramos 11ne tenemos la couviccioo, nacida de nuestras es

perieaciRs, qnc nu existe en la~ viscera~ remitidas al laboratorio, bajo el 

nUmero 951, ningun veneno ca;:acterizable que pndiera l111ber Rido 

camm de la muerte. 

P. LEMETAYER. 

Santiago, Diciembre 21 de 1896. 

Prim.e r uuexo ul lufu rmc relallvo Ill nmllljjJ.1 tox.lcol4Jlco nft.m, 931 

Ex.A.MEN QUimc.:o LGGA.I. DI~ 5 rARTES DIFERFJN'T~S DE UNA ALFOMBRA 

PROVENIENTE DE UNA PIEZA DJi~ LA. CASA OOUPADA POR SARA BELT,. 

El dia 3 de Noviembre de l 89G se hizo remitir al Laborntorio par 

la Direction dcl Iust.ituto d(~ llijieoe 4: paquetes nnmcra.dos respcctiva· 

mente 972-973-974-975. Esta.ban envuelLos en pa.pel de diario1 

lacratlos i sellados con el !Sella del J uzgado de! Ori men i cada paquete 

contenia un pedazo de alfombra vieja al parecer i aparentemente nn 

poco nrnnchada. 
Est.as pedazos cortados en fonna irregulur, eran mas o menos de 

dimension de un decimetre i medio cuadraclo para los ntuueros 978-

974:-!)75 i de 2 decfrnetros l!uadrados pol' el m'tmero 972. 
Los colores son iguales en toclos, el fondu es de coloL' rnjo, los dibu

jos son de color amurillo~claro i de ama.rillo. 
Se comprob6 ctnt'~S de\ nUrnero 972 tenia en una parte 

de su superficie- um1 Olanquizco mas aceutuado queen 

las otm.s partes i ta.mbieu mas pronunciado qne en las otros pedazos. 

A pcticion mrnstra sc maod6 buscar una parte no manchada de la. 

a.lfombra qne llogO al Laboratorio cl din. l9 de Noviembre. 

Segun las instrncciones \'Crba!es rocibidas a~ la Direccion, debiamos 

prestar mm atencion ('Special a la investigacion de fa estricnina que se

gun se decin. habia sido mezc!adii con cafe i 1ma parte de este botado 

sabre In alfombra.. 
Se procedi6 a la formacion de una muestrn comuu con pedazos del 

oontenido de los paquetes llegados el 3 de Noviernbre, se dividi6 i pul-
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veriz6 en lo posible la masa, quc se trato despues para deRcnbrir la estric
nina emplcando el ruCtodo c1ue hcmos indicado en el informe sobrc anJ.-
1isis de la& visceras al tratar de este mismo ctwrpu, !\in rcsultado posit.fro. 

Se hizo tambicu una iuvest.ig:acion jcneral de \os alraloidcs i gluco
sidos por el ml!todo de Drngendorff, sobre otm m11est1a. forma.da como 
la. anterior. Eu la. sCrie de opera.cioncs que sc ejecut.aron con t!l prop6si
to de descubrir estos cuerpos, todos las resultado!i fucron negativos. 

Es de notar que annque se decia haber sido hotado care sabre la 
a.lfombra, eu las peJazos remitidos al Labora.torio no se ha encontrado 
indiciue de cafeina (talvez era cafo sin cafC, por com;iguieute sin cafeina} 

En seguida sabre una muestra formada con pedazos del contenido de 
los 4 paquetes se emprendiO la invcstigacion de !os venenos metdlicos, 
par el meLodo de A. <iautier. 

Se encontrO arsenico. 
Para dewrmi11ar si existia el arseuico tm todas las maestros, o sola· 

mente en uua, hicimos el analisis de cada una de ellas por separado. 
Una de e\las, cl nllmero 97t contcnia arsCnico; las otras :;, es decir los 

ntlmeros 973-974-~75, erau absolutamcnte exentas de este cuerpo. 
Repctimos la esp~riencia otra V<'Z con el nl1mero tl72; los resL1ltados 

qne se obtuvieron en esta operacion vinieron a coofirmar la presencia 
del arseaico en csta parte de la alfombra., pero el arsenico existia en can· 
tidad inferior a la •pie se obtuvo en ht csperienci&. prccedente, proba
blemente porque nos habia tocado por azar tomar la parte de alfomhra 
que contenia mayor cantidad de arsCnico. 

En una nueva ~erie de ensayes nos hemos conve11cido 'Ille no habi& 
arsAnico en las partes eusayada.s de la!i muestras nUmeros 973-974- -
975 i eso por segunda vcz. 

Cada nna de estas cnatro muestras hau sido t11mbien examinadas 
aparte para im·cstigar losalcaloides i los gfocosi<los. gn ninguna de ellas 
se ha encontrado cuerpos de esta clase. 

Para mns segurida<l1 la ia ve:;tigacion de la estiricnina por una parte i 
de la cafeina par otra ban si<lo el objeto <le operaciones especiales en 
cada muestra, pcro en estrui <:speriencias los resultados hau si<lo como 
:i.utcs, absolut..amente negativos. 

Todas lus operacione'i efeutuadas sobre la.s 4 muestras citadas han 
si<lo repetidas sobre el 11l1rnero 1:!05, calitica<lo de limpio i no maucha
do1 con resultados negatifos. 

l~n csperiencias cornparativas hechas sobrc una muestra formada con 
parU!s de cada p:u1ucte impregnada <le cafC con estricnina en mui pe· 
quefia cantidad, hemos podido, par los mismo m6todos, cumprobar de 
una mnnera eridente la presencia de Iii estricnina i de la cafeina agre
gadae. 
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Robre l•e 4 mne•t.ra. de •lfomhra (esceptnando el nt\mero 972) he· 

mos hecho pr>r ~eparaclo esperienciaq 1·omparativaq, agregnndo a cada. 
una nna disolucion de acido areenioso, dejando secar i t.ratando despnes 
por el metodo de A. Gautier. 

En cada una hemes pod.ido const.atar, con t·I aparato de Marsh, la 
preeencia del arseuico. 

De estos oumno!!nS an.tlisis i esperiencia.s dedncimos coma r.onclu 
eion que : 

1. 11 Laa parte8 de 11.lfombra tp1e hemos examinado no contenian a.lea .. 
!aides ni glucosidos. 

2.0 Que nna par~e que pareciu. manchada de\ pedazo de alfombra 
nUmero 972 contiene n.rsenico. 

liit'K'uu.du a nexu a l lnform e r c lnllvo a l a n ft ll.'l l!i t oxlcol6JJeo utuu . 951 

INVl:STHHCION DJ<: SUHTANVIAH T6XIOAS EN UNA JERJNG.A 

DE SISTEMA PRAVAZ 

El din. . .. de Noviembre Re recihi6 de la Direccion de! Jnstituto de 
Hijiene un pnqnetito envneltl) en un pafio de seda de color) cosido con 
hilo blnnco ordinario, 111.crado i sellndo con el sel\o de ... 

Conte11ia un estnche de marl'oqui que eucerraba uua jeringa de Pra
vaz, de capncidad de l c. c.: ., <lividida en IO purtes, vacfa i mui li mpia, 
b ien seen a.I interior i si n apariencia. de cuP.rpo s6lido. Acompn.filloban a la 
jer inga dos ag11jHB con hilos rnetltlit.:os puestos adentro, !o qne pudiere. 
hacer Creer q11e el Rprtrato despues de servir habia eido bien lava.do Q.u
tes de ser repuesto en el estnche, segun se acostumbrn, dijeron algunos 
medicos wnsultarlos en este ca.so. En laR coronuicaoiones verbales que 
nos vi 11 icron del jL1zgndo i que fueron trasmitidas por la direccion del 
Institnto de Tiijiene, sc creia que talvez habia podido esta jeringa ser
vir para adminiBtrar cianuro de potasio por da hipodermica. 

Sin perjuicio de la investigacion sncesi va de otros t6xicos solubles, 
principiamos por llene.r la jcringa de e.gua destilnda, dejamos el agua 
en el interior del im~trnmenr.o durantc mas de nna hora. F.n eegnida se 
vaci6 el contenido e.n nna cap~nla nueva de vidrio. Con la misma agua 
lavamos la jeringa dos veces aspirctndola i espelienclola despuea. 

El liquido proveniente de estos lava.dos se dividi6 en tres partes. 
La. primern se emple6 para bnsc.:ar el cianuro de potasio i el cianuro 

de mercul"io por h\ij reacciones carncterlsticas de las cianuros que l!e 
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bR.n indicado en laR inve~tign<·ione~ <lC' M~tn!\ rnPrpo!:. en las viscera.A. 
Hicimos en!l.ay~ tamhien apnrte para rlescnbrir l'i mercnrio por metlio 
de una lamtna de cobre i de la pila e\Cctrica. 

To<los estos ensayes <lieron resultadoR ucgativos. 
Llegamos a I& conclnision de la ausencia. de compnest.o11 cianhi<lricoe. 
Una segunda porcion del liquido eo;raporacla en uu vidrio de reloj no 

dej6 ningun residno. 
En la tercera porcion, despnes de conccntracion dcl lfquido en el va

cio, se ensayaro11 con toda:i las prccaucioncs neccsarias las reacciones je
nerales cJe los alcaloides sin ningnn resultado. 

Se hizo nn ~egundo lavado de la jeringa. con nlcohol puro i en laR 
mismas condiciones indi<.:adas parn el agua. 

El alcohol vertido por pcquC'fias cantidn.des a la vcz en un vidrio de 
reloj i evaporndo a mui baja. temperatnrn i a prcsion rcclncida, no df'ja 
otra cosa que nn residno 1iq11ido insi~nificanLe de aceit.e, pegado proba~ 
blemente al piston de goma de la jeringa. 

En este reRirluo fueron e11s1\yados en vano los reactivos jenereles de 
los alcaloides, nose obtn\'O ningnna reaccion Cl\rRct.cristica. 

En segnida i sucesivamente se emplearon los otros disolventes de las 
alcaloides i de las ~lucasidos que hemas indicada en cl an<ilisi'I de las 
viseeras, sin alcunzar a obtener indicios de residua operando lu evapo
racion en ti vacio i a baja temperatura, ni r1ingu11a rea.ccion que pudiera 
hacer sospechar i.~ pn:sencia de estog cuerpos. 

Conclusion. En la jeringa examinada no q11edaba ningun resto ni 
indicios de. cuerpos t6xicos. 

Anexo tercero al l11forme aobre el nuflll&h toxl('Of6Jlcn ul'lm. 951 

ANA1.rs1s DH. UN TROZO l DE L"NA SOLUCIUN DI•: CIANURO DE POTASh.) 

El dia a de Noviembre de 1896, en la secretarfa de! tercer juzgado 

de! Crfmen de Santiago, en presencia Jel Director <lei Institnto de Hi
jiene, el secret.aria de dicho juzgado nos entreg6 para su an:ilisis compa· 
rativo: 

1.0 Un pedazo de cianuro de potasio. contenido en una cajita roja 
redanda. 

2. 0 Una disolucion de cianuro de potasio en un frasquito tapado con 
core ho. 

3. 0 Una cierta cantidad de cianuro de potasio encerrada en una caja 
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cnadrarln rle C'/1.rton, prov1·nirnl'R rle la hotica de Klein Hermanos, 
Tluerfanos aR B. 

En la direccion clPl rnstit,uto se <li6 a cada mnestra, respectivamente, 
Jos s1guiet1Les lll'imeros: 981, a82. i 983 que SOii los de inscri1)Cion en el 
rejistro de entrada. 

Segun los datos proporcionados en la secretaria del juzga<lo, una parte 
del ciannro qne contenia primitivamente la cajita nllmero 981 podi1:1o 
haber sidn cmplea<lo para hacer la disolucion nUmero 982. 

A pcticion del jnz~ado debiamos e~tudia.r la composicion de\ cianul'O 
de pota!iio s6lido contenido en la caja i en la disohwion i compa.rarlos 
para saber si podian tenel' la rnisma proceclencia1 i en co.so de semejan
ZK de composicion <letE•rrninnr cl peso total tle las dos. 

Se determin6 en primer lugar el peso clel ciannro s6lido, 11ne resnn6 
ser de 0,085 gr. 

En segnida se midi6 el vo\Umen de ladisolllcion i se encontr6 qoe era 
de 7,2 c. c. 

Despues se determin6 qne la ca.ntidad de cianuro disuelto en cste 
voli1men era de 0,2fl2 gr. 

Al tin se procedi6 por separado al excimen de la. composicion qufmica 
del cianuro s6lido i del ciannro en disolncion. 

El antllisis de! cia.nnro disnelto re\'ela la presencia. de 111m cantidad 
notable de carbonato de potasio i nna ca11tidad insigniticante de cianato 
de potasio. 

Dosificn.ndo el aciclo cianhidrico i calculallrlo la cantidad correspon
rliente de ciaunro de potasio encontramos cp1e era de 57/~. 

El ciannro s6\ido contenido en la caja red1)ndu, parcialmente def!
compnesto pur su contarto con la humedad i el acido ca.rb6nico de! aire, 
contenia'muoho mCnos cianmo i al contntrio mas carbona.to, pero las 
impure?.1u:i en mezcln. eran ll~ la misma natnraleza queen la disoh1cion. 
EnMncC's se pnede admitil' la probabilidad rle qL10 provcnga11 de la mis
rna cusa i de la misma remesa. 

Snmando ent6uces el peso de cianuro s6\ido contcnido en la cajita 
con el peso del cianuro contenido en la disolncion, llegamos a un total 
de 0,337 gr. 
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.&.nexo cua r to al au•IU I!! ttu ... lrol6Jl co ntliw. 951 

RSPERJJiNCJAB DE ENVENENAMJENl'O DE PERU.OS I CONl!"..JOH 

C:ON (llA.NURO DE POTABIO COMERCIAL 

En los anales de la toxicolojia se relatan muchos auicidios por el cia· 

nuro de potasio, pero los aut.ort:11 hablan poco o mejor dicho no dicen 

nada de homicidios por enveoenamiento con cianuros. 

En ca.so de s11icidio1 el cianuro de potasio que ee emplen de preferen
cia a los otros se toma casi siempre a dosis maciza. 

Por eso creemos qne en estos casos puede permanecer en Ins vfsceras 
de los suicidadm1 nna ciert.a cantidad deciauuros nn <ll•scornpuestos. Ade
mas la descomposicion debe estar en relacion con la estacion, i por con· 

siguiente, con la temperatura. 
Para csclarecer 1111 poco este pnnto, h~mos institnido dos sCrieK de 

esperieucias de euvenenamientos con cianuro de potaaio. 

La primera sobre dos perros. 
La segunda sobre dos conejos. 
El mlmero I de cada sCrie ha sido envenenado por la via dijestive.. 

El nfunero I [de cada serie por inyeccion hipodermica. 

RI envenenamiento de Joe perros ha sido practicado en nuestra pre

sencia por el doctor ~famerto Cadiz, jefe de la Reccion de i:eroterapia 

rlel Instituto rle Ilijiene. 
Debemos a la amabilidad del doctor Cadiz todas laR ohservacione11 

que han sido hechas cntre la administracion de! veneno i la mnerte, 

como tambien la autopsia i la rlescripci<in de las lesioneR encontradaa 

en las viscerasdc los cada.veres. 
El envenenamiento de los conejos ha sido µracticado µor el doctor 

Mnhm, ayudante de la seccion de bacteriolojia del lnstituto de Hijiene, 

que hizo tambien la autopsia de estos animates. 

He aqni como anei:os de este informe las obscrvaciones de los serto

,., Cadiz i Muhm: 

Nov1'1nbre 11 de 1896. 

Perro 1.-Peso det animal, 16 kilos 215 yramos 

Se le vierte en la cavidad bucal 20 centigramos de cianuro de potasio, 

dieueltos en 10 cc. de agna destilada. 
Se deja el nnimal en libertad i t?ste camina tranquihunente algunos 

minutos. l>e repent.e cae; se levantn i vuelve a caer por segunda vez. 

Levantase de nuevo i va a echarse algunos pasoe mas alhL Cinco minu-
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tos tle~pnt!s de la injcstion <lel "eneno, cs atal'atlo \'ioll·ntnmente de con· 
vulsiuncs c\6nicaR jeneralizadas i R<: IJroducen \"6mitos de materias 
alimenlicias (came) ennwlta<J en mncosidades blnncas1 e~pnmoi:ms. Los 
ataqnes cnm•ulsi\'OS se snceden nnos a. otros con peqnefios intervalos de 
rcposo. Las conn1\i;iones so11 E'll sn mayor parte cl6nieas i algnnas veces 
t611icas; en e!-lte t'tlt.irno ca..io el animal toma la posicion de! opist6tonos 
a dcl cmprost6tonos i los mierubros qnedan un cstension; se oliserva 
tnmbif'n c1ne algnnos de ]us at:cesos son de forrna cpilcptofrlea, i convnl 
siones l:!spasmOdiuas de lmi p1Lrpados i mtlsculos df'; la cara; los globos 
ocnlarcs prese11tna movimicntos de titilacinn, las pupilas est.ctn dilataclas 

i se prorlr1cc emision de orina l de m1lterias fecales. DLHante los nccesos 
convlllsivos la respiracion su acelera notablernent:.e, se percibe 1111 est:.er-
Lor traqueal i asoma a.l hocico nn sali\1a espumosa; la ll'ngna 
cnelg-ll latc•1·almcnte ent.rc dentaria!'. 

~~n los intervn.losde Joi;; accesosconvulsivos,e! a.nimal tratade levnntarse 
pero Ylleh'e a ca.er falto de fnerzas o ajitar1o por nnevas convulsiones. 
Los rwnsos, mui aproximados en un principio, van haciendose mas i 
mas lejanos hnsta que cesau µor completo i el animal logra al fin ende
fl'Zarse sabre srts patil.S delanteras. El perioclo convulsivo ha dnrado 
treinta. i ciuco minutos i en ni11gun tiempo ha gritarlo ni grniiido. 

Despues de <licz i ucho rninnt0s de repo~o. ;;:e !e hnce tragar otros 
veinte centfgrnmos clel mismo veneno i en la misma forma. 11ne la pri
mera clOsis. Ouutro minntos despnes l!mpiezan de nuern los fen6menos 
yudescritos; lnii once accesos convnlsivosen veinterninutos. Terminaclos 

, esto~. !-•!animal !fllecb f:'ll relaj<Lcion, el mov'imi1mto rcsilirntoriocs l:>r~o. 
profnndo i espnsm6Llico; poco ~\ poco la respiracion va. mas 
superficil\\ i 111ua !enta., (la c6rnea estti rngosa i opaca, las pupilas un 
JJOCO contraide.s) i por fin se detiene. El animal muere nna horn. cin
cnenta i tres minntos dt:!spncs de la inj~stion de la primera d6sis i una 

l1orn. justu <lespllcs de la segunda.. 
ALlTOP8fA: :-le practic6 a las rnintc horas despues de la muerte. 
I'u/uione.~: C'onjesticrn en focos irregulares rnlllliples. 
Bro1tquio.~ i tmq11e11: Un poco de lir1ui1Jo espumoso <le color rosa. 
Pleuras: T,1jero derrarue srro-sanguineo. 
Corazon: En di:.isLole i con sus ca\-idades lleuas de eangre coagu

Ja(fa. 
Perito11eo: Lij~ro derrame sero-sanguineo i pequefias eqnfmosis bajo 

1u1 hojn. purietal i en cl epiplon. 
/i'ad,tl)tJ i es4frr.'fO: fJa mucosa de color bln.nco i descarnacion epi

teliul. 
Estdmayo: Ocnpn.!lu por nmi regular cantirlad de li4uido turbio, es-

50 
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pnmoso, de color apiznrrado. M ncosa clc color rojo tlP eonjeKLion iu~use.. 
No hai olor de ciannro ni olor amoniac~al. 

lnte.tfino-Duodenn: El mismo \i1111ido 1p1e "II cl c•stOmag-11, pero mae 
oscuro. Mucosa con s11 epiLelio toLaluwnt.e rel>lnn·lct~i1lo, forrnando nna 
capa grnesa como de barniz bla1wo sembrarlo de nm11rha1:1 d1• color api
zarrado oscuro. Por el !ado dt:l pcritnueo, el inte~tlllo mue!:ltra sus vasos 
dilatados e injnrjitados 'le snngrc. 

&rn_qrP: SE>mi-ftuida i de color 1w,r:tro. 
1,.ejign urinari.a: Completameut.e \'acia.-Afa111er/o 0.ldiz fJ. 

Nol'iembre I 7 ds I 896. 

Perro If. -PPsn tlsl ani111ril1 7 kilos !NO .t11·rn11os 

Se le inyect6 en el t.ejido celular snb·cuLitnt•o una solucion acn088. de 
vcinte centigramos <le ciannro de potasio. 

rinco minntos dcspnes de la inyeccion Se prod11C('ll v6mit.os. El ani
mal anda i no parece scutirse enfenno. Los ''1lrnito!'i se repiten a. loo 
quince minntos. A los ~einte minutos pri11cipia11 co11,'11lsiont!s tOnicas i 
cl6nicas, respiraciori frecuenLe 1 profnuda, pupila~ dilatadas. I-lastu los 
treinta minutos hai cinco a1·(•esog co11\'Ulsivos. VienC'n I'll seg-ni<la con
tracciones espusmOdicas Je las (~s1,rcmidadc~ posteriornfl, de los mtisculos 
rle la cara i de las orejas i rijidez de las estremidadeg antcriores. La 
respiraciou se hace mCno'; frecu('nte, mas re!-{11la1· 1 pcrn siernpre mui pro
funda.. A las tres cuartos de horn, !'e produc:c relajacion de las estremi
da.des anteriores; la respiracion de:;cienrJe a diez i seis morimiento.~ 

respiratorios por miauto i cesan la11 coutraccioncs. Leugua i labios 
cian6ticos; pupilas contraidas. 

El animal muere <log horafl cuarenta minntos despue:i de la inyeccion. 
AUTUPSIA: Se practicO veinte hora..; tlespues de la muerte. 
Sitio th la i11y1wion: Gran e(1uimo;;is i edeiM rlel tejido celular sub· 

cutaneo. 
Pulmon : Focos rle conjestion, m1iltiples e irregula.re~. 
Bronquios: Un poco de liquido csµummm de color rosa 
Corazo11: En clia.st.ole i con sns cavidades llenas de saugrt! coagu-

Jada. 
Intes!i110 i es!Omo,110: Nada de part.icu lar. 
Sm111re: Semi-f.lnida i d<· color ueKro. 
Vejiga urinaria: Coropletamentt vacia.-~lfamerto Cd.diz 0. 
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Conf[io I 

El 30 de Nov:embre se le@umini;;tr6 por lR bocn n nn conejo de l,585 
gramos de peso mm .~olncion de 0,05 gramos de ciannro de potasio en 
5 cc. m. de a~tm. La muerbe rue instanW.nea. Hecba. la autopsia 24- horas 
despues de In muerte se comprobaron solo manchas conjestini.s i hemo
rni.jicas en el pulmou izqnierdn. Las visceras foeron enviadas a la Sec· 
cion de QL1imica. 

Con igna.1 fecha. se le inyect6 hipodermicament,(i a. trn conejo de 11070 
grllmos de peso nna. solncion de 0,U5 gr. cle ciannro de por,asio en 5 cc. 
de a.gna. RI <:Fecto del cianuro comenz6 a manifestarse ciuco minutos 
desp11es de la inyeccion, mnriendo en conejo cnarenLa minutos despneA 
de pra.Cticafla esta. EJ pn]ruon derecho presenL6 Cll Ja antopsia ht:cha 
a.1 diu siguieute, manchas eonjestivas. 

Las vlsceras fueron enviadas a la. Seccion de Quimica.-Dr. Dfohm. 

Ingar el 17 ch~ NoYiembre; St! 

18 de ~oviembre en la tarde. 
Visceras 1.-~u Llll frasco liapadoa! esmeril, de tu.ma-

fia snficient.e para conLenerlos, se inLrodujeron el 0st6ma~o i el intestino 
con sns c:onteniclos. 

En otro frasc1; mas graude se pnso: los p11l1uones, el corazon1 el Ct:!.re

bro, el higado, etc. 
Viscerrt.'; dAI ;1uro m~m. 2. - En 2 fra.scos pareci<los a los otros dos, 

hacienda la mismtl roparticion se pusieron his v(scE·rBs clel perro 

alim. i. 
El cianuro de potRsio q ne se empleO paru envenenar estos kniruales 

prOVPllill rle ]1;1. hotica cle Klein rrermanos. Contenin. 57 por ciento de 
cianuro de pota.~io, el resto rra. t.le earbonato ci)Jl indicios de cia1rnto. 

Al primer µerro de k. 16.2-15 de peso se le administr6 por le. boca 

gr. t\40 en dos ver.es. 
Al segnwlo perro de k. 7.2-1-0 de peso se le administr6 en nna vez 

por inye(•Cio11 1-{l'. 0.20 de ciannro de potasio comel'cial. 
El <lia 19 de Noviembre se iuiciaron los amUisis, pero la inveetiga

cion del d.c:ido cinnhiclrico e11 la sangre con cl eRpectroscopio. 
No 11e obtnviernn las bn.udas de absorcion qne caracterizan la Sirngre 

cinnada. 
En seguida

1 
el miRmo dia 1 !l, se hiL:ierou los ensayes qtdmicos sobre 

UDO parte de las viscerns del perro num. I, (envenenado por la boca). 
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811 las dos operaciones sc obtnvieron las rcacciones caractcristicas 
del ;lcido cianhidrico, pero en menor cantidad en cl conejo m'un. lI; ea 
estr, cl liquido desLilatlrJ no di6 reaccion sino con el !ilUlfuro de nmonio. 

El <lia signicntc 2 de Oiciembre se repirieron la-; mismas operacio
ncs, pero esta n:?. juntando una pa.rte de\ tejido muscular con la por
cion d1;: vio::;ucras 1111c se cnsayaban del mlm. n. 

gn cl li1111itlo drstilmlo qne proveni;t del ntim. I, se obtuvieron las 
reaccio1ws carn.cteristicas del <i.cido cianhidrico. 

En cl 11l1m. i no hnbia ni indicios. 
Bn fin el :3 de 

Ln.i reai.;doncs obtcnllla1-1 con tau poco pronun-
oiadas 41.1t:! si no se habia administnido ciauuro 
de potasio a este concjo no ha.biaruos poclido concluir, en conciencia 
afirrnativamente, cu la preHencia de1 :tcido cianliitlrico. 

Uonclusiow.:s: <le esr,as dos series tle esperic11cias sabre pcrros i cone
jos enw•nen:ulos con ciannro Ue potasio en mezc!a con carbona.to de po
tasio i;;c deduec: 

1.0 Qlle con el ciannro inyectaclo h nrnert.e es mCnos r<ipiria nunque 
la <lOsis co11 relacion <il peso de Ins auimales ha si1lo mns elevadu. que 
con el ciannro atlmiui:strado par via bllcal. 

t. 0 Que el ciuuuro admiuistrado hipod8rmica pa.rece eApa.r-
cirse rtl.pidamentc en Lado el i trasformarse mas pronto en 
otros pro<luctos. Iia Cstois no pnedc ser invocada para 
concluir en los cianmos. 

l{. 0 Que la- comprolmcion de lo~ ciannro.::; en esr.e caso, se lmce diFfoil, 
poco t.iempo despucs de !a. 1niHme, nnnque la clesc1nnposicio11 cadavC
rica uo lmya prinuipiatlo coma eu estas esperiencias . 

. 1.0 Que cl ciauuro intl'OJ.11cido eu t!] tL1Uo dijes~ivo pa.recc r1ue se 
trasforrna i mCuos n\pida.mente que el tianllro in~rodn -

cido t:n cl tejido 
f). 0 Qnc c:s intliscntiLle que cua111lo la. ternpemtnra es bastaute el6vada 

i la <loscnmposiuion ca<lavCricA. rd.pitla, el ciannro clesaparccc pocos dias 
despues de la 1uuertu, hadendo imposible su cornprobacion en <imbos 

Cuestion de identidad 

(Vibert) 

g:J\os, Jllez de instruccion ..• 

P. LE'1ETHER 

ALe11didu 11 lit:: el l:isqueleLo euyit 0:1ame11~a va a.nexa a la prCsent.e 
coruision rogatoria, ha. sido puesto en descubiel·to en la ma.Dana de! 8 
de Abril. 
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Que importa cnmprobar si es un ei;queleto de mujer i especificor los 
ei~nos distintirns, der.'ir en lo posible la. tal\a. i la edad de la persona a 
quien pertenecian csos huesos, a 11116 epoca pnede remontar la. sepul
tacion; 

Si en la. mandihnla superior cxisteu, corno lo ha dicho un testigo <p1e 
ha. recouocido en c~te signo a la m11jer ~ ... tres dientes dafiados (gatees) 
a un \ado, <lo!) al oLro; si en la mandibula inferior hacia t>I rondo de la 
boca faltan do!-! dientes de cacla la.do; 

Dccir si la 111and1bula infcmor por su conformacion debia estar par 
delante de la mandibnla superior; 

Si el agujero existentc en el temµoral dc:recho (jlle yacia contra el 
suelo puecle t.ener nna causa accidental, o s1 no es mas bieu Ii~ conse
cuencia J.e un golpe recibidu en vida 1.lt· la mujer. 

:\.tenrlido tiue tres muei;.tras de tierra han sitlo recojidas, una proce
dente del monton I'll que los liue:io~ ac~arriado!i fuuron eucontratlos, la 
ntra. procedente 1le la escavaciou hecha <lumntc los ltrabujos; la. tA:~rcem 
recoji<la i.:11 cl puuto exa.cto en qne yacia la i.:ahezn del esqucleto. 

Que importa veritica1· si la ticrra proi..:cdeut:.e del suelo eu que me en
tnrado el cadi~ver i t.omada en el punto e11 que sc recoji6 el cr1tneo, 
coutiene, en comparaciun cull el t.erreno caloareo, 11nn cantidarl de OHi 
normal o superior, caso en el cual 11110 cstaria autori?.ado para admitir 
que Pl cad;i.ver ha. sido cnbierto con cal. 

Si por otra pa.rte, el aspecto de la osament.a dC'notii qne mm capa de 
cal ha sido derramada ~ol>re el cad;i.vcr, o si lo.'i huesos tienen cl aspecto 
que deben Lener hue8o,; cine han permanecido nnns tres ailos a qniuce a 
dietioi..:lio centfmetro:) de profu1u.11dad, cu llll tcrrcno i..:aJc;lreo cuya 
compo!ilicion sent det.ermiuada 1nr el exJ.mc11 pr6vio arriba pedido ... D 

PrCviamente pre~ta<lo el juramentu, hemus pro.·edido a h\s operaciu
liCS para las cuales enuuos comisioirndois. 

A). Exdmen del esq1teleto.-El c..;r1lu.:lt!lo sumeLido a. unestro examen 
esta casi completo. Kolo le fultan u11a n~rlelJ1\L donml, tre.s cust.illas, todos 
los huesos de la'i manos i <le lo.s piCs, i;ako dos mutncarpianos i cinco 
met.a.t.a1'Hianos. 

La tibia derecha esL{t. fracturada al uin~l <le la union <lei tercio mfe· 
rior con su t.ercio meJio; el cl1bito esL:i ig11alnwr1te fracturado 1111 poco por 
clebajo de su part.e media. ~stas fra.ct.uras no prt!seuta.11 sefialts de 1le
rrames sangnineos; por el contrnrio la superAcic <le seccion es de un 
bhmco puro, csccuto d~ sncie<lnd i 11tie coutrnsta cou el tijite amarL 
lleuto de la snperficie de lo~ hue!ins: s11s IJordc::s son mni irregulares pero 
mui nf:ltos i mui ag-ndos. E'itos caractC-res inclican qnu la~ fracturas han 
aido prodnuidas recientemeute, probaiJlumente en el momeuto en 11ue 
fuo desoubierto el esqueleto. 
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Cinco <le liu:~ costillas eqt<i,n igualmente fracturadas, completa o in· 

corupletam1::11Le. 
Nobre el t.:raueo sc advicrte al 11ivcl de\ hneso temporal derecho uu 

agnjero cttyH. <lest.:ripciou se <lar;i. mas ade::la.nLe. 
Rulire el hue:-;o coxul derechu existc cen.:a de su art:.icu\a.ciou con el 

u11 n).(t1jero de forma cmu1rada, r1u1.: mide dos centimetros por 

lia. sido proc\11uido por nn golpe clirijido de dentro 

a fuera, purque ln1eRO\:!a 110 Im sido completamente despren· 

d1rla i 8C c:ncuentra trasporlada h:i.cia la eara estema del hueso. No 

exi:sten Rcfmlt>s de clerrames i::anguiueos a e:-te nivel. 

Lo~ otro:-; huesos csLii.n i11taetos; ninµ;nno de el\os presenta ca.llo, 

deformaciunes, ni otrn.s 8efiale8 de lrsion. Todos esto8 huesos ei;tan 

desprt!udidos uuos de otl"os i uompletameute 111dcpendie11tes; esL<i.11 del 

todo despr0\·isto6 de partcs h!antlas: ml1st:ulos1 tcncloaes, ligarnento~, 

periostio i cartilagos. 

Sohre el unineo existen en raricis p1111tos l'abel!os corLados mui cortos 

(mas o 111e11os un ccntimetro) sin 11ue <pwden vestijios del cuero 

caUelluclo. Sc c11cuc11trn.11 en algunos de los paquetes en qne 

escau cnrnclws los hncsos, L!'ozos de acbjm·.ira o lJrasa de 

rrultfrer1 maLcria rpie rciju]t;~ de la trnnsfonnaciou de la µartes bluudas 

de! organismo por Llll modo pu.rLicular. gsta transfonnacion es aqui 

completa i 110 hai posilii!itlad clc 1·cconocer 11ing11no de los tejidos que 

eatran l'IJ la composicion del cue1·po los mayort:s de estos 

trnzos de adipocirn tie11en tm \'Olt'.11ne11 coma el pnfio; est.in comple-

tamcutc de8preudidos de las huesais. 
Uou algunos ,<le Ins halla. uo fragmento 

de tela (!lamada, t..iene la forma 

dP. 1.rna especie de p((ta i 
tarnbien u·ozos de rnrn. t.t:la blauca 

g,1 tin, se t:licueuLra un p<HjlH.·te de cabPllos mui finos 1 de color cas-

tafw oscuru, meGha::i Je lo1ijitudes variables, i.iero las mas 

largos de los nu soUrl'pasan dil:'Z ce11tim<•tros. 

F.stos cabellos Sl! han pnesLo mni quebradizoR i se cortau a la menor 

tracciun. E::;tan ruczcladoR cou alg-un;1s hebrns de paja, rnrius estci.n todu~ 

ria utados por un cordon nl:lgro coma lazo de algodon. 

Las cli\•ersas compr11liacio111:i:; lied1us sohre el csiiuelcLo van a scr 

e~µue!:!Las sucesivame11Le en el Orden eu 11uc podran servir de elementoa 

du a las enestiones $('lit.atlas por el i:efior juez de iustrnccion. 

c11e . .,tin11. ,·El ri ... que7eta p1 1J L•iPm de ww mtu"r?-De todos las 

gjg-110~ q11e ptlt'tlcn scn· ir rec•inm;er !'> i nn esqneleto proviene de un 

hombre ode una mnjer, mas cf\rncteristico, el quc po:iee por sf solo 

un valor casi absoluto es sac<1.do de lo. conformacion de la pelvis. 
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La pelvis es la cavidaJ. qne se hallri. en la partc inferior dt.11 t.ronco i 
11ue esM formada pnr la reunion de cuatro huesos: l-'1 sacro i el coxis 

atrns, los dos hueso::; coxales un los cosr..ados. L~ dos fignrus a.djuntas 
(cu!cada.s sobl·0 la.s itLte se eucueutra.n cu el 1'ratmlo ds r111rtfomifl rle Jf. 
Sappey) muesLran la diferencia de conformaciou de la pelvis en Jog dos 

sexos. En la mujer la pelvis en su conjunt:.o cs mas anclrn. i mCnos alta; 
el S<'CL'O es mtls ancho i mas encorvatlo, las lrncsos coxales ROii mas 

el espacio cvmprenclido entre las raruas del 
la arca<la subpubiana mas abierta, las aguje-

1t la forma. triuugn\111· 
en illgal' los d.ngulos laterales de! 
esLrccho superior son ma~ redondea.dos i mas aUiertos, lo qnc <la a este 
estrecho una forma mas eliptica. 

Ahora bieri, sobre el esqueleto someti<lc1 a uuestro exJ.men, annque 
las huesos 4ut1 comµuneu la pelvis csr.<~ll <lc:m.rticula.dos1 i annyue uo se 
lea pueJa. reunil' bastant.c exaetamente para medir !mi 1limensiones de 
conjuuto, todos los carn.cteres que acaban de ser enumerados, se preseu 
tan con uua gran nitidez; ellos sc impunen con evidencin cuando se 
compara esta pelvis con la de nu esqueleto de hombre. 

Al lado de esta diferencia esencia\ hai va.rios otros signos distintivos 
entre el es4ueleto de! hombre i el de la m11jer1 caractCres que reunidos 
prcsenta.n un gran valor. El es11uekto somet.ido !l nucstro ex<tmeu ofrecc 
todos cat.as signos que indican un orijeu femenino; estos son: la gracili~ 
<lad de los distiut.os lrnesos, sabre todo de los miembros1 el pouo relieve 
de los eminencias 6seas que dun insercion a los mt'1sct1!os i a los tendo
nes, la lonjitnd relativamente poco considel'al>lc de ~st.as mismos huesos, 
que sin embargo han alcanzado su complet.o <lesarrollo (coma mas ade
lu.nte ser<i estableddo). El cntueo ofrecc tn.mbiell LllH1 conformacion 
femeninaj iudicamos solarncnte los indic.:ios nrns canteteristicos: el mui 
pequcfio de8arrollo de la glabelu. (erninencia 6sca que se halla sabre la. 
frcnte por eucima do la raiz de la nariz), lo delg1:1.clo de la. arc1ld11 super
oilia.r, lo poco sa\iente de la Hnea cnrva oueipital superior. Seii.alemus, 
en fin, como un tilr.imo indiciu la pequefiez de los dieutes. 

Seywula cuestiflli. Talla de la µersonrt de que proviene el esqueleto.

Esta. cuest.ion puede parecer <lesde luego facil de resoker, pucs que se 
poseen casi todos los huc:so.s cl.el es,1ne\et0. ~o hai 1rnda de eso sin em
bargo: por(1ue e;:;tos huesos est;tn complctamente desprnmlidos unos de 
otros i cs imposible restablecer\os eu sns rcla.ciones norma.les, tcnier1do 
en i.;nenta. las cmvaduras de la colum11a verLebral, acbptando exat·ta
mente los huesos dt! la pelvis, ct.t.:., pr1rquc hai en el vivo partcs hlanclas 
interpuestas ent1·e los huesos: ca.rt;ilagos, discos iuterv~rcebrales que 

hacen fa.It.a en este caso. 
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C'on tudo, a pcsn.r c.lc csta~ cnu:;as de error, la recon!ititucion de] es
qneldo pneilc snmini:.-trar hajq el pnnto de \~ista de la ta.Ila nn duto 
aµroximnti\'U q11e nose separe mucho de la 1·crdad. Par otra parte, existe 
utH\ rclaciun l'<\lculwh <l'"'sde lm;e mnt:ho tiempo i qne varia en jeni:'ral 
c11trc mui <lCl.Jilcs limiLes, entre Jn. ta.Ila de un incli\'iduo i la lonjitnd de 
los diforentcs hue~os de los miembros; por consiguiente, es posible 
clcducir de la lonjitml <le: \us huesos <lei es,111el~r,o examinaclo, la tal!a de 
la per:'lnm1 cle qne provienc. Los rc~Hltado.-t obteui<los por e:stos dos pro
ceclirnient.o~ !-iC sin·en de recfproca concraprncba. 

Pf~rn reco11st:.itnir el esq11eleto homos aplio:1clq las ~·ertebras nnas 
otnl!! R1~111e111:lo en lo poslble sn 6rtlen rle rrnr.esion natural a fin de 

reprodut:lr \us t:Ll\'\'1Mh11·us 11or111alos de! raquis; cste Orden 11os ha. siclo 
inclicarlo de las vcrtiior<"' qn<l nopose@ oaraW•res lll'Op1os 
por la con la c1ml se haciit. Dus 
han sido encargadm; de mamener las vertebras as( ordeua<las, en tanto 
quo uosoLros lllt!cliamus linea recta de la 
primcra a la U!tirna de cl las. Ilemos 
adaptado en segnida a la. estrnmidatl inferior de la colmnua rnrtebral el 
sacro i los dos hnesos coxales quc hernos hecho mantener por un tcn;er 
ayiula.nte. Lo~ hm·so::; de los rnicrubros hau sido pOl' fin ngregados. 

La lonjitn<l qne mediaba eu!.re la estremidad superior de 
la primcra vCrtei.Jra cervical a la pnnta del malfolo inter-
no C8 de....... 1 m. 240 

Llai qLlC agregnr a esta cifra 
Por la altma. del en~nco, medi1la vertica.lmente desde los 

c6nclilos del hast.a el vert.e:x... ... ... . .. ... . .. . ..... 0 :u 145 
Por qne falta i nos 

hemo:<1 asegurado midieudo las tienc 
unit altura. de.... . . . ... . ............ ... 0 » 020 

P!lr la loujit.rnl quc se estit·nde desde el v6rtice de\ ma\eo\o 
interuo hasta ht estremidad inferior del talon, lonjitud 
que meclida c11 dirersos snjetos ha sido de... 0 :u OHO 

En fin, por e~pesor de los (liscos in~ervertebrales, de los car~ 
tilagns interartic11lares, de! cuero cabelluclo............. . .. 0 :u 050 

Total..... Im. 015 

U) Los hucsos dE~ \os miembros preRentan las lonjitudes siguientes; 

{

femur 0,±0 
l\Iiembro inferior tibia 0,32 

perone o,~15 

Miembro superiol' radio 0,20 
{

h<irnero 0,28 

cuMo o,2rn 
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Con la ayuda. de estos datos numericos, consnltcmos t:I cuadro levaa
tatlo por OrfilH, <lei t.:ual SH.camds sulamt:11Lc IR'i hueas 11uc tlt!nen apli
caciou en el ca.so actual. 

TALLA IJEL \'ERT JCE A Femur Tibia. Perone Htimero CUblto Radio 

I. A l' l,A_XrA IH:I. PIE. ce:-ts. Ce11tfS. l't!:-ts. Cc~d. C~ts. C~s. 

----1------
1 m. J:J :l8 :J I 30 t7 I t2 19 I 

1,45 40 :12 al 2U ~t 20 I 

1,47 as 32 :i1 2s 21 in 

1,49 38 82 :ii 29 21 20 

1,M 

Ye1m.1s ttue un femur de U m. Ill corresponde a 1111 ei;;quele
to cuya talla es ya <le J m. 5-l, .va de un 1 111. lfl; l:!ea 
por te rmino medio (annqne cl promedio es aquf tmtem-
mentc arbitrario)...... .......... .. . I m. 49.) 

:\ nna tibia. de 0 m. 32 con espoudt:n las tallas de: 1 m. 15, 
1,47, i l ,HJ; µor tCrrnino nwdio... 1 » 470 

No ti g-ura eu el cuadro 1111 ht'1111e1·0 ilP 0.tH; el <le 0,27 co
rresponde a I m. 4-3, los de 0,29 a 1 m. -t :), a l m. 4:9, 1 

a I m. 5-l (promedio l Ill. 49:) el de 0,~R COl"l'fl8JIOllderia, 
11nes, a.proximadamentc a.... . . I » 4:85 

A un radio de O 01. :W corresponde11 h1i; t1dlas do I m. ii'1 1 

1 m. 49; t.ermino medi<1.. 1 • 47U 
A un clibito de Um. tt, las tallas d~ l m. 43, l ,-t5 i 1,49 

(promedio I m. '156;) al de 0 m. tl la de I m. H; un 
cubit-Ode 21~ corresµonderia, irnes, aproximadamen-

te •·········· · · · ···· l • 468 

TCrmiuo me<lio je11era\... . ... 1 m. 476 

Este c<i.lculo vor promedios 110 ofrecc, es t.aerto, na.tla de riguroso i ou 
valor puede ser cont.e~tado, an nque el ea necesario para deducir nna 
cifra tinica de las que estau espresadas en cl cuadro. Pero la segunda 
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Hnea. de est.e cna<lro proµorciona un resnlr,adn menosequivoco; se hal\an 
alli para los diV('l'RIJS h11t::so~ Je los mie111br1.1s lunjitwleR ignales o casi 
i:rnal<·s a la~ de los huesos dcl <'!iquelet.o somet.i lo a nuestro examen; la 
ta.Ha correr1poudie11te (.'S de 1 m. 4.i 

Agregaudu n m. n:1 por las part.es blaurlas, se llega. a la conclnsion de 
quc lij, 1>er~o11u c11y11 es1111elet11 ae ha encontrado en el patiod<.' n ... tenia. 
una Lalla rle 1 m. :JO a I m. 51 Est.e resultado co11c11enla. 0011 el del 
primer proce<l1miento. 

Terre,-,, rnfls!ifJJI. Edai/ 1/P la persn11a de qllf'
Los hne~o?S qne tolTip()nen eKte esquclet'J han 

pleto de~nrrol!o; lu l<t imhla(lnra de su8 
designan bajo el 1·pifisis las terminaleR de los 
huE=aos, p:utie11!ann('ute de los h111;'S11s la.rgos; csLa'i estrernidades estH.11 
prunero reu11idas al resLo clel lnw8o lJO!' una cupa intvrmediai·in. de car
tfle.go r1uc a11menLa grallwdmi:'tlte de l'spe::;or al mi~mo t:.iumpo cp1e se 
osifica. (\mndo esLa ol'lificaciun l'SL:i Lern1l1rnda, se dit:c LJlle la epilisis estti 
~oldac.ln i desde e11L1l1wcs la lunjiLu,l de\ lnwso no put:de aumeatar mas· 
Ahora hie11 1 t!Sl.a~ suldadnra.H se lrnceu a edaJe~ clifcrentes µam cada 
hueso; las 11m· maH turtle M.! c..;L111 cluyeu son en jcncra.I las de la epifisis 
inferior del femur a :W ai'ios ('omu en el es•111cli-Lo sornetido a nuestru 
examen la soldad111·a ch· las t-pdisis de It.~ lrnesos cs uomµlet<l, result.a 
rpte la persona de que provienull L1:nia a lo meuos it a 25 ailOS. El 
examen de 1<:1 denticion conlirma tsta conclnsion: en eft:.:du los ;):l tlien

penKinu. 
110 estan 

\os nltimos grandt:s molares, o ruuclas 
si no de 20 a 130 aftos. 
11ne el es(1ueluto no provie11e de una 

pc.1rqL1e las :;uturas <le 108 huesos del ur<i.neo 
rnismo-, hucsos 110 est;i.11 artel~azados,uqne11os 

de los clie11t.l:!S qne uo e~t.<LH C}ll'i~tdos 1 nu prt'se11La11 coro11a. 
al casi coustanLemeuteen las 

pcr801ms !legaifa:; a lUta w111 Pero a eso se limita11 Ins 
i1u.lueciu11es 1111e 1!:; permitidu saca,l'del ~stado Llt: lus dlstilltos huesos i no 
se podria. <leterminar ti qne puriodo de la. edad aclulr.a liahia. llegado la 
pt'rsoirn cnyo <:s11uelcto l!StrL somet:.ido a uuesr.ro exanrnn. 

Ouarfrt Clff'.<1,fion. A qui e110((( JilLPde remontar /(( sepultariou. - ~~I es
queleto l'!:\t;~ totalme11r.e rh:spojado de pa.rtes blaudus; los cartilagos i el 
perioqtio de las hu~sos, los liganientos han desaµa.recido complet.amente. 
La descomposicion esL:i, pne~. tcr111ina1b i P.l cs11uelcr.o !lcgado a Lrn 

cstad11 en cl ma! puede persisLir l'asi inJcfiuidamentc: sin modificucio· 
ne.; nutahlcs I tal L~Omo sc le liahria lialludo proLablemente si cl descu
brimiento sc hubiera hecho cinco o diez aih1s rn11s riarde. Se tra.ta, pnei:;, 
eolamente de determinar cud.I es minimum de! lapso de tiempo necesario 
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para qne un cnerpo os:sepultado en un teneno cn\c;irco a. 15 o 18 cent1-
mctros de! snelo» llegue a uu cstado de Je~cornposicion completa. Por 
desgracia es imposiblc rc~ponder con precision u. tsta ctwstion porque 
las lcyes segun las cualcs se efectiia la p11t.refaccio11 son todavia casi 
comµletamente desconocidas i parecen par otm partc no tencr nada 
de fijo. Apelando a nuestros reenenlos pcrso11ale.;, cl ejemplo de des· 
cornposicion mus breve c1ue hayamos observado, Ullf:i fuC ofrcci<lo por 
un j6vcu C!Xlrnmado un ai'io. despnes de la muerLe i que ha.bia sido 
enterrado en un ataud de rnadera de abeLo (en el cernentcrio 
Sainc- Ocnis); las n,Mte!; l1landas 

te, pt•ro CJLledahao, sin embargo, del 
periostio. Oreemos, en 

bajo tierra neccs;\ria 
completamente coma en el eSLJtlcleto somctido a 

nue1;Lroex.i1ne11, es de 18 mese1' mas o menus. 
l,!1W1lct c,1"s/l1011. E8tatlo de la dB11ticion.-ITc1uos dicho qne las dielltes 

evolncion, 11ue son do per1uefhls dimeusiooes, i 
no presentau desgaste de! bordc libre de la corona. Yario.s est<i.n caria
dos, sobrc todo en la mamhbnla superior, i a no tomar en euenta siuo 
aqndlos cuya. caries e~ta mui aYanzatla, i qnc estdn redncidos a. ra.igo
nes, el estado de la deuticion es conforme a la clesuripciun hecha por cl 
tesUgo. JU.zgnese por los detalles siguientes: 

,Jfaml/,bula wperior.-Lado derf:'cho. Las dos llltimas grandes molarcs 
esMn cnteras i han debido permauecer intactas dmaute la vida; ellas 
cst;i.n con totlo vHrios agnjeritos sabre 
las partes estado 
de 

pon111e el no contiene 
vacio i no se halla siuo eu parte par 1111t1 lrnesosa. 
J,a misma obsen'acion s~ aplica a los dos inciBi\'os qne faltan ignalmente. 

Lado izquierdo. -I.a tercera molar falta, la segnnda esta 
reclucida a raigon; la primcra intacta. La segunda pequefia molar 
fulta completameute; la primera est<~ eu estado de raigou. El canino est<i. 
igualruente en cstaclo de raigon. El segun<lo incisi\"o esta parcialmeate 
cariado i presenta un agujero en su parte intcrau; el primer incisivo 
est:t igualmcute Caria.do i preseuta un agnjcro t:'U sn parte esterna. Estos 
dos cli('ntes habrU.n caido dnraute el trasportc del esqneleto ; han sido 
c:ncontrados en cl trozo de papel que cnvol\7ia el cntueo. 

No tomando en cueuta siuo Jos dicnlics re<lucidos al esta,du de raigon, 

• 
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hai cicrtamentc en l'Sta fil;rndihnla, como lo ha declara.rlo el tcstigo, tres 
dientes dafinduK a 1111 la<lo i dos al otro 

.Yr111dibulrt iufeo·vr. -·Lado tlerccho. Ultima grnesa molar en pa rte 
cnriarla.; las do,; prin11.:ra,.; !!nlCsas molares en cstatlo ilt> raigoues. Las dos 
pcr1ueiins molarc~. el caniuo i los incisiros, est<i.11 intados. 

Ln•lo iz1p1icrdn. La tercern grnesa. mular esM. cons.<~rvada entcrn
menl.e, pero esLil sin nu poco cariada i preseuta nn peqnefio 
a~ujcru <>n la µa1·tc csterna ~11perior df' la c1,rona. L~s <leis primcras 
grnntles mo!ar'-'S cst;in en l'Stado <le raigoues. Las pcquefias molH.res, el 
ca.nino i \os iilf'isin1s e~l<tn i11ta(·tos. 

ITu.i qtie que la Llltima. gruesa moh~r de cada In.do est<!. 
focrtemcnte dc8viacfa adcntro. 

ffai, pncfl, uiel'~umente, como lo ha declararlo el testigo, dos dientes 
qnc folian en la mundibnla inferior r·n cl fondo de la boca. 

,\.'tsf(( tllf',i.:.tion. La ma11diln1/rt i1'>f Pn·or <irbia eRfm· 

tlibulfl Ml/lf'rior.~ I ... 11 nor
mal; d 1lng11!0 qne fonmin sns ramas ascendentes con el cuerpo <lei 
hneso se a.proxim.1 al <ingulo reuto i es de 115° a I i0° mas o menos 
como en la jencralidad de las p~rsonas adoltas. Adapta11do las c6ndi
los rle la ma111Hbub a las cavidades glenoi<lcas de las hnesos temporales, 
cs decir colocanJo lri. man<lfbnla t'n la posicion f}lle el!a ocupaba sohre 
la persona Ue que pro\•ie11e cl esqneleto, se las arca<las dentarias 
se correspumle11 casi e:rnctriunente, qne embargo la arca<la 
dcntarh\ supurior sobrepasa la inferior, coma por lo deroas 
es la rPµ;la.-BI e11eq10 del maxilrtl' prescnta ~umbien su forma habi
tual i el n1erito11 no hnce prominencia lnicia adelante. 

q11e flT/.~fe en el temporal derecho 
mas birn es la ,.,,,,se,11enc,1a lie 

El tlglljero sitnado en el 
5 ccntfmell'Os del la apOfisis mastoides i a 
la sutura L6111puro parietal ofrece la forma de un 6\'alo cuyo eje mayor, 
dirijido 11tTiba i ndela11te1 mide 11 milimetros i menor mide 9 
mili1nctros. T.ios horcles no sun regulares o son inverti!los 
h:lcia adentro i a ~u nivel el hneim est;i dividido t-n lam in illus i en cier
to moc.lo t'Sfoliado (./Puit7ete). Vistas larninilla:.i so11 de llOa oolorncion 
blanc;t qnc conLrn.sta con el tinte_ amarillo del resto de\ !rneso, sus 
aristas son mni net,;.\S i 110 emhotadas. Estoe caractOres parccen indicar 
con certezn. ipte el agujero ha sido hecho recientemt!nt~. Hemos bu~-
ctldo sin embargo si en este punto es.istian algunos de clerra-
lllt> tianguint>O ant.iguo, coma podria halla.rse si se una. hcrid~~ 
hm:lrn Jurunte ht vi1fa. Ahorn hienj la cc~rn estenrn. clcl cn~nco est(i. cu 
bierta u11 J.ivursos pnn~os i pl'iuci!Ja!mente a uivel dd temporal de uua 
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delgada cnpa formndn pOI' corto~ rr.1g-mentos de <.•a.hellos nglutinados en 
medio cle nnR snstanria dP. color parclo 11f'grnzco, pero raspundo esta. 
snstancia, se comprnebn. que deh·1jo tl<'l ht1e!'o hn. <'Oll!l-Crvadn !-l.U colora
cion gris blnnqnizca o g-ris amarillcnta i no pre!l-enta s<•iiales dt• imhilti
cion sang-ninea; cxa1uiuanclo la Rl1Sb1wia luvamadn se p<·r1·ihc 11111> l'll1' 
contieu~ un gran n1lmero 1lt· l1~rvus de in..,eet..ns del\1~Pf\d11~, 1p11~ contrihu
yen ndarle sn colnr. !Iemos 1:spre~ado ya 11ne los hordt@ miemos dd 
agujero son de lm blanco pnro :-.in nin~u11a trnza de colorncion sang-uinea. 
Nada por consiguie11te puede <lernost.rar 11ue fst.e agujero rcrmlte de nutL 
herida. hecha dnrante la \'ida. 

Ortm•a ruestio11.-El as1wr/o de Ins hueso.~ drnola 'JUf' ww ca110 demi 

lw ,,itlo erhada solm• rl mddrer, o 1if·11l'11 Pl/08 r4 m~perlo IJUf rlf'lim lemr 

lrnesos que hru1Jlf'rlllffnerido1111ns lrN• ruin.« a J.5 o 18 n•11li111Plm.~ /;r~io 

tiura ni un terrmo rrdf<ireo.1 

Remos dieho 11uc los di"\tinl;f)~ hm~!<IOS e~tah;rn completamente despo

jados de pnrtfi" blandas, prt><;entnn sobr" torla la estension de sn 1rnper
ficie nn tinte amarillentn o lijeraml'nt,P agri'."a<io f111e PS and.logo al de 
los huesos qnc han permnnccirl<• mucho tiempo hajo la tierra. Remos 
mencionado nrns arriha 1p1e sobl'f' el ci'J.neo exi~tia.n mezc lad~ con loa 
cahellos rei:;tos de gnl'nnns; r~ta (~irc1111,,.t.ancia inrlica qne en este pnnto 
a lo meno~ <'I ca(l:l\'er 110 esr.aha. cnhit•Jto de cal. En cnanto ul re~to dcl 
cuerpo, uo p11dria rec<rnncer'ie s1·!!Lll1 d solo USJ>t!Cf.o 1k los hnesos si ha 
cstado C'Uhierto de cal, Jllh'S qm• lo-. h1u: .. 11,; 110 ha11 por1iciri hallarse di

rectamonte en co1ital:to t'Oll esta ~r1snt11cia i una vez quc las part.es 
blandas liau sido eomµlet.a111entc1leHtrnida~. la cal, sir~ qm~ l'ila hubi~ra 
sido colocacla sohrc el r1\!hlvc1·, lrnhna i-iu rlnda perdido en e%e mo

mento urrn gmn parte de sus propiedudes. 
B. A11d/isi~ qui111i1·0 df• la.'/, 11111p,..,/ms r/p fium.-(Eate l\n<i.\isis, prac· 

ticado por 1\1. LhotP, 110 hn darlo si1H> re~ullarl11s rwgati~os). 

ConrluRiOrlE8: 1.0 El esquek•t.o ~ometido a nuestrn examen es el de 

una mnjer. 
2.0 La t.alla de e<.:ta mujcrera aprnximmlament.e de l m. [10 a 1 m. 52 
:3.0 ~sta mnjl'I' hahia pas;11lo In eclad clc 2:? a t!l afio~; 1111 hab1a lle

gado a la vejez. 
4. 0 La srp11ltacio11 dd u.1crpo 11i> 11m~ provil'llc el esqurleto remonta 

probab\f':mente lo mCnos a tlieziol"im me~e~; pue<le datar de mncho mas 
&tras, porque el esqueldrtJ habi:t lle,!!1Hlo a 1111 estado eu el 1pw ~l! man· 
tiene d11rante runc·hos afios sin l'~t)l•rimemar modificttcioncs notables. 

f>. 0 l~I e!iltado de la dt>ntil'ion de la mujer de que prodeue el esque· 

leto es i.:onforme a lu descriµcion q11e ha "iido hecha por nn testign; 
exi~ten cu la mandilmla supenor trcs dientt::S dai'iadog u 1111 lado i dos 
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al otro; i en la mnndibnla infnior, en el fondo de la boca, faltan dos 
<lientes a cada !ado. 

6.0 La conformacio11 Je la. mandibula inferior no i11dica que ella de· 
biem estar arlelantada con relacion a la rnandfbnla superior. 

i.u Nada demuestra ljllC el agujern que existe al nive\ de! temporal 
derecho sea la. consccueucia de 1111 golµ~ dado durante la 1.rida de la 
nrnjer. E-:J mas probable que este agujero resn[te de nua causa acciden
ta.1 i tine haya sido prnducirlo l'echrntemente. 

8. 0 El nspecto dt: la osn.menta. no indica que un;~ capa de cal ha.ya 
sido vaciada sabre el de las osamentas qne han 
permn.necido mucho tiempo Hai qne advertir con todo, que 
la cal ha po(l.ido ser rlemtrnaih1 sabre el caiHver i no llegar at contacto 
de lo~ hueso!\ sino despnes de haber perdido una pa!'te de sus propie
dades (I). 

Examen de alimentos i de! contenido de! est6mago 

(Pe11.11etier) 

El abajo finnado .Torje Pennetier, doctor en rnedicina, res!dente 
en Rouen, etc., ttc., encargado Je determi1rnr lu natural~za de los a.li
mento:; enconr.rado~ e11 la casa de ln viuda G i de las materias recojidas 
en sn esL<lmago hemos reribido .Jos frascos i nos hemos trasladarlo a 
nne~Lro laboratorio del M ll!;eo de hist(JJ'ia natuml dond~ hemos proce
clido I\ las inve~ti~acioncs i a las observacioue!!. microsc6picas nece
aarias. 

EJ•dnieu del co11lmi'do 1lel.frasr.o mim. 2.-Los alimenLos encnntrados 
l'll casa de !a \'ind:.\ 0. i cunt.e11ido; en el t'ni,11:0 110.m. 2 con!!isten en 
una mezcla cle 1111a nott1ble caut.idail de acedera cou una d6bil propol'Ciou 
<le came i llll frag-mento 1le salsifi procedent.e tle la pa.rte del cuello. 

El ex<i.meu miurosc6pico de estas ma.te.rins, euya nat.uraleza. par lo 
demas es fU.cil comprohar a la simple vista, no cfoja uing·nna iluda a este 
re"ipecto 

EJYimn1 del contenirlo de/ frast·o mim. 1. Ln observacioa a ojo des
trndo de Ins mn.terias rccojidas en el est6rnag<J i couteuiclas en el frasco 
ntiru. 1

1 
permite so,,pechn.r eu ella la prcsencia de turn mui grande canti

dud lle acedera <le algnuos fragrneutns de ~alsifi procedentes de I:!. parte 
inferior del cucllo i dP. 111H1 notable cantidad d<': nn fruto pnlposo, tal 
ceimo la mnnzi\na o la pera. 

(1) El a.cueado ha.bia. prete11dido prlmero que el esqueleto era el de un solda 
do prusiano muerto dura.nte la. guerra. En el curao de la in:struccion el acusa.do 
1eeuicid6. 
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Una t"einteno. de preparaciones microsc6picas, hcchali ...:on cl ohjl'l.o de 
confirmar esta primE:ra observacion i <le completarht si era el caso, ha 
proporciomulo las rcsnltados signiente1' (t'Rtns preparaeiones ban sido 
conservad11s i pne~tas a la disposicion de la jl1st.icia). 

r~~I examen de un fragmento de epicarpio, n·cino a la parte calicinal 
<lei frllto i cnyo aspect.o mas o menos fnertem1·1lte colon·ado indica ma
nifiestamente habl!r sido cocido clt·lante del fllego, permite reeonocer la 
])l'eSencia de peqnefias cElJuJas grnnu]r)RaS, inco}Ora!;, O 

mns o menos colcireada~ de amarillo, rojizo i rojo pardns 
co, acodadas mrns a otras sin solncion <le cuntinuitlad i que miden 
Omm. 0195 a t)mm. 0224 en Stl mayor di<lmetrn i de O,OOUG n. 0,0192 

diamdro las 10 i l:l /Ji.,). 
i la prepa-

rotnlatl::is ni'11u. 11 provienen de la parte 
inferi(Jr <lei fragmento de cpicarpio arriha 

Elias pPrmitc11 reconucer: 
1.0 La pre!iencia de celnhs puliCJricas acorladas µero fa.cilmente 

aislables, de paredes estremaclamente dclgadas i 
o menos accidentadas i en relacion cou la 
cClnlas de los espacios poligonales. 
es de Omm. 096 a Omrn. 176 i cuyo menur 
Omm. Ui, prcsentan todas cierto nUmero de i contienen 
granulaciones amarillas mas o menu;.; uscuras, en alg1mos 
pnntos. 

2. 0 Hacecillos vascalares. 
3. 0 T11hos tabica.dos procedentcs d~I micelio de hongof! microsc6pi· 

cos i debidos probablemente a u11 principio ch: putrefacciou <lei fruto. 
4.0 Nnrul!rosos grauos de almidon du tiigo intactos o lijera.mente o\

teradm; o hinchaclos, cnlorablt>s de aznl por el yodo i reeonociLles en su 
forma circular o lenticnlar, como tambien en el di<i.rnetr le loR mas 
grucsos, que mide de Omm. 0-l a Ornm. 05. 

Un fragmento n~jt>tal aislado, de aspccto carnudo i de\ volUmen de 
una avellana pequefia ha resultado compnesto de celnlas absoll1tamente 
semcjantes a las de las preparacioncs precedentcs pero de un dicimetro 
mas considerable i de granulaciones no colorea<las; procedente pol' con
signientc de nna µarte del rnesocarpio mas profundamente sit.nada i que 
uo h~t espc.!rimentado la necion direetii de\ fncgo. l~stas eelnlas, cuyas 
dimeusioues alcanza.n hasta Omm. 368 por O :Z56 so11 las unas redon
deaJas, las otras mas o menos alargadas, otras en fin rectangularM i 



- 801 -

e!iltrecharlas en formn de inglete (on,qlet) en una de sns cstremidadPs 
!l-eg-1111 cl modo de compresion reciproca qne han cspcrimentado. Estas 
celula'3 pnrenqnimR.tosas van a.compaiiadas de numerosos· gr<tunlos de 
almidon de trigo (v. las dos preparaciones n6.m. 3). 

La preparacion nllm. 8, hecha con un fragrnento de natnraleza eYi
dentemente vejetal, aplanado i de aspecto c6rneo, est:t compuesto de 
lar~as fibrns de tabiques, mui aproxima<las i de un di<i.metro de 
Ornm. 009G Estas fibras q11e est.in dispnestas en varias capas super· 
pncstas1 son paralclas entre sf en la misrna capa i se entrecruzan con las 
de las ca.pas i:mbyacentes. 

Elias corresponden mnnifiestamente al enclocarpio de\ fruto del cual 
hemos asf eacontrado las diferentes µartes constitutivaR, epicarpio, 
mesocarpio i endocarpio 

El examen de un resto vejetal qne recuel'c1a nn trozo de salsifl i qne 
esta constituido not\ capa coma estopa forma<la de hacecilloR insolubles 
a la cnal se adhiPre lrn peqnefio fragmento pulposo, ha mostrado los 
e\ementos anat6micos siguientes: hacecillos vasculares en las cnales 
domiuan· los vu.sos rayaclos (parte coma estopa) ceil1las polierlricas, con
tiguas, aristas poco mnrcndas, lleoas de griurnlaciones igunlmente dise
minadas i que mi<len Omm. 0528 a Omm. 11 en su dhtrnetro mn.yor i de 
Omm. 0573 a Omm 066 en el menor (parte pnlposa). Estas celn!ns van 
acompafiadas de gr<inulos de almidon de trigo. (Vfanse las prepara 
ciones). 

Los reatos de hojas qne ta.rnbien contenia, aLrnque en minima porcion, 
el est6mago de la viuda. G. est;i.n compnest.os de hacecillos, de tnlqneas 
deseurro!lable::i, qne circulan en media de celulas de un \·erde amari
lleoto. 

Un gran ntlroero clegranos de almidon de trigo se encuentra tnmbien 
en ~sta pl'epnracion. (V0ase la prepa.racion niimero 6 i comparesela con 
la nUmero 10, hecha con acedera cocida para servir de termioo de com
paracion. 

Finalmente, en el nUmero de las materias alimenticias arriba. desig
ne.das se encuentrn 110 fragmento de epidermis vejec.al, a llna de cuyas 
caras se adhiere nna delgada ca pa µulposa i que pfl.rece quemada en 
cierto'! puntos. Pin el microscopio la pa.rte superficial R.parece compuesta 
de celnlas poliedricas cuyas pa.rodes espesas -est;l.n form.atlas de va.rias 
capas snperpncstas. E-;tas paredes tienen un espesor qne va.rla de 
Omm. (\13 a Omm. 016 i circuuscribcn mallas de Omm. 03 a Omm. O.t. 

La parte pnlµosn est~l form<i.cfa. de grandes celulas, las nnas redondea. 
das i hi!i ot.ras poliedricas de snperficie totalrnente cnbierta dt: marmo ... 
leaduras. EstaR celnlttfl, cuyas dimensiones varian en las limitcssiguien

~es: lli<1.111etro mayor de Umm. 8 a Omm. 16; diametro menor de 
51 
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Omm. 0~8 a Omm. 0!)6, son <~olorcnhlt.·:; en fl7.lll por el yodo pcro no con. 
tienen ningnn ~rano de f€!cnla tlist.int.o. Estos cara.ct.l•rcs fisicos, micros· 
c6picos i microqnimico8 son los quc pre_..;enta la po1tata cncida lmju la 
ceniza. En medio de la preparacion qne ha sido conscrrada con las 
mi.meros 7 i 7 bi!t se notan como en lo.i prcceJente~ urnnos iutuctos de 
almidon de trigo. 

Conrlusiones: El examen <le la porcion Ue alimcntos rccojidos tu t·I 
est6mago de la viuda H. i guar<lacln en el fra..~co nt'lm. I lrncc rccouocn 
pues, en ella: 

1.0 Una notable proporcion de manznna cocida. La estrema escasez 
de las celulas petreas que no tum sid1> encontradas sino en nna sola 
preparacion correspondiente a la parte calicinal no permit.e confundir 
JaS ceJlllllS pal'CllffllimatoSf\!J R.rriba descritaS COil Jug c.J.e llL PPn\, qoe pre
sentan sin embargo con ellas unn. gran ana\ojhl.. Las c6lulns pCtreasqne 
por su acumulacion forman los granos <lnros de la<;; pie•lras no e!l-t;ln 
localizadas en la parte calicinal sino diseminada:) en la pulpa 

2.0 Patata cocida igualmente delant·e de\ fue:;!o, lo qne prneban la!i 
pa.rtes carboaizadas de la Sllperficie. 

3.0 Almidon de trigo Jl(} cocido i C:l~i inalterado. 
4. 0 Acedera en mni debil cantidarl. 
5. 0 Salsif! en mui corta proporcion. 
De aquf yo dcduzco: 
I. 0 Que la mujcr G. ha deblrlo comer eu una hora hastanLe alejac.la 

de su muerte los alimentos contenidos en el frasco mim . 2. RsLos Ulti· 
mos estan efectivamente en gran parte dijeridos: la cimH: t.otalmeate 
disuelta por el jugo g<lstrico, falta.; a.hara bien, re~ulta de las eRperien
cias de M. Beaumont de Pittsburgh, tfllt' las cnrne~ cocidaR son dijt:ridas 
en cuatro horas, la acedera nose encueutra sino t:n minima proporcion 
i el fragmento de salsifi quc ha ref\isLido al trabajo de la dijc~Lion esta 
sobre todo compncsto de las partes de la raiz mas r~fractarias. 

2. 0 Que la injestion de la patata, de la manza11a i del almidon de 
trigo debe corresponder a un momento mucho mas cercano a la muerte. 
Las c0lulas de la. patata i de la manzana uo CJfrecen en efccto, como 
tampoco su contenidn, ningnna difcrtm(:ia con la'.'i mismus partes de la 
patata i de la manzana cocida, parn Hen•ir de tCrmino de comparaL:ion 
(vease la preparacion num. 22) i los gr.inulo• <le almidon de trigo estan 
todavia casi todos intactos. 

3.0 Que la mujer G. no ha hecho uso ciertamente e11 su Ultima co
mida de los alimentos recojidos en sn ca~m i contenidos en el frasco 
nrun. 2. 

En re de lo cual hemos fil'mado el presente informe, line declaru.mos 
hecho en honor i concieucia. 
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Examen de cabellos i de manchas de sangre 

(lla/assez) 

Yo el infrascrito, Luis Ctl.rlos Malassez, doi.:.tor en medicina, director 
adju11to del laboratorio de hi~tolojia cu cl Colejio de Francia, comisio
naclo por disposicion de 1\1. Jaudin, jnez de instrnccion en el tribuual 
de primera instaucia <lel departarnento <lei Rena a efecto de proceder al 
examen de una pieia de ropa blanca, i de pronnnciarme sabre la cues
tion de saber: 

1.° Cua.I es la naturaleza de las presenta; si son man-
chas de saugTc o de mar..cria pl'Oceclente de descomposicion de un 
cadaver; 

2.0 8i hai rest,os de cabellos adherent.es a dicha pieza; 
3.0 Rn caso de afirma.cion, si estos cabellos son los de nn nif10 recien 

nacido. 
Habiendo prestado jurameuto, cert;iflca haber hecho las exli.menes 

microsc6picos siguicntes: 
A.-Ezdmen de /a.r; manrlats. 
Ln tela presenta dos especies <le rnanchas: 
1.0 b:n la periferie, peqlleiias manchas verdosas. 
2.0 En el ccntro, una gran manuha pardusca. 
El color verdoso de las ma.nchas pequefias podia hacel' sospechar que 

ellas fneran debicfo~ a meconio; pero los e.xJ.menes microsc6picos i mi 
oro~nimicos no ha11 revelado ua.da que pueda confirrnar o i11firmar esta 
hip6tesis. 

La gran mancha central 1 por pa1·eccrse a ciertns mancha~ de sangre 
alternda, nos ha indncido a investigar la prcsencia de gl6bulos sa.ngnf
neos i la de la materia colorante de la sangre. 

1.0 lniiestigadon dP los gl6bulos S(tnf/Uineos.- Impregnados algunos 
fragmentos cle la servilleta. 0011 sermn artificial (solucion cle sulfato de 
soda a 5°/0 ) se pueden desprender de ellos particn\as de tma materia 
pardnsca qne so disueh·c en el mismo serum. 

Examinadas ba.jo el microscopio se encuentran en diversos puntos 
mezclados con elementos di versos: gl6bnlos de grasa, restos de insectos 
i de vejetalcs, polvos i granulaciones di't'"ersas de naturaleza indeter
minada, gl6bulos rojos de sangre. 

~stos estiln en jeneral rennidos por peqLJeflos grnpos; pertenecen al 
tipo <.:ircl1lar pero en su mayor pa rte se ballan mas o mCnos deformadoe; 
machos tienen la forma. Lie cu Leta, al_gnnos son esft3rieos. Los mas pe
quefios ~ieucn cnatl'O mi!Csimas de milimetro1 los rnas grrindes, cinco 
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milesimaR de milimetro, el termino merlio de trece mensnraciones ha 
dado 4 mm., 5. Son mni poco coloreado~. 

2.0 InvestigacW11 de la materia coloranle.- Otros frag-mentos de 1& 
servilleta son lavados con agna destilada: clan una solucion pnrdusca 
turbia; filtracla, la solncion se pone trasparente. Examinada. con el mi· 
crospectroscopio, bajo es~sores clifersos, ella no da ninguna de las 
ba11das de absorcion riue caracterizan la materia colornnte de la sangre. 

lia solucion evaporada lentamente <leja unn ma.teria parda, Esta ma
teria mezclada con un poco de clon1ro de sodio i de acido ac6tic:o, clt's
pues calent.iida hai;ta. In ebullicion, no dii rlespneR <lei cnfriamiento 
cristales de clorhidrato de hematina. 

gre encontrados en h\ 
teraciones q ne han sufrido, tnn rp1c su presencia 
basta por sf sola para afirmar con ce.rtidumbre la existencia de ~angre 

eobre la tela examfoada. 
Los resultados negativos obtenidos en la investigacion de la materia 

colorante de la sangre (investigacion nUm. 2) no son contradictorios 
como podria sospecharse a primera vista. En efecto, para obtener resul
tado& positivos en este jCnero de pesqnisa.s es preciso qne la materia 
colorante exista en cierta ca11tidad. Ahora bien, en el caso actual puede 
ser o que ha\la habirlo poca sangre derramada, o qne la san1.4"re derrn· 
mada en cierta cantidad se h~ya alterndo, perdicndo los g-l6bulos su 
hemoglobina o destruyendose la hemoglobina. 

IJa primera de estas dos hip6tesis es poco verosimil en razon de la 
estensiou de la mancba i de los pnntos cliverRos en s~ ban podido 
encontrar g\6bnlos sabre ella; la segnnda, al est;L confi rmada 
por el hecho de qne la mancha se encuenlira sobre una tela 
un campo i que ha debido pnr co11siguiente estar espuesta a las 
intcmperics de la atm6sfera, ias cuales alteran la sangre. Es aun admi 
rable qne eo tales concliciones hayan podido conservarse tan bien al
gnnos gl6bulos rojos. 

2. 0 Sobre la ca1itidad de san,qre derramada. -El pequefio n1imero de 
gl6bulos sangnineos encontrados en la Rervilletfl., la. anRencia o la rlebi l 
cn.ntidad de materia colorante de la sangre, prneban fltle ~r.tualmente 

existe poc~ eangi:e en la servilleta. Pero, como acabo de decirlo, debe 
haber existido una cantidad mucho mas considerable en un momenta 
dado. Con toclo es imposible decir, aun aproximadamente, cu<i.1 ha sido 
eata cantidad. 

2. 0 bis Sobre la epora en la curil la sangre ha sido derramada.-Como 

]!-\ alteracion de la sangre no depende solamente <lei tiempo trascurri
do, sino sobre todo de los <liver .. ;os ajcntes atmosfCricos o de oLra clase, 
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a rlue !'ic ha \.'isw somcti<la, es imposible decir ea que epoca ha sido 
dcrmma<la. 

3. 0 Sobn lo 1mturalew dP la Satl.!Jre.-La forma circular de los gl6-
bulus c11co11lra<lo,; ~mbrc la t.ela, la a.usencia de nticlens, demuestrau que 
est.o:; 110 i:iUll g\Ub~tlc1S cfo ·a.Ve.;, <le )JCCCS 0 de reptiles 0 de batrafjLliOS Sino 
ciL'rlamcntc ~l<.ibulo.; de mamiferos. En cnaato a las dimensiones de 
t!."t01 glOhulos, C:i mui c\•i<lcut.e que ya no son las que teuiun cuando los 
!(lilbulo:s csti~han \'ivos: uua. c:sfern aplanarla constitttye un disco cuyo 
dit~metro cs ma)l grande 11ue el de la esfera de la cnal procede; lo mismo 
suc('c.le con lo.-s glObulos sanguineos: cuaado de discoides v1uc cs su 
formtt. normal) pasau a esfericos, su ditlmetro dismiuuyc. N ucstros glO· 
bulo:5 !'la11gnincos que todos se acercan mas o m6nos a la forma esfCricn., 
ti~ncn, pucs, di;~rnetrus rnas peqneiios que las que tcnian cunndo estn
ban \'ivos i eran disc:oicles. Ahora bicn, tomando en cucnta. esta dismi· 
nucion <lei <lh~meLro usi como la desecacion, !iC ve que ellos se aproxi
ma a gl6bulos humano~ adultos i a los de \'arias de nucstros u.11imales 
dombitico!i (concjo, perro, por ejemplo). 

Los gl6bulos sanguineos de los recien nacidos difieren poco de las 
do In~ a<lnltos pcro las <le fBtos j6venes son notablemente mas volumi
nosos. A~i para (JllC Ju~ gl6bulos cncontrarlos rn la servilleta puedan 
ser considerados coma gl6bulos de feta, serhi necesario suponer una 
dismiuncion mui considerable, sabre cuya posibilidad no tcncrnos nin
gun data. 

[';u resllmen: 
1.0 ~xistc sangrc sabre la servilleta al nivel de la gran mancha cen

tral parclusca; esta sangre cata. mui alterada. 
2.0 g'!ta sn.ugre existc actualmentc en corta cantidad; eR probable 

que la ca11tidad tlerramu.da hnya. sido mncho mayor pero no se la sabria 
detorminn.r. 

;t0 Esta es san,a:re d~ mamffero, es imposible decir si es sangre de 
homhrc ode u.lguno d~ nnestros animales domesticos. Es posible que 
sea sangrc tie mujer o de recien 11acido, es dudoso r1ue sea sangre 

de feto. 
IJ. E.rd1m•n de {OR wtoF. i cabellos.-Varias mechas de los pelos 0 

cabcllos udhen.'lltcs a la. tt:la han sido humedecidas i dc~pucs montadas 
en Klicerina i exam111adas bajo el miuroscopio. 

•rodcis o casi tudos estcin pro\•istos de su raiz i se terminan en punta. 
mni Hfilada. Ning-uno de cllrJS ticne mCdnla; medidos en el microscopio 
tieuen en su mayor unchnra 2u a 32 milesimas de milimctro. g\ tCr
minn mcclio de ;JO nu.:nsuraciones ha sido 21 m. de m., 9; se ha encon
trado uno <]lit! no u.lcauzu.ba 11. l~ m. de m. i otro quc media -10 m. 

dcm. 
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La materia lamiuosa blauco-amarillenta con reHejos brill~ntes quo 
engloba la raiz de la mayor parte de estos pelos o cabellos, est;.i, consti
tnida por acumulaciones de cClnlas epiteliale~, pavimentosas, c6rne<t3 
en medio de las cuales se distingue una grnn cantidad de gl6bulos gra-
sosos i polvos i granula.ciones diversas. • 

Conclusio11es: I. 0 La poca lonjitud de estos pelos o cabellos, su finnra, 
la ausencia de mednla pruehan que son cabel\os o vellos, <1ui..: no son ni 
pelos de auimales ni cabellos o pelos hnmauos adultos. 

Los pelos de aaimales tienen por lo jenerat formas diferentes, di ~ 

mensiones mas considerables, i poseen nna mOdula a meuudo mui 
carncteristica. Los cabellos i pe!m; hurnanos adnltos son mas largos 
i esta.11 provisto$ de medula. 

2. 0 Su tcrminacion en pun ta a.fi\ada i mni reguhtr indica que no 
han aido ni ni quebrndos, ni cortu.dos; que son por consi-
gl1iente de reciente i deben pertenccer a nu feto o a un 
recien nacido, lo que confirma igualmente la preRencia de esas masas 
de celulas epidCrrnicas i de materias grasa~ 11ue engloban a muchos de 
ellos. No son caiJellos ui pelos del vello de adultos. Los ve\los de [os 
calvos tienen casi siempre su estremidad mui relJllebrajada, o en forma 
de escoba; t!ntre ellos sc eucuentrn oierto ni'1mero quc tienen medula i 
son mncho mas voluminosos. Los vellos de las mujcrcs i de los adoles
centes rara vez tienen la puuta aAlada, la tienen obtusa, coma gastada 
i a veees poseen medula. 

3. 0 Las dimensiones sobrcpasan notablemente las de Jos vellos que 
se encueutran en el cuerpo del feto o de los reeieu nacidos; de aqui es 
precise concluir que son eabellos J.e feta ode recieu nacido. 

Por Jo demas sn abundaDuia en una rejion ba.stanLe lirnitada de la 
servilleta, sn reunion en mechones deben lmeer pcnsar que c.Ilos pro
vienen de las rejiones en qne son numerosos como es el caso dd cnero 
cabellndo. 

-!. 0 Para ensayar de determinal' la e<lad del foto <J del recien oacido 
a quien esos cabe!los perteneceu, se pnede hasta cierto pL111to, comparar 
sus dimensiones con las de los cabellos procedentes <le fetas o de rccien 
nacidos de diferentes edades. 

J .. os cabellos de ciuco recien nacidos con edad de Lmo a veinte dias i. 
los de cnatro fetas de sier.e a nueve meses ha.n pn~se11tado espesores 
semejantes. Los mas per1ueiios cabellos tenian :W m. de m. 5 (milCsi
mas de milimetro); lus mas grandes 18 m. de m., los di versus terminos 
medios han variado entre 28 m. de m. i :17 m. de m. 

Par otra parte los cabellos cle un feta de cinco meses han dado 
20 m. de m. como minirnnm de espesor, 28 m. <le m. como maximum, 
24 como tennino medio i las de un feta de tres meses tenian, las mas 
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pt:queiios 16 m. du m. 1 los mas graudes 20·m. de m. i por termino 
me<lio 18 111. de m. 

Los cabc!ICJs recojidos sobre la Lela son pucs urnyores que los de nn 
reto <le Lre:; a cinco meses, rnenorcs q ue los de feto viable o de recien 
nacido. Prornndrian scg-uu csto de un feto llegado a los cinco o siete 

8in embargo, como las comp<traciones arriba espneRtas no abarcan 
sinu 1m uumt>ro de hechos rl'lativame11te poco nnmcrosos, como las dife
re11cias comprobatlas no son nrni considerables, como en fin el oreci
miento de Ins cabellos pue<le presc:ntar grandes retal'dos (vense nifios 
micidos de LC1·1nit10 cornplet.amente calvos) la conclusion pre-
se11te no p11ede ser con la mayor reserva. 

~;n rest'unen: 
Los pelos o cabel\os hallados sobre la sel'villeta son cabellos de feta o 

de reci('a nacido. 
Es µrobablc qne ellos pruvengan de un feto de cinco a siete meses, 

pero es imposible atirllllU" con certi<lumbre qne ellos no pertenezcan a 
llll feta viable o a 011 recien nacido. 

Los CX(tmem:s microsc6picos arriba meacioaat.los, permitea, pues, las 
respuestas sig11ie11tes a las cucstiones presentadas par la instruccion: 

1.0 Las mauclrns que ensncian la servil!eta encontra.da son en parte, 
si no lo son completamrnte, manchaR de sangre. 

2.0 gxisten cabellos a<lhel'Cntes a la tela. 
3.0 l~stos cabellos provicnen cle un feto o de 1m recieu nacido, mas 

bien de un feta de cinco a siete meses qne de nu feta viable o recien 
nacido, peru es ii11posible pronnnciarse con uertidumbre sabre este 
t'iltimo puntu 

Examen de manchas de sangre 

( Brou11rdel i Vuipian) 

Un hombre habia sido muert.o eu sn !echo a golpes de martillo, el 
crtl.neo habht sido fracwrado i habiim saltado gotitas Je sangre mui 
liuas subre lo!i muros. liu can1itia de Jana. de su jardinern presenta.ba 
uumerosas rnanchas de sangrc, p1111tua.das, qne ocnpabnn la cara esterna, 
i algunas veces la cara iuterna. 

Para det.ermim\.r la natnraleza. i el \•alor de estas manchas hemos 
tomado las precaucio111:s siguientes: 

Temrro~os dl' qne frotes nlterior<'s hagan caer las escamas sangui· 
neas, algnnas de Im~ cuales estaba.n apCnas mantenidas por las pelos de 
la. \a1rn, quericndo guardar h indicacion exact.a de las manchas que 
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levantclbamos para somcterlas al ana.lisis, hemos repraducido sabre una 
camisa b!anca con tinta negra la disposicion que cada una de estas 
manchas ocupaba subrl.} la cara esteru~ tlc ht camisa de\ acusado. He· 
mos marca<lo con l<i.piz rojo los puntos qne las manchas ocupaban en 
la cara interna. Eu lo posible hemos dado a estas ma.rcas la forma de 
la maucha correspondiente. 

Ademas tenemos de un mozo de hotel a cuyo ta.do hemos sido llama· 
dos, u11a camisa. di:: tela blanca sobre la cm~\ se veian imprcsiones san· 
guineas basta.nte analogas a las a.uotadas sobre la ca.misa de P. Estae 
manchas resultaba.n en este caso manifiestarnente de pioadas de pulga. 

En fin, hnmana sobre uua flanela 

ca.Ile Fontaine. 

rn ve.01go,c10nes comparando los caracteres de 
de la <le ftanela. 

deseca.da riue habiamos recajido 
la viudci J au vert, asesinada en la 

Hernos agregado al paquete sellado las camh~a.s i la flanela. que nos 
hau servido de objetos de compa.racion. 

Oespues de haber descrito la reIJarticion de las munchas sobre la 
camisa <lei acusado, hemas procedido a las investigaciones sigL1ientes i 
damas copia de nuestro informe i de sus cooclusiones. 

Creemos poder decir desde luego qne las manchas de saugre hechas 
por l<lS pulgas present-an al ojo desnudo i a la lente la mayor analojia 
con !as qne hemos descrito mas arriba., tanto par su forrna coma por Jo 
imprevh;to de su distribuoion sabre la oamisa. 

Despreudimos oada mancha con 
en la cUpula. de una lamina de 

de nu lir1nido 
veutor, titnlo Liqyido 
un eusayo preliminar sabre sangre desecada desde meses. 

Despues de uaa. ma.ceracion prolougada de dace a veinticuatro horas 
i aun treinta i seis para a!gnnas manchas, hemos encontrado las man
ohas reblandecidas i aumentadas de vo!Umeu. 

Con las estremidades afiladas de dos ajitadores, recieutemente eslii· 
rndas, hemos despr~udi<lo algunas particulas colorea.das c.le eslias diver· 
sas manchas i las hemos depositado sobre IJ.miuas de vidrio mui aseadas, 
bemos procedido en seguida a las siguientes investigaciones sucesiva
mente: 

1. 0 Examen microespectroscOpico; 
2.° Forma.uion de crist;des de heminaj 

3.0 Determinaoion i meusuracion de los elementos visibles al micros· 
copio. 
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l.0 E."inlm mirroNipedroRrdpiro.-Despues de haber ta.pado con una 
Jamin ilia a&mdi~ una de las prcpa.racioues prcce<lente:; i <le Imber cargndo 
lijerameut.e !,;Ola·c la superficie de la laminilla, la hemos colocado bajo 
cl campo dd microspectrosc6pio. 

Ent6uccs hemos visto uetamcnt.e las dos rayas caract-Oristicas de la 

hcmoglobina oxijcnada i su desaparicion bajo la inftuencia de! sulFhi· 
drato de amoniaco, ajente rednctor int.roducido bajo la lamiailla para 

formar uua banda lrnica de reduccion conocida bajo el nombre de banda 
du ~tokes i caracteristicn difercncial de la. hemoglobina i de las otras 
matcrinscoloramcs. 

2.° Formaf'ion d" los cristale.'{ de hemi1ia.-Tomando uoa seg1111da 
prcparacion, le hemos ugregado uua. gota de agua dcstilada, mui pura, 
hemos calcntnclo lijerameuto la preparacion em:ima de It~ llama de una 

huuparn de alcohol. Ant.es de la completa evaporaciou bemos agregudo 
uua o dos got.as de <l.cido acCtico cristalir.able i de nuevo hemos some· 

tiJo la prepan1cion a uua evaporacion mui lent.a encima de la llama de 
la hlmpara de alcoJ,ol. 

Despnes de evapomcion i <lesaparicion completa del olor del tlcido 

aOOtico, hcmos examinado bajo el microscopio con uu a.urueuto de 500 
diJmetros i cnt6aces hemos visto uetamente uumerosos Cristales de 

hemina. 
3. 0 DetPrminarion i mewmrat:ion de los elementos visibles al micros· 

copio.-Toma.udo algunas particulas de uua terccra preparacion l~s 

hemos disasociado i colocado con nna gota de! liquido de M. Bour· 

gognc en el centro de una celda hematimetricg, de lfayem 1 qne hemos 

tapado con una h~minilla mui aseada. 
Uespucs de un rcposo de algunos minutos hemos exa.minado e;:sta 

preparacion con 1111 <1.umento <le 500 di<l.metrus i hemos visto cnt6nces 
bast.ante uctamente cierto nO.mcro de corpl1sculos, lijeramcutc colorea

dos, rle forma casi circular, 1111 poco <lesgarrados en las hordes, que 

recuerdan casi complctamcute la forma i el aspecto de los g\Obulos de 

la. saagrc. 
llemos sometido en segui<la con la ayn<la de un ocular cnadriculado 

a.lgunos de cstos elementos a la mensmacion. Les hemos ha.llado casi 

coust.antemcnLc un di<Lmct.ro de 5 m. de m. 
En cagi todas nucstras preparai.;ioue.:; hemos observarlo tambien cicrto 

mimcro de pc<lneiaos corptbculos uegruzcos sin Farina precisa i cnyos 

contornos esttln limit.ados por una turba de pequeflos pnntos negros 
mni finO!o\, u.ni.Uogos a. Jos qne hemos encontradu en cl extimen de las 

manchas de sang-re proce<lentcs manifiestamente de picaduras de pulga. 

No hemos obscrvl\do nada semejante en nuestras otras espericncias 

oomparativae. 



- 810 -

Remos repeticlo sohre \'arias mancha~ c:;tos divcreod proc1..'Climiento1 
de 111vestigacion i t0<.lns nos han dado rcsultndus unalogo.;. 

rn1vllodo1lf>N: I.0 Las manchas iudicaclas sol>re 111 1·amil'U. del acnsado 

son mauchus de sangre. 
Esta conclllsiun cs la jusc.iticada por lus rcsult...nlo~ dcl examen espcc

trosc6pico : presencia en cl espectro de las do,;, rayns de IR hemo;.dohina 
oxijenada, desaparicion de estas rayas bajo la influencin clcl s11lfhidrato 
de amoniaco i aparicion de mm ba11da tlnica Hamada de 8tokc~, carac
tcri•tica diferencia.J cle las otras mat.crias colornnteR; I JlOI' la formac ion 
de las cl'istales de hemina bujo la inflnc11cia de! ;lcido acetico. 

2.0 La fonna i las tlimensiones de lns gl6bulos sanguineos permi t.en 
afi. rmar que estas manchas han ~i1lo hechas con sa ngre dti ma.mifero. 
litts rl ifereneias encoutradas por la mcnsu rac ion entrc estos g-16bulos i 
las de ia saug re humana pueden csplicarse par la antigiiedad i la dese
cacio11 de las ma.nchaR . 

3.0 La presencia en till gran ntimero dti CRtas lll tt11 Chas de pequeiios 
eorptisculos negruzcos, an<ilogos a los fjllL: ~ han comproba<l o c:n las 
sefiales dejmlas por las µulgas sulin: la camisa de jCnero blanco, dPhen 
hacer couclnir que el mayor ntimero clc estas manchas, si 11 0 tudas, han 
sido hechad por las pu I gas. 

1.0 Bu la- axila derecha i en ti pufio dertclio hemos notado maachas 
estea<lidas i difmms; estos caractercs 11uc las dist.i11guen de las otras 
precedentementc sefialada.s, puedeu at1 ibuirsc a. c1ur. ellas han sido mo· 
jadas sea por el agua, sea pot· el sudor. 

lnforme sobre un caso de locura lipemanfaca con delirio 
mfstico i alucinaciones 

( ft'alret pere, Volsin, '/'ardiPu) 

Los abajo firmados, encargaJos par resolucion de la Uorte de As.q ises 
<lei l>epirtamentu de! :-)cna, con fccha t:1 de OctnUre de 1852 para 
proceder al examen de! llamarlo L .. . i Cdmprobar su estado mental, 
despues de habcr prcstaiio jurameut.o ant.e cl !>ci1or Presidente, hemoa 
reCibido comunicacion dtl espedicutc rclatirn a la i11sL1 uceiou criminal 
!:iegnida contra L .. 

Remo~ tonrndo conocimiento dl' las pieza~ admi11istrativas i jnd icia
les que conciernen al acusado, asi coma de las cartas tscritas par Cl 
durantc sn perma nencia en Bi<~a.rei lo hen10" \'isila<lo en i;:ei;?nida repc
tida~ veces, tauto en la priflion de Mazas como en la casa de dttencion 
df' las Madeloncttes; lo hemos interrogado i examinado con el mayor 
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cuida.do i nos licu1os pro\•ist.o de to<los los <latos quc podiau suminis· 
tnm1os los g'l11t1'1]ia11cs de la prision i los coJctenidu:s <lt.'I 11cnsa1lo. :Wlm: 
cs1os elemento~ 1lin:rsos i sobrc l11s n::mlta<lns de la pesr1nisa. practicada 
por nosotros miamo~. hemos cstahleci<lo nnestru juicio respecto al estado 
de I, ... J)~l.Jcmos ri.;cordur 11ue hticia mediat.lus de.Julio tiltimo, habicn
d(1 l·I acusado ofrc1:i1lo si:,!'llOs <le enajenacion men ta.I en Ill prision do11de 
cst.uba dctA~11ido 1 fnC tnrnsferido al hospit:io de Bicetre. Tms una per
ma.ucncia <le $t·is scmiums pr6ximaml·ntc, se le com;i1lero curado i fnC 
vuclLO a la pri~ion. Pero µoco tiemµo despues i µoc.:os dills solamente 
antes de tt.qul'I eu q11c dclna con1parcc~r ante la Corte lle As.sises era de 
11uevo scfinlailo como q11e ofrecm uu clesarreglei en Hns facu\Lafles inlic
lec.:Luulf:H, i su actitnd I"ll la audicncia, el lenguaje ·inc nlli r~mple6 deno
tab;rn un dcs6r<lt·11 <lt: i<leas quc motini la postergaciou <lei nc~ouio para 
otra sesion. gu estas circunstaucias cs unando somos llamados a com
prolmr cl estado nu:n tat de L ... 

l>eberuo:i agTC.!.!ar quc colm~n<lo al salir de la, casa de justicia. en una 
rle la8 ctlda.-s 1.h: Ii~ pri~iou de Jlazas <londe lo hemus visiLa<lo primero, 
ha :;ido trasporLado tm Ultimo lugar a IH.s )lade:lonettei; donde esta en 
co11Lact11 en cl patio cnn un g-ra11 111imcro de indi\'iduos i dondc com-
1:mrt.e ht Camara de <los dctcnitlos 1iue hau estado en eon<lrcion de aprc
cin.r sn aspecto i l)U-; <liscm·so~, i a los cuaics hemos iuttrrogada con u11 

cnidkdo runi particular. 
El llamado L .•. no pone uingnna dificnltatl para rc~pander a las 

cuestioues quc sc le dirijeu i cnl.ra e11 largas esplicacioncs. 
To<las e.5tas csµlicacioncs sou da<las con uu tuna iL la Vt'Z mui simplP. 

i mui r.;011ve11cido. J,as ohjcdoncs quc cada uno de uasotros dirije a J, ... 
\'ie11e11 a ef\trcllar:>c contrn la ti·na.cidaJ mui tra.nc1uila con la cual Cl 
reproduce e:;La hi.rg-1\ t:spasicion de sn misiou ccle!Stial. ;o;c anima n.pC nas 
cuaudo se le ohjeta quc su uula condncta1 su~ crime11cs au11 1 son incom· 
patililes con su prctcndido car.lctcr divino. Una sola vcz en una de 
uuestras visitas ha parccitlo tener L .. eoncieucia Je su estada. Nccesita
ria, diue, alguua lil>erta<l para rcponer:;e; l1a sufridu nrncha i tie11e necc
sidad de a.ire i de viajcs para rnh·cr en si (se relroui·n'). Llera. la mo.no 
a la ca\Jtza i sient.c c11 ci~rLo modo el trastorno i el <lel.Jilitamiento de 
1;u iutelijencia. Pero t:sta J.wrccµciuu coufn:o;;.l Ile\ dcsarreglo de su~ facul
taditS, no le impiilc pcrsi .. tir itll s11s diva~acioncs. Ag-n.~gn coma une\·as 
prueba~ 11uc d~l'de sn arre~t.u !tan ocurri<lo dcsgracias. Hi uno quicre 
sanwarlo, ~I CSL~ "l'g'.lll'a de qm: ;,\ c·abr1 de cuatro horas SC O:SCUl'ltcer.i. el 
uiulu i vc111lr.l ul trncno. Pur lo tlemas es por sus inspiracioncs cama 
Dios s<· le rercla; µcro 1~1 nc. lo IM \·i-;t\) ni ha oidu ja.mas. l npumda 
sol.ire ~stc pnnto Cl uu prctclHle en maJo alguuo cspcrimentar a.lncina
cioueb <le e~ta uatumleza. 8u csta.<lo fisico es perfodamcute conforwc 
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con la naturaleza i la forma de i;u delirio. EstU. p.ili<lo, i:nfhu1m:cido; 
Jos OJOS hundidos, la mira<la fija, or<liuaria.mentc (Jmpafiu<lu pero a \·eccs 
toma 1111 bl'illo sombriu; sus cabellos largos c inculto:-11 lcnrnta<lus sobre 
In frcnte, pcndcn liasta. sobre cl cnello; lu:s uiias, <lcsmcsura<lttmcnLe 
largus i las llltLnO.i <l(:Sprovist:is de toila callosiclu<l, uU:st1gua11 una larga 
ociosidad La actitud eR jeuernlmente recoji<la i como en rclacion con 
la me(litacicm interior a tjllc constautcmcntc est•~ c11Ln:g1t<lo. :-iu lc11guaje 
aun fuera de las ideas delira.nr.efi 4ue Cl espre!.a, 110 es siuo cl eco mui 
f<i.cil de reconocer de las declamaciones 4uc en todo tiempo han 111.:clio 
el gasto eu los discursos de los pretcudidos rdorma<lorcs de la. iwcied1td 
i de los falsos profetas del µorvcnir. 

J>el estudio atento de lus hecho::1 i las pit~zns someLida!i a nuei:;~ra 
apreciacion, uomo la.mbieu <lei 1;:xi1111eu U.t:l aemmJo, coudllimos nosu
tros que: 

1.0 El llamudo L ... esta en uu estallo t.le euajenacion mental carac· 
terizai.la por un delirio parcial1 mui probablementc rcmitentP, la cual, 
quir..andule la couciencia Ue su situacion, lo hace im:apaz de responder 
de sus actos a la j usticia. 

i. 0 J'udicu<lo este esta<lo presenr..ar en un rnomeuto <l<l<lo ex:acerba· 
ciont'S i acccsos <lei cara.cte1· mas petigro:io, el im pone la secuestracion 
del acnsado L .. 

Informe sobre un caso de perturbaciones mentales produ
cidas por el abuso de inhalaciones de eter 

( Legnrnd du Saal/e) 

Yo, el infrascrito, Enri<jLlC Legrand <lu 8anlle, mCdico de\ ho~picio 
de la. Halpetri0re, invir..ado para dar mi opinion RoUrc el est.ado mental 
<lei sefior P<~blo ... , rentislia, de t!l aiio::i de e<lai.1 1 rcteni<lo en e::ilc rno
mento eu la. casa uacional de Cha.rcnton, <leclaro emitir en houor i 
conciencia1 la opinion clinica i mCdico-legal r1ne siguc: 

El seiior Pablo ... es de 111ia talla cscepcioualmento g1aude. E~ mal 
prCJporcionado i tiene un a-spect.o jeneral casi deformc. l~!i puco iutcli
jent.e pero sin embarg-o ha podido recibirst: de bJ.chillcr en li!tras. 

A la cdad de rn afios, Cll el ffiOIIli!lllO di! la guenal SC llizo e111plcudo 
de ambulancia i poco despues semiuarist<l. En scguitla t.lej6 el habiLv 
eclcsiti.dtico i empcz6 a estudiar derecho. l>espuc:s de Imber g 1stado 
30,000 fraucos en objctos relijio:<;os i en diversas compras, una. instan
cia sobrc dacion dl'I const·jo judicial rue dirijida contra Cl, por Sil padre, 
que se apoyabn ent6nces uo solo sobre sus gastos exajerados, sino tam
bien sobre la debilidad de caracter del ex-es~udiante. 
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Rn Octnbre de 1874 el sefior Pablo ... entr6 en la via dr. las violen .. 
cias. 1tTTa mnltrAtndo a sn mndre i proferido amenaza!u>. Su padre se 
vi6 en e~te momenta en lA rlolorosa necesidad de solicitar la inten•en· 
cion de! prefccto de policfa; el seiior doctor Vidal, medico del Hospital 
San Lnis hizo (2:'i Octnbre 187-l) nn cert.ificado qlle comprobaba una. 
amonomanfa impulsiva con tendencia irresistible a cmbriag-arsel> i pre
Be11t6 al cnfermo coma que podia ser peligroso. El sefior Pablo ... fue 
co11dncido ent6nct·s al est.ab\ecimiento de enajenados de fvry. El senor 
doctr 1r l1nys, mCdico de la Salretriere, comproh6 qne cstaba afectado de 
exitacion manlaca (21 Noviernbre 1874) i algnnos rlias r1espnes el i::ei'ior 
<loctor BChier, ml'dico del TTOte1 Dieu, atestigu6 qne la intelijencin del 
pe11sionistl\ de Tvry era inferior a la mediana i rpie habia violencia 
maniaca (5 Oiciembre 1874). 

Colocnrlo en i;;egnic'la rn la casa cle ~mnicfad de Smesnes i confiftdo a 
Jos cnidados rle lm; doctores Lolliot, Magnan i Bouchereftn, este t'iltimo 
medico1 con fecha :lH de 1\fayo cle 1875 daba sobre el enfermo el jnicio 
qne sigue: «.\.cceso de delirio con des6rden en las ideas i las acciones e 
impulsioneR violentas. Es peligroso para si mismo i para los demaR>. 

nespnes de mm serie de nventnras i clc evasiones fni yo varias veces 
cons11\tado por la sefiora .. . , su madre, i aconseje un ernbarqlle de tres 
afios consccuti vos a bordu <le ;,m bnrco mercante, sin ningw1a posibilidad 
de brrjar a tierra. Uno de mis discipnlos, el doctor Chevn.llier, el sefior 
Oznune>, empleaclo en mi servicio !le BicCtre, la sefiora ... i la enfermera 
de unn cnsa de sanidad acompafiaron hasta Burdeos al viajero. En el 
llltimo momento exijiO i obtnvo 1111 piano a bordo, etc. Algunos meses 
desp11eF1, en Valparn.i~o, el seflor Pablo . .. lrnl16 modo de tomal' nn na.vio 
qtw pnrtin. para ~·rancia i acab6 por llegar a Paris, sin haberae ernbria
gado con etel' dnrnnte cliez meses. 

Las espcranzas de .curacion i de buena conchlcta se desvanecieron. 
bien pronto. 

Las borracheras por las inhalaciones de eter sulflll"ico se renovaron a 
cnda inRtante. TJ» seiiora ... lanz6 nna circular a los farmacCuticos de 
Parisi les snplic6 no vendieran f:ter a su hijo, a f1Uien priv6 ent6nces 
completa.mente de dinero. El j6ven salia, tomaba un fiacre, se ha.cia 
bajar en la primera botiea que encontraba, pedia er..er, pcdifl al cochero 
5 francos prestaclos, ml via a montar al cache, se embriagaba, no pngaba 
al cochcro, ern. arrest11do1 maltrataba a veces al cochero i a. los guardia
nes clel 6nhm i despnes em Jlevado al dep6sito de policia; escena qne se 
ha repetido innumerable~ veces. 

En la exl\spernCion de sn dolor la sefiora ... , di6 rcspccto a sn hijo, 
7 de .Juriio de 1876, este jnicio: dli hijo Pablo es nn \ocoi se comlnce 
como un miserahle i nu verdndcro canal\aD. 
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En .folio de 1 R7G, en el mnmcnto <'n 'JIH' cl trihnnnl r.ivil del Sena 
le nombraha m1 consejo judicial, l'I !;efior Pablo ... entmha en la t•asa 
de snnidad de Yanns i cl doctor Falrt~t Jo rieclaraha atacarlo cle C"Clip
somanin peri6dim\l•. En la misma l~poca c.•1 doctor Jorje Bergrron io 
consideraba espnc~to a cometer nctl1s de dolencia. i cl doctor LasC~ue 
coma que teuia hti.bitos \·icioso!-', 1111 car<i.cter e ... trafio i una escitttcioo 
prorncada por cl mm de inhaiaciones etc'r<.·11". 

A consecuencia Jc heridas hc..iclins Yuluntari1ttneut..c a uu aj(:Jltc de 
policia el sefior Pablo ... fuC cnviadu u ;\lazUR. Yo foi encurgado por el 
sefio1· jucz de instruccion Rresselle de comprohar cl f'statlo mental del 
reo. Al cnbo <le nn mes, funrl:inrlose en Ins condusiones .Jc mi informe 
medico leg1\l, el sefior Pahlo ... ,·declararlo irresponsahlc, dcjalm a Mazas 
i se ilirijia a AmClie-lcs Bain, a acompafiar a sn liermano mnrib11111ln. 

ncspnes de llll perifl.ln hastante lar~o tk calma, de lncidez, <le razo11 
i de costnmbres casi corrl'!cta~, cl Refior Pahlo ... pC'rdio r.in madn· i no 
tard6 rn cat•r nnern.mente en todos sus csccsns i estra\'ios. ~n Retiembrc 
de 1880, se ha hecho inscrihir cinco \'CCPR en cl dcp6sito <le la Prefec
tuni de Policia en rnCnos ilc quince rlias; nwreci6 cum dos conclt<na~ 
correccionales por cont111nacia. Despnes rle C!§Las rcct\irlas sncesirns fnC 
cnando se le colocO en la ca~a de !O;:l.11icla'l de! r101·tor Gonjon, despne.q en 
la casa de Cha.renton, en el ser'ficio del doctor Christian. 

E!ite desgraciado j6,·en rlP. a~piracioncs e11 otro Lirmpo aristocrti.ticns, 
se ha. degradado i embrnteciclo bajo la influenria de sn pa'!ion fnnesta. 
Es susceptihlc de prei"eutar todavia los intervalos h'1ci1loR mnq satisfac
torios, pero espcri111enta nnii Yerdndcra lesion del 111e1 tido moral i es 
ciertAmente incapaz de dirijir Rll pcrsonll i de aclministrar razonahle· 
mente s1u1 simples rentns. Cnmo mnchos homhreR. <le nivel intelectual 
bajo o disruinuido, cste Hern incom1cie11temente h\ vanidarl, la mernira 
i el org-11110 hasta los limit{'S m6rbiclos mai; Rrnnza<los. Tro1·ado en ma
levolo, vido~o i perverso, inventa cunndo lleg-a el CHSO, los rnmores mas 
calnmniosos i hnce oir las palabras ma~ insulta11tcs contra todos los 
depo~ilarios de los podcres pU.blico~. 

En res1lme11 el st·ii.or Pablo ... es un enfermo. E~ tnn irr<•sponsab!P. 
en mAleria criminal como incapaz hajo el pnnto de vista ci,•il. Cae, 
pnes, bajo la apJic;icion rlcl articulo 4X!I i dcl)(' .. rr puesto en inter
dicciou. 

Informe sobre un imbecil incendiario 

( Las.~egue i 'l'ttnlieu) 

El acusado Rolla11d e~ <'Videntt'mcnte di? nna intclijencia inferior a 
la medians. Enviado n la escnela no ha consegnido nprender a leer i a 
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escribiri su instrnccion moral i relijiosa no ha sido mas completR. Pre· 
tende ser 1rn escelente obr~ro estncador i gana en el trabajo mas qne 
sus cornpaiicros1 en nn Lrahajo qne clemanda meuos intelijencia. que 
fucrza fisicu. 8~ nn car<icter sombrio. zocarron, inclinado a. ubrar ma! 
sin otrn sar.i~faccin11 11ue la de hacer dafio. Sn fisonomia corresponde a 
este tipo moral; "ivie1ulo con la ganancia del dia, se entreg-a.ba a fre· 
cuentes escesos de behida, accpt.ando sin buscarla !a compaflia de sus 
cama.radas i no habiendo riado lngar poi· ningun titulo a ese juicio de 
todos, que tiene s11 \'aior, i qne sefin]a a nn iudividno estraf10, coma que 
tiene cl espfritn Lt-astornarlo. 

No solamenLe confiesa !os incendios de qne es autor sino qLrn las 
ennmera cor1 cierto orgnJl,,, prccisaudo las fechas, restablecie11do los 
int'idemes c11amlo se las omite, insistiendo para que nose oh1ide uno 
solo de las dcsast.rcs qne ha causacln; esta Yeracidad va11idosa <lamina 
en StlS relaciones, his tjlle el cletH.11~1, prolonga a] g11sto de SU illt('l'IOC\l· 
tor, sin crwsarse de sn interrogatorin. :-iu sentido moral t·s!,;L profunda· 
mente relaj11do; cs facil convencerse que su pretcnditlo nrrepentimiento 
no es urns qne nnn. f6rmula i qne al mismo t.iempo que se acusa el halla 
toda\.·ia el medio de halaga.r RU amor propio. 

El sabe 411e es culpable i q11c debe ser casliif.rado, de antemano esta 
resignado a sufrir ei;ta pena i Cl la soporr.ani con coraje mas bien que 
con rcsign1:1.oio11 . Que hagan con el lo que quieran, esta. pronto para. 
todo, la vida le es inrlifer·eme; par otra parlie el no est.;i. solo i entre los 
culpabh•s, oli!'fJS son rcsponsables de la idea de la (rna! el no ha sido sinu 
el instrumento, si 110 se le hnUiera impulsa<lo, e1 jamtl..s habria pensado 
enliacer mul. 

El peosamiento tan de quc suponiendo que oc.ros le hubiesen 
dado 111alos co11sejos, el resistir, 110 se prcsenta. a t:lll espiritu. 
Cmwclo se insist.e en este pnnto pas;t a otra co:;a i parnce apenas com· 
prender. Vuelve sin cesar a este argnmento habitual a los imbeciles 
inceudiarios que pretenden ha.her sido aconseja<los. ~Par que me lo han 
dicho? No es rnia la culpa. 

El tenm de Roi land es de las q ue ::ir conocen par haberlos vis to a 
menLHlo reprodncidos en circnnstancias anJ.lo~as. Dos de SUR camaradas 
Jo han nynclado, uno de !':.US patrones lo ha so!icitado. Solo qne, mas 
intelijente que muchos otros incendiarios, es mas esplicito; en vez de 
acnsar a viajeros o t.ranseuntes que ha.n desaparecido, 0ste nombra a sus 
c6tnplices, desiguf\ a sn instigador. Inventa detalle sabre deta\le a fin 
de qne natla falte 11. la. prncba. Los propios terrninos de que se ha ser· 
vido su antigno patron, el ntlmero de las mechas que se le han entrega
do, cl lugar ei; cine csta entrega ha tenido lngar, los pretendidos testigos 
que hau debi1lo dat'8c cuentn cle algllnos <le estos manejrn1, cl misterio 
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de qne Re rodeaban los preparativos, la snma de dinero pngada i repnr· 
tida con sus asociados, Loda Jo especificn Rin omitir cosa nlgllna. Cttda 
vez que se le sefiala nn vacio, eJ Jo llena, '(Jero de tal manera que uno 
asiste, d.tndose f<lcilmente rnzon de <:llo, a sus esfuerr.os de invencioo. 
Incapaz de pal par las objeciones, no comprende sino las contradiociones 
mas groserns i cuando ano se las hace pfllpables, Cl se limita a declnrar 
que no puedr, decir otra cosa porqlle asi ha sucedido aquello. 

Rolland no ha estado nunca enfermo segnn dice. Fil no snpone un 
momenta qne se le pueda snponer cna.jcnado; tiene u. mucha honra 
haher procedido con discernimiento i no consentiria tm disculparse ad· 
mitiendo qne hubiera perdido la cabeza. 

Se sabe par la pesqnisa i por sns propias confefiiones, qne se entrega 
desde hace algnn ticmpo a lit hebida; pero no prese11ta ninguno de loe 
signos, faailes de comprobar, de nna intoxicacion alcoh6!ica. No se 
podria tampoco a<lmitir qnc los A.ctn~ qne lrn ejecutado hnbiernn tenido 
lngar bajo !R. influencia de una escitaaion t6xica pasajera, de la cual se 
hallarian par lo menos indicim1. 

Fuera de lo concerniente a la acusacion 1 Rolland conversR poco, P'~l'O 

se cspresa en terminos convenientes. Sabre ningun pun to i par mas oca
siones qne se le suministren, desvaria; sn conducta en la. prision es regt1-
lar, se entrega a un trabajo <lei jenero de aquellos que se proponen a 
las detenidos qne no tienen profeRion que Judie empl~o. No se han 
tomado para con el ninguna de las medida.s escepcionales que exijen en 
un mt!dio severarnente disciplinado, los estrnvfos de intelijenoia ode 
caracter. 

En reslunen, Rolland es: un hombre de nna inferioridad intelectual 
manifiesta; la medida de esta ni de la 
falta de rn existenciai 
es tambien la de la responsabilidacl qne conviene atrilmir al 
acnse.do. No solamente es debil de e~piritn sino que estit bajo el imperio 
de malos instintos qne lo han arrnstrado a violencias i rifias, al mismo 
tiernpo qne a la idea del incendio; inlielectualmente el nirnl no esta tan 
rebajado que el no pneda tener una uocion moral del hiP.n i del mal. No 
esta a la :-dtura de\ sentido pero compreode la letra de la lei moral i al 
mismo tiempo qne queda estrafio a las espresiones del arrepentirnieoto 
verdadcro, Cl se espresa coma si tuviese s11 nociun. 

No habiendo Rolland prendido sino un incendio bajo la presion de 
la c6lera. o de ia ven7anza, por un arranque qne cierto grado de embria
guez habia alentado, tiene mncba razon para pedir indnljencia. Pero, 
habiendo Rolland comctido el mismo crimen diez veces, sin pasion qne 
lo urjiera, sin otra satisfuocion que la de obcdecer a un instinto

1 
destru

yendo, par destruir, la propiedad de jentes con qnieaes no teaia relacion 



- 817 -

1mcnmbiendo a In tentncion de im·endiar nna gra11ja al pasat· por una 
aldea distante1 solap 1do i pacicnte eu sus pt·eparativos, Rolland, no ya 
eemejantc sino identico a. los incendiaries semi-imbeciles, uo podria. 
ser colocado sin reserva. en la categoria de las criminales absolutamente 
respoDsnbles. 

Cnaado el des6rden de la intelijencia sc espresa bajo la fonna de un 
est.ado patol6jico deAnido i cnando la enfel'me<lnd ba impreso s11 sello a 
todo el indi•1iduo, es uu grande i peligroso atrevimiento ciuerer asignar 
limites a la responsabilidad. El enajenado no es Llll enfcnno solo cuan
do delira, coma t.ampoc.:o el pnlmonia.co t!S un cnfermo solo cun.udo tose; 
n.un en lus horas de tregua n.parente el no recnpera, i mni lejos de eso, 
el gobierno de sn volnntad. 

No sncede lo mismo con las deliilitamientos inLelectualea yue pasan 
por grados insensiblcs de !a. razon sllficiente al idiotismo confirmudo. 
Alli est<~ uno autorizado para admitir grades i no es ir coutra la espe
riencia el atribnir mm parte mas o mCnos grnnde de responsabilidnd 
seglln la proporcion de abajamiento moral e intelectual. 

A la vez qne reconocemos de uuevo hasta qne punto este juicio deli
cado de establcccr, es mas delicado aun cle formula!', nos creemos 
antorizados para concluir: 

J.0 Que loe actos cometidos par Ro\lancl, entran tan exactu.mente par 
cl conjunto i poi· las detalles en un tipo pata!6jico cientiflcamente 
constituido, qne es imposible dejnr de ver en ellos ii\ sefial de un impul· 
so m6rbido; 

2. 0 Qne Rolland es debil de intelijencia en uu grado apreciable, sin 
qne pued<L ser <:i i considerado coma un imbecil enteramente desprovisto 
de la concienciu de sus actos. 

3.u Qne su C'Stado mental no es ta\ que impliqne una falta ahsoluta 
de resiRtencia a los malos instiutos i que ese estado justiflca cm cuanto 
al presente la colocacion en un asilo de enajenados. 

4. 0 Qu~ hai lugar, por consiguiente1 declarando que persiste una 
parte de discernimicnto, a atenuar la respansabilida<l sin anularla. 

Homicidio cometido por un epileptico.- Responsabilidad 
atenuada 

(ilfotet) 

Fui cncargado en el mes de Enero par el sefior consejero Sevestre, 
presidente de la sc·sion de Assises de Seine et Qjse, de trn exJmen me
dico legal: tr;Hasc de un prnceso por homici<lio; el acusado es un epi-
1eptico. Yo tenia que determinar si este era o no ern responsable del cri
men q ne ha bin !.!Ometido. 

51 

• 
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El :10 <le Julio de 18'iG un labra<lor llumado Levt·<111c estaha I\ las ocho 
de la noche acosta<lo en cl horde de 1111 foso en nu lcrrtmo mililar c1.:rca 
de! fuerte de Demont en la <ccindad de ~!ontmomwy. f-•te hombre no 
estaba en un estado de embriaguez complcta, cstaha solaml•nt.e nn poco 
escitado por la bebida. Un zapador de injeniero~ quc se hal11lba cun 
algnnos camarndas lo percibi6 i lo invit6 a salir de! ttrreno rnilitar. 
Tie:veqne rehus6; el zapa<lor fue a tomarlo por el brazo i sin esperimcn
tar gran resistcncia lo condujo ha!lta el rarnino. Leveque le dijo en 
t6nces: 1Si anduvieras solo, te destripabaxi. ~l zapador no hizo alt.o 1::u 
esta ame11aza i se alej6. L1c,·eque tom6 en cl camino un piedra que fuC 
a Janzarle, cuando varios transeuntes, entre los cuales se encontraba un 
carretero llamado C<!bel se interpusieron; el acnsado se encar6 ent6nces 
coo Cebel i qniso maltratarlo. Cebel de aorta talln, poco vigoroso, no 
habria podido resistirle, cuando otro carretiero llamado Maucollrant, que 
lo conocia tom6 st1 defensa; se arm6 una reyerta i Leveque rue ven
cido. 

Ma.ncourant que no era de humor batallador i a quien ba.staba haber 
dado una leccion a Leveque se alej6 . .Pero el aC'usado lo ijigui6 inju
ri:indolo. Maucourant queriendo evitar unn nueva querella le dijo: a:Ya 
estas arreglado, dejame tranquilo11 i rnlvi6 sobre sus pasos para entrar 
al albergue en que vivia. Leveque lo sigui6 i queriendo obligarlo a ba
tirse todavia le di6 alcance i lo golpe6 en el hombro. Una segunda riiia 
se tra.ba, Leveque se ve nuevamente perdido i ent6nces furioe9 saca 
del bolsillo su cuchillo i asesta con eJ un golpe en la mit.ad del pecho a 
Mauconra.nt cnya muerte rue casi inetantanea. 

eQuien cs Leveqne? Es nn hombre de cuarenta i dos afi.os, vigorosa
meute constituido, orijinnrio de Ra.int Junien en la Haute Vie11ne; ha 
dejado en su pais los mas malos recuerdos. Ha ~irlo pcrscguido por vio
lencias ejercidas sobre miembros de su familia con motivode cuest.iones 
de interesefl. Epi\Cpt.ico, no ha sido colocado en una casa de locos por 
razon de que la allt.oridad administ.rativa i deSpuc.:li de un examen me
dico, no lo considerO como enajenado. En 1872 llegR. a Paris en el mes 
de Agosto. f;l dia mismo de su llegada es atacado por nn acceso de fu· 
ror i lo rompe todo en la casa de un pariente que le habia dado a.silo. Es 
enviado a la enfermeria especial de! dep6sito de la prefectnra de policia 
i entra a Santa Ana primero, a Bicet.re en seguida. Sus certificados dan 
te~timonio de epilepsia vertijinosa conimpnlsiones violentas. En el mes 
de Noviembre, no habiendo tenido ataques desde mncho tiempo, se le 
vnelve a la libertad. 

Lo encontramos de nuevo en el dep6sito en los primeroe dias de 
Eoero de 1873. El profesor LR!!egue lo examina i lo declara «epilepti
co con accesos distantes; alcoholismo lijero; st1 colocncion en ca~a de 

• 
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locos no e~t:l rnoUvnda por sn cl'!tado actual». En t>fect.o Levt?que 
vut:lve a tomar sns ocupntiours acostnmbradas, se gana la \·ida, no da 
quc hablar de si dttrontc un pcrindo de tres afios i mcclio. ~gun propia 
confesion tiene habiLos de intem~rancia pero con todo no llega ordi
nariament.e a la cmbriaguez complcta; no hebe mas quc vino, nada de 
ajenjo, mui poco agua.rdiente. Co1wiene en qne el <lia del crimen 
habia ~bido un poco mas 4ne de costnmbre en un paseocon un cama
rada. Ha consc1'\•a.do cl recuerdo de Kn altercado con el zapador de in
jenieria, de la'i dos rifu\s qne lo han seguido; i sohuueute prt:liendc qne 
en Pl momenta en que hiri6 con su cuchillo uo sabia Jo que hacia. 

La <lificultad todu entcra rcsidia en la deLcrminacion precisa de! csta
do mental de Lcvi1qne en el momenta del crimcn. Yo me E:ncontra.ba 
en presencia de dos nfirmnciones mCdicai;i. contradictorias. El scfior doc
tor Bibart1 medico de la pl'ision de Pontoise, (pte hnbia ''isto al acusado 
en el momento mismo de su arresto, qne lo habia continuado observan· 
do con el mayor cnidado, sin negar la cpilcpsia, declaraha que Leveque 
le habia siemprc parecido gozar de sus facultades intelectuales. Reco~ 

nocia en el nna naturaleza brnt.~J, viole11ta; pcro no hnbiendo viHto 
jamas en Cl un ataque de cpilcpsia, no habiendo sido nunca prcvenido 
apesar de las Ordenes formales qnc habia dado, de hallarse Leveque en 
la pri~ion en un cstado de pcrtnrbacion delirante, Jlegaba a la conclusion 
de que el acusndo era respousable. 

Por otrn parte el doctor }i'ont·Rennx1 de ~aint .Junicn, antiguo inter· 
no dcl Hospicio cfo Hicetre, habie11do teuido noticias de! crfmen come. 
tido por Levtqne, ha bin escrito al sefior juez de instruccion de Pontoi
se, qne p:1ra el el ncusado era absolntamente irrcsponsable, que ern 
preciso no ver en cl asesinnto del 30 de .folio, nada mas que el acto 
inconsciente de llll epi liiptico. 

:Mi situacion erR, pues, dob\emente dellcada. Teni:~ qne pronnnciar· 
me entre dos mtidicos pcrfectamente honorables, perfectamente con· 
vencidos. 

Encontre en la prision de Versailles nn guardian rnni intelijente,que 
dia a dia me anot6 mui exactamcnte el estado de I.Jereqne, i servido 
por las circunstancia.s, pnde asistir a uno de los ntRques de epilepsia de! 
acusado. 

Converse.ha yo con Cl, que me referia de mm mancra mui neta, mui 
preciR& lo r1ue habia hechocn el din :JO de Juliocnando rnpent.inamente 
me dice: «Me vn a dar el mah> i f'C diriji6 h:icia el Jecho, tnvo todavia 
tiempo para sentarse i para contestarme que sentia su dolor en los tes
ticulos i que «CRO subitu; tn,·o ent6nces sin proyeccion hilcia at.ras al· 
gnuos sacudimientos convnlRivos en el brazo derecho, en los mtisculos 
de IR ram de! miRmO \i1do, est.o clnrO 1111 minuto ap&nas, no tnro respi-
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racion estertorosa ni cmision involuntarin de Ol'inn, Rolamcnte unn cmi
sion de gases intest.ina.les, la Cflra se p11'10 p;ilidu1 las pupilas unclmmente 
dilatadas ernn insensibles I\ la luz de una li~mpa1•;1, Le\·~quo qncdO ern
botado coma un cuRrto de horn. i tLntes de veinte minutes descle el prin. 
cipio tlel ataque estaba tan complotarnente vuelto ens( que podia res
ponder a todas mis pregnntas sin mas embcuuzo ni mas iucerticlumbrn 
quo la que mostraba al principio de mi vi$ita. 

Delante del jurado, Hamada a discntir la opinion que yo habia emi
tido en mi iufonne escrito, yo he sostenido la epilcpsia en Lcv~que1 
pero no he podido reconocer su infiuencia direct!\ en el cl'lmen comeLido 
par Cl. He insistido !'!obre lo~ hechos n.nsencia. de instanta-
neidad, luchas conservacion recuerdo de los hcchos, he 
mostrado qne no la impulsi\'a ciega del cpi!c!ptico qne hiere 
delante cle si, 1\\ acn.so, sin provocacion i se euc~~rniza amenmlo sabre 
su viotima desconocida para el. En el cnso do qne sc trata.ba no habia. 
habido instu.ntaneidad en el R.taque: el furor homicida no hnbia estall;~do 
repentinamente, habia sic.lo preparado \eutamente; i el hecho de que, 
tra.s una. primera lucha en rtne habin. sido echado a tie1-ra, provocara 
una segnnda, siguiendo fl. 1\[irncourant, injnrid.ndolo, lo que no hacen 
los epil6pticos, qne hieren sin proferir una pa.labra, nos permiti6 afir
mar qne Leveque no estaba en el momenta dcl crimcn, en nn estado de 
ma.I epileptico. 

Una aprecin.cion a.sf formnlada habria siclo demasiadu severa e ine
xacta; era de mi deber hacer compreoder al jurado que la epilepsia im
pL·im.e en el caracter de af1uel\os a quienes afecta., modificacioncs que 
hai que tener en cuenta. Yo he most!'ado a Leveque, escitado por la. 
bebicla, guiado por la cedienJ.o a la brntalidad, i~ la riolencia 
de su cal'<lcter de epileptico fonnnlado la8 couclusiones siguientes: 

l. 0 LevAque no estaba bajo el imperio de accidentes epilepticos en el 
momenta en que cometiO el cdmen de fJUe se le acusa. 

2. 0 El puede se.r cousiderado responsable de este crimen. 
3. 0 Estanclo demostrada la existencia <le la epilepsia, coma hecho 

cierto, hai en el lugar a tomar en cuenta en la ap1·eciacion del gra.clo de 
responsabilidad que le incumbe, las condiciones de inval1dez moral crea
das por la enferrnedad, perturbaciones de ca.deter qne son su conse
cuencia. 

Estas conclusiones ha.n siio a.ceptadas par la Corte i por el Jurado: 
Leveqne para el cnal la cuestion de asesinato i de premeditacion ha sido 
dejada a un !ado fn~ condenado a cinco aiios de reclusion. 
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H omicidio.-Locura discutida 

lnforme de lo.'( doclores Adolfo Valderrama i Eulojio Corti1lez 

R. J. L. del C. 

Comisionado con los doctores Cortinez i Castro Soffia para informar 
sobre cl cst<tdo de las facultades iutelcctuales de Antolin l\Ianzano, cuyo 
crimen ha conmovido tau hondamente la oplnion ptiblica, he examinado 
al l'eo en difcrcutes ocusiones, ya solo, en compafiiR de los otros fa-
cultativos, ya en !os cn.labozos del de policia, JfL en las celda:; de 
la. ciircel pUblica, i despDes de haber confereuciado con mis compafieros 
sabre este delicatlo asnnto, hemos re~uclto que talnz convenia mas al 
r.sclarecimicnto de\ problenrn que cada nno infonnara par separado, 
para <JU0 asi el jllez, que es el que ha cle resolver sabre la cnlpnbilidad 
del deteuido, pneda examinar todos los pnntos de vista en un asuato de 
tun alta impo1·taneia . 

Hecha esta advertencia. indispensable, voi a eutmr en el estudio de! 
problcmn que u:-:;. ha sometitlo a nuestra consideracion, problema que, 
es preciso no forruarse ilusiones en este punf;o, es uno de los mas difi
cilcs i espiuosos que puedan presentarse cu cl camino de nuestra vida 
profesioual. 

r, desde luegol us. ha de pennitirme sentar las bases en r1ue he de 
npoyar mis conclnsioncs, porque trak'\.ndose de un asnnto en qne se 
juega. la vida de nn hombre, no puede mCnos de ser profnndamente 
afecta.da la. responsabilidnd de! perito, a quien consnlta la jnsticia i en 
scmejautes cil'cuustancias cl hombre de.1 arLe no puedc lijeramcnte dar 
una opinion sin fun<la.mcnto i dcjar asi comprometida la rcot itnd de su 
conaicncin. i ];\ dignidacl misma de la profesion que ejerce. 

1. ANTECF.DENTES DEL lUW 

Es Alltolin Manzano un hombre de treinLa. i ocho aiios de edad, 
enjuto de cucrpo, de mediana talla i de buena constitucion. Su cara. 
descnrnada re\'ela la. mas perfecta. tranqui lidad, i sus ojos de color oscuro , 
mas bien cspresan dnlznra que instintos feroces. 

ilfonzano es minero i trabaja con la barreta; sabe leer, mas lo hace 
con dificoltad; cncnta. que no ha estado nunoa en la es(.;uela, que apren~ 
dl6 a leer en his minas i qne cl [tprendizaje dnr6 dos a.fios. Dice ~fonza
no (}.JJC es soltcro, i pregnntado sobi·e su salnd anterior, cucnta quo no 
ha tenido mos cnfermcdn.d en RU vida qoe uu cliavato1a[JO qne tuvo en 
ll lapcl, lugar de su nacimiento, i aifadc que de esta. enfcrmedad sc cm·O 
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en su casa. porqut! en lllapel 110 ha.bia hmipiLal. liace mucho titHUJ>O que 
su£ri6 esta enft:rmedad, µues el dice c111c en uqnella Cpoca cstaba mui 
muchacho. 

Manzano ha estallo en la Casa de Orates dos vece~ por delirio alco· 
hOlico, segun las libros del Manicomio de Rantiago. 

Estuvo la primer.t vez el :\iio 188:); entrO el dia ~ de Agosto i saliO 
el 8 de Setiembre. La seguuda \'ez e;;turn en 1889, cntr6 al Manicomio 
el 26 de Febrero i saliO el ~ de Mario de! mismo afio. 

Segnn una comunicacion de don .Jose Antonio Pinochet, jerenLe de 
la mina « Maitencito», de las Condes, doudc trabajaba Antolin Manza
no, comunicacion pub\icada en uno de los diarios de la. capital, algnnos 
rnineros lmbiau dlcho al senor Pinochet, que «cuando la luaa. estaba en 
nacicnte, Manzano se pouia ma lo de lt\. cnbeza, i proferi1~ espresiones 
incoherenteR e inintelijibles». 

En ctmnto a los antecedent.es de familia, Manzano dice que no tiene 
padre ni madre, que el padre fnC tmvenenado por su esposa, por medio 
de! mate. 

Este dato me lo ha repctido Manzano \·arias veces i siemprc en la 
misma fonm. Oic:e qne su madrc muriO de muerte nn.turnl. Ta.mbien 
agrega el reo que ha tenhlo nna hermana que padecia de got.a. coral 
(epilepsia). 

2. F;SPOSICfON DEL IIKCHO 

Antolin Manzano, estando en la mina « Jfaitencitoli de las Condes, 
tloude tra.bajal;a, pidi6 al jerente de la miua que le arreglara su cueut.a, 
porque queria vcnir a Sautiagn: el jerente no se la a.rregl6 i espresO a 
Manzano las razoncs que tenia para no hacerlo. Dice el reo que quiso 
matar a Pinochet, pcro qne tuvo miedo de que lo~ otros trabajadoresse 
pusieran dcl lado de Pinochet i lo mataran a el. Se le pregnnto a Man
zano c6mo queria lleni.r a cabo la muerte de\ jerente, i dijo que ent6nces 
po<lia disponer de un trozo de fierrn qne era bastante. 

No pudicndo matar al jerente de la mina, Manzano vino a Santiago 
con el fin de Uemandarlo i hacer efectivo el pago de lo que se le a.deu
daLa. En cl camino tom6 dos medias botellas de cerveza. Lleg6 a San
tiago como a las diez i media de la m1~i1ana., i en la Plaza de Armas 
pregunt.6 dOnde estaban sitnados !os 'rribunales de Justicia. Hall6 
pronto quieu se Jo dijera i se encamin6 a ellos en busca del jnez. Pre· 
gunt.6 d6nde t:staba el juez i nadie le contesta.ba a derechas: uno le sefia· 
laba una. pnerta, otro le sefialaba otra.; Bste le decia que no pensara en 
iit'r J>agaclo por Pinochet, altlltil f.1uc rn1 perdicrn su tiempo i se fuera a 
trBbajar al rio, i Manza.no sin saber por dOude tomar, irritndo con esta 
lJurla i liega.udo a perJer cl seutiJo, wgun Cl dioo, determine> hacers 
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justicia JlOI' SU lUUllU j di0 de pnfiaJad<iS a arptel\os hombres, CjUe Bt.:gun 

su criterio, erau paniagnados i c6mplices del juez, quc se negaba a qne 
se le pagara su clinero. El crimen se cometi6 segnn el parte, a las once 
i media de la maiiana. 

Despnes de perpetra lo el crlmen, Manzano sc fug6 de los Tribuaales 
i hasta nmenaz6 a las personas que lo seguiau para tomarlo. IJa policia 
lo prcndi6 e~eguida. 

Estc cs cl hecho dcscarnado, segun et mismo lo cuenta i segun 
consta dtl lits dcclaraciones que puerlen verse en el espediente res
pccLivo. 

Otro de los n.ntecedentes que es preciso toma.r en cnenta es la circuns· 
tanch~ de qne a fJrincipios <lei afio 1889J Antolin Manzano fnf: procesa· 
do par homioidio pei·petmdo en Juan Muiioz. Se mand6 sobreseer en Ia 
caasa, porno liaber podido reunir pruebas suficientes. Dice Manzano, 
sohl'c estc punto, que el no mat6 a Mnfioz; que Cl no estaba. en el lugar 
cmrndo succdi6 el hecho i que cree qne fuC Lrna mujer Ia que lo acus6 a 
el de este homiciclio. Ademas hai quc afiadir a los e.ntecedentes la otra 
circunstancia de queen Marzo del mismo afio, Antolin Manzano voiviO 
a ser procesado par tentati va de homicidio cont.ra el Gobernador de 
Put:.aendo; qua ent6nccs se dijo que estaba loco i foC pnesto en la Qasa 

de Orates. 

3. EXAMEN DEL REO 

No entrar0 a da1· cuenta de las nnmerosas visitas hechas por mi al 1·eo 
Manzano, ni de lo que observe en cada una de el!as, pcro voi a tratar de 
esponel' ordenadament.e ante US., el ex;lmen qne he hecho, presentando 
en un cuadro jencral las pnntos sabre lps cna1es ha vcrsado mi investi· 

gacion. 
Lo primern que ha \lamado mi antencion ha sido la fisonornia de 

Manzano perfectame.ote trnnqnila, sin .nna arruga disonante en aquella 
cara npncible i sercna. Pnede dec[rse que cad<\ jC11cro de enajenacion 
tiene su fisonomia propiu; pero en este caso, se vela fisonomia. del hom
bre sl\no: ni se hal\a en ei lafacies hnmilde i conccntrada de ta mania 
relijiosa, ni la cara vunuosa de la mania agnda, ni In frente erguida de 
las eoajena<los orgnllos0s1 ni la cabeza inclinada adelante de las demen
tes incurables. No hai mo\·imient.os anormales en los mUsculos de Ia. 

cara o de la lengna, las pupilas son perfectamente iguales, la boca esta. 
en perfecto estado tisiol6jico. No he podklo observar una actitudi un 
jcsto, un movimiento qne fuera. el indicio de un estado m6rbido que 
manifestarn yn una activiclad cxajerada dcl aparato locomotor, ya una 
falta. de. coordinaciou en las movimientos, ya la espl'esion de una pasion 
que saliera. fuera. de los lirnitos de la vida fisiol6jica. En sUencio o ha· 
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bland(\ Manzano sc ha mos.trado siemprc el mismo, contestando !l todas 
nnestras preguntas con la mayor screnidad i dentro de su criteria es· 
pecial. 

He cxa.rninado dcspnes de la fisonomia, la temperaturn i el pnlso i he 
eucontrado sctenta i dos pulsaciones par minuto i una temperature. de 
36°7, coma siestas pulsaciones i esta ternperatura fueran la espresion de 
esta tranqnilida<l de espiritn que dornina la fisonomi~e Manzano. 

Tampoco he encontrado en la voz ni en la palabra del reo nada que 
intliqne nn esiiado m6rbido o que sea el indicio de una enfermedad 
mental. En examinados el corazou, las pulmones, el higado i las 
otras entrn.i'ias1 hallado enteramenta sanas. 

Solo despnes de un ex;lmen completo de la fisonomia i de los 6rganos 
principales, he dirijido mi investigacion directamente a las facnltades 
intelectnales i afectivas, i voi a consignar aqni el resnltado de esta. in· 
vestigacion. 

Manzano conserva la. integridad completa de la memoria, integridad 
quc se manifiestR. ya se trate de record<ir sncesos recicntes, ya hechos 
qLle lian tenido Ingar mnchm; a.fios a.tras. Asi el reo se acuerda perfecta.· 
mente de ho.her estado en la. Casa de Orates, y hasta dice, mas o mC::nos, 
cuanto dur6 su permanencia en el Manicomio: refi.ere con detalles el 
deli to coructido en los Tribunalcs, reconoci6 a uno de los medicos in· 
formantes q ue lo habia a:-.istido en la Casa de Orates1 etc., etc. Es evi· 
dente qne 'Manzano conserva la inte.gridad de su memoria. 

T.n. voltmtad cstct igualmente intact.a como he tenido ocasion de com· 
prob~l"io en varias ocasiones. Lev<intese usted, sientese ustecl, ponga. 
ustcd la ma.no en la cabeza, sa11ne usted la lengua, estiendR. usted su 
brazo; toclas ci;tas 6rdenes son cnrnvlidas por el reo, lo que prueba que 
la voluntad se conserva, i qne el reo tiene el poder de mandar a sns 
ml1soulos i de tomar nna. determinacion. 

El jnicio t1impoco est.a pervertido eu el reo Ma.nr.ano; refiexiona en 
la. esfera, de sn aptitud intelectual. Asl cuaudo le prngunte c6mo habria 
podido matar a Pinochet, en la mina, me contest6 qne podia. haberlo 
m11erto con nn trozo de fierrn qne _habia podido proporcionarse; i cnan~ 
<lo quise saber c6mo habia podido resistir a la tentacioa, me dijo qne 
habia teuido mieclo, etc., etc. El juicio esta, pnes, conservado dentro <lei 
circulo qne eneierrn el poder intelectual del reo. 

No est;i conservada menos integramente la intelfjencia i llama verda· 
cleramente la atencion conversar con Manzano una hora entera sin 
encontrar en sus palabras nada C]lle no sea perfectamente sensato dentro 
de la esfern de su poder intelectual. Esl:.ndiacln. RU intelijencia no he 
podido encontrar nada que demuestre que 1;,ta pert1trbada. 1Porqneestll. 
us~ed aqui? 1Porque se vino usted de lamina? iPorqne fne usted a los 
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Trihunalcs? d PorquC maf;6 uated a ese hombre? Toda~ cstas prcguntas 
i otras mas ban sido satisfactoriamente contestadas por Manzano, den· 
tro de SLl especial criteria. 

Lo mismo se coaserva el sentido <lei cdlculo. Manzauo saca sus cuen
tas; sabe lo qu~ tiene recibido, lo que se le a.deuda; qud distancia. hni de 
tal punto a tal otro, que edad mas o menos tiene fulano, lo qne demues· 
tra que sa.be i pucrle calcnlar. 

Pero como no he cprnrido dejar ai11 examen ningun depa.rtamento de 
Ja.acti\•idad intelectua.1, tambien he ha.blado con Mnnzano sabre relijion· 
f[e empezado por pregnn~arle si sabia rezar i me ha contestado que el; 
pero en realidad se ha o\vidado de! rezo; no pudo rer,ar el Credo, i nn 
poco conido dijo que sabia el Padre Nuestro, qne tampoco pndo rcpe
tirlo. Ent6nces le pedi que me dijern que idua tenia de Dios, i sn con~ 
tcstacion testna\ foC la signiente:- «Dios es el padre nuest.L·o1 pnes, el 
que nos lrn. hecho a t.odos; mi alma es una part.e de niosb 

Ci'eo que para ser l!l contestaoion de un minero que jamas habra ha
bla.do de relijion, ts masque suficiente como concepcion de la divinidad 
i coma comprobante de que este hombre sabe lo que dicei que no carece 
de la facu ltad de la imaJiuacion. 

US. ha de aceptar mis escnsas por las detallcs en q11e me veo obliga~ 
do a entra.r; US. no me pide solo mi opinion, me pide nu inforroe, es 
dccir, nna opinion motivada sabre un astmto que, mm sicndo de com~ 
petencia especial, debe ser examinaclo par US. para el mejor esclareci· 
miento de la verdad; i al manifestar las motivos de mi opinion, no solo 
cumplo con tm deber de conciencia sino que pongo a US. en la posibi
lidad de examinu.r par US. mismo los fundamentos en que reposan mis 
condiciones. 

4. nISOUSION DFl LOS ANTEOEDENTES I DEL EXAMEN DEL REO 

EmpezarC dicicndo qne mi deber se red nee e.1 estudio del reo i de su~ 
a.nteccdentes, que no tengo para que hacerme cargo de lo que Tardieu 
llama locura pretestada, forms de simulacion involuntaria. qne se espre· 
sa por nna especie de conviccion pllblica. o par las cloctrinas de los 
defensores <lei reo que tienden n considerar el crimen coma una. pertnr
bacion mental. Rsta doctrina que no es hoi masque uno de las «lugares 
comunes de la orntoria judicial», coma dice el mismo Tardieu, esta 
cmnpletnrnente 1lbanclonada, desde qL1e las esturl.ios hechos sobre la 
cnajenaciou mental lu. colocarnn e11t1·e las cuadros nosolOjicos de la pa
tolojiu. Par !o demas, ya los grandes pensaclores habrU.n resnelto el pro
blema i ha.hr.tu diACCt'nido solo a Jos ro8dicos el derecho de juzgar CU 

esta. matel'ia. 
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No tomare, pnes, en cuenta ni los rurnores de la opinion ptlblica oi 
las vaga.s e irresponsables apreciaciones de la prensa. <liari11, i rue man
t.endre en el mrculo q ue me trazan la ciencia i el riebcr. 

Estudianrlo los antel:edentes de Manzano, llaman en primer lugar la 
at.encion, los anteccdenlies de familia. El padre de M11nzano, si se han 
de creer las palabras del reo, fuC cnvcneuado por su mujcr, i una her
mana de Manzano ha padecido de epilepsia. 

dQuC signiticacion pueden tener est.as <latos cnando se trnta de saber 
si Manzano esta o nO loco? La mad re de Manzano no estaba loca cnan 
do envenen6 a su marido; 1 en este caso el hijo habra. podido heredar 
sn perversidad, pero nu la locura. 

fen efecto, si se Lratara. de probal' que Manzano esta.ba :oco, este an· 
tecedente seria cont1·aproducente, probaria lo contrario, probaria qne t:l 
reo habia heredado la pervers:dad de rm madre, porque las malos ins
tint,os ta.mbien se heredan, que ICjo:i de haber cometido cl crfmen por 
locura, Jo habria cometido por perversidad, sabicndo lo que hacia i t,e. 

nienclo la completa. responsabilidad de sus actos. 
En lo qne se reticre a qne una hermana padecia de epilepsia, esta 

circunstancia scria cuando mas un motivo (Jlle haria creer en la predis
posicion de l\fa.u1.ano a la Jocura u otra enfermedad del sistema nen·io
so; pero en ningun caso constitniria esa circunstancia una prneba de 
que el rco esta actualmente l·Jco, que es prccisamcnte lo r1ue se trata de 
investigar. Los antecedcntes de familia no prescntan pues otra impor· 
tancia que la de una probable prcdisposicion de Manzano a las enferme
dad<:s nerviosas, entre las qne se encnentrn la locura.; pero uada. masque 
una probable predisposicion, i de ninguna _manera nna prueba directa 
de In ena.jenacion mental. Para que estc clato tuviera. una cierta impor · 
tancia, seria preciso qi1e cl examen di recto de las facultndes intelectuales 
del reo, hubiera demnstrado qne e~taban alteradas. iHai algnna pertur
bacion en las facnltades intelectuales de Mauzano? 

He hecho el estudio de las facnltades mentales de! reo, i como US. ha 
vista, no he pudido comprobar a.ltera.ciones de e!laS facnltades. Memoria, 
\"Olunt.ad1 juicio, imajinacion, intelijencia, sentido de calcnlo, tOOo ha 
sido est.udiado con la atencion que la, importancia de\ caso rcqneria, i 
no me ha sido posible encrintrar un indicio que me hiciera creer en que 
Manzano tlH"ierfl pcrturbadas sus facultade~ mt·nt.ales. 

i Htt.lla,rP.lllO!i talvez en los autecedentes de\ mismo reo la locura que 
no hemos cnr.outrado en el estudio directo de sns facultades intelec· 
tnales? 

Bl reo ha est.ado do!\ rcces en la (,ai!n. de Orntes i este e~ un dato que 
cs preciso tencr en cuenta. Pero1 ifJUC mlor tiene este data? Vamos a 
estudiarlo con dcLCnimiento. Desde luego, el reo ha est.ado en el mani· 
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comio µor chdirio alcoh1llico1 segun las act.is <le salida; lo.s que catran 
al manicomio por est.a causa1 rart\ vez se corrijcn i llegau casi fatal~ 
mente al alcoholismo crOnico, porque siguen bebiendo. i~.fanzano tiene 
signos de alcoholismo? ~Liene temblor de las mauos i de la lengua'.-' 
itiene la cam rnltuosa. i roja de las bebedores? Al contrario, Manzano 
Liene Ru mano tirmc, su cara cnjuta i el mismo dice que no le gusta el 
licor. tC6mo se esplit.:a. ent6nces que Manzano haya estado dos veces 
en el rua.nicomio por dP!irin alroli6/iro? Est.a prP.gunta que intrigaria al 
e'-pirit11 mas despieL·to, se contest.a fctcilmentc par 1111 medico del mani
comio, que sabe cOmo llcgan estos enformos al establecimiento. Sea 
porqne falta en la Uasa de Orates Llll dep6sito donde las quc ingresan 
en ella pue<lau ser HCria i concic11z11darne11tc examinados; sea porque 
los ca la.bozos <lei cual'tel de policia 110 son el lugar mas a prop6sito para 
hacer iuvest.igaciones mC<lico-Jcgales, Jo ciert.o es que no es posible fiar 
mucho en estos diagn/J.<;ffco.'i <1ue se hacen jeueralmcnt.e con poco cuidado, 
t.ant.o mas, cuant.o que tienen que ser rectificados por los medicos de Ia 
CR.Sa. L·os enFermos qnc no van al pensionado, son jenernlment.e toma· 
dos en la calle pot· Ju polic1a1 sin saber si est:.in o no locos i se llama al 
medico de ciudacl para qnc inFormc. Yo he vist.o llegar al manicomio 
cinco o seis de cstos infeliccs que se llevaban a la Casa de Orates por un 
.'<fufo ccrtificado. Pero sea cuak1uiera. la confianza que inspiren eslios cer· 
t.ificados iCll<into tiempo est.u\ro 1\Ianzano en el manicomio el afio de 
1885? Entr6 el :l de Agosto i sali6 el 8 de .Setiembre, es decir, 37 diasi 
a.hora, coma en el ex<imen i en qne los mCdicos finnen el a.eta, se tarda, 
mas o mCnm1 uua semana, resulta quc Manzano estuvo nn mes en el 
establecirniento. ms prcciso convenir eu que la pcrturba.cion mental cle 
Manzano, si la. luvo, no debi6 ser mui profunda cnando se cur6 en 
un mes. 

En 1889 ~Ianzauo entr6 en el mauicomio el 26 de Febrero i sali6 el 
l de :\1arzo1 es decir que SU permaneocia. en e\ asiJo fuC de seis dias 
con examen, firma del acta i todo. tSeria esto un delirio a.lcoh61ico o 
una. simple embriagnez? 

Pero en todo caso, i dando por sentado que rcalmente Manzano tuvo 
uu delirio alcoh61ico, seria. estc dato digno de ser tenido en cuenta, pero 
de ninguna ma.nera seria nna prueba cle la locura actual dcl reo. Lo 
que se nos pregnnta es si el reo esta o no loco en la actualidad, i a esta. 
pregunta tengo que contestar <lando los motivos de mi opinion. Estn
diaudo pues el anteceJente de qne 1fanzano haya cstado dos veces f'll 

la Cnsa de Orates, se ve que este dato tiene en el fondo poca significa: 
cion, i en todo ca~n no c•onstitnye prnebn. de 11ue el reo este actual
mente loco. 

Es evidcnte c1uc cl cstudio de estos antecedentei; ticne una cicrta. im· 
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porta.ncia cuando hallamos en el reo vagas e indecisas pertnrbaciones 
del intelecto o per1ersiones inesplicablcs de las fncult.acles afectivns; 
es natural que en estns circunstancias atendamos a la significacion de 
los fen6rnenos en conjnuto; pcro cuando no es a.si, cua.udo estos dntos 
se nos p!'eseatan aislados, i cnando nl lado de ellos vemos Jevnntarse la 
fignra serena. de la razon que las invalida coma prueba, 110 es posible 
dar a eslios fen6menos otra importancia que la de simples coincidenci<ls 
incapaces de inftuir seriamcnte en la so\ucion de las problemas medico· 

1egales. 
l Qne significnci011 es posible dar a la comnnicacion del sei:iol' Pino

chet, publicada en uno de los diarios de Santiago, en que dice qne 
algnnos mincrns le ban referido que cno.ndo la luna estaba en naoiente, 
Manzano se ponia malo de la cabew i proferia espresiones incoherentes 
e inintelijibles? 

Desde luego la Inna estaba en naciente cuando hemos examiuado al 
reo, i ni duranto nuestras visitas, ni a ninguna hora el reo ha manifes· 
tado la menor perLurbacion. Eu vano he preguntado a sus guarclianes 
si Manzano habia prescntado algun cambio, si habla.ba solo o habia 
algo en Ell que \!::i.mara la atencion. Se me ha contestado qne Manzano 
no habia salido de la perfecta tranquilidacl que tenia el dia qne lleg6 a 
la carcel publica. 

Por otra pa.rte des cierto la. aseveracion de los mincros que dieron 
este dato al •cfior Pinochet? i Qnien Jo ha comprobado? I aun dado 
pm· comprobado cste dato t!qnC significacion tiene en nn caso como este 
en que el reo no presenta ningun sint.oma de enajenacion mental? 

Yo debo confesar, se.fior juez, qne este dato est<l mui 16jos de poder 
colocarse eutre los que tienen ni mediaaa irnportancia siqniera en la 
solucion del problema quc est.oi estudlando. 

US. debe considerar qae es penosa i triste esta t.area de investigacion 
negativa que me ha tocado desempeDar; pero fnerza serct que US. me 
pennita llegar hasta el fin, aunque no sea masque para. dejarme hacer 
lo fJUe rue mandan el deber i la conciencia. 

Si no he podido hallar en los anLecedentes de\ reo uinguno que me 
hag& soRpcchar siquiera que esta fuem de su rawn, vearnos si en las 
circunstancias de! hecho mismo es posible halhir algo que demuestre 
siquiera nu indicio de pertmbacion mental. 

I desde lucgo dPOl' que se pidi6 a. los facaltativos un examen de las 

facultades intelectmi.les del reo? Gs evident.e riue estos motivo<s fueron 
varios; en primer Ingar el hecho mismo <le que un hombr~ matara e 
hiriera a personas desconocidas, sin nrntivo, a a Jo mCno.'5 habiendo una 
enonne desproporcion enlre el lll(jtivo i el crimen; en segunclo lugar, la 
cirounstancia de que cl rco hubiera estado dos vcces en la Casa de Orates. 
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Ya. me he hecho cal'go de la tlltima circonstancia i he pesarlo el va· 
lol' r1uc tii:ne en la sciluciou del problema. Voi a ocnparme abora del 
primer pnnto, de la. tlesproporcion entre la causa i el efecto, entre el 
motivo i cl criml!n. 

Esta dceproµorcio11 es imposible juzgarla sin conocer nn factor de 
snma. importa.neini este factor es la personalidad mismn del reo; scgun 
Sf'a el individno, segnn sn cducacion, segun su gratlo de perversidad, 
nsi las motives determinant.es de so crimen nos parecerfo podernsos o 
insuficieutes. Esta es uua regla en ltts investigaciones medico-legales. 
El vulgo que ve que nu hombre rnata a otro hombre por robal'le cin
cuenta cen1avo~. le parecc qne un hombre semejante no puede est.ar en 
eu r11zon1 crce qne solo loco pncde esponer sn vida por nnos cuantos 
centa.vosj pcl'O csto es lo que cree el vu!go, qne no csM preparado 1.Hu·a 
abordar los problemas rnCdico-legales; este es nn error en que no puede 
caer el hombre del arte, sin mostrar nna ignorancia qne sienta mnl al 
perito que debe ilnstrar a la justicia. Par lo demns cs preciso tener rnui 
poca esperiencia en estas ma~erias para ignornr qne esta. desproporcion 
apnrente entre el motivo de! criruen i el crimen mismo tiene SLl apli
cacion en la persona misma que lo ha perpetrado; mientras mayor &t'a 
sn ignorancia i su falta de educacion, miantras mayor sen sn perver&i
dad i sn fa.!ta de intelijencia menos sent el motivo que necesit.a para 
cometer un delito. Es mni raro que un hombre da cierta. educacion i 
de honraclez reconocida, mate a otro par Lm motivo frivolo ; t.odo lo 
contrario sncede entre la jeate del-pueblo, jcneralmente ignorante i de 
malos i11st intos; se ve que nn hombre del pueblo muta a tm compai'iero 
snyo pol'que no le un vaso de chicha i natnralmente est.a nos 
horroriza i decimos que nna dcsproporcion enorme entre la causa i 
el <lelito. Esto es pcrfectamente exacto cuando el fen6meno se mirn. con 
las ojos de nn hombre honorable i educn.do; pero es falso mrnndo el que 
jnzga de la desproporcion es el que tiene el pnfia\ en la mauo, hombre 
rudo, ignoraute, vicioso1 de instintos feroces, educado en la taberna i 
en las calubozos de la policia. 

Para. jnzgnr est.a desproporcion es preciso hacerse cargo de quien es 
el reo, de sn educacion, de su perversidacl, de la enerjia de sus pasio~ 
nes, etc., etc. ;. Nose ve n menndo que nu hombre mat.a par una camisa., 
par LlilO~ centavos, a veces siu moliivo aparente solo par rea.lizar un deseo 
mwido de sus malos instintos? ~Como podriamos atribnir a la locura los 
crimenes qnc i;;c comet.en en est.as concliciones? ~Los atentn.<los contra. las 
costnmbrcs, los cdmcnes cometidos por cl fanatismo poliliico son hijos 
de la euajcnacion mental? i::Cnando un hombre vioh a una niiia de seis 
a.fios, cuando un cindadano da un tiro de rev6lver en una mesa rccep
torn, cmmdo una. mnjer saca SLlS tijtffas en la igle1aia. i tijeretea el rico 
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vestido de una sefiora r1nc no conocc, ~c ejecnlnn l\l'los do locura? Hi 
asi fuern, US. comprende quc seria necesnrio cerrar las c:lrcclcs i abrir 
en su lugar espaciosos manicomios. 

Pero sin entrar en cl estudio de csta desproporcion entre la cau!la i 
el eFecto, entrn el motivo i ti crimen, es necci;ario recordar que hai 
naturalezas quc 5ientcn un ver<ladero placer en hactr el ma.I, i que por 
consiguiente, encuentran el motivo cie sn crimen en el placer quc ti 
criruen ocasiona. Yo ~e qne hai una C!'cuela que no \C en los crimenes 
otra cosa que enfermedades dcl espiritn, como sC riue ha habido majis· 
trado 'llle Im lanza<lo a ln pnblicidacl cste \'Credicto brutal: 

« Ln locura homicida. es una. enfcnnedad que se cnra en el lJSLibulo.» 
Una i otra doctrina me parecen absurdas, nacidas de la ignorancia, de 
Jos elementos del problema, i prueban en los que Ins sostieuen el desco· 
nocimiento mas completo de Jo qlle es nn loco i de lo 4ue es an cri
minal. 

Feli1.ruente estas escuelas que sostienen cloctrinm; contradictorias no 
hacen pros81itos1 i los hombres cspeciales sabcn hoi cmll es la responsaa 
bilidad que tiene cl que comf>te un cl'fmen, segun sen el eatado de sus 
fncllltades intelcctua\es. 

Oespnes de estas observaciones US. comprendcr;i. que, en el cnso de 
.Manzano, la desproporcion aparent.e entre In causa i el efecto, en~re el 
motivo i el cl'im1.:n, no aboga en favor de la locura <lei reo. Esta des
proporcion es solo aparente, i como ya he t.enidoocasion de decirlo, para 
juzgarlo es preciso ponerse en lugar de! reo, con su ignorancia, su falta 
de educacion, s11s malos instintos i sn especial modo de sentit'. Sin cum. 
plir con esta rcg!a. elemental de las investigaciones medico-legales, la 
justa apreciacion de estas circunstancias es imposible i esta. sujeta a 
ineaplicaLlcs variaciones. 

Hai nn pequefio deta.lle que no quicro deja.1· sin estmlio. Manzano 
tom6 dos medias botellas de cervcza cunndo venia de lamina a Santiago 
i le causaria esto ese estado de inronciMtia que suele obscrvarse en el 
alcoholismo agndo, en que el individuo se entrega a la ejecucion de 
actos enteraruente automtitico:i, en que desaparece la conciencia i por 
consigniente la responsabilidad? ,Manzano ha.dejado de tener este sen . 
timitnto intimo de la actividad de su propio yo para trasformarse en 
nna maquina inconcient.e, que ejecut<L actos de qnc no tiene conoci· 
miento? Esto pnecle snceder en ocasinues; el inclividuo pierde su perso· 
na.lirlad, cs decir, se incapacita para penetrar en el fondo de si mismo i 
darse cuenta de la actividad de su propio espiritu; este podcr r1ue cons· 
tituye la conciencia, iba a decir lo soberano de nllestra penwnaliJad, 
puede perderse i ent6nces el individuo deja de ser responsable. 

LI\ primerri obs:Prvacion c1ue me ~ujierE> P.! problema qne acabo de 
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plnntenr es que )fonzano no ha padecido de alcoholismo agnclo ni cr6-
nico; no Ila teni<lo esas al11cinaciones espantosas, ni esas penosas per
turbaciones <le la sensibili<lat.1 que caracterizan el alcoholismo tt.gndo en 
HU forma mns frecnente; ti~mpoco ha presentado el reo la forma" llperna
niu.ca, que snele observarse1 ni ha tenido nnnca alucinaciones de la 
\1 ista ni <lei oido, mucho menos ha teni<lo la perdida de la. mernoria, 
que acomµaiia. a menudo a la per<lida de la conciencia. El reo t.ieue 
jntegridad compl~ta de la memoria i recnerda con todos SllS detalles cl 
crimen perp(.Mado par Bl en el palacio de los Tl'ibnnales. No hai, pnee, 
ningun sintoma que indique que el reo haya perdido la facnltad de 
rnirar en el fondo de si mismo, para aprecia1· la actividad de sn propio 
yo; la personalirlacl de M1rnzano se ha conservado intcgra. 

Por ot.ra parte, cs mui dificil admitir que la cerveza qne t.om6 en el 
camino, qne cs la cerveza ordinariaqne contiene mni poco alcohol, haya 
prodncidO Llll afro/lol[smo Cl{jUdO j COn eJ la perdida de la perRonaJidad. 
De modo qne dt: ninguna manera es posible aceptaL' <.jHe el reo haya 
tenida esta p€rdidB de la CiOnciencia i que, las actos ejecnt.ados par 8J1 

no ufectan su responsabilidad. 
;,Que valor podemos dar al hecho lie qne :Jfanzano hubiera sido pro

cesado dos veces por homicidio? Este dato merece ser estudiado con 
detenimiento. 

~fanzano fue procesfldo cout.ra Jnan Mufi.oz, i 61 neg6 el hecho i no 
pudo hal\arse prnebas para declararlo culpable: se mand6 sobreseer en 

lacnusa. 
Na.die pensO ent6nces qne 1\fanzano estaba loco1 a. nadie se le ocurri6 

siqniera dndar de la integridotd clc las .facnltades mentales del reo, i 
note US. que el proceso tnvo ltigal' el ai'i.o de 1889, es decir, cuando ya 
Manzano habif:L estado en la 0!1.sa de Orates en 1885, par nn alcoholis· 
mo n.gudo; fne necesario qne viniera poco despues el intento de asesi· 
nat.o contra el goberntidor de Pntaenclo para qne se pensara en una 
perturbacion probable de las facnltades intelectuales de Manzano. Se 
mand6 con 111 fuet"za. correspondiente el reo a Sant.iago, se le dejO en el 
cna.rt.E'l de policia, se pidi6 informe facultativo, que le dedar6 fuern de 
!HI razon, i Manzano ingres6 en el manicomio de Santiago el dia 26 de 

Febrero de 1889. 
US. sabe que ManzR.no saliO cnrado el ± de Marzo, es decir, seis dia~ 

despues de su \legada. i Manzano t.enia un alcoho!ismo agudo? I sabre 
todo, un diagn6stico rodeado de est.as circunstancias, i puede hacer re 
en jnicio? De moclo que tm individno cnalquiera puede intentar un 
asesinato, con que se cst.C seis dias en nn manicomio i salga con el cliag
n6stico de alcoholismo agudo, ya no hai mas investigacion que hacer, 
eete es nn enajenado inesponsf\ble. U~. comprended que no es posible 
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resolver cnestiones mCdico-legales con certificados hechos con llfl objeto 
cnterament-e diverso; qn6 digo ccrtificucluM! Simples actas qne tienen 
par principal objeto dar el alta n los enfcrmos curados. 

~A qtie quedan reducidos eutOuces las dos procesos que vengo estu
diando? El primero no arroja sobre el reo sino nua simple sospecht1, i 
el segundo, si lo llev6 al maaic{Jmio, lo llev6 por seis dius, con nn diug~ 
n6stico dudoso, precisa.mente par haberse curado con tanta. rapidez. Es 
evidente quo estos procesos narla significan cuando se trnta de snbcr el 

estado actual de las facultades mentales dtl reo; si algLrna significac1on 
tienen, es la de qur. l\Ianzano no es un rccien l\egaclo a ]os a nu ks de la 

cr iminalidad, circunstancia qlie no aboga. por la lomll'R de\ reo. 
e Hare mencion de las Ultimas frase11 de la deolaracion en qoe dice el 

reo que querria ser Presidente de la RepUblica, rci, para tener la fuerza 
i po.der hacer jnsticia? Esplica.rC aquello de que todo Santiago se com· 
plottt para no hacerle jnstioia, para bul'larlo, de., etc. Et Presidente de 
la Rept'iblica i el l'ei son sirup!emente la concepcion de la autoridad; 
Manzano qne ha si<lo toda la vida minero, hombre rndo e ignorante, 
no tiene idea de los di versos resortes de la administracion ptlblica i por 
eso, en la concepcion sencilln qne tiene de la autoridad, los jneces de 
Sautif\go, de la capital, maada.n a los jneceR de Puta.endo, i vuelve a 
repetir la misma idea en esta forma pintoresca que copio de su decla
racion: «I pOL' e:w queria yo matar a los jucces de Santiagp., porque la 
oabeza responde de lo que hacen las mauos.11 

Hai aqui una m!lnera err6nea de considerar la administracion pll· 
blica, si sc qniere, es la concepcion primitiva: cl rei i los vasallos. Pero 
dentro de esta manera de ver, Manzano es perfectamente justo i racio
nal. Ci'ec que el Prellidente de la Reptiblica pnede administrar justicia 
i hacerle pagar lo que se le debe, i lan vinculada cree la justicia en la 
antoridad que, cuando yo le prPguntC si era rei, me contest6:-e:Si, soi 
rei, porque yo se hacer jL1sticia i no le qui to nada a nadie, i si el Presi
dente de la Repllblica no hace justicia, no es rei el Presidente.J> 

Esr.a fraRe da la esplicacion de lo que eutiende Manzano par rei i por 
President.e de la Republica. 

Para el estos nombres no represeutan otra. cosa que la autoridad. 
justa siempre, que da a cada uno lo que es suyo, i la autori<lad qne·no 
hace esta justicia, no es autoridad. Esta frase de! reo se parece coma 
una gota de agna a otra1 a mochas qnc decimos a cada pa!o, como esta~: 
ese Intendente no es Intendente, puesto que no cnmple con sus deberes 

de ta!; esa :Municipalidad no es l\'Iunicipalidad, puesto que nose ocnpa 
ni de la salubridad, ni Uel a!;eo, ni de! ornato de la ciudad; ese medico 
no es mCdico, puesto que uo sabiR. que mi hijo tenia. la escarlatina; yo 
soi medico pnes yo le conocf el ma!. 
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El homhrc fine <lice c>~tn::: frn..,es no est:t loco: e! fnle11dentc es Jnten
dente, la Mnnicipalidu.rl es Mnniciru1lidad, i el medico tiene sn respec
tive diploma: lo lrnico que quiere decir C(Jll estas frases, es que, ui el 
Intendcnte, ni la 7\fnuicipalidad, ai el medico obran coma taleR; i 
cuando dice: «Yo soi mCdieo pnesto qne le conoci el malll, no quicre 
dccir r1ue tiene dipl(lma de mC<lico, sino que tiene csta calidad propia. i 
caracteristica dt:l medico, la de conocer las eofermeclades. 8ste e~ llll 

modo de decir i nadn mas, i si por frast:i se ha de llcvar a 
un hornbl'e nl mnrJicomio, no se riniCn fn~ra con esta doc-
tl'inu.. 

Pero oigamos n 1 reo todavfa. 
~ 06mo has de Rel' rei 
Tambien a .Jcs11cristo 

-Rl Prcsicle11te<le la Reptiblica, 
primer mandatario ... -Si, me 
hemos pnest.o ahi para riue ha.ga 
dente. 

Re ve dorninar en estas palB-bra;;; de Manzano la concepcion de la an
toridarl cnmunnda en nno de SLlR mas hermosmr n.trihnto~: la jnsticia. 
Est.as pala.bras est.:tn mui lcijos de conducimos n pensar qne Manzano 
esta loco, a! contrn.rio, ellas prneban q11e el reo podd ser rurlo, iguo
rante, de malos i11stintos; pero que no es un estLlpido, ni con mncho. 

tSe 'luerrian towar est.as frases como sintoma de un delirio de las 
gn111dezas, tercer pel"iorlo de la mania de persecuciones? tEstas frnses 
eerin.n concepciones delirantes <lei reo? Yo espero poder probar a US. 
en unos instanles rnneque Mnniano no tiene mania de persecnciones. 

5. CONJlliTURAS 

Despues de haber hecho el estndio de los antecedentes i del est.ado 
actual de! reo; <lcsptH'S de haber cliscutido los hechos i los antececlentes 
mismos, me parece fJLle son 1m complemento de cste informe las conje· 
turns qne se. pneden hact·r sobre la forma de locnra que pnede padecer 
Manzano. 

Yo ruego a US. rne permit.a discutir estas conjetnras porqne estoi 
seguro riue esta discnsion arrojara. algnna lnz sobre la materia, asi como 
tambie11 afirm~ra la exactilind de las ideas qne llevo esp11esta8. 

E!-1 evi<lentr quo Manzano no pnede ser tomatlo por un hombre qne 
tiene mania agnda ni locura cr6nica, ni mania circular, ni demeucia, ni 
idiotismo, ni imbedlidad, ni histerismo; en Lma palabra, hai treR gran· 
des gn1poii de enft·rrneclades mental es qne no pnccle snponerse qne tenga 
Manza.no. E1:toB µ:mndes grnpos son: las vt·sanias asociadas ent.rc si, las 

5' 



-834 -

veMniaR a1o(•ia<la~ n Ins l~io11t·s ilt>l mm·i111it'11Lo i lo!i f•!<l1ulo8 mcnlHltit 

conjenito!S. Pero podria ~upouersi.: 111in \nt olin 'rnnzano pnP1l•! pruh.·cer 
ciertas formas de locura que yo qnicro c.;tmliar, para \'er "i el cmulro 
qne prcsenta cada una de est.as formas de lo1·111·a. com.:sponde a lo~ ~lfl
t-Omas c1ue prese11ta ti reo i vice-ver:-;L Por ej1•mplo, mP parece util 
}\acer esta preguntn i coutestarlR: ;,~lunzunn 1milecP mnnia <le peraecn
ciones? Manz~mo se queja rle 11ue no IP pagan, 1h• qlw nn le qnieren 
hacer justicin, <le quc se lmrla.11 <le t~I: estas fl'Rs<·~ µnc<len t:nct•ntrarae 
en las labios de nn hombre que padecc ma1111t de ptr~ecucionc~, como 
pueden ser pronnncinrlas poi· un homhre qne estU. en completa razon: la 
diferencia C'sta en que cl Joro dice to<lo f'Bto sin scr verdnd, mientrA.!i 
que el hombre ~a.no lo dice porqne es a~i, 11ne <:s lo qne irncede 11 ~Ian

zano, a qnien no le han pagado, no le han hccho justicitt, se~un Cl la 
entiende, i se haa bnrlado de el en Jos Trilmnnles. Prro teng-o qne 
hacer nna observacion que, u.nnqne sencilla, P!:. preciso recOL'darlu. aqui. 
Pu.ra t.ener una enfPrmedacl no hast.a tcner nno de su~ sintomas. No se 
puedc decir qne el homhl'e que tiene tos est:l. t.isico, JJOr1p1e hai rnnchall 
otras enfermedadl's en 1p1e ~e tipne tos. Pam Lener una enfermedRd e1t 
preciso esperimentar el cua<lro de sfntomas que caracteriza. C!ta cnfer
medad. Es tan absur<lo querer reronocer una enfermedad por un sintorna 
oomo querer reconocer a una persona con golo verle ~n ojo. 

Hecha est.a obscrvacion, veamos cna.I es cl cuadro 11ue present& la 
mania de persecucioues. Torno el µrimer Ii bro 1111e se me preseuLn, d 
libro de Re~is, 4ue tlli 1le los !UR~ elemcnt<des. Alli eucnentro trntada la 
mania de persecuciones ruu el nombre de delir:o parcinl. H.egi11 lo diddt 
en tres periodos que corresponde11 !it la~ treH faces qne presentn la eu-
fermedad: • 

l." Perlodo de an<i.lisis subjetivo qne jcneralmentc se pt·esenta por 
delirio hipocondriaco, tl'iste, depresiro, en quc el individuo discute eu 
el fondo de si mismo si es o no perseguido. 

2.0 Periodo de intcrpretaciou delirnntc, que pm:t1e tomar dos formas, 
o la relijiosa o la de persecnciou. 

El iudi viduo est.a ya con veucido, i o se abate i deja a Dios el cnidado 
de armncarle de su situacion, o se pone en frente de su destino i lncha 
con el. 

3. 0 Periodo de la trrmsfor1uacion de la pcrso11aliilml c1uese mauifiesta 
por el delirio ambicioso, delirio de las grandezas. f<~n este caso el indi· 
viduo por medio de mia conc:cpcion clelirnnt.e, se pcme fnern clel alcance 
de sua peraeguidores. 

Este es el cuadro de la mania de persec'uciones en su espresion e\e
meatal. 

l En quo perlodo de est• forma de mania estaria Afonzauo? No puede 
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e~t.ar en el prime1· periullo, pori1ne til reo 1w tienc: <lelirio hilJOCOndriaco 
constituido por f'~ll tristeza i esa c~onr.entracion propia !lei I ~rfodo dr 
an:i.lisis snhjctivo c11 qt1e et indivi<luo contempla Sll propin sitrnwion 
peaetrando en lo mas rec6ndito de su conciencia. 

~ }<}stani. \lanzano tn el seguntlu periodo, el fip i11tupntario11 delir<trlte 
en qul! el indiriclno ~c c·onsidera ya como u11 pcrse.!!ni<lo? Pero(.cn:inrlo 
tnrn el \Wrfodu? ilJllien lo ha comprobado? t,dOn<le esti.ln las 

de\ oido t.an frecntntes eu este segundo periodo? I no se 
digu qne cu ulgnnos casos rarns pnede no haber alucinaciones, porqne 
la cscepcion no JHICdc ~er un gnia segt1ro; i lnego, porqne si esta es unn. 
mania cle persecuciones qnc no tienc primer perfodo, folta llO sintomn 
principal del segundo i uo ha lleg'f1clo el tercero tqne CjllCda parn Ftsegu1·Etr 
que exisLc la ma.riia (le µersccucioues? 

Estara el 1·eo en el Lerccr -periodo, delirios de las gr11ndezas? Pero 
ent6nces la dificultad anment,a; d<,srle lnego tendl'iamos que pregm1tar 
clOnde i cmlndo Luvo loK dos periodos primeros i luego podemos compro
ba.r dircctamentc qne 'Mam..ano no tiene delirio de las gra.ndezas, ni 
clelirio mfstico. Aclemas, si ~Iunzanu se halla en el tereer periodo, da<la 
la durncion de la mania de persecucion ;.quC tu,·o 1'lnnzano el aiio µa
sado, desp11es (le lns dos prneesos menciona<los mas arribn? 

Si uqm:llos dos prncesos tiene11 alga qlle hacer con la locmra, es cla.ro 
que cl nteutado contra el gnbcrnador de Pnt;ienclo, si el 1·eo tiene manh~ 
de percie<:m:ioneH1 dchifi veritfoarse en el segnndo periodo, quc es cuaodo 
el pf'rsegnido He trnnsforma cm pct'seguidor. [ r.cOmn en rl segnndo 
pedodo <le 1111a man fa de pt!rsecuciones Manzano entra al manicomio el 
26 de ~'ebrero i sale curado el .+ de l\Iarzo? 

G06mo l:li.:: ht.1o <lcs<:onocido el uua mania de perse· 
cncioncs t1ue es nno llc his ma:;; ;,C6n10 se ha cometido 
por loR medicos de\ 1nanicomio d grneso error de confnndir el segundo 
periudo de 111111 mania de persee-uciones con w1 rtlco/iofis1110 ngado, ya 
qm.: Manzano ha salido de la Casa de Orates curaclo dP. 1111 alcolwlismo 
a,qudo, sc:g1111 el acta de salidaf 

Todo est.o no prneba sino 1rnn. cos<1 i es r1ue estamo~ discuniendo 
sobre una fahm. supCJsicion. Xi hai error de los medicos, ui se ha confun. 
dido uucfa, ni lrn.1 en r.o(lo lo o<:nrrido uada Je esr.rallo, lo linico que hai 
e8 11ue he1uos s111Jnest.o er]'(ineamcute que :Manzano tiene una mRnia de 
per~ecucioneR i parR. \legar a edif:icar esta enfennedat.l, so\..Jre las fra.srfl. 
vagns de! reu. sin comprobur Joi:. si11tomas ua.piLales de esta forma de 
mania, herno<.; li<'niclo que llegar al ahsurclo. 

u~. compn:iider:i. f;l<:ilmente que no es posih!e (;l'eer qne ]i[anzano 
tenga mauia lle lJursec11ciones1 solo pr1r1111e ha llicllo que no le quiel'en 
hacer justicia, que uo le pttgan 1 e~c., etc., primeroi por4uo lo que dice 
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Manzano es la verclarl; segnnclo, porque con esta cluct.rinn no hnLria 
nsesinos, cl homicida no tendria sino hncersc f:'I pcrsegnido i con esto 
bast.aba para trausforml\r el criminal en loco; no habria atentado que 
nose cnbl'iern con esc..e s1:>ncillisimo procedimicnto. Con decir en pO.· 
blico algunas frases en que se espre&irnn ideas cle persccncion i repetir· 
las delante de los peritns en el momento precii::o, ya porlia cuulqnier 
malvado clavar su pnflal eu el pecho de un hombre de bien: seria hi. 
coea mas racil del mundo simular la mania de p1::Niec11cio11es. 

Pero U:i. comprencleril que esto no es as1. No, seUor, no ts tun facil 
simular la locnra, cs preciso tcncr conocimiento, no de nn sinr..omn, sino 
dcl cnarlro compielo de cada forma de enajenacion. 'Manzano no ticne 
mania cle µerseeucioues. 
Tomemo~ otra forma probable, dado el aspecto del reo. dTcndrli 

Mauzano locurn impulsiva? Esta fornm cle enajcnncion sc cspresa por 
una pertn1·bacion de la vohmtad; el ind!viduo Etiente esas impulil-iones 
irrcsistibles 4oe Ir dan la completa irrf!r:ponsnbilirl11.cl <le sus actos, el 
enfermo lucha en vano, es intltil la refteccion; en este com bate qne ticnc 
h1g-u 1.m el alma entre la volnnta.d i la impulsio11, la impulsion tiene 
siempre la victorie. . 

Busta decir en qne consist.c esta forma de locnrn para asegurar qne 
MH.nzano no la t.icne; primero, porquc el reo tiene su rnluntlld integra; 
seg1111do, porqne hemos \'islo en :\fo.nzano esta. lucha t'llLre la volunt.ad 
i la refteccion, i hemos risto triunfar a. la rcHt1ccion. ;\fa11zano qniso 
nrnta.1· o. Pinochet en lamina i no lo hizo pon1ue tuvo miedo, porque 
calcul6 que no porl\a ejec11tar el homic:idio impunemcnte. r luef?O Ins 
Jocmas impnlsirns prcscntan una fisonomia especiali8ima.; los que cje· 
cntan actos indebiclos bajo la influcncia de esta fo1·ma <le lm~ur11., pidcn 
perdnn por los actos ejecutados, se mncstrnn arrepentidos de lo que 
ha.n hecho, como qne lo lurn ltccho conlirn sn voluntud. Jfo Ma111.nno 
sucede lo contrario, confiesa. el crimen i no esl<i nrrepentido, antes al 
reves, diceque \101\"eria a. ejecutarlo . . Manzano no tiene locura impuh:iiva. 
Pero sin tener verdadera. locura impulsirn puede tencr impulsiones irre
sistiblee qne se present.an en ciertos est.ados m6rhidos, como sncede eu 
el histerismo, la epilepsia, la den1e11cia, etc. Voi desde lnego a dejar a un 
IH.do la demencia i cl histerismo qne, sin la mcnor du<la, 110 tiene Man
zano, i voi a ocuparme solamenlie de la epilepsia.; ~por que voi a ocu
parmc de le.. epilepsin? del reo ha teuido sfntomus de c~ta enfermedad? 
NO: pero lo~ sintomas de la epilepsia. suelen ser vngos i hasta pueden 
pasar desapcrcibidos, i ndemas Manzano dice qnc ha teuido una hermana 
epileptic11. 

Se ve, en efecto, que los epilCpticos snelen tener cstas impnlsiones 
que sc prcsenta.n repentinamente; serinn innumerables los casos en qne 
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podria. cit.ar, tomados de las autoree, en qne un epileptico ha ejecntado 
rcpentinamcntc actos indebidos i verdaderos crimenes, bajo IR iai!nencia 
de au enferme<la.d. Por mi parte, uo podria eitar ningun ca.so que haya 
vi~to personalmentc, porqne en la Casa. dt:! Orates, doncle hai ruuchos 
epi\Cpticos, ja11U\S se \mu obserrndo hechos de est.a naturnleza. 

De todo::i mo<los, esto-; hechos se obgervan a menntln, segun el pensat 
de los autore!i, i \OF; libl'oS de enfermedades mentales estl\n lleaos de 
casos de estcL 11atnr<1leza. He exarni1mdo a Manzano para inve~Ligar si 
haLia tcnido a.lgnn siutoma. <le epilepsia; no ha t.enido a.Luqucs, ni ,·er
tigos, ni pCr<lida de cunocin1iento, 110 ha sentido mal olor temporal con 
perclidn. de ht conciencitl, no lia visto subjetiYnmcnte objetos colorados 
en aznl, 110 ha tenido hormigueros ni ningnno de esos sintomas qne 
Hammond lla1ua la!i 111odalidades de la epilt::psia. A pcsar tle todo, yo 
quiero supouer que el reo tiene epilepsia, que yu rue he equivocado, qne 
he hecbo un ex~i.mcn ius11ficiente i que el !'Co eA epileptiCOi pero veamos 
si el crlmen ha sido ejecutado en nna de estas impulsiorn~s irresistibles 
de la epitepsia, que es lo que importa investiga.r i yo dcclaro qne esto es 
imposible1 pol"que los atentados qne t-ienen lugar eu este estado tieneu 
un cA.nl.cter que es facil de conoc~r i que falti! en Manzano. Los epilBp
ticus 4ue ejccuLan actos indebidos coma espresion rle impnlsi1ines irre
sist.ibles, no recnerdan los actos que han ejecutado, precisn.mente porque 
los !tan perper.rado en nu m(}mento de inconciencia, i US. sa.be que 
Manzano recuer<la i reficre SLl cdmen con nn lujo de detal\es que nat\a 
deja que desear. tC6rno es posible admitir ent6nces que el reo ha a.se
sinado en nn movimiento in\'O!untario e irr1::sistible, prndncido par la. 
epilepsia? Porque es vreciso que US. tenga presente que la fa\ta de 
recllerdo de los al:.entatl.os cometidos par \as epilepticos es constante, es 
el signo canrnteristico de esta especie de cl'imene!->. NO, Manzano no es 
epilCptico ui ha cowelido el crimen par impulsion irrcsistil.ile, ni tiene 
lesion de la voluntad. 

tTen<k.i c·l reo lo que Esquirol llama.ha monoma11ia homidda, Pine!, 
mania i Foder<!:, furor maniaco? Pero, si est!.\ forma de ena~ 
je11aetqn eutra cu el cuadro de las locuras impul&ivas quc ya. 
hemos dsto que JJanzauu no puede tenel'. I luego es nu error imajinar 
qne estas locuras se muefitran sin anteeedentc~, sin motivo, sin S;\ber 

por qne. Ya Esquirol llama la at.eucion soLre este punto i dice:-«Yo 
he \'isto uu grnn ntirnero de alienados qne µa.recian goza.r de Bll int.eli
jeucia, qne deploraban las determiuaciones a que cran fnertemeote 
anastra.dos; pero Lodos confesnban qne sentian alga interior de que no 

poditt.u thi.1·se cuenta, qne sn rn•rcbro eflita.U.'\ embamzaclo (emba.-
rraae6), que esperimenta\Jan una perturUacion cu el t::jerci-
cio de su razon, qllc esta perturba.cion precursora sc o.nunciabp, par 
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srntomas fisicoi; cuyo recuerdoco11scn•ah<ln pcrfn~tament.e; nnos Kentian 
un ca\or desgarradm· (dechirante) que se eleva.b;t <lei bajo vientre haetu 
la cabeza; otros nu ca\01· quema.nte cou pnlsaciones en el interior del 
cra.neo, etc.; or.ros atinnn.ban que una. ilusion. lllm a!ucinacion, un falso 
razona.mientu los habia. dE·tcrrnillil<lOli. 

t! ?\Ianza.no ha tenidu quc se p<trC'zc;t a. esta cle:sc..:ripcion de Esqui-
rol? .\I coJ1t.1·a.riu, el ha tenitlo una Kalncl perfecta, que oo 
ha t.enido Illas enferruedad qne 11U d1(1vr1'011.f/o qui~ 1rnfri6 tn lllapet. 

Pew, u~. Vea de cuerµo eutero CSLi:l l'urma tie enajenn.ciou, 
t1e Esqnirol. 

o:Un enajeua<lo se pone repente rnui t.:Olorndo 1 oye u11a vo1. ql1e le 
g-ritR.: ma.ta, mata

1 
es ta enemi,t/O; mo/a i ti~ seras libreD. 

d)t,ro e1:1tti µersuudido lo tra.iciona; la eun<lucta de su 
mujer i las circunstancias pero lo~ celos 
arman f:m bl'aZ(J, tnJ.ta <le 
a los piCR de l<1. que iba a cleµlorn s11 furor, hacc las mas 
grandes prnmesas i determitw vcncerse rc,;uelLa.1uet1tu: 1111 insLaute des
pues cae en la. mislfla falta». 

u Una mad re <le famllia se ci·ee arruiua.du1 Hll poswiou es espantosa, 
na.da pue<le cambiarla, ~st;i uonrnneidn de qnc sus hijos estan condena.
dos a pedir limosua, la clesesperaeion se ctpodera. de elh1, forma la reso
Jucion de watarlos, :;e pl'epara para cumplir Sll!-\ dcs!gnios, i en el mo
rnento de la ejecucion, la tcrnura m:tt.l!rual, hablando mas a.Ito que la 
desesperaciou, esclama: retiraos, hijos mios.11 

GQrn! hai {le comLltl entre estos casos que se cita.n como tipus de mo
nomania homicida i e! ca.so de Manzano? Donde esta. el vincnlo de union 
entire el hecho de Antolin M~t11Z<1no i los hechos refol'idrn; par el mismo 
Esquirol? Porque par haya diferencia de fonna en los diferen 
tes caf!OB de la nn factor uon1un qne precisnmente 
es el que caractel'im tD6ntle estil aqut ese factor comu11? 

M1rnzano no padece monomania bomicida.. 
U~. veni. qne hai en este i11form~ alguna"! omisione!:i iruport,antes1 

como el ruoclo c6mo Manzano mH.t6 a Pa.rdo, q11c fnC po:.· !a esp1,1ilda, la 
circun:;tancia. de fngarse despnes del urimen, cosa ((Lle hace el criminal, 
pero que jlmeralmente no hace el lot:o, q11~· BP queda. al lado de su vICti
ma, i otros puntos qne me ha parecido r1nc no debia tratar, por perte
uecer mas directamente a la im·estigacion judicial qne a nn informe 
medico-legal. 

Voi a termi11ar, sefior jnez, este iufo1·11H.: ya clemasiado largo, maai
festando a. u~. las conclusiones a rp1e he a.rribn.do rlespues del estudio 
paciente i concienzudo tlel rt:o, de sns antect-dentes1 de las circunstan· 
cias que Rcompaila.ron a sn crimen i de lfL discueion de todos los elemen. 



tos que constitD_ren el problem:~ medico-legal sometidn a nuestra con~ 

~iderucion. 

('0Nc1,1,;s10N1t:H. - Despues clel estmlio hccho t!ll estl' informe, me 
parece qne pnedo alirma.r: 

J ." Que ~lanz:wo Im sido till hombre cit lmt"na salud, uo habiendo 
vmido ru su vida ma!i enfenneda<l qne 1111 chavalongo (1) padecido en 
JI lapel. 

:L" Que el n:o 110 hiL Lt:ni<lo nnni.:a ni malestar, ni perturbaciones 
scnsoriales, ni alucimu;iuJJt!l-:1 de let vista, 11i clel oido, ni de! tacto. 

8.~1 Qut• CRtudiadas las fa('llitades me11taJes de! rE'O, mtmoria, imaji-
nn.cio11, juit.:io, etc., etc., 110 se Im J.>Odido hallar perturba.da. 
urlll 'dola de t~stas 

-1. 0 Qnc discmi<los los heclios i los autecellentes de\ reo1 no ha Hido 
JXrsible hallar e11 ti!lmi nada quc dcmuCsLt·e tum alteracion de BUB facnl· 
tades mentalci:i. 

f). 0 Que la drcu11sLa.11cia. de ltaber e5tado dos veces en la. Casa de 
Orates, nada prut.:ba sobre ~l est.ado actual del reo, i cua.ndo mus indica 
una predisposicio11 a las eufermedades mentales. 

6.0 '-.!nl! el hecho de haher sido procesado en dos ocasiones por homi
cidio, 110 tionc valor ni11guuo, pol'q11e eu el primF:r caso m1da. se le pl'Ob6 
al reo i se mandO sobreseer en la ca11sa; i eo el segundo, se le declar6 
fuera de 1m ra:r.011, pern solo estU\'U seis dias en el manicomio, tiempo 
qne a¢na~ e.'i sufiuienLe u11 presunto alienado, i en fin, 

7.0 Que Mn.nz:rno predisposicion a padecer enfermedades 
mental~s, pero eu la actrntlidad h<.ibla i rawna dentro de 
Sil pocler intelecLual, no faun!tades i es, por con-
siguienLe, respousahle de 

Tales t1n11 1 seiior jlll'Z, nie permiLe l!egar el es .. 
t,ndio <letenido de Lodns lus elemeutus de prolilema que US. ha someti
do a nu~stro e:Gimen.-~antiago, DiciemUre 1.0 du 18\)0.-A. Vu.nit~-

De acuerdo eu la esµosicio11 de los hechos i e11 la. mancra de iaterpre
tarlos, u1e adhiero a las conc:lusiones qne dan rcmate a C:5te informe.
Santi11go, Diciembre l." de 18DO.-llocTOR ~:m.oJIO CunTiN8Z. 

l1~form11 dPI dol'/or ~Joa'l11i11 Cmsfl'V SOjfia . .,11/Jre ol rf'11 Antoli11 ~Uanzano 

gi fuculta~ivo que snscribe, mC1lico de la Casti de Orates, ha sido 
oomisionR.do, con fecha n de ~oriembre de\ corriente, por el ::.efior juez 

(J) ChaYalougo (dolor de c11beza) c::i el uombre iudljoml de la. fiobre ti
foidea. 
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del crimeii en)union con los ,Jocton.·s sefiorcs Adolfo Valderrama i Eulojio 
Corti11e:6 po.ra informar sobre el estado cle la8 faculta.dcs ment:.ale8 del reo 
Antolin ~lanzauo, con motivo del a'c?iinat.o comctido en la 1wrsona tlel 
seilor Nicanor Pcmlo. 

No estan<lo conforme con los doctort!s J.ntcs nomhrudo~ en hL mancrn 
de aprccinr el c-;ta•l11 de las fac ul tarles me11talcs del r.~01 me no ('11 t'I ca.so 
de iuformar por separado, clan<lo a est.e informc mayor estc11~ion por 
en trar en a.lg1rnos dctalles qne habria omitido en l! I 1..laso conLrnrio. 

Desde luego es l'reciso tstudiar los autece<leulies de! reo, i HOil los 
signientes: 

Antolin l\fauzano, de treintfl. i siete afios, soltero, de constitnoion 
robusta, minero, apenas sabe leer i su nh·el intelcc:tual cs inferior a la 
juneralidttd de \01:1 in di vi<h10-s de sn cla~e. Su pa.dre era. bebedor i ha 
teniclo uua henul:lna !!pileptica. El mismo ~lanzano ha abusado de las 
bebidas alcoholh:as, pne3 ha esta<ln dos vrces en la Casa de Orates; el 
afio mil oohocientos ochenta i cinco 1:11trO a e . .;e establecimiento atacado 
de mauia alcoh6lica i de alcoholismo ngudo en Febrcro de mil ochocien· 
tos ochenta i nneve. 

Aclemas de estos orntecedente.s, qne r~,·elan ya en Manzano Ber un in .. 
divi1luo prndispuesto para qne se <lesarrolle en el aJguna rle las formaR 
de enajcnacio11 mental, es indispensable tomar en cncnta, cl espediente 
'Ille se ~iguiO contrn Jianzano el afio mil o·~hocientos ochcuta i nueve, 
por iutento de homicidio en la persona del Oobernador de Putacndo. 

He tmtaha cle clescubrir al atu.01· de llll a~csiirnto comctido en las Cui· 
mas, i Ma11zano tomadn prmso, di6 la siguicntc cleclaracion, quc copio 
integra, porque da bastante luz sobre el ESLat.l.o de las fucultatlcs menta· 
les de\ reo en a11ut·lla Cpota. 

([~J I mii:mo dia veint,e i siete compareci6 a la presencia jlldicial un 
hombre c1eLeniJo i bajfl la promesa qLw presto de c.lt~cir \~er<lud, dijo: 

Jft: llarno .\ nLolin ~fouzano Cortes, natnral ckl <leparL<1.mu11to de Illa· 
Jiel, de LrdnL~ i cinto afios de edad, soltcro, mi11ero1 sC leer ~ro no c~· 
crihir i he estado otra vez preso en la. Casa de Orates de Santiago por411e 
decian <1ue yo cstaba loco, sin embaq.~o 11ue yo no me cncontraba eu ese 
estado. Sohre los hechos que US. me interrogu acerca del asesinato 
comeLi•lo en la~ Coimas !!I dia de Pa!lcna, 110 Lcng'O absolmamcnte noti· 
cias de Cl, pues cse mi .... mo dia ''ine del lugar <le Catcmu a pasar cl rio 
Putaend11 por el ptte:nte del )[alpaso, i coma cstc puente cstaba cortado, 
le pecli por fa\'01' me pasara el a un hombrt: que Se d irijia a estc pueblo, 
el cna.1 !ie llama Fructnoso Carrefio; <.;stc accediO a lo qne yo le pedi, i 
scgui en sn comJX\ihl lrnsta su casil sitnadu en la callc dcl Comcrcio, a 
donde me inviLo a alojar; aceptC la iuvitncion. 

Llegamos a casa de Carreiio el indicado dia veinte i cinco a pnestae 
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de sol, i dMde e,.;iL hora solo me movf de su caSJ. un moment.o para salir 
a la n .. -cindad a comprar tm poco de lioor, regresando mui luego para no 
salir en t,oda la noi,;he, como efoi~:.ivamente lo hice. 

Al dia siguiente, e~ dtcir ayer, me puse a beber desde tt·mprano i 
como a las once de In ruallana me diriji a la Plin~a de Armas con el 

olJjct.o de buscar al <lob ~rnaflor cnn el puil.al que US. mC' presenta i qne 
rcconozco como de mi propiedad. ~st.e pnfial lo compr6 en la ajencia 

1111e hai en este pueblo en la calle dd Comercio abajo al ]ado po11ientc1 

en la. cant.idad de tres pe.'iOS i con el objeto de dar mnerte al Gobcr
nador. 

~I motivo que me in<luciB R. dn.t· muel'te al Gobernador de este depo.r
tamento, era a cousccue11cia. de quc yo fui victima de 1m a.salto en el 

mes de 8etiembre en el lllgar de Catemu, i el jucz de subdclegncio11 de 
cse illgar ante quie11 denunciC el hecho, eu vez de pcrseguir a las asal

tant.e:1, 110 oy6 mi pdiciou i dej6 en libcrtad a los malhechores, i coma 

prc~tuno quc de todo esto t.ieue la culpa el Gobernadur, Je o.hi mi inten· 

cion de mu.tar a Cst~, lo 11ue 110 1::fectue, porltl1C como yo no lo conocia, 
pregunt.C a vo.ria-o per:ionas par Cl en la. calle, i naos me dijcron que 

au<laba inspect:ionando los trabajos del rio i otros cine no sabian donde 
vivia,)1 

Por <:or.a dcc;larnoion sc siguid a MauZi\no c:ausa criminal por intent.a 
de homicidio en la pc1·so1rn. del Gobt:rna1lol' de Putaendo, i fuC en dado 
a Ha11tiago para ser juzgarlo por la. lit.ma. Corr.c de Apelaciones. FJn el 
cuartel de Han Pahlo fuC reconocido por el medico de ciudad i mandado 

" la Cnsa de Orntcs, por sufrir µertnrbacion mental. Manzano fuC 

cnviado a la Ca!-\a. de Orates, no C1)mo reo ni con los antecetlentes que 

corre11 en el especlieute; a.si es ciue luego qne recobr6 la salud fuO dado 
de ult.a. :\IiCntras t;\ut.o la canstl. signi6 su curso; se pidi6 vista al sefior 

fisr:~l, el cm\\ opin6 que «en auseucia de! espresado Ma.nzano i arlrir

ti<.'udusc en su dec\araci011 a.lguna aberraeiou muntal, constntada por el 

mMico de ciuda<l, el! masque proUablc quc el prup6sito por 61 confesa· 

do no ha sido masque el efecto de !Hl razon J>t:rt.urbada. 
Por consigniente, no ha.biendo <lelito que perseguir, des.de que los 

dementes son irresponsablcs crimina.lmente, este ministcrio es de opi· 

nion 11ue Uti. [. mantle sobresecr detinitivamentP,» 
La lltma. Corte aprobo el purecer del sefior list.:al i nmuJO soOreseer 

dcfiniti\~ameute. 
Ultimament.e ~p11rete )lanzano como trabajador en lamina Jlniten· 

cito, mineral de !us Uoudes, i cl 5 tle Xoviembre clc 18tl0 lleg6 a Ran· 

ti11go . .Jllll'ill ycnia n pcdir jnsticia !1or l'i dinern r1ne s11 patron le debia. 

ApCnns hubo entrado en la cindad, refiere Cl, pas6 por cnfrente de un 

cuortel i en los eoldados conoci6 qnc lo ciudod de Santiogo eetoba en 
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s11 contra, comr) en otra oca.Hion lo liabia esLado raLi·mu. Lleg-0 a la 
Plar,a de Arzas a las JO ho1·as 10 rniuntos de la ma.ifana i He cHriji6 a 
los Tribunalt:::s dt.: .fnsticia cu hnscn rlcl jncz tic miuas pant pedirle 
juRticia, coutru. su patron qne le debia i 1 pPsos, valor de su t.rnbajo. 
Uomo se le dijera <111e en hl 1)t.rn, en la de 1088 

alb~; 'flH:! el jnez no 4ue t'ra ma~ <~011ve111e11t.t: q11e BLl pn· 
Lron estuvi·~se en Ka.ntiagu para poderlc Cflbrar i que mas 1t: valia se 
fnese a Lra.bajclr al Mapochu para uu perder su t.iempo. OreyCndosc bur
lado, le di6 mucha uOl!!ra i ya quc no eueout.raLti jw;ticia, prt:ltendi6 
hacCrsela par ~j 111isn1u. Considernndo a las pen;onas cor1 quicne!i hablaba 

saua Llll pt!iial, liier11 a uno, asesina 
a otro lo::; itLle se hubieseu presen· 
tudo al alcance de Sll arma h11micida. ~ale a la calle e11 h~ 111ism11 auti~ 
tud amenazantc i el al wi1uer policial que e11cuentrn i se 
uon~tituye preso paru. la a.utoridad por el diaero que se 
le debiu. 

La <leclara.c..:100 yue presto ~lanianu el inil')tllO dia. del crfmeu, ante el 

juez sefi.01· Ojeda, la considero mui imporLaute para juzga.r de! esLado 
de las factlltadcs rnentales del reo en el momcnto del urimeu i es la 

siguicute: t1 Bu el mismn rnument.o rue int.errogaJo bajo promesa de 
tlecir verdad el reo A.nt.oliu 1\Iauza110 i Cort.es, i espuliu: Te11go :H ariOR, 
soi soltero, minero, natural de Tlla.pel, he estado preso otm 't"ez por loco 
en la Casa de Orates i se liolo leer. 

l~s ~fect.ivo qne esta mafiana fu1 a los Tribuuales de Jnsticia a ponP.r 
111m demauda aute el juez de miual') en contra de don .JosC Ao~onio 
Pinochet i fio DoroLeu Chacon porr1ue me rcLeniau el pago de uu trabajo 
qut: les hi~bia heuho en !a rni11a l\fait.c11cit.01 i comu los concurrenLes al 
rrrib11nal Ille L·mpezarn11 a deuir '1U0 el j uez e:sLaba etl llSta puerta, en la 
0Lra1 en la <le hasta. qne al fin 8ali1l u11 caballerodeadcnLrodc 

del palucio me dijo que alllla.rle uobnrndo plata 
a lo uual era tiempo pt:nlido, l'to1 que 
ast ganaria ma!;. El caballero, que era u11 gurJito, cuyo nornbre no lo 
l')e, debc ser fusila<lu a mi juicio, pllrque habi~udule dicho yo que si 
Pinochet no me pagaba lo mataUa, palahras a las que acumpafiC la ac
cio11 de t::char ma.no al pufl<di el cahallcru go1·diLu, en \'CZ de ret.irarse, 
se acerc6 mas a mi1 i por t::i'iU yo le aseste nna puiialada uu11 ese pufial 
•1ue t'Stii sabre la mesa, 11ue es de mi propied;ul i lo ca.rgaba. en esos 
momenios. Ta11 pronto le pegne la p11fialada1 11ne cay6 en un brazo, me 
parecc, sali e11 el acto l:'n busca de ma:;; homhrcs qne matar ]YJrqne yo 
110 queria Uejar a nill .!.!11110 \'ivo de los qu0 estaban a.dentro del pa.lacio 
1 de!ipueS eutreganne a la autorlda<l parH. poner mi demanda a fin de 
que hicieran fu!:!ilar a don JosO Antonio Pinoohet, a iio Doroteo Chacon 
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dema3 trahil.jadores de la mina, <le la cnal !'\Olo hoi veuia Jleaando 
lba, puc.q, hL1a1.m11do ma:; hombres 11ue maLar cuando d uu caballer~ 
que e~taba se:ntadf) !m un soft~ con nna scfiorn t'll lo!< uorretlores <lei pa· 
lac.:io de lus Trilmunlc.:. 151 sujeLu no etSLaba \'@Ito h.t.cia, mi, a-~i es IJLle 
yo me le alleguo por d~t.ras i le ase;;LC uua puiiala<la lJ HU'> abraz<i.ndolo, 
cl~ !rnerte 11uc sc le ela.vo el cuchillo en el µecho. Despues ~nh i no 
rermerdo 1 1u<'• oLroq tajos t..in~ p(Jrr1ue llegu6 a pu1·der los sentidos de 
rnbrn lm~lta quc vi quc vcnia la autudda.rl, la llamC, le e11treg-ue cl pnfilll 
i me di a preiso · 

.Jut:z.-~ gsptil1t1cme usLcd mas claro el ruot,i,o por que hir·io al 1•aba-
1lero que c<mvel'saha con la ~efiora? 

Ruo.-Purque Ludos eu Mu.ntlagv suu a!uahnetcs i si n."lted me la1·ga, 
tambi1:11 lu maLo, as1 coma !Jllicro matar a t.rnlos los jucces porque no 
hact.::11 jL1::.1iicia-1 corno me suucdin c1Jf! el jnez de! µueblo de Ran Antonio 
de PuLaencln tJIH.! urn tn\·u dos meses preso porque fut a poner una de
mauda sobre mi vie.la en coutn1. dl' tutfo Oat.emu, porqlle me querian 
nrnLar a cansa clc· c1ue yo habia diclw <Jlle el jentral Escala habia Rido 
en\·cnenado i que Art.u1·0 Prat habia sido lraicio1uulo, i par eso queria 
yo matar todos los jueccs de Santingoi porque la caheza reaponde de Jo 
que haceu las manos. 

;.Acaso los jueces. de aqm no rnandan a. los de allJ.? 
1 por li1'1 tleLri de:;eo snbir a la silla prcsidencial para hacer 

yo justiciu, estando la 
Despuei; 1le la, esposicion de lus naturalment.c a lR 

siguiente alte1·uat.ivtt: o Manzau•J es 1111 i por l.\Onsiguicnt.e un 
criminal i o J,ien es 11u enrtj~11rtrlo, i cu est~ caso irresµon
sab!c de :ms 

pritnera vista varcce. 
AdcmatJ1 es mni tlifieil quc 1111 iucliviLlno quu no haya e~tudiado las 

enfernu:dadc:; 11H.!nt.11les pueda simnlar locura ltaslia cl p1111to tlc engafia.r 
al mCdico qne conozc-a csta eufennedad i tenga algnna pra.ctica en el 
trato con !us enajenado~. 

Bl vu Igo tiene nnu. iclea. mui errOnea. de la loenra, cree quo los locos 
estfo on eon~ttu1tc dcliriu; qne se cntrega11 a ac.:t.os est,rnvagantes i re· 
pre11si1Jlcs, siemprc ajir,ados i furio:-:;us, o LiL"n sumidos en umi. profnnda. 
po:;tracion. 

Los <1ue pretenden sirnular la. loonra, guia.dod pOl' ebas ideas, se entre· 
gau t~ jesticula.ciones ridiculas, dan respuest.as iucoherentei:;, siempre 
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nirnias i absurclas, i olvi<lan las co~as r1l1e le::; Kon ma.e familiarce. En 
Manzano, como en la mayor parte de Jo~ enajemdo'l, ee consel'\'a el re 
cuerdo <le Joe hechos pa$ados, i aunqnc sns ideas son deliromtcs, sus actoa 
criminalt::s i sus jnicios err6neos los fun<la siempre en nlgun motivo ljlle 

por mas absmdo qne sea, CJ tiene la firme couviccion (llle lo que siente 
i piensa es justo, razonaiJle i e~tci. en el JOB'i perfecto dcrecho de obrar 
coma lo ha.cc, i todo eso lo mitnifiesLR con naturalidad i sin afcctncioo. 
LlcvHdO a. presencia del jnez el mismo dia de\ uscsiuaLO, coofiesa sn 
cl'imcn i lo refiere cou todos sus detallus, dando cnenta exact.a de todos 
Jos motives que lo han impulsado a comet.erlo, i de lo." sentimicntos quc 
lo han ajit.aclo ante;,; i durante la ejecucion dcl ncto. 

La miradtt de l simula<lor l!l'iminal es furtivu, movible, solapada, 110 

sa\.Jria dal' a su fisonomfa la esµ resion quc corrcsponde a la enfermcdlid 
que quierc imitar, a menudo Uaja la vista por temor quc Ju mirada lo 
tl'aicione; en Manzano la mira<la cs trnnquila, franca como la de 1111 in
dividuo que ticne conciencia de la rectitnci de sus actos. 

El simulador se esfuerza en ponl:!r en evi<lencia su locura con palabras, 
jest.us i por todos los medios que est.an a su ah.at.nee; .Manzano, al con
trario, smitiene que no est.a. loco. 

J<}n el simulador todas sus re!ipnestas i los actos que ejecuta van en· 
caminados a eugaiiar; queriendo simular uni\ forma de locnra, se con· 
cret1t a manifestar ciertos sfotomas, olvida otros quc sun igualmeute 
eeencialcs o introduce nUC\'OS sintomas que son inconcilia\.Jlts con la 
forma de loc11ra r1ue pretC'ncie simnlar. Fin Manzano vemos que se de~a
rrollan en 81 cou natnraliciad i sin i:sfllcrm los diferente~ sintornas de 
una enfermedad mental que los alienistas !laman 11.lorura parl'ial,l (lo· 
wra propiamente dicha) carnct.erizad<~ por el delirio de persecucion i 
delirio de grandeza <;on tendencia al homicidio. 

No estaria demns recordar que los enfermos que sufren delirio de 
perst.·cucion, SP11, de todos los cnajeaadm11 \mi mas pcligrosos, i e11 nin· 
guoa. cluse de locnra. es mas frccuente el homici<lio queen la locura 
pardal con delirio de persecucion. 

Exist.en dos grandes cate~orias de pcrseguiclos: los uno.i que baBan 
sus ideas de persccucion en trastorno:; de lo~ sentidos, p1·i11cipalmente 
de! oido, so11 los persrguidos aluci1Uttlo.'f; los otro:;, sin sufrir trastornos 
sensorilllc·s, no aluciuados razonal>les en aparicucia, fundau su delirio 
en 1111a circunstancia ma-; o mlinos salientc de sn vida, i forman todo un 
sistema de concepciones delirantes qne ellos dcficnde11 con mas o menos 
l6jica, pcro sicmpre con conviccion, son Ins perse!fuido.'f nmmanfes. Esta 
segur1da. cat£·g-orfa de cnferrno~ "nn 1M1~ prlig-n·sn~ qnt los antcriores, 
porque razonnu su delirio i llevan o. erecto con tranr1uilidad i medit..a.· 
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cion el crimen qtic lian imajinado; a cstn segunda clase de pcrseguidos 
pertenecc ~Iauzano. 

rnn fia, para qne Manza.no fncse siruulador, seria. preciso que fuera 
mui i11telijente para qne pndie8C imitar co11 tanta exactitud el cuadro 
c\inico de la loruraparcial, i ya hemes dicho qne sa nivel intelectual 
es inferior u Ins indivldnos de sn clase; o qne fnera mni instruido i 
hemos constutado que apenas sabe !~er; o bien que tenga ua conoci· 
mieuto bnsta11te exaeto Jel estudio diflcil i complic<~do de las enferme~ 
dndes men tale~ , lo quu nose concibe en 11n individuo de Rll cluse i da<las 
Ins coudicioncs antu1·iores. P.n consecnencia, podemos affrmar LJlle Man· 
zano no es nn simuh:!dor. 

Ri po.sinnos a l.!St.ndiar \os camct6res jenerales del crimen, se vc qne el 
crimen cu si mismo i las circuustitncias qne lo acompaiian, manificstan 
de una matH::ra clara cl cstado de enajenacion del reo, cnyo ncto ha sido 
cjecntado en estado de impuh;ion mnniat::a, exaltado su cerebro e11fcrmo 
con la idcR. de no encontrar jnsticia. La crneldad del acto, herir i ase
Rinnr I\ personos que no conoce, qne nunca ha visto i 4ue ningna mal 
le ban hecho; la publicitlad del crimen, pnes ha sido cometido <l las 
once de la mafiana en lo;, Tribunales de J nsticia i eu donde habian 
mnchos espectadores; la imprevision con que el reo llev6 a cabo su crf
me111 uo tomando de o.nte1rnrno la.8 medidas para huir, i al contr<trio, se 
clirijc a la. Plaza. de Armas doucle no µodia escapar; i par Ultimo, en
trega el pnfial al primer policial qne eacueutra i sc constitL1ye pres.a. 
Ma~ nnn : cnanclo se le habla de sn crimen, lo confiesa con nuturalidad , 
sin nf~ctncio11, i sin preten<ler af:.eanarlo ni exa.jernrlo. Cree que ha he-
cbo nna buena que ha. estado en SLl perfecta <lerecho al obrar 
como lo hizo i hacel'se jnsticia, a sn rnanera, ·cacla vez 
qne seven contrn1·ia<lo en sus ideas. Todas estas circun!itanciaB qne 
acompaUan al erimen, no Ucjau duda de! estado de enajenacion del i11 -

dividuo que ha ejecntado talcs actos. 
En el i11fo1·me lie copiado integras las dos declaraciones del reo, por 

que nM i of:.ra dan a conocer el est.ado de las facultades mentalrs de 
Manzano en Cpocas clistintas i manifiestan los progresos que la e11fer
medad ha hecho desde el aiio mil ochocientos ochen~a i nL1eve hast.a la 

fee ha. 
En la primen1 declaracion de mil o:::hocientos ochenta i nueve, se 

npta cl delirio de persecucion; en la segunda., ademas del delirio de per
secucion, principia a desnrrollarse ('1 delirio Lle gran<leza(que en patolojil\ 
mental llainamos a este periodo de trasformacion de la personalidad i 
q11e es nu grn.do mas avanzado de una misma enfermeclad: la. 7ocura 

parcial). 
En \11.s diforeutes ocasiones en que he hablado con Manzano, siempre 
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ha. manift!\Lado ciert11s idea.s de gr~ndezu; asl, por ('jemplo, se cou!\idera 
merect:dor fl. la silla presidem:ial i si no ln 11omhra11 Presidente, fie hara 

rei; tiene bastante poder para impedir qne estalle la g-uerrn- cidl, puc!lto 
qne es hijo de Dios. 

Otro de los caral'teres, mni importnnte <le In locum parria!, consiste 

en la sisl1:11mlizacitr11 de/ cMi,.io. fi:I tlelirio de perscc,neion se cle~arrnlla, 
por lo jenern.l, lrntamente de 11na mnnera confusa al pl'inr~ipio, i tiende 
poco a poco a concretarse, a t.omar forma, a i:iistematizarse, e11 una 

palabra. Eu Manzano, en la actn:ilidad, casi torlas sns irleas lai:i dirlje 
a un mismo lema, lrnsta fonnar cle sistcma con la idea de 
que no e11cnentr11 jL1sticia L qne es pi·ecisn pol' si mismo. 

De c1ue hemoR !H'cho no cabc dnda, q11e e1i Unnza110 sua 
que s11 razon est;;i est.ravifLtln. i fjll<' RllR juiuios i::on 

err6neos. 
RRi:;U;irnN.-nespnes de conocer los rspcdientes j11dicialc11, de estn· 

<liar la 1rntma]!;'za del cl'imen i lns circnmu;ancias qne lo h:rn ncompa
fiado, he consultado los antecedentes de\ reo i examinndo Pn repeticlus 
octtsinnes i con la mayor atencion d estado actual de s11s facnltndes 
mentn.les, llegando a las c0nclnsio11es signientes: 

1.8 Antolin ~fanzano sufre en la actnalidarl de locnl'a parciali carac. 
t,el'iznda por delirio de persecncion i delirio de grandeza, crm t.enclencias 
mat1ifiestas al homicidio. 

2.a E~Lc i11tlivicluo, por su pe1'Lllrba.cion incutal que lt• impide clarse 
cuenta de s11 situarion, es iJTesponimb!e Lle aus ados. 

~t:i f,a enferme-rlacl que pnr.lece cl reoes de n.quellns qlle, e11 el 1x•riodo 

r1ne se encuent1·a, se com1idern incurable i los indivi(luos que la Rnfren 
son nna nmenaza constante para la soeiedatl i personas qoe rodean al 
enfermo; en consecuencia, creo riue Manza111J clehf' sf'r seuuestrado para 
evitar nuevas rlesgracias 

Es cnanto tellg-o que informal' a U8. en ho1wv de ln verdad i en cum· 
plimiento a vnestra. providencin dP einco del ll!es pasado.-Santiago, 
Dicicmbre 4 de 1890. - JJoctor Joaq11i11 Cash'o ,_t;,,'oj/fo.-Al sefior juez 
.:iE'l crimen dt::I .J-. 0 Jnzgar1n de Haat.iago 

Locura simulada. - Homicidios multiples 

l1!f'onne flp Ins docfr;re.i .J. J. Apufrt,,, Orreqo Lu{'(}, Valr/ermmo 

~u11tiug-o, l de Octnbre de 1885.--Refior ,Juf~z de\ Uri men: Los que 
suscribeu, comisiouaclos para informar sohre el esta.do cle las facultatles 
ruent11\('s de\ rec1 J3eujamin Aravena (J), enconf.rit.ndosc en prE>sencia df' 

(~) Ara vena habia asesinado al marido i a todos lo'd bijoH de su amante. 
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llll en.so 411e µre~t:ma 1;aracteres ea~i esi.:ep..:ionales, hau lenidv que pro· 
long1u· ht oh~ervacion i snjer..ar n.I re., a nna im·e;;tigacion mni detK
llacln. 

Par el conocimiento personal que US. ha te11ido de Ara,·ena, mientras 
instrnia su µroceso, s:d1e q11e las facnlLades mentales <le t!Ste reo no 
presentabnn nacla qne hiuiern so~peclmr nna perr.mbacion intelectual. 
Era un !Jombre de fncnltn!lcs limitndas 1p1r hnciA11 Rnponer ona 
olitusiou, 111111$ bien q1u~ mm RensibilidaLl dva de sns l'cntroR nPr· 
viosos. 

Par lm1 rlaLmHJllC hemos recojido, <lurante su jJe1·ma.ne11ci11 en la cil.rne\ 

pt'l.bli1·1t i f'I presirlio nrhano, tam11oco dic'1 rrrn1:sl.rns de tm trastoraa 
iotc:Jectnal. Arnnmu. sc eonducia. como nn sin qne l111mara. 
eu {:I 11aclf\ la aLencion rlt: ha contiuuado 
el reohastacl 1li:11·u 11ue le fot:icumuuicada Oe8-
de ese clia hnn principiaclo los fon6menos que m0tiva11 la investigaciaa 
medico - le~al. 

Rstos fenOmer.as <;;e reducian a 1111 esr.ado de irritnliilidHd 1wrviosf1 i 
nn movimie11to rle Ju cabeza en ct sentido r.rasvcrsal. .\rnvcna 110 padia 
sentir qn1> Be acercalmn n su cali\boza riin esperiment11r urin inteasa aji· 
tncion, nn temblor de lo~ miembros i In cara, sin altemcion ~n la cola· 
rncion de 111.11 Remhln,ntc ni en el est.ado <le <::ns p11pil1H;. A f'~to se niiadiR 
un movimiento de c1iheza1 qnf· no presentaba caractCres rltmicos i que 
se ib11 acelemndo n m·~ditln que la obse1·vaciu11 ~e prolongaba. Ese mo

vi01iento desapFtreceria dnr11nte cl ~nefin, q11e era Lt·anquila i prolang1:1.do; 
rnientrm; camia e! reo, la ohservacion de los gnardinnes-
Hiemprc qne Aru.'7e1rn vijilado. Por lo clemas no preseutabn 
Araveun. ninguna pcrturbacion de sns fuuciones de caracr.e1· apreciable. 

Sohre un Fonda rle il'l'itabilidR.d nerviosft, prorncado por el miedn, se 
vt:ia npal'ecer nn !U(lVi1: iento fJ.ttC pasaba en lo~ <lomi11ios cle mOsculos 
enjetos a la acr,ian de lo. valuncad, qne pod in. sei· voluntariameute pro. 
dncido, i que por <::n fnlta. de ritmo, su supresi(1n (hmi.nte las i..:omidas, 
el momenta en qne habia a~1arecido i la obscrvar.ion de los gnardiunes
confirmacln. personalmente pOl' nna de nosotros-ha.cif\11 !<nponer tm ar 
tificio para bnrlar el cumplimiento de la lei. 

gn medio rie circunstancias que lrncian sospechar nna locura simuladn 

era necesario pro<:eder con la prndenoia mns sevNn. i sujetar 1i Aranna 

al examen mas cscrnpuloso. 
Siguiendo los consejos de TR.rtlicn debi6 rlirijil'se prineipahnente la 

atenoian httcia a<prnlla!il fnnciones qne f'St:in fuera de los <lominios de la 
volt111tA.d i h1.lcia nqurl!ClB !-tinl.omRs r1ne tm simnlador est.ii en la impo· 
~enciiJ de reprocluC'ir. 

Para que se puetla juzg1u la situacion de Aruveua i de las mc!ldicoa 
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llamndos a informar, nos permitimos trac.icrihir los preceplM dt·I t•mi
nentc m&lico-lejista a que hemos alndi<lo. 

En primer lngar entre Jos silltomas que est.an fuera <lei alcance de an 
simulador, fignra ~1 insomnio, que falta tan r1-ira vcz en las forme.s 
Rguclas de la locura i quc.no soportaria el simulador fatigado por los 
esfuerzos que exije la ficcion a qne se ha conclenado. 

El a}'elito e11 los simnladorr.s no ofrcce las irreg-11\nrirlades i caprichos 
que estamos h1:1 bituadoR a observar en loR cnajena.dos. Torlo lo <Jue puede 
traer una diversion a.I }>P-noso traUajo de la sitnul!i.cion ed ;t.Yi<lament.e 
aprovechado, i las comidas son tma lwra. ltahifunl df' frPf/tlrt qus no dej11. 
e8rapar el que /ilu·e estar loro. Las fnnoionf's org-anicaa, la <1ijestion, la 
respiraeion, la ci1'<!lllacion se mnestrnn perfoctamente intact.as en el 
simnlacro.-( Etude.1i sur la Folir, PariR, 1872, p<ijina 2H5 n 236). 

A esLos preceptos jenerales, ta.n cln.ramente aplicaUles al caso nctnal, 
bni toclavfa que aiiadir la foerr.:\ de preceptos especinles. La locura se 
manifestaba en A ravena por un movimicnto transversal de la. cabeza, 
cnyos caracteres hemos apuntado. Respecto de este jt>nero de movimien· 
tos dice Erb qne debs preswnir.c:e que ~on ,~imulados los que nu prPsenta11 
w1 rartirter ritmiro i apm·ecm desde el primPt mrm1e1lln ro11 tor/a la am
plitud dP/ mo,vimiento, doble circnnstaucia qne en el caso de Aravena 
concuniria a confirmar la sospecha de una locura. 8imnlada. 

Apoy<indose eu est.as consideracioues uno de nosotros, coma mCdico 
de ciudad, inform6 a US. declarando simnlada la locura de Aravena. 
En esoe momentos el cuadro de los fen6menod era de facil i clara espli· 
cacion. 

P~ro en el curso de las Ultimas dias de Mayo principi6 Aravena 1 

quejarse de dolores en las articulaciones de las roflillas. Ero.n dolores 
sordofl i co11st1rntes acompafiados de tllmefaccion local i aceleracion dcl 
pulso mui lijeras producida~ a nuestro juit:io par la hnmedad del cala
bozo, In inmovilidu<l dcl reo i par las con<liciones de snsceptib1\idad en 
que se encontro.ba A.ravena i qne aumentaban su susceptibilidad acual· 
qnier infiuencia m6rbida. Un tralamiento apropiado hizo desaparecer 
estos fen6rnenos. Pero aun cuando hubiera sido mni r:ipido el pa~aje de 
la afeccion renm;:ltica dejaba. al organismo de Aravena en condicionea 
que favorecen el desarrollo de las pertnrbaciones intelectuales. La ob
servncion ha demostrado la estrecha relacion que lign al reumatismo i 
las vesaniaq

1 
llcvando la medici11a legal al resultado de tsa ob:;ervacion 

ha~ta hacer figurar al reumatismo entre las circunstancias etiolOjicas al 
Jada de la h~rencia, el alcoholismo u otros antecedent.es de C'ad.cter 
grave. 

Adcmas en la primera mitad de! mes de J unio1 entre las dias treP. i 
cinco, el movimiento de Al'avena dej6 de ser silencio~o i priucipi6 a ser 



- S4~ -

acomp11fi11du de un ntido, procluci<lo p1Jr el ch0<J1:e rnas o mCnos ncom
pnso~<lo de Ins ma11<l1b11lns. 

Al priucipio esc rnido em intensn i podia. ser notado fuera del cala
bozo e3t.u11do lu p11erti~ cntre abierta. Los que ent6nc.:es obse1·vcibamos 
al rco, tomando ese rnido como sig-no, entrH.bamos al calabozo cuando 
no lo pcrcibiamns, i ent6nce:s A~·arnna, a riuien sorprendiamos tran~ 
quilo, vol via a c<.111Linunr su movimieuto de cabcza i su golpe de mandf. 
hulas. r~stas sorpresfu!, mL10haR veces repetidas, coinciditron con 11na 
disminncion de rnidu, que se rue apagando i trnusfonnandu en una 
cspnltlCion mui continuada.. 

Sin pe1'tnrbacion de 

s:n qne npanmiera uingun no !"'"''"'"'"' '"""'"uu, grn"-
daudo cl reo u11 8ileueio consta.nt.e, llegamos a la seg-nudt.\ 
de J uuio. Solo una vcz inte1n1mpi6 .:\.ravena use sileucio en co1H1iciones 
qne 111t:rt!ce11 meucionarse. 

El 1·co eHtaba sentaclo al ac1l en el patio del Presidio. Uno <le los dete
nidos pns6 a sn la<lo i le dijo que era i1n'ttil qne continunra finjien<lo 
111rn locuru. con que no engafiaba a nadio. Al oir cst:u1 palabras Arnvl.'lla 
trotO de \e\'autarse i arrojarse sobre el deteni<lo, i no pudicnclo haccrlo 
le diriji6 nna aerie de improperios. 

Prescindiendo de esta injnria Arnvena ha g11a.rdado el mas completo 
mntismo hast.a la scguuda mitad del mes de Junio. 

Hasta ent6nces Araveu:t habia teuido los pel.rpa<los Cerra.dos miCntras 
ejecutabu. el movimiento <le la mibeza, i cuando los Repnralia clnrnnte 
ese movhniento, sc veia el globo ocular rodando en la 6rbitn. en di
rt:rRas direcoio11t:s. Desde cnt6noes principi6 a mantemff los pt.it'~ 

po.dos abierto1t en una direccion que llevaba la 
pupil11. h<lcia arriba i adentro, 
la direccioo opnesta en qne se los mllstmlos ojo. 
Una asociacion se liabin.1 plies, establecido entrc los movimientos de 
cuello i de las ojos, usooiaciou qne las relacioncs ana.t6rnioas eaplican 
eutre 1mlecnlos que l'l'Ciben rnmas uerviosns de nn tronco comnn o onyos 
centros cere\Jro espinales estaa en relaciou inmediH.tn, doUle circ1111s
tancia que se prodncia en este caso i haoia dificil resoker la cnestion, 
que era de una. importancia capitul. 

Ese movimiento asooiaclo del globo ocular, es un fe116meno qne osoila. 
en lo~ lfmites que separan las movimientos voluntarios e invol11ntarioi-;, 
como todos los rnavimientos asociatlas que par esta razou han siclo oo
Jooados por Erh i Brown~:;;equard en nna categoria especial de Fen6me· 

nos reAcjm1. 
Jlaar..a' cnt611cr~ las movimit•ntos de Aravena. era.n de n<1uellos que l11 

SJ 
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voluntad provoca i de que un simlllado1· puetle valcrR~ para µerturbar la 
ace ion de la j usticia. 

Desde ent6nces apal'ece un movimiento de cnt•;lel:ier osc11ro1 i qne po
dia Rer el resultado de una asociacion de movimientos voluntariamente 
provocada ode nna perturbacion <le los uentrv!i nerviosos que innervan 
los mUscu\os del cuello i de lo~ ojos; pertnrbai;io11 que podiaser el resul
tado del movimiento, quc durante Llt1 mes babia estado ejecutando el 
reo, de\ sacudimiento a que sns centros nerviosos lrnliian est.ado somcti
dos 1lurante ese largo tiempo, ·obrando est.as cansaR sabre uu hombre 
que se hallaba bajo la perturbacion poderosa dd terrol' ·i la i11flnencia 
oscnra de\ reumatismo. 

En el sentido de esta segllnda esplicadon viuicron a iuclinarnos al
gunos fen6menos dudosos i algunas (JbBeL·vnc;ioneH inex<ict.fls. Los fen6-
menos dudosos eran lijeros movimientos fe\Jriles, una inc;ontinencia de 
la vejiga i relaja.cion del esfinter rect.al, qLrn podiau o n6 ser simulados. 
La observacion inexact.a era el estado de profunda depresion intelectnal 
en qne se nos decia que A.ravena estaba constantemente sumerjido. Rn 
efecto. este guardaba un silencio impel·turbable, parecia 110 comprender 
las preguntas qne se le dirijian, vivir e11 esa profuada. incliferencia del 
que se ha hundido en la demencia. 

Partiendo de estos datos, que creiamos fundados, 11os inclin3.bamosa 
creer qne la loenra, al principio simulada claramente, se habia becho 
una locura. real. fea6meno q ue es de frecuente observu.cion. 

Hai un pnnto de g1·an delicadeza-dice Tardicu en la obra que he
mos cit.ado anteriormente- i sabre el cnal conviene insistir: es qne la 
simlllacion misma, aun cuando se prolongue poco, acaba por ejercer 
sobre el estado moral i fisico de! qne se ha enbregado a ella nna infillen· 
cia incontestable i lo mismo queen 1a simulacion de cim'tas enfermeda· 
des puramente fisicas, se ve desarrollarse en el orga.nismo fen6menos 
oomplet.a.mente sustra.i<los a la voluntad, lo mismo gne el qLie simula la 
pa.ralisis de un miembro puede, por el reposo en qne lo ma.ntiene, pro
ducir su atrofia mnscular, asi tambien la divagat:ion ficticia o la falta de 
ejercicio del espfritu pnede a la larga obliterar ~ falsear el juicio i traer 
on debflitamiento real o una perversion de la int.elijencia i rle los senti
mientos. Sucede con las actitudes morales lo mismo que con las at:Litn
des fisica.s. Ciertas manifestaciones provocadas, simuladns a.I principio, 
Be hacen en ciert.o modo naturales i se prodncen instintivamente sin la 
participacion de la voluntad (Eludes sur la Folie, 237-239). 

Las consideraciones i los hechos addcidos eran bastant.es para manre

ner incierto el criteria de la comision i divididas las apreciaciones de 
Bus miembros, obligiindola a prolongar mas todavia el tiempo de la. 
o beervacion. 
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Mieutras se estndiaba c:I \·alor real de los fen6rnenos fllle presentaba 

Aravena, hecho de que US. tiene ya conociruiento, viniernn a desvane
cerse algllnas dndas i nnevas observaciones despnjn.ron de todo sn ya,Jor 
los pnntos mas graves dcl diagu6stico. Sabe UK que la indiferencia 

esttlpida, la <lificnltad para comprender, i en una pa la bra, todas las 1na

nifestaciones de Ull!\ <lepresion intelectual, era.n completamente simula

da.s i qne Ara.vcun ha sostenido eOn sus guar<lianes ('Ouversaciones 4ue 
mnnifiC'stan una situacion mental mui diver::;ci. 

Al ruismo tiE.'rupo que esas couversaciones c~rrujaban una luz mui viva 
eobre lus facnltades intelectna!es de Aravena, vimos desaparecer el mo

vimiento del globo oculttr e11 la forrna de movimiento regL1l;1,r i asoci:i.do, 
para tornar otra vez la forma de un movimiento detmrdenado e irreg-nlar 

que presentaba en el primer periodo de la ohservacion. Por ot.ra part.e, 
1m examen mas atento i personal, uos ha lieeho \'el' ljUe erau siruuladas 

las manifestaciones de mrn relajacion de\ recto i de la vejiga. Es decir 
que desaparecian todos los signos de un valor dudoso i cuest.ionable, i 
volviamos a encont.rarnos en presencia. de nn cnadro de fen6menos ignal 
a.I qne habia presentado el reo en las primeros tiempo:5. ~olo quedaba 
eliminando las sintomas cuya ficcion habia sido sorprcndida-el movi

miento de la cabeza que, coma hemos dicho a US. al principiar1 tiene 

las carnctCres de un movimiento simnlado i no los de nn movirniento 

autom;i.tico. 
Las re.zones en c1ue se basab<rn las informes que LlllO <le nosotros pas6 

a US. en sn cn.r<icter de medico de ciudad, no solo quedaban en pie, sino 

tambien robustecidas pm· el hecho de qne el reo habia sido sorprendido 

linjiendo sfntomas, con el objl:!t.o de pcrturbar la a.ccion de la justicia. 

DespL1es de un largo ex.amen llegamos a las mismas conclusiones qne 
a.rrojan los informes n que hemos alu<lido, es decir, que estabamos en 

presencin. cle una locnra Rimnlada. 
Bu r~RUmen: 
I. Ara.vena ha preseutaJo clurant.e el prime1· periorlo de la observa

cion f'en6menos que autorizaban para decla.rar una locura simnlada, i 
que consistian en nn movimiento de cabeza que la volnntad podia pro

ducir i no t.enian Jos earactercs de un InO\'imiento 11.utomatico, conser

v<indose intactas laR grandes fuuciones (circulacion 1 respiracion, et.c.) 

II. En nn segun<lo periodo se :µresent.an movimicut.os asociadoa1 que 

pueden ser o no simnlaclos, i a estos movimieutos m1cnros se a.fiaflen 

fen6menos qne pue<len depPnder de tma innerYacion perturbada en los 

esfinteres del 1·ecto i la vejiga o ser tambien simu!ados i par Ultimo 

manifestnciones aparentes de turn depresio11 profnnda del Ctrebro, i par 

ultimo, 
III. Esos movimieatos oscmos desapareceu, i se ve clarameute r1ne 
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los fcn6mcnos de inncrrncion local i de11rc~ioi1 intdccLuul ~on simulailos. 
En prescmcin de cste cnadro creemoR 1111c cl cuso dcl rco .\m\'cna. cs 

un oaso de locura simulada.-J. Joaqui1i .. ..t.r1ulrre.-A. l"ltldPrramu.-
A. Orre,qo Lul'O. 

CJ<:nTU'ICAno.-CcrWico 11uc C1'tc informc me lia sido pn:~11tnJo 
con Ciiln fe<•ha.-~a.ntiago, Octubre t2 de 1885.- .. Jfrmuel Rodr1f1uez a., 
secretario. 

RENTENCIA.-Rantiago, Octubre 24 1le 188j .. Vislos: con }r, <:spm::sto 
por las fucnltutivos sc:i'iores don Jo!iC .Jonqnin Ag-nirrc, clou .\dolfo Yul· 
dcrrama i don A~nsto Orrego Luco, en !ill informe mC<lico-l<:A:al i.obrc el 
eetado dv las f:1cultades 111entales <lei rt-o Benjamin Aravcna, i tenit.:ndo 
adcmas pn::sento el mCrito de las di lijencius que precedon, se sURf.Kmden 
las 1.:f<:ctos del auto de scis de .Jnnio 1'iltimo corricntc a f:s . {j;J. l~n cun~e

cueuciu, utimplnse la Rentencia de la Excmu. Corte Snprema <lietada el 
cinco do Mayo pr6ximo pasado; i clPse cncntn a ese Tribumd.-C. Va
ras.-Rodrt!Juez 0., flecretario. 

Homicidio.-- Locura i aJcoholismo dudosos 

( Doctores J. J. Aguirre, Echf!JOyeu, PUf/fl Borne) 

S. J. del C. - 011mplie11do con lo dispuesto pol' US. a fojas doseieotas 
treinta i doscieutas cnarcnta i uno (2;30 i t.U) <lei proccso st>gu1do a 
don Ucmjamin V ... por el homicittio de don .Jose ~ l igucl Narrncz, los 
infrascrito~ tienen el honor de informar a U...;. «Sohre el es/ado nd11nl 
del (f!O don Uet~imnin V .... -;obre el estado m que pwlo enrontrar§e a la 
fecha en que l'mnetiO el liomicidio de don Jose Jfif/UP/ .Narvaez, to111ando 
m rousideracion Jmra Pl eferto las circw1stanrias quP consta11 de/ proceso.» 

Para clesempeiiar el encar~o quc nos ha confiado UH. nos hemos irn· 
puesto detenidamente de\ prnceso i hemos cxaminado al mismo scfior 
V . .. pero tintts de emitir nuestro dicL<imen µroce<leremos a comaignar 
los 1mteccdentes en quc Jo funclamrni. 

CONDUCT A ANTJo.:B.1un. - CARAC'r1rn. MORAL Hi'.: V .. -Llama la 
atencion de una. mancra mni marcada la unanimida<l con qne todas 
la.s declara.cioues qne fig-nran en cl procuso, present.an a Y ... como 
hombre du una couducta ejemplar. Kolo parccen hacer escepcion a 
esta unanimidad algunas dcclaraeionc8 segun las cuales, V .. se cni
briagnba i S<' cntregaba a ame11azu.s i viulencias; pero en todo caso, estJ. 
bien prolntdo quc V ... se hallaba mui ICjos de! \•icio de Ill embriagmn. 
Loi\ jefrs o. cnyas Orrlenes ha scrvido, tanto en el ej<!rcito como en los 
lazaretos o en las colejios, revtlan por el contrario, quc la sobriedad era 
une. de \us cualida<les que lo distinguian. No cs, pued, accptaLlc el q ue 
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V ... sc hnyn cncontrailo jamns en estaclo de alcrJ!1olismo ni qne jamas 
haya caido en el vic.:io de la bt!hida, oomo tampoco es aceptable el qne, 
si er; o ha sido loco, su locura tenga orijen alcoh6\ico. 

Lu <jlle clebenws LOtnar µor consigniente, como base de nue8tl'& a.pre
cia.ci1Jn medico-lega.1 en cstc asnnto1 es el hecho de qne ta conduota de 
V .. . ha siclo sicmprc ajllstada a la moral. 

Sns parienr.es l a.migos, sus clientes i vecinos, s11s jefes i profesores, 
la socil•dad eutera lo hH. con"lideratlo siempre c·omo nn hombre C)lle so
bresalia JlOr ."Ill honradcz, stt lahoriosiclad, i s11 abnegacion i rine por Rtl 

propio esftu·t·zo haLia logrado tma e:.timacion rp1e pocos alcanzan. V .. . 
ha pasa<lo su vida cntregarlo Ml c1nnplimicnto de Rns deberes; ln · 
chan<lo con obtuvo sn titulo de medico; sirvi6 como cirn -
jano dcl intelijentes 
i jCDcrosus en los lazo.retos Vllriolosos colCricos de Santiago; 
sirviO aclemas como profesor de ramos de humanidadcs i publicO un 
buen testo de literatura; di6 ademas a !uz rnrios trnbajos medicos. 
V . .. ha. sido siempre de jenio reconcentrado, casi sombrio, propenso 
al abatimicnto i Ju tristeza. i enemigo de las renniones en que toma 
espansion la. a.lcgria i en que nacen las discnsiones acaloradas, a las Clll\

les parecia preferir el silencio i la soledad. 

dicntes i 
men tales: 

Jose rr ... t io pa.tt:rno: loco1 que seg nn nna 
intervalus lt.'widos tenia ataque8 c.le fu ror, por lo 
la policia. 

R11jinrt I~ .. . tia pa.Lerna , demente· . 
... Yiro!as I'" .. . primo hermano paterno, epilCpticoi mnerto en complcta 

de111e11cia en el hospital <le Ha.ntiag-o. 
Do111iu1;0 V ... primo hermano pHterno, deschabetaclo i tonto. 
Anlo11io S ... tio materno, padecia a intervalos de locnra, qne consis-

tja en accesos de foror i en f¥·astornos mentales. 
Trdnsito V . . l1crmana, estrarngantc i de car;icter lijero, que no tiene 

el goce complete de sn intelijencia i razon. 
Iunaciet 8 ... mad re, ha padecido const:rntementc de dolores nen•ios(ls 

i rt:nrn1tticos. 
Cit11do!'\l1Stos hechos !1'.La trns-



est<i. tmcargado de examina.r, varins cnajenatios, (i no es raro hallarloa 
en nUmero considerable) 6ste es lrno <le los mejore~ argumentos que 
puede presentarse a la j usticia .•. 

1tLa. herencia. represent.a evidentemente lrn grau pupel en la. prodttc
oion de la Jocura i la. a1..-cion de {·sLa cansa pa.rec~ sometida ;, ciertas 
!eyes regulares."B 

Figuran eu el pruceso antecedent.es personales de V ... 'Jiit' manifies
tan evidentemcnte queen diversas oca.siones ha. da1lo muestras de ena
jenacion mental. Estos sintom~s de IA. enajenacion han consistido ya 
en pC1·dida. stibita de h\ memoria, ya en lijeros indicios de delirio de 
pers~cucion, i de irl1·as melanc61icas, ya en ilnsioues o falsas pcrcepcio· 
nes, ya en tPntat:ivnes tle snicidio 

Citemos en rcsU.nien los prim.:ipalcs de esos lu,'<!hos. 
Pase:i.nrlosc: en ruil ochocientos othentR. i cuatro (181-H) por laR calles 

de Iqnique con dos amig-os, e1. u11 im;tante en que se hablO de la familla 
de V ... ausent.e en Hantiago, comenz1) Cste a hablar sin coherencia, per
dieudo el hi lo <le las ide'\s i se cucarO en seguida a uno de slls compa· 
ileros reproch;.incfolc el qne sin conocerlos se mezclase en su convemt
cion: invitf> en seguida a. scpararse <le el al otro compaiiero, lo que 
verificnron .. \I rlia signiente V ... no consnvaba recuerdo de semt>jante 
accion i cuando le rue dada a conocer hizo present.ar escusas al amigo 
ofendido mauifestandole que tales ocnrreucias le acontccian a veccs siu 
darsc cnentn de cl\as. 

En cl mismo afio i recieu pa:;:;arlo nn ataque de tercianas, h11.llH.ndose 
to<lllvia en lquiq11e1 una mafiaun despues de hacer su visitn en compa
iifa <lei doctor Guldemont a los soldados enfermos de 1111 batiallon, por 
Vil de <listraccion tomarnn el Camino de C~vancha. a la orilJa de) mar. 
El doctor Gnldemont notO rcpentinamente que la~ palabras de V .. . re· 
vela.ban quc iba enlor1neciCndose poco a poco; habl6 pdmero de uu 
coleg-a a 11uicn queria pedir esplicaciones porque le hncia mal en au 
clientela; en seguida habl6 de su farnilia. i por fin pretcnrli6 tirarse al 
mar, cosa <pie solo con grandes esfuerzos pudo impedir Gnldemont. 
Llevado ·~ sn habitacion no recobr6 sino algnnas boras mas tarde la 
l'N.ZOl1. 

Ji~a mil c1tliocie11t1J~ sete11ta i do~ (187i) Lll\'O a tint's de Octubre uu 
a.ta4ne nervioso que se prolongO desde por la mafie.n& hasta eso de las 
tres de la tarde; consisr..i6 primero I'll convnlsiones i despues en letargo; 
tuvo por c.:ausa. cl lui.~i· sabido qne su hermuua soltem salia. Rola a 
la calle. 
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En mil ochociemos r;ei;enta i seiR (1876) con motivo de nu pueril 
altercado domCstico tnvo nn ra}Jto de enajenaciou: se pnso al principio 
furioso i con un eortaplLmrn~ se hirio eu ctrnt.ro puntm; del cnerpo, 
(piern<\1 ITILl"ilu i ab1\nme11;) fue comenido i mas tarde sealetarg6 hasta 
el dia. siguicnt~; rokic) en si uo rccordanrlo lo sncedido. 

&a mil ochocit-'ntoi; seteut.a. i nne\•e (1879) por nn motivo an;i.\ogn 
liom6 un \'eneno con cl prop6sito de suicidarse; el doctor Arancibia 
Prado llama.do para nti·nderlo declarn «que enro11trO al paciente relativa-
1llB1de tmnqnilo, r1ae 11010 cierta i1tuuhei-entia ell stu: 
cl 1lP.'lf'O de q11e no . .-;p le r11lministrase t·ontra ·ve11eno i 89 

que no ohsfa11f1' P.>;/o bPbiO los a11lidoliJs 1·ecetrulos 1){JJ· e.L que 
no percU1iO q11e I' .. huMfmt bebido liror.» El mismo doctor Arancibia. 
Prado decl111a co11 referencia a.I estado eu que ohservO a V ··- en aque\la 
ocasion: «que et wlmlte la posibihdwl de una perturbat:io11 momen/dnea.b 

En Nodtmhrc de mil ochocientos ochenta i seis (1886) encontra.
base ren11ido cou t.rcs amigos eu la bot.ica de don 1\farliin Toledo Lemus, 
(c.;alle de :-;an Diego, Kantiago). [~n medio de la co1l\'ersacio11 noliaron 
Cstos qne V ... µerdia el hilo de las ider1s poniCndose a la vez pcllido i 
desfig11rndo; luego pregunt6 de improviso: «.Xunm dejarrin de importll 

narme toll tanta:s majaduia." i /011/eras; yo 110 st! 11adir; !tnsta luego. » 
[ sali6 prC'cipitn<lamente con direccion a la Alameda. El sefior Toledo 
It: sigui6 i le d6 errar sin direccion determinada por la Alameda; se le 
acerc6 i ent6nces V .. salud6 a Toledo coma si hiciese largo t.iempo que 
nose veian i le dijo tjlle antlaba hacienda nn lijero paseo porqne se 

decirlo se entristeciO en estremu i derram6 algunas h~gri
V ... uonservaba solo nu recuerdo imperfect.ode 

estaseseenas. 
El veinticinco de Mayo (2:> de )fayo) rlel presente ttfio, eA decir clos 

dias ctntes del hornioidio de Narvaez, se present6 V ... t.:n casa de mui. 
Familia ~fondez de que era el 111etlico habitual, diciendo queen un t.:a.rro 
urlmno uua seiiom le habia pedido pasara aver ht dnefio de casa que 
estaba gravem1rnt<' enfcrma; cl dueiio de casa i h~ sefiora misma.1 pre
tendidn enferma, le contestaron q1w nose le habia. hecho scmejante 
llamado pero qne de todos moclos agradecian su atencion . Al oir esto el 
doctor V .. tomO su sombrero i clicie11do pouo mas o meuos est.as pala
brn~: aesta pe1fe1·1lmlf'nle; lo i;erwra p11ede empremze,. su t'ill}e l'llLl11tlo le 
parnm,-v se retirO con algnna brnsqucda.d. En esos momentos su Aem

blante m;taba de:;;cncajado. Estn. condncta estrafia indujo al seiior Men 
dez a \ isitur al doctor cd dia siguiente i ent6nces supo de boca di:: V ... 
qnr Cste no rcrordaha, narla del snceso i qne tales ocnrreucias no eran 
rnras en el de c~lgun Licmpo aLnts i qnc hls <1.Lribuin a cierta dcbilidad 

cerebral. 
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En el aiio mil ochocientos ochent.a i cinco (1885) habiendo asistido 

a. la scfiora li1l'ancisca Jlardones de MCnrlez en un pa.rto, el doctor V ... 
volvi6 a la casa cnantlo sn~ servicios cran innecesarios, a. las cnatro de 

]a. mafiana, dicien<lo qne se le hahia mnnrlado lh~mar para la partnrienta 
i sostenicndo qne eran las nueve de la. noche. Su \OZ era ent6nces na.· 

turril i no insistiO en qne se le abriera despne<s de la primera uegat.hra, 
par lo cual el dueiio de caim cree que uo se encontraba ebrio. 

Adcmas <le eslios hechos precisos de pertnrbaciones ment.a\es, son 

numerosas las declaraciones consignadas en el proccso, de hu1 cua.IHS se 
dec111cc riue en todai:; laR qne trataban de eerca a V . .. domi· 
naba la creencia de qnc sufri<1. a veces la ni.zon, 
consistent.es lo ma,s a mcnurfo en meinoria. 

I,os mCdicos que acoinpaiiarou el U\Limo verano a. V ... en el 
laznreto de colericos nos clan a conoeer qne la co11<luct11. de este lhunaba 
la atencion par lo frecuente qne caia en el sileucio, la tristeza i el uba
timiento. 

CONB'OH.llACfON FiSIOA. -Los signos que pueden relacionarse con el 
esta<lo mental i qne hemoscomprobado en el encrpo de V ... son Unlca
mente las que apllntamos a continuacion: 

Hai mm mo.rcada asimetria entre las dos mitades laterales del cr9.neoi 
asimetrin qne mL1i visible en la reji(ll1 frontcil, es aun perceptible en la. 
rejion maxilar. 

Esta designaldad de <lesa.rrollo ha sido COllSidera.Ja par algunm1 me-
dicos ri.licni:;ta'i coma ciertas afecciones mentales; sin embargo, 
la cle\ cnineo i clcl cerebra no 

este hecho no puede 

por nna especie de 
antero-posterior qne hace la forma circular 

en vez <le la ovfl.I i1ne 08 la. .natural, disminnyendo la prot11bernncia 
occipital. 

ComproLamos tambien sabre la ciltis las diversas cicatrices que mas 

B.rriba hemos dcscnto i quc fneron hechas par el miemo V ... en un 

acccso de furor. 
Ai\lf8TAD DE v ... CUN NARVAEZ.-F.:s un hecho indudnble el de que 

hasta cl dia de! homicidio, V .. . profeBaba a Narva~z una amistad inti 
ma i afectno:;a, a peAar de queen divers.as ocasiones icon mas o menos 
apariencias de seriedad, V . .. habia manifm1tado ht creencia de que Nar
vaez lo engnfiaba . 

.E-;ta.s rnanift>stacioncs, annqnc 1111nca pasaron de palabrns, en son de 
chanza. una.s veces i de r1ueja otras, importa.11 la evidencia de qne V ... 
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abrignba nna sospecha., ta\ cnal coma veremos mas ta.re.le, llegO a con 
vertlrse para 61 en una ccrtidumbre en los momentos que precedieron 
inmediatamente al liomicidio. 

C.WSA DETP.:HMINANTl:il DEL HOMlOIJJIU.-Para eonocer la cause. qne 

provoc6 el a.eta hornicida, nos bastara estractar las palabra~ con qne 
el sefior Prornotor Fiscal hnce en sn vista la historia del fLContecimiento. 

V., Narvaez i el doctor Alvarez, amigo de a.mbos, ha.Lian pasado el 
dia en tertulin. cordial en casa de un hermauo de! primero, situada e11 

h~ calle de Barna. « E11 l!Il momenta datlo, dijo Narvaez a V ... i a Al· 
varez que rt dnibos los hrtcia leso.<; con sus respetlivas nu~je.re8.» 

I en seguida Narvaez tormrndo su sombrero, so rctir6 diciendo a las 
otros: «ahora voi rt fl.acer lo mismo.» 

Ap6nas huLo Salido Narvaez se entab!6 entre l0s doctores Alvarez i 
V ... este diJ.logo, suficientementc recordado por dos testigos con testes: 

Dr. Alvarez.-cNo ves c6mo se ha. idoi' da que est.a alla? 
Dr. V.-d;\ le lo aseguras? 
Dr. Alvarez.-Si, te lo aseguro. 
Dr. r·. - iEres mi amigo? 
Dr. Alval'ez.-Si. 
Dr. V.-Daruc tu mano. 
Se estrecharou las mauos i en segnida, aiiadea los testigos, ti.mbos 

salieron a la ca!le siu decir una sola palabra. 
Se trasladaron a la cas11-habitaoio11 de ;irnbos; V ... abri6 su estuche 

de cirujhi; estrnjo de Cl llll cuchillo i blandiendolo en t:l aire, sc enca-
ruiu6 a la habitaciou doude se hal\aba su mnjer, dofia Amalia 
C .. . , a riuie11 dijo: a: 'fib eslado con 1Varvrwz!» I cumo la sefiora. 
huyera. a otras habitacioues, el doctor V ... se diL·ijiO a las de! doctor 
Alvttrez, donde penetrO violeutament.e. 

At ver a Narvaez, el cual acababa de sentar!ie al !ado de la mesa, 
V ... se diriji6 a Cl dici6ndole: «Con 110?» I al mismo 
tiempo, alzando el c.:uchillo de su mano lo des-
C;trg6 sobre Nan•R.ez hasta 

En seguida emprenU.iO !a fuga, t.enienJo tiempo para volver ;lutes al 
dormitoriu <le sn 111ujer1 donde dej6 el cuchillo. 

UoNCLURIONt>;S. Respecto a. la primt·ra de las clrnstiones propuestas 
par UR n saber: «ctuil es e7 estatlo actual del reo donBen:jamin V ... » 

solo tcndremos qnc decir, sn estado es id€:nt.ico al cstado habitnal que 
riueda consigna<lo mas atras en la descripcion riue bemos hecho de su 
ciu':lcter moral i de su confonnacinn fi:dica. 

Rl·Spec.:Lo n la si•~nncla cnestion, la iiuc se relaciona al a..f>slmlo Bit que 
pudo encoll/rarse a la fee/ta en que wmetiO el homicidio de Narvaez» , 
tcniendo presentcs Im; hechos quc acabamos de menciouar, cntremos a 



examinilr toda~ las e•;entualida11es que lmu poOiclo ncurrir t:11 dicha 
persona, i en aquel instante. 

Co~1wnzarernos µor declarar 11uc a nue~Mo juicio, \'., 1tl d1tr muert.e 
a. Narvaez no se hallaba prirado de nizon por ckcLof! del alcohol. Es 
cierto qne V ... descle la \'i~l*ra de! acont.ecimitnto, habia hchido dh·er· 
sas copas de licores i eu dh•er:-1as ocasiones; pcro Uij indudahle

0 

que la 
accion de! alcohol 110 habia pa:;ado tn el ch:I primer J>t!rit.>1111, t:li decir, 
no habia pasado de! µtriodo de la :simple p;·ilatio11, i 110 hahia alcanzado 
al periodo se~undo ode dPsrJrdM de las ideas, mtwhu mCoos al Ultimo, 
ode abolici0ti de las idea~. 811 efecto, lo::s recuerdos txact11s rp1e V .. ha 
demostradv couservar de t.odos los aeo11tec·imie11tos dt:I dia, hastt~ el 
momenta inmediata.mentc anterior al homicitlio; la eoordinacion di 
idetis que se revela en las diJ.logos suyos de quc htii voustaneia; la visit& 
hecha a su casa en la tarde para lleval' u11 rcgalo a su familiu, i la fa\ta 
de declaraciones fidediguas (jli~ lo hagau aparecel' l'Omo que tstuvina 
realmcnte ebrio, autol'iza.n uuestro m.i<lu de pt:msar. 

Creemos posible el que V ... en el momcnto de dar 1nuerte a Xarvaez, 
se hallara privado de razou, por efectos de uu ncceso de enajenacion 
mental cnyo ti po mOrbitlo no podriamos decir exactamente a cual jCncro 
de lucura correspondcria. 

Fundamos est.a creeucia e11 cl cm1junto de los antece<lcnl.e:; <le hi 
}X'rsona i del hecho, i particularmente en los •1ue a. continuacion cnn· 
meramos: 

1.0 Los antecedent.es hc:reditarios de V ... <1ue srm ma11itiesta1rnmte 
vesJ.11icos i cunstitnyeu pH.m cl nna prcd1!'posicion a la locura. 

2.0 Los antcceO.eutes pcrsonales de el mismo, en cua.nto ll laH pertllr· 
baciones ment1:1.les qne repetidas vcees habia sufrido antes. 

3. 0 La viulenta cmocion que ha debido llernr <~ ~u espiritn la noticia 
de su deshonra, i;mocion que ha obrado sobre un anirno susccptiUle 1le 
perturbacion. 

4.0 Su conducta ordi11aria euLerament.e en discordancia con las incli-
naciones crimino.les. 

5.0 Bl afecLo prufe!Xldo a 11:1. \'ict11na ha-.;ta el moment.o que precedi6 
s la re\ elacion de su traicion. 

(.De 11uC jciueru ha.bra lii<lo la locura 11ue pudo perl.urLar su mentl"? 
Esta deberia buscarse tn a.lguna de la.'! tres clases 11ue pasamos I 

indicnr. 
i.a 8n la 1·pifepsu.t la1·vad-1t (con menos pt·opiedad Jlamu<la mnnia im· 

pttfSiVa por aJgunos meclicos Jejistas, j forum fra11.1iforia JiOr Otl'OS rp1e 
la rclncionan con la hiinnrmia), je11cro de l11c11rn qtw se manifie,ta por 
mm impulsion i111:1t1uLirn. t! 11-resistiL\t: I\ ejecuL•~r ciel'lu:i ado!-. 

2." Eu la adimama mentrd1 grnpo de que forman parte la deb1lidad 
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rf; e.<J1Jirilu, la. imhrrilidad i el idiotismo, jenero de locura en cl cual 
puede la \~olnnLarl ser vencida por causas 'Ille no tienen fnerza bastant.e 
para \'encerla en los iudividnos sanos de espirita. 

3."' En la 11101wmaniu. !tomicida en la cual el individoo tiene concicn .. 
Ci& dcl imp11iso Criminal que Jo domina, 80Stieue eJ mismo Ulla Jucha 
contm cse imp~tlso, sicndo el objeto de la mania nna persona q11e no ha 
dado motivo alguno de o<lio al enajeuado. 

Pens.~mos CJHC-' Je Cstas deLen se1· eliminadas en el caso de V ... la 
mlinamia nuwtai pon1ue evidentemente V .. . no es un dCbil de espiritn 
i meuos 1111 irnbeC'il i h~ 111rn1/a liomirida porque falta.n los tres caracteres 
esenc;ia ~cs. 

No queda pu~s siuo la posibilida<l de uno de esos accesos estrafios i 
ma\ defiuidos rine me11ciouamos en primer lugar Larvada, 

mania impul.<;ilJa, locur((, trwisitorict lipe11zanku;a) que par lo mismo 
qne son ma.I definidas no nos autorizan, coma antes dijimos, para asig~ 
nar exrwtamente nn tipo a la poAible looura de V 

Sise toma e11 uuenta la ulase de cstimulo qne motiv6 el hecho (una 
pa.ciion violenta) su vt> <]Ue CsLe er; esplicable en el concepto de que el 
esplritn del hechor no haya estado clominado par la locura. Mas en este 
concepto i asi como no aceptamos sino Ia simple posibilidad de una 
enajenacion mental, de una locura en cl sentido patolOjico, asf tam bien 
a.Hnnamos qne en caso <fo no habersc ha\lado en estado de e1rn.je11acion 
t1.I dar muerte a Narvaez, V ... se ha ha!lado en estado de obcecacion, 
atenrliendo a que la causa detenninante de su accion ha debido ccg~r 
moment<Lueamente sn razou. 

En efecto, clcspnes de oir de Narvaez la declaraciou jacta11ciosa de 
11ue lo traicionaba con su csposa; despues de verlo retirarse declarando 
que se va a hacer lo mismo, la afirmacion de A \varez, repetida con tlJdas 
las apariencias de seriedad, 110 podia menos qLle infnndir en el animo de 
V ... la cc:rtidlltllbre de que Narvu.ez lo habia deshonrnrlo. 

Tras esto el encuent.1·0 de Narvaez en la casa en qne se hallaba su 
mujer, ha deiJido prodncir f!ll V ... nna impresion equivalentc al espec· 
Menlo del adulterio; imprei:iiou que la lei fundada. en la observacion de 
la 1rnturateza, Im consid..:;raclo como capaz de privar complehunente de 
rnzon al hombre i de eximirlo completamente de responsabilidad. Por 
cso sostencmos que si 110 fuC la enaje1wcion la qne ill\radiO el espiritn 
de V ... cnundo J.i6 nrnerte a Narvaez, el estado eu que su espiriLu se 
hallaba era el de obtocru;iori previsto en el inciso quinto (5.0) de! articnlo 

once (II) de\ Ocidigo Penn!. 
En resumeu, nucstra opinion sobre cl cstado menti:i.l en que se hallaba. 

J.on Benjamiu V ... en el momeuto en quc di6 mnerte n don MigueJ 

Narvaez puede precisarse eu eatoa t0rminos: 
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}tegttmos quf.! V .. . rslw:iem prii•mlo d11 rttvm pnr el 11lrohof. 
Acephw1os la posibilidad de quP ,'itJ Im/lam en f'sfat/11 de lorurrr. 
Afir11wmos que si no u lwllaba m NJ/ado df! lorura sr /mllaba "" t8· 

!ado de obcecarion. 

Ante~ de concluiL' i <lar por terminRdo nuestro inful'ml', sCanos per
mitida nna rdlt>ccion qnc juzgamm1 i111lispensa.ble. 

US. CC>mprt~ndeni. naturalmente como es (jllC \us conclnsio11ee u qne 
acabamos de arribar no son mas terminautcr-i. gu rcalidad1 en el cnso 
que nos ocupa <.'S estraordinaria1nentl:l diffoil di1mcrnir cl (:Sta<lo mental 
dcJ acusado: COllCUl'ren en el Yarios c}emcnto~ podel'OSOS t.lc perturha
cion meutal1 a sabt:r: la nccion del alcohol, la. acciou de nna. J1<1sion vio
lenta oUranLlo el todu sabre un Cbpiritu pl'e<liepucsto a la Jocuru. 

Ilemos hatlado datos para apreciar la influencia del primer elemcnto 

hasta el punto Ile escluirlo; pero no tenemos como medir la parte qne 
ha correspondido a los dos i1ltimos. 

Casos coma este i aun mas sencillos que Cste son las queen to<loe Joe 

paises han ofreci<lo dificultades a la aprcciacion <le los tribunalcs i de 

los mCdicos lejistas; en ellos cs en donde la declaracion nbsolut.a de rl's
ponsabilidad o irrcsponsabilidad dist& mucho de satisfacer a la coucien· 
cia i a la justicia humanas. 

La cnestiou de si 1111 indi\·iduo estaba. prirn1lo de rnzon o t:staba en 

el goce de ella ul cometer un ac.:Lo criminal, 110 cs <le esas quc en todo 

caRo se res11clvt!11 con 1111 si o con un 11J. A veces la cxistencia. mi1m1a de 

In locina queda. eo duda. para siemprc; otras \'Cccs la locura. existente es 

de uuu. forma Lal que nu suprime par completo cl librc a.lbcdrio; en 
otros casos la locnra existente se ha Ila c·n nn pc:rf11do inicial i solo afcc· 
ta una parte limitada de las funcioncs mentales; p11es bien, en ninguno 
de estos casos la. dcclaracion abso\uta de la sanidad o insn.nida1l de espi· 
ritu, de capacidad e iucapacidaJ. civil, de rc:iponsabili1lad o irresponc:;a

bili<liid, est;ln en la rerdad. 
Para eviLar las pcrplcjidades crueles e inc;olnbles que nacen <le e~te 

Orijen, fuC Creada. la doCtrina de Ja rP.~JI01llmhif1"t/r({{ /imitrrd,1 '}llC hoi, 
despnes de sabia.8 Jiscusio11es es acepta<la par In totalidad de los medicos 
lcji:;tas . 

.-\fortmrndamente nuestro Codigu Pena.I, la ha rcconocido taml.ien al 
establecer en cl inciso primcro de su articulo once (inci'3o 1, 0 del articu· 
Jo 11) r1ne no hai nn Ii mite a.bsoluto eutre las circnnstancia" riue anulau 
la. rcspon~ahiliil~ul criminal i ht' eirf'!unc:;tanriac:; qtw la J1te111bn i pnr 

consig11icntc 4uc la resµonsabilida<l de los enajcaaclo:i admite grados. 

Para reforzar estas refteccioncs nada. mcjor podrh\mos hacer que 
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copiar los signirnlcR palnbrns dcl profesor Tardieu en las cuales Re en
cierra to<la la ductrina a que aludimos: 

v:No podria ntigarse (Ilic mertas fonuas i cie1·tos grados de enferme
da<lt!S meutal~s no dut;t.rnyen ni desde el principio ni de 1ma mauem 

co11stante la liiJerta<l moral i lri respon:\abili<lad ... citare como cjemplo 
a lo:-; imbetitP..~, a. los dfbile8 dP r.~piritu, a los loco~ llam:ulm1 li'u:idos en 
las cuales el gracfo w:1 Lan importarite de apreciar; el primer periodode la 
parcifi,'iisjenual <JUC, sienclo ya. mni l't:Conocibte para el medico, noquita 
todu.vfa ul eufermo la (:011ciuuci;\ de ciet·tos actos cnlpables que puede 

i de! cnal es cicr
ta1111·nte responf:ablc, alcoholismo qrue no habiendo to
cladt1. destrni11o la razon i encad~nMlo la volnnt.arl, corn;tituye 116 la 
looura i la i1Tespo11~a.biliclad ~ino ciertamente nn esta.do en que la 
libe1·ta.d moral 110 subsiste en su en Jin la epilepsia sobre la 
cna.1 hai q1rn eu estas as! como yo he 
admitido rtne sean considerados corno ".lium pre incapaces 
para los 1H:to8 de civil, asi lia.mpoco consentirC en declararlos 
siempre il'L'esponsable!:i de !os crimenes t1ue puedeu com~t:.er; yo admito 
parn t·llos i parn otros enfermos, eu cc1.sos qne determinare mas tarde 

con cuidado1 una n.tennacioo de la responsabilida.d que corresponde de 
una manern mncho mas exacta a la realidad de las cosas i a las necesi
dfldes de la justicia. Mnchas veces he hecho trinnfar ante los tribmrn.les 
esta <loctrina <le la 1·e:sponsabilidad limitada, i de esta manera he scrvido 
mejor a J1is verdadcros intcreses de loH acusados i a la clignidad de bi me· 
dicim1 cuyos dicLU.mcnes no son menosprccia1los sino cuauUo preteuden 
irnponerse sin razon i sin mesura.» (Tu.rdieu.-.Estude medico legale sur 

la folie, paj. 51). 
Lo diubo es c1muto tenomos quc infonnrtL' a US. en <leliempefio del 

cometido con f!UC ~c ha. servido hoararnos. 
Oios guarde a US.-J. Joaquin A1uirre.-Octavio Echegoyen.-F. 

Puffa Borne. -Santia.go, 12 de Octubre de 1887. 
(V ... fuC eondenado en 2." instaacia a 12 aiios de presidia; despnes 

selei11<lnlt6). 

Homicidio. Irresponsabilidad por locura alcoh61ica 

( Dol'lores Rios V., Donoso 6ril/e i Echegoy•n) 

(z.t'· Vista Fisral).-8 . . T. de! 0:-Nicauor Cespedes pidi6 alojamiento 
en la noche dcl 13 de Noviembre de 1891 en el cuartel del rejimiento 
de Artilicria. i habienclosele concedido, carg6 con una carabina coutn~ el 
co.I.JO 2. 0 <lt! cse rcj imit::nto Antonio Gonzalez, cli.~udole tantos i tan recios 
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golpes que 6ste falleci6 por causa precisa i necesaria de las heridas quf, 
Je caus6. 

Los testigm1 no dicen c6mo se verilicO cl hecho ni tlan pormenores 
sobre el com ienzo del suceso. 

El reo dice que estaba en esa noche con sn razon trnstornada1 que 
nada r~cnel'da i por eso no accpta ni rechaza cl carµ;o. Agregll. que co11s
tant.erneute padece de estos atR.qlrns i q11e ya ha esta.do medicin:indose 
en la Casa de Orates o en otros establecimientos de beneficencia. 

En ant.as hai prneba que establf'ce qne en la nochc de! snccso qne 
motirn este sumario, Cespedes es1Jabn \'erdaderamenLe furioso i que rue 
et qGien carg6 con el cnbo Antonio Go1m1lez i le Lrat6 crnelmente. 

No obstante, los tcstigos 110 indican c1 comienzo de\ lll~cho ui diceu 
que cansa lo motiv6 o por que razon se ex.alb6 i acometi6 a 
Gonzalez, cos~~ que habria sido LiLil para ttpreciat· el acto 
ya quu se saben los antecedentes de Cespedes i 1p1e esta locura. le pro· 
\•enia cuando be bi a licores, para constn.Lar cu<i.l el'a el verdadero esta.do 
de su razon a la horn del sL1ceso. 

Entre tar.to Cespedes aparece como auto\' dcl delito de heridas gra· 
ves que cauf:laron la muerte u. sn ng1·edi<lo Gonzalez, sin eRtar bien 
comprobadas las causas de e8cusa o de escepcion qne pudieran fovo
recerle. 

En esta virtud i teuiendo US. presente lo dispnesto en la lei 82, tf. 
r.ulo 16, partida 3. 11 i ntimero 2. 0 dcl articulo 391 de\ C6digo Penal 
puede condenar a Nicano1· Cespedes a diez afios de presidia mayor con· 
tados desrie su cap!Jnnt con laH inhabilidades qne establece el articulo 
28 del mismo C6digo.-Sautiago, Febrero 11 de 1892.-VERA. 

S .. J. L. <lei 0. - Comisionados par US. para. informar acerca de las 
facultacles mentales del r00 cle homicidio Nicanor Cespedes, detenido 
en la cttrcel de esta ciudad; asf como para determinar si Cste en el dia 
de cometer el crimen de que se le a.cusa1 se eucoutraba eu estado de 
irresponsabilidad 0 no, rlecimos a us lo siguiente: 

Remos examinado detenidftmente el proceso l en repetidas 00ar;iones 
hemos visitado a Ct!spedes, sea para examinat'io directRmente, sea para 
tomar rle el aqnellos datos qne debian servirnos para evac1rnr con mayor 
acierto el presente inforrne. 

De los estndios hechos, asi como de las averignncion<-"s recojidas en 
numerosas Fuentes de informacion, resu\ta qne el I :.3 de Noviembre de 
1891 se present6 al cn::trtel de artillcria de esta ciudad, Nicanor CCs· 
pedes, de 35 afio:i de edarl, mas o menos, soltero, natural de Codao, 
qne no sabe leer ni escribir, soldado licenciado de! escuadron Gnias 
nO.m. 4; i queen la nocbe de ese mismo dia, a. eso de la 7 i media, 
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tom6 aloja111iento en la cuadra de la 2." tle la 2. 1
\ en donde se encon

traba de semnna rl ,;arjcnto t . .., cfo la 3/1 hateria Lorenzo Gonz<i.lez. 
Refiere Onnz;llez quc cerca de la media noche r.Cspedes !'6 levant6 

precipitadamellle i sc dirijiO n la puerta de la cnadra diciendo qnc 
querian «maltratarlo11 en cin;nnstancias qne todos dormian. El ns
pecto de ('f:spedeii rcrelaba cncoutrarse en ese iastante como presa de 
una. horrible pesnrlilla; ~11 cut::i·po era vacilant..e al caminar i su lenguaje 
incohercnte. 

lnformad0 de esto cl olicial de sei·vicio, alf6rez dou Anibal Cavada, 
le hizo pouer en cl uuerpo <le guardia, en donde contiuuO por R.lgnn 
tiempo profirie11do pa.Li.lmu~ olJscenas i frases sin aentido, i queriendo 
ann fng11.rse, lo (1ue no cousigui(•. Hnbiendose1e tornado por un ebrio 
vulgar se le impuso enerjieamente el silencio con lo fJlle Cespedes pare
ci6 con formal'se. Poca <l1::spnes Cespedes se leva11 LO i coj it'ndo Lrna 

car11.biua.1 di6 al ca.ho 2. 0 Antonio Gonzalez, qne en e.sos momentos dor
mia, lales golpes e11 la cabeza que dcspedaz6 la cu lat.a del arma. dejando 
a Gonz,iJcz gravemcnte herido par lo qne fa1Ieci6 dia i media despnf'S1 

segnu se desprendc de! parte vasado por el cirujauo clP- art.illeria al 
comanda.nte 1:1ccidental del mwrpo, en ese ent6nces don [Juis Altami
rano. 

Para redncir a Cespedes, qne despues de cometido el crimen, seguia 
fu rioso atacando a las 80klados de la gnardia, hnbo necesidad de darle 
en la Cabeza nn golpe con rifle, qne lo trajo al suelo, dej<tndole por 
algunos instant.es sin conocimiento. 

Vuelta en si, conti11n6 hnbhindo disparate" sin l']Ue fuera. posible, par 
ningun media, hacerlo tranqnilizarse. 

Ta Jes 80n, sefioi· j uez1 \us hechos ocurridos en la noche del 13 de No. 
vi em bre en el cuu rtcl de artilleria de esta ciudad. 

Veamos ahorn c6mo se ha desm·rollaclo el proceso i las a.nteccdentes 
qne hai para declarar qL1e Nicanor Cespedes es absoh1tame11te irrespon· 
sable del crimen qne ha rometido. 

Consta de antos, <]ne ce~pedes se neg6 el dia 1.J. de Noviembre a dar 
1rn filiacion, hacienrlo comprender al receptor, sefior Galvez, <]Ile se en· 
contraba en estado de enajenacion mental (fjs. 3) i qne posteriormente 
Hamada a ckcla.rar i ratificarse en presencia de los testigos del 1mceso, 
dijo que 61 no teniu. memoria alguna <le los hechos qne se le impntaban 
i que lo referido por cl alferez Cavarla asi como lo espuesto por el co· 
mandante Altamirano debia ser cierto pero el nada recordaba, alegando 
qne no conocia a ~\ntonio C::-onz;i.lez, sn victima, ni Lampoco a. los ofi
ciales deolarantes. 

Los infra~crito~ \um podidn J'P.cojer todos los antecedentes de vida 
de Nice.nor Cespedes, los cnales espuestos en resUmen, son los que a 
continuacion se espresan: 
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En cl afio 188 t, C'Cspcdes c11tr1l en cnlidad tlr t10l!ll\1lo al rr·jimiento 
CaralJineros de Yungai 411e sc c11co11trnha11 l'11l611cl'8 l:ll el 11urt1•1 de 
gnarnicion en T1~cna. En este cnerpo permenet'i6 c1mtro afio i ocho 
meses, no alcanzando a cumplir lo'i cinco afios de Rll coutrato, por en. 
fermedades, cuya 1rnturfLleza no ha Ki<lo po'iible detcrrniuar exada· 
mente. 

Retirado de Carabineros se <1ued6 en TacnK, trnLajando conw 1-{Uiian 
en las chacaras de! valle. 

Paco despnes de ha.her sent.aria pie la rcvolucion, c11Lr6 en cali1hul 1le 
solt1ndo e11 el bata 11011 Taltal, para desertarse l'll Sl'gu ida de e~tc cucrpo 
e ingresar en el cscuadrou Gnias nlgu11os dia'i :inLl'll de In ocnpacion de 
Arica. E11 el Guia terminO la campa.fm, retir;~udosc cle cste escundron 
cuando su le diso1Yi6 i se le ajust6 sns ~ueldm1. El capitan-uynclunte del 
Guias, don Luis Alvarez, nos ha informado que CC::1ped('S obscrv6 mala 
conclnct11, que se embriagaba amenntlo, poniendosc flll'ioso 1:ada n·z 
que se encontraba en e~te estndo, para tornarse en triste i melanc6\ico, 
por a.lgm1os dias, dcspnes de disipada. la cmbriag-ucz. 

Disuclto el escuadron Guia1-1, como decia.mos, Cespedes sc: fnC a Codao, 
l11f{ar de su nacimiento, i alli permaneci6 unais dos semanas, las mismas 
que ot.mp6 en beber hasti~ trastorn<i.rsele caisi por comph·to sus fncnlta
des iocnta.les. De:-<de aqni toman orijen los antecedeutes inmetliatos del 
crimen. 

Al txamen fisico se not:rn, en el individuo de que tratnmos, los carn~
t.Cres ,.i\"O~ dd bebecior comrnetudi11ario. Sn intclijenciil es escu~a, sn 
memoria iufiel i a \'eces prouuncia las pa.la.bras con lentitml i vacilacion. 
Su anclar es incierto; preseutando a<lemas en los dedos de las manos i 
en la lcugua el temblor propio de\ alcoho!ismo crOnico. OIJsCrvase to
davia eu el c<mjunto jeneral de su aemblante, numerosos rasgos de 
melancolia \'Crdadera.. Repile muchas veces lo que dcclaru: pno jKmns 
ca<• en hl menor contradiccion. 

El compai'iero de prision de cespccle~, i que dncrmc en SU misma 
c'elda, J .uis Astorga, nos h:.i. espuesto q 11e este permaacce dias cuteros 
eucerrado sin hablar con nadie i entregado en muchas ocasion~s a <li· 
versaH pr«icticas relijiosas. Estos hechos no nos ha sido posi hie consta 
tarloa per~onalmente. 

Las investigaciones emprendidas por nosotros, i que hnn empezado 
un mes despucs de cometido el crimen, han encontrado a Cespedes en 
la plenitud de sus facultades intelectuo.les1 por lo cual damos tocla su 
importancia a las declaraciones que nos ha hccho i rn la-Ii que nose ha 
obscrrndo jamus, por otra pa.rte, la menor contradiccion. 

l>e didms <l.edaracioncs se desprende qne ha cstado varias veces con 
In c:ahcza penlidn; mcrcciendo sciiu.larsc trcs principalct!. Eu uua de 
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ellas, en Arica, fnC llevado al hospital en doncle hubo necesidad de 
ponerlc Camisa c.le fncnm para apnciguar su e:xakaciou; en otra, en 
lquique, se fng6 <lesnuclo, en la noche, de trna <le las cnadras del escua
dron Guias, yCndose a dormir al polvorin de! fuerte tlel Morro, de don
de rue dernelto al dia siguiente a su cuartel, ao \7 iniendo a darse cuenta 
de lo qne habia hecho, sino J.l horas mas tar<le. En la tercera. ocasion, 
estuvo enfermo coma tres semanas, en nnas salinas, ea aPar.ifio». 

Interrogado sabre la nar..urale?.1\ i sintomas de estos males, dice qne 
comienza par µerder el sucfio, par ver al diablo, animales feroces que lo 
acometen, al mismo tiempo quc voces estrafias le gritan c insultan sin 
cesar, etc. Dominado par el sm1to se levanta i corre para no acordarse 
sino cleflpues de nn tiempo, mas o menos largo, en que sus faCL1ltades 
vuel-ren f\ recobrar su imperio. 

Estos ataques1 unas \'eces bien acentuados, otras lijeros, le sl1ce<le n 
cada vez que bebc en exceso, sobre todo agnardiente, al qne es mni 
aficionado, a ta] punto qnc cuaodo est.c le ha hecho fa It.a, principalmen
te en el norte, ha bebido todo lo qne se le ha present.ado con tat que 
haya tenido gusLo a alcohol. 

Race notar, lo que es tit.ii tener presente, que cnando est.nvo enfermo 
en «Patifio» sns Ultimas excesos alcoh6licos dat.aban de 25 a 30 dias 
antes. Dice todavia qtrn el vicio de la bebida lo tiene arrnigado desde 
unos quince aiios i qne a el atribuye !a causa de todas sns c.lesgra.cias. 

lnguiridosobre todos los hechos ocnrridos en losdias inmediat.amcnte 
anteriores al crlmen de riue se le a.cusa, da datos i dcta\!es que con
cuerdan exnctamentc con los que lwmos recojido en otras Fuentes di~ 

versas. 
DeRpues de habcr bebido en Codao, coma ya qneda. dicho, not6 qne 

cmpezaba 11 ponerse malo de la. cabez,~, poi· lo cual reso!vi6 venirse a 
Santiago con el objeto de medicinarse. No podia rlormir, sentia qne le 
hablaban, que le pellizcaban i veia distintos animales que le mant-enian 
en completa intranquilithid. 

En el camino de Pelequen a 8antiago, hizo amistad con nu indivi· 
duo cuyo nombrc no recuerdn, i a coya casa fnC a. alojarsc una vez 
llegado a la capital. Apenns se dcsnud6 volvi6 aver visiones i a sentir 
los gritos de las noches aateriores, con caracteres mucho mas marcados 
todavia, terminando por salir de la casri i echar a correr desnudo hO.cia 
la calle. Hasta aqul no mas Hegan los recucrdos de Cespedes. 

Ha podido averiguarse qne la pol_icia tomO a. Cespede1' i lo llev6 al 
dep6sito de Chilo6 en donde sali6 en libertad al dia sigl1iente. En la 
culle se cncontrO con un hel'rnano snyo qnien, al ver sn ~stado, lo llev6 
al hospit:rn.1 de San Vicente, temeroso de que le ocnrriera algun ataque, 
a jnzgar por el C'Stado de cxitacion en que le veia.. 

55 
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Colocado en In. sala de San Blas p~r1mneci6 varios dias <'II ella con 
un atarp1e <le delirium tremens, !-.iemlo nece..iario p 111erlc la camisa de 
fuerza. a fin de m'rnt.enerlo en calma Cu 111110 se le di6 de alta ,·oh-i6 
a rccobr..ir s11s senthJ.03, i es por e.;to iptc recuer•la qne se plHO a andar 
en buscu de algun cornpafiero de la campuiia, Eu la tanlE>: de ese 1.ni!\mo 
dia, i sin haber bt!bi.lo, not6 <le nue\'O que sn cabez;~ no tsto.ba St·gura. 

Al pasar frente a nna casa1 que no puedc indicar, me llama.do por 
lm sarjento 2.0 de la arr.illeria nU.mero I, cu yo nombrc no se ha podido 
averiguar, i a quien Ce:;pedes coaocia desde que estnvo en Carabineros . 

Hospedado, en la nochc, en casa de este sarjento, no pudo dormir, i 
supone haber estado ma!, par cuanto, 1tl dia siguiente se le dijo no vol· 
viera a cause. de no haber dej1:1.do dormir a nndie. Con Csto, se retir6 i 
se puso a andar sin rnmbo cleterminado. No sabe c6mo volviO a encon
trurse con el mismo sarjento, qnien lo convid6 al cuartel de Artillerfa. 
Es usi coma CCspede:; ap lrece u.luj:1do en una de las cuadras de dicho 
cnartel en In noche cld crimen. 

Habl'ia sido interesanr.e anrignar, qltiCn es el sarjcnto que convid6 
a Ce:;pedcs p-1ra tomar de Cl algnnos datos. Desgraciadamentc el nom
brc con que lo llama CC:;ipedt·s, Franci.;;co E~cobar, no corresponde ni 
ha correspondido nunca a ninguna de las clases de! m\mero 1 de Arti 
llerfn. 

Tales son los sucesos desarrollados i la vida i antecedentes del ham 
bre cie que nos ocnpamos. 

Con lo dicho creemos haber dP.ja<lo plenamente estnblecido: 
J.0 Que Nicauor Cespedes es un alcoh61ico cr6nico con accesos de 

delirium, lrPmens i sintomas marcados de locura alcoh61ica de form a 
sub-aguda i n1elanc61ica con alucinaciones e ideas df' persecncion; 

2. 0 Que el alcoholismo de Cespedes es adr1uirido, a juzgar por las 
antecedentes de familin. i por el hecho de que solo desde 15 afios, mas 
o menos, Re ha entregado a la bebida; 

3. 0 Que pueden sefialarse en Ce:ipedcs cinco casos de delirium lremsns 
perfectamente oaractcrizados: tres de el\03 en el norte, sin quc lrnbiera 
en nno de estoq, injestinn inmediata de alcohol, i los dos Ultimos en 
Santiago, el primero despnes de haber satisfecho excesos de todo je
nero, i el sep:nndo sin qne i;e ha.ya podido estalilecer claramente si bebi6 
o 116 en las dias qne precedieron de cerca al crimcn cometido; 

4.0 Que la manera como se han realizado las hechos, ~in que mediara 
pro\•ocncion algnn<' de\ occiso, pnes ni siqniera se conocia. el rictimario 
con la victima i la circnn;;tancia, mui importante, de que CCspedcs no 
tiene el menor rccuerdo de su delito, rcvehui en este Ultimo, nna aboli 
cion oompleta de sus facnlta.des mentales, a lo menos en las instant.el 
mismos de comet.er el crimeo; 
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5.0 Qne en todas las declaraciones de Cespedes tomadas en distintas 
ocasiones, nose encuentra. la menor contiradiucion, a pesar de ser este 
un hombre de csca..:a intelijencia, prueba de sobra su siaceridad; i 

G.0 Que los test.igos, qnc figuran en el prOL'eso, estiln contest.es en 
declnrnr queen In noche del crimen, el aspecto de Cespedes era el de 
nn hombre furioso i loco. 

Estndiemos uhora, bajo un punto de vista esclnsivamente cicntlfico, 
si CBi,pr.ide:i es un desgrnciado o nn criminal parn llegar a. la conclusion 
que se nos pide. 

No tenemos para que entrar a discntir si la embriaguez pasajera es 
una verdadera locul'a, desde qne las medicos \ejistas no esta.n todos 
acordea f'n esLe punto, ni es tampoco el caso contemplado en este in~ 
formc. 

Nicanor Cespedes se encnentra dentro de mm categorfa de enajcna
cion mental 0011 sintomns definidos. Es nn alcoh6lico cr6nico con ata
qne de delirivm tremens i la mcdicinn legal de todos los paiscs con
sidera cste t'1lt,imo estado como cl<' absoluta irrespousabilidad Ci\·il o 
criminal. Si la cmbriagnez no es la locnra, a.Ila conduce ella cnando 
dejenera en lulbitcr, enjendranUo el alcoholismo o la locma alcoh61ica, la 
cua.J dificre de la. embriagnez simple i pa.sajera en cuanto una, como lo 
ha dicho mni bicn Legrand clu Saulle, es el resultado inmediato de una 
intoxicRcion aguda i la otra es una de las ma.nifestaciones sintomitticas 
de! alcoholismo cr6nico. 

Cespedes que ha hecho de\ abuso de la bebida una profesion, no solo 
ha esperimentaclo ataqueR de delirium tremens, sino qne tambien ha. 
te11ido formas verdadera.I) de !ooura alcoh6\ica. sub·aguda, melanc6\ica., 
con delil'io de persecucion. Nose trata por tanto de un simple alcoh6· 
lico. 

Todo eRto viene a decirnos de nna manera mas evidente ann , qne el 
asesinatocometidoen ln nochedel 13 de Noviembre en lu persona del 
cabo 2. 0 del bnt1tllou ntim. l de Artilleria, Antonio Gonz<i.lcz1 cae fuera 
de la sancion penal. 

No creeriamos, sin embargo, cnmplir par entero con nuestro deber, 
si no e1tpres;lnunos to<lavia a US. qne la 11bsoluta liberta.d en qne rlebe 
quedar Cespedes tiene sns peli~rus. Simi mui dificil, ta\vez imposible, 
que este hombl'e quc ha. 1.1enlido toda nocion de dignidad, aUandone 
cl vicio a. que Yiene eutreg<lndosc desde tanto ticmpo, icon ta\ mor.ivo 
ao se prodnzea.n en et nu~vos ata.ques c1ue lo couduzcRn fatnlmente a. 
n nev-o~ crimenes. 

U:-3. determinant, en vista de lo e~pnesto, lo que debe hncerse en 
definitiva.-Sau;iR!(O, Uayo 19 tl• 1892.-.Dorlor Conrndo Rios V.
.Doctor Eduardo Donoso G.-.Doclor Octavio Echegoyen. 
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(2.• Vi.'tn fi.<rn/) 

S. J. <lei C.-Despnes del dict,imen <lei infra•crito, corriente a fs. JO 

vta. cuya relacion reproduzco en el prese11t.e, R~ nornbr6 por decrcto de 22 
de Febrcro l1\timo, una comision de facultati,•os a fin qnc dictaminaran 
sobrc el cstarlo de las facultades mcutales <lei reo Nicanor Cc'Spedes. 

Los doctores Conrado Rios V., Eduardo Donoso G. i Octavio 
Ecneg6yen han evacuado el largo i detallado informe de fs. 13 en el 
cnal despnes de manifestar ti escrnpulosu examen qne han hecho a 
Cespedes i lo!t datos que han recojido de su conducta i procedimiento 
anterior al snceso, concluyen csponiendo: quc el asesiuato cometido en 
la noche <lei 13 de Noviembre en la persona del cabo 2. 0 del batallon 
n1'1m. I de A rtilleria, Antonio Gonz<Llcz, cae fucra. de sancion penal, lo 
que equivale t~ decil', qne est<~ ex:ento de responsabilidad crim inal. 

En mCrito de lo espu~st.o i de conformidad t:on lo dispnesto en el 
art. I O m\m. 1.0 del C6digo Penal, esLe itinist.erio crcc quc UH. puedc 
mandar sobrescer definit.i\•amente en cste proccso, dcclarando excnto 
de responsabi li<lad criminal al rco nombrado, dispouiendo a sn vez su 
reclusion en la Casa de Orates de csta ciucla1l de la cual no podr<L salir 
sin prCvia autol'izacion de US.-VERA.-Kantiago, .Junio IL de L892. 

Estafa. Locura alcoh6lica. Responsabilidad 

( Dortorfs Caiirts Leteliar, Afarlinez, r"afderrama, Gutfrrre;, Jltlrillo, 
&ziei 1'orre.~) 

En la nochc <lei 8 de Junio de 1881 se presentaba en nna joyeria 
de Santiago don P. J. A i comprnba dos rclojes con sus cadenas 
i los pagaba con un docmnento qne preteudia scr jiro contra un Banco, 
recibieado en dinero i como vnelto cicrta snma.. Al mismo tiempo sns· 
traia un mcdallou de oro qne <i.ntcs RC haLia negado a comprar. El 
duc11mento rcsult6 scr una falsificacion grosera i absurd~; pues para 
nadie podia pareccr formal. El rclojero lo acept6 en razon de Imber 
tomado, por indicacion <lei mismo comprador, datos sabre sn persona, 
de un caballero respetable. 

Aprehendido en la noche mis.ma, en una cru;a en qne se hallaba de 
visita, <leclar6 Imber pagado las joyas cumo tambien el medallon con un 
billete fiscal de mil pesos, i haber dejado por oll'ido en el mostrador de 
la joyel'ia, su cartera con otros cnatro billetes cle a mil pesos i a mas el 
documento que presentaba el relojero, deducicndo dt! Csto acusacion 
contra el rcferido joyern; dcclar6 ademA.s ha.her ea.lido precipita.damente 
de In tienda par la urjencia de uua neceRidad corporal. Espuso haber 
recibido aquellos ciuoo billetes de a mil pesos, pocos dias antes en una 
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carta sin firma, suponiendo que le habian sido remitidos por sa esposa, 
que acostumbraba hacerlo asi caando le enviaba jiros postales, para 
qlle, si la carta se estraviaba1 no pudiera cobrarlos algun estrafio. 
E~ individuo gozaba de una. masque regular fortnna, i en los Ul 

timos afios se habia dado a la bebida. En este esliado su conducta habia 
snfrido alt.eraciones notables, llegando hasta el puuto de manratar a su 
cspmm i obligarla a enliablar un juicio de dirnrcio por sevicia, en jllnio 
<lei afio auterior. El mC<lico de ciudad del Parral, doctor Cafias Lete
lier, iufonn6 que desde seis afios alinis Sllfria este caballero, en cie1tas 
0pocas Cllando SC hallaba bajo Ja infinencia de] a\cohoJ, ataques de dipso-
mania, caycndo, cuando estos en un estado de bipocomlr(a, 
pol' lo cu al j nzga. q ne de be n n Los ata-
q ueR de mania aguda eran, seglrn el, mni variables s.e manifestaban 
por fnrores, a.jit.acion, insomoios prolongados. Ot.ras veces por alncina
ciones1 creyendos3 marques, jeneral1 millonario i ejeclltando las act.os 
correspondientes a sn err6nt·a idea: como vest.irse de colorado, asaltar 
por si solo o impelienrlo a su servidumbre habitacioncs de sn propia casa 
i hasta casas de sus vecinos. No era raro que entrase a la iglesia domi
nndo por nn sentimient.o relijioso a pedir confesion o baut.ismo o a 
t.ocar clcsat.inadament.e el 6rgano. El medico de ciudad de Sautiago lo 
declar6 afectado de mania razonante, opiniou en la que est.uviernn de 
acuerdo con el doct.nr J\fort.incz. Los doi..:tores Valderrama i Gllti6rrez, 
informando al rnismo t.iemro con Jos ante1·ioras pero en discrepancia, 
juzgaron que no debia ser consitlerado coma maniaco. Las conclusiones 
de las dos primeros flleron estas: 1.0 «En la. mania que hemos llamatlo 
razonant.e, de que adolece el sefi.or A .. . , anngne de forma vaga i mal 
defi nida, es vermdmil que pnedan presentarse movimientos iu1pulsivos 
<lei inst.into, capaces de arrasLrarlo a la. perpetracion de actos punibles 
inconscientes; i 2. 0 Oonviene coma media llamado a ilustrar i ann a 
fijar definit.ivamente nnestro juicio, trasladar al pacient.e al manicomio, 
en donde en lugar segurn icon la obsel'vacion facnltativa de todos los 

inst.antes, completariamos, et.c.» 
E! informe de las segnndos present.ado con fecha 19 de Jllnio, es 

m6nos terminante en sus conclusiones. Dice asi: a. US. nos permitira. 
qne a.pliquemos estas doctrinas al caso especial que nos ocupa i desde 
lu£:go haremos notar que las preguutas hecfrn.s al sefior A ... con el 
fin de buscar en su familia alguua afeccion cerebral, nos han dado 
siempre resnltados negativos. Tenemos qnc confcsaL' igualmente que 
el sefior A.. . no nos ha present.ado los sint.omas de nna mania razo
rnmte. En cuant.o a que el sefior A ... sea un peligro para la sociedad, 
tomamlo ht palabra peligro en la acepcion que le da.n los alienistas, los 

infrascrit.os no lo creen; reconociendo que este aeilor es nn estravaga.nt.e 
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i hasta un buen terreno par<\ el desarrollo de cualquiera manfa, no hn· 
biCndose presentado los sintomas lfUe caract~rizan esta nfecoion, loa 
firmantes no cre<'n en 8n exibt.encia. i declaran quc cl Hefior A . . . no 
debe ser considerarlo como maniaco1. 

Pero es de adrnrtir qne al termiuar hacen la aalvednd de qne ai han 
podido eq11ivocarse, ha sido porque no bun tcnido la folicidad de c:Jle. 
gar a tiempo i poder com11robar los sfutomasquc caracterizan Ii~ mania•. 
Con lo Clllll parecen adrnidr implicitamente Ii~ posibilidad de que antes 
hayan existido Ins perturbaciones. 

Digno de tenerse prcsente es, el qnc tan pronto coma tuvo el reo 
conocimiento del diet amen que acerca de !ills fucnltades ha bin espedido 
el mCdico de cilldad, reclam6 ante cl juez, pidh·ndo que se e:s:ijicra del 
Dr. Semir, indicara los fnndrimeutosde su <licta.mcn i di6 a entendel' que 
solo se le trataba de haccr pasar pol' loco pnra. iuhabilitu.rlo en la. acu
sacion qne J>COF;aba entablar contm el joyero. 

Conclenado en primera instancia poi· t'Stafa, h1. Corte, ante la cuaJ 
apel6, pidi6 nn nuern iuforme u. los facultar.irns sdiures Murillo, Sazie 
i Torres. Con feoha 5 de DiciemlH'c de 188:2, Cstos dci.:lararou lo si· 
guiente: 

J. 0 Que no nos ha sido po~ible constatar ningun trastorno de lu 
facultades mentales de don P. J. A. 

2. 0 Que no sufre ui ha snfri<lo de mania razonantc; i 
3. 0 Qne hai motives para suponerlo pasioual, alcohOlico intermitente 

i que bajo esta infiuencia ejecuta actos punibles inconscienr.es.> 
(El 7 de J unio de 1883 se confirrn<i par la CorLe la sentcncia.) 

Locura histerica. Acusaciones infundadas de violacion 

(Doc/ores Dono•o Grille, Castro Soflia i &ilogoysn) 

El padre de la j6ven ~Jaria Mercedes 0 ... se present6 al primer juz. 
gado del cr{men el 4 de NovicmLrc de 1895, acusando al referenda 
Estcb•n Ch .. ., confesor de su hija M. de 13 ailos de edad, de ha· 
berlf\ induC'ido a Rbandonar su ho~ar el 5 de Ft:brcro de 1893; lo quc 
solo habia sabido recientemente, despues de haber hecho muchas jestio· 
nea para averiguarlo. 

La muchacha fnC colocada por Ch . .. en casa de un boticario C ... , i 
fo6entregHdaa. sn familia por 6rden jlldicial. Despues O ... acus6 a Ch .. . 
de hr.her violado a su hija; esta hizo h1.s declarncionts mas contradic· 
torias1 ya cnlpa11do de haber abnsado de ella a Ch ... 1 ya a C ... , i otra11 
Yeccs se dcsdccia de estas ac111mcioue1:.. Uu mes dcspues de haberse ini
ciado el proet·so contra Ch ... , la O ... intentO su1ddan;.e da.ndose un 
balazo en el est<imago, eu la rejion epigastricn, del que, asistida opor. 
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tunamente, pudo escapar. Despues se le tomaron declaru.ciones en diver· 

sas ocagiones, siendo siempre contradidorias; a veces cnlpaba al reve

rendo, ot.ras al Loticario. Si.! comprobO qne estaba de~florada. 
Una vez qne fnC curarh1, clel hospital pasO a un monasterio, de donde 

mand6 al juzgudo un esurito en qne decia que t,ot.l.a!i las declllracioaes 

que ha.bia dado contra t:l padre Uh ... , eran calumnias, de las que se des
decia. 

Par Ultimo, el 26 de Ocuubre de 1898, el juez Jfatus, en vista de 

diversos considerandos, i sabre toclo de\ informe medico, mand6 sobre
seer en la acusacion. 

INFORMI!: MEDICO-LEGAL 

S. J. del C. 

M uchas veces en nucstra pr:!dica profcsional tenemos ocasion de 
obserrnr un esL:ulo mcuLal qne furma cl lazo de nnion entl'e la:\ areccio· 

nes uec.vioi:.:as i las enfermc<lades mentales, qne presenta los caracteres 
mas variaJog, que coloca al pacientc en el lfmite de la razon cou la 
locura, que compromcte, en fin, la intl'\ijen cia, dcbilita la voluntad i 
trast.orna las se11timientos afectivo3 i morales: t'S el histerismoi ta\ es la 
afeccion qne snfre 1\farin Mercede:;i. O .. 

Maria l\'lerccdes 0 ... de 16 afios de edad, de temperameato nervioso. 
ha manifestado desde mni j6ven cierto.eRtado particular que revela une. 
arga.nizaoian psiqniea ma\ equilibrada. 

Par dat.os qne hemos reoojido de d1Ferentes persona.a, tenemos coma 
antecedentes persouales: qnc ht 0 .. ha sido siempre de aspecto triste, 

callada, retraida, po...:o comnnicativa, caprichosa, embustera i poco inte· 
lijente; fri::!Cllentaba ta iglesia i tenia predileccion par la. lectura de 
libros mi!sticos. E-1ta tendencia a las ideas melancOlicas en la niiiez 
puede SCl' un sintoma precursol' de la histeria qne se desarrollara mas 
tarde. No hemos enconLraJo en el!a antecedentes hereditnrios de fa-
milia. 

En la Ultima Cpocn, nos dice Marfa de los Santos B .. era mas nota
ble su cara.oter caprichosn, solo hacia. su volnntad i nose dedicaba a 
tmbajar, snfria de insomuio, se levantaba de la cama, se pasenba por la 
pieza i se <1nejaba de qne las perso11as de la casa se ocupaban de hablar 
de ella; cuando en realiclal to los dormian mCnos ella, (ta B .. . ) que 
tenia. qne soportar las rarezas tle ~u compai'iera de pieza. 

Estos (1ltimos datos q11e seriau de nna gra.11 importancia., deben ser 
considerndos con cierta reserva par el odjen de doode provicnen, pues 
la B ... cs antigm::i. sirviente <lei sefior C ... 

En el hiaterismo podemos comprobar estigmas fisicos i estigmas psi-
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quicos. Ent.re los primeros los traslornos de hl scm~ihilidacl ocnpan un 
Jngar preferente en la sintomatolojia de la histeria. En esln enfrnna se 
comprneha nneslesia <le In. pie!; medida con el est:.csi6mctro, nsnlta quc la 
anestesia al tacto se cstiende a nno i otro lado Jel ctrnrpo, hai disminn
cion de la sensibilida1l en el cuello, en el bra.zo dcrccho i c11 el iz1111icr<lo, 
en el antebrazo, en el dorso i en los muslos. T.n seusihilidad al dolor 
estt'L abolida en algunos puntos, se pucdc atraYesar la piel con un a.lfiler 
sin que est.a enferma acuse el men or dolor, ni sale sang-re de la picadura 
a causa de la isquemia de In pie! tan frecuente en hL histeria. El cam po 
visual est.a estrechado en est.a enferma, lo que es otro slntoma impor
taate en est.a ~feccion 

Las hisLCricas se hipnotizan con facilidad i estn enferma se liipnotiz6 
en la primera sesion i sin dificultad. 

Del exitmen psiqnico l'!Ue hemos hecho de la 0 ... , hemos podido llegar 
a la conclnsion de qae hai alteraciones bien manifiestas de sus facn\. 
tades inteledualC's, morales i afectirns; tales son los csti~mas psiquicos 
compniieros inseparables de los estigmas fi!~icos 

Sn intelijcncia es escasa, tiene una semiconciencia de sus actos i de 
la situacion en que se encnentra, lo qne le pcrmite manifestnr sns ideas 
con cierta. aparil·ncia de verdad i conservarla..~ en los HrniteR de lo posi
ble i de lo realizable. Es digno de notar en est.a. enferma., la movilidad 
de sn espiritn, las frecuentes contrarlicciones eu que incnrre a cada paso, 
afirmando hoi lo contrario de lo que ha declarado el dia anLerior. Bri
guet i C'harcot atribuyen a un debilitarniento de la memoria el que 
estos enfermos relatcn constantemente los hechos incompletos i contra
dictorios, como sucede en nuestra enferma. Mnchas veced en lo que se 
cree ver una simulacion, un C'apricho, rarezas en su mnnera de vivir i 
de conclucirse no hai sino trastornos de la memol'ia tan frecuentes en 
las histCricas, teniendo coma caractercs dbtintivos: la movilida<l i la 
contradiccion. 

La a.bulia o debilitamiento de la voluntacl, existc tn.mbien en ella; 
es otro de los caracLCres importantcs de! estado mental histerico. Esta.a 
enfermas son incapaces de entregarsc a nna. ocup1cion serin; una. aten· 
cion sostcnida sobre nn objeto las fatiga i Jes irupide continuar por 
mucho tiempo en un mismo 6rden de ideas. 

La impo!:.'ihilidad quc esperiment;rn para descchar 111rn. oOOe.i;;ion, de 
resistir H. nna impulsiou 1 se esplica por este trn~torno o debilitamiento 
de II\ vohrntad; asi vemos a. est.'l. edermn no tener ninguna ocnpacion 
i no poder resistir al deseo de suicidarse. Aderuas se la. puede guiar en 
cierto 6rden de ideas i hacerla decir lo que uno de.,ea, por esc moth·o 
sus declaraciones no tienen ningnn ,~a.Jar. 

Sus sentimientos afectivos esta.n disminiiirlosi aunque reconoce que 
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nnncl\ ha recibiclo mal tratamiento de su padre, sin embargo, manifies· 
ta. q ue no le tiene carifio, lo q ne no cs natmal en uua persona q ue ha 
recibido cierta educacion rclijiosa. 

Donde se presenta sa enfermedad con caract.eres bien cla1·os, es en cl 
tra.c;toruo de sus facultades mornles. La ment:.ira es uno de las siutomns 
mas evjdentes, que pintan mejor el cartl.cter de las hist.Cricas. «No puede 
m6nos de admirarse nno, dice Cha.root, de la astucia, la sag-acidad i late
nacidad poco comun riue las mnjeres que est<~n bajo la inflnencia de la 
histerin. emplea.11 para engallar; mienten sin objeto, sin razon, por pb
cer.» En el estudiode nuestraenfernm hemos podido constatar CLHin jns
ta cs est.a obseL'vacion. Esta perversion de! sentirnientv moral, Jleva a esta 
enferma. a hauer imputacioncs calnmniosas i dennncias que 
comprometen ri.l honor de las personas. relaciones con un 
llljo de dctalles i de datos prccisos que facilmentc inducirin en error a 
las que no cst:tn familin.rizados con las diferentes formas df~l histcrismo. 
Asi vemos qne 1111 din. es el pn.<lre Ch ... el qne la. ha seducirlo, al <lio 
signfente es don Leon C ... el que ha abnsado de ella, pcro dcspnes nos 
Cllcnta quc eJ j6ven 0 .. . es Sil vcrdadero ;\mantc. f1ada COnfcrE'ncia CjtlC 

con ella hemes tenido nos ha snministrado nuevos datos contmdictorin~ 

cs una. decln.racion mal dada; es jeneralmeutc un 
Resnmicndo nllcstrns ideas, vemoR a esta euferma: 

decit·se a cada paso, no <.fotcae-rse ante. la calnmnia i 
ncusar a difercntes personas con una andacia inconcebihle i sin cxcita~ 

cion, formnndo nn enredo dificil de descifrar, cngafia i compromete a 
tor1os los qne esttl.n a su alcance. Es este un caso de histeria grave, ya 
sea par las graves des6rdenes ps!quicos, ya porqne esta enfenna seen
cuentre en las fronteras de la locwra. Un paso mas i la veremos confir
mada . 

.EsLe estado de histerismo, propio en esta. enfel'lna, agnwado per la~ 
impresiones recibidas en el llltimo tiempo, conmo\•ido sn sist.cma ner
vio~o, aumentada sn impresionalidad i sobrexcitacion hubitun.l, tuvo 
1111 verdadero ataqne de \ocum histericn, caracterizado par trastorno de 
sns fo.cnltades, alucinadones e impulsion irresistible que la condnjo a 
cometer un intento de suicidio. La carta que escribi6 UnLes de atentar 
contra su vida, dispantndose nn balazo ea el Yientrc, dn nna idea bas
tante clnra clel estado delirante de Ems facnltades mentales. I.a exalta
cion de la intclijcncin, la. incoordinaciou i movilidttel dcl delil'io, las idcris 

56 
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fant:tsticas incohcrcntcs i a mcnudo incomprcnsihlcs1 la semi-concicncia 
de sns actos1 son ctros tantos carnctCres de la locura hi:.;LCrica. 

A reces la locura histCrica revistc la fonna de la locum mo'ral i como 
dice Cnllerre, «la vida cle algunas de estas enfermns no cs mas quc 1111 

tcjiclo <le cscentricidades, de pervcrsiones, de accioncs pcn•ersas i aun 
criminnles. Sc las ve durnntc muchos afios burlnr a los rnajistrnJ.os i a 
It\ nntoridnd, cngaiiar a los medicos e intlucirlos en error, lanz11rse en 
n\•enturas las mas inesperadas, atravesar las pcripccias mas estraordina· 
rias, crcar cpisodios dramtiliicos, muniplicar i val'ia1· las simulaciones 
con nna lnlbilidad diab61ica. Entre los actos rcprchcnsiblcs quc las 
condncen algnnas vcccs ante los tribunalcs, se revela la simulncion de 
atentados comctidos sobre su persona, de difnmacioncs, de ncusncioncs 
fnlsas contra el ma.rirlo, los sirvicntes, los medicos i relijiosos.» l~n estc 
cmidro vcmos qnc mas de una pincelada le vienc n. nncstru enfcrma. 

Doi cstndio quc hcmos hecho de M. M. 0. i de sus ant.cccdcnt.cs per
sona.le~, podcmos concluir: qne sufre de histerismo grM'e i, pOL· consi· 
goicntc, cs irresponsal>le de sus actos. 

Es cna11to podemos informar a US. en cnmplimiento dcl <lccreto de 
G de Dicicmbrc <lei afio pr6ximo pasado.-J. Castro 8.-Edurmlo Do· 
noso.-0. Erhef/riyf'll. 
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ADDENDA 

A LA PAJINA 34, LfNEA 9 

Arancel para el pago de las informaciones medico-legates 

Sa'11iago, 9 de /unio dt r397 

Considerandoquee\ Jtem2 de la Particia 19del PresupuestodeJusticia consigna 
una i1uma para el pago de informes medico-legales, conforme a un arancel que debe 
dictarse. 

Visto lo informado por el Decano de la Facultad de Medicina i Farmacia, 

Decreto: 

El pago de las informaciones mCdico-legales se ajustad at siguiente arancel: 
Porcada informereferente a enfermos atendidosen serviciode hospital, cinco 

pesos, 
Porcadaautopsiadeindividuosfallecidosenlos mismosservicios, veintepesos. 
Porcada informerelativoaenfermosf11eradel serviciode hospital, cincopesos. 
T6mese razon, comunfquese, publiquese e insCrlese en el Boletill tie las /eyes i dt-

tnlos del Cobierno. 

ERRAZURIZ 
/. D. Amtmdtegui Rivera. 

Lei que establece la declaracion obligatoria de las enfermedades infecciosas 

Lei nUm. 1,197.-Por cuanto el Congreso Nacional ha prestado su aprobacion 
alsiguiente 

ARTkULO PRIMF.RO. Todo mCdico que asista a un enfermo alacado de enferme
dad infecciosaestanlobligadoadar partede e\la al Consejode Hijiene de la loca
lidad i, en casoclenohaber Consejode Hijiene, a la l\fonicipalidacl respectiva. 

Esta declaracion, que debe ser hecha par escrito, seiialari la enfermedad, nU.mero 
de personas afectarlas de ella i lugar de su residencia. 

ART. 2.0 Obligan a la declaracion las siguientes enfermeclades; 
1. C6lern morbus. 
2. Ficbreamarilla. 
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3. PeHelmb6nica. 
4. Dirteria. 
5. Viruela. 
6. Tifos. 
7. Escarlatinai 
8. Lepra. 
ART. 3.0 El Presidente de la RepU.blica, a propuesta de\ Consejo Superior dt 

Hijiene P{1blica, dictar<i los reglamentos que foeren menester para dar cumplimiento 
aestalei. 

ART. 4.0 Toda contravencion a esta lei ser.i penada con una mulladediez a cin· 
cuentapesos. 

I por cuanto, oidoe!Consejode Estado, hetenido a bien aprobarloi sancionarlo; 
portanto, promU\gueseilleveseaefectocomoleidela RepU.blica. 

Santiago, 7 de Febrero de 1899. 

FEDERICO ERRAZURlZ 

C. Walket Martines. 

Reglamento 

Santiago, 26 d~ Mano de .1399 

NU.m. 1072.-Vista la nota que precede, 

Apruebase el siguiente Reglamento par el cual deben rejirse los medicos que asis· 
tanaenfermo~atacadosde lasenfermedadesinfecciosasque sei'ialalalein{1m. 1197, 
de 7 de Febrero U1limo: 

ARTicULO l'RIMERO. La declaracion de las enfermedades infecciosas establecida 
por la indicada lei, deberil ser hechaen el termino deveinticuatrohorasdespuesde 
formuladoeldiagn6stico ciertoo probable de la enfermedad. 

ART. 2. 0 Los Consejos de Hijiene o las Municipalidades, en los lug:ues donde 
nohaya Consejos deHijiene, facilitaran a los mediCQS formularios especialespara 
hacer la declaracion en forma espedita i pr:ictica confonne al modelo aceptado por 
el ConsejoSuperiordeHijiene. 

ART. 3. 0 En las tarjetas que servir3.n para hacer la declaracion, la enfermedad 
ser<idesignadaporunnU.mero de6rdenconformea lalistaque sefijarien Ioli for· 
mulariosdelarticuloanterior. 

ART. 4. 0 En \os casos de contravencion, el respectivo Consejo Departamental de 
Hijieneo,afaltadeConsejo,laMunicipalidaddar.icuenta deellaal Juezde!Cri· 
mendelurnodel departamento, a fin de queinicielas investigaciones de! casoi 
aplique la mu\ta queseil.alael art.4.:ide lareferida lei. 

T6meserazon, comunlqueseipubliquese. 

ERRAZURIZ 

V. Rlanco 



A LA PAJINA 530, LiNEA 37 

Envenenamiento por el cianuro de pota.sio. -De todos los compuestos del 
.lcidocianhfdrico estc eselqueda lugaral mayor nllmerode envenenamientos, ya 
accidentales,yacriminales. 

Los sfntomas son las de! 3.cido cianhidrico pero su sucesion es mCnos r:ipida i su 
aparicioomuchomCnospronta:haiejemplosde ir.dividuosquehanabsorvidod6sis 
enormes de cianurodepotasio i en loscuales losaccidentessehanmanifestadosolo 
al cabodealgunos minutes, hastacinco. 

Enlaautopsiapuedenencontrarselaslesionescaracterfsticasdelassustanciasco
rrosivas, a causa de la fuerte alcalinidad de! cianurode potasio:la lengua, la farinje, 
el es6fago, el est6mago presentan amenudo la mucosa engrosada, tumefacta, exulce· 
rada, Se ha seiialado coma signo caracterlstico de este envenenamiento el color rojo 
caobadelamucosade\est6magoidelcontenidodeestav1scera. 

Losestudioshechosen el Instituto de Hijienede Santiago a prop6sito de! pro· 
cesosobre lamuertede Sara Be\11 envenenada porsu amantecon inyecciones bipo· 
dermicasdecianurode potasio, hechassocolorde abortivas, manifiestan que estc 
veneno desaparece del cacl<iver en mui poco tiempo. El veneno se trasforma en for+ 
miatoisalesamoniacales queno ofrecennadade caracteristico. Pouchetsin cm+ 
bargo ha comprobado la presencia de este t6xico despues de tres meses de inhuma· 
cion. 

Una dOsis de 15 a l.5 cent!gramos de cianuro de potasio es mortal. 
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47 
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XX LOCURA 

COLECOfON DE PIEZAS MEDIOO-LEGALF.S • 

-Parte dado a la justicia por facultativos que han 
notado sefia.les de un delito grave en una persona 

P.AJs, 

M~ 

649 

(Beutner Mary, Vara•, Osorio) . 64 9 
-Informe sobre homicidio por contusiones (Arrau, 

Varas, Duenas, Sepulveda Bustos) 650 
-Ejercicio de la profesion medica. Condeua par ne-

garstJ a prestar servicios requeridos par la policia 652 
-Ejercicio de la profesion medica. Acusacion de error 

profesional. (Barros Borgoi'io, Lira Brni.znriz, 
Donoso Grille, Rios V., Puy6 Medina, C. Gutie-
rrez, Murillo). . 653 

-Ejercicio de la profesion de farmacia. Neglijencia 
calpable de no fa.rmaceutieo. Enveneuamiento . 668 

-Ejercicio de la farmacia. Tnrno de boticas. Senten-
cias contra un duefio de botica condenado par no 
haber hecho un turno 666 

-Ejercicio de la profesion de fannacia. Sentenoias 
que condenan a 11u farmacEllltico por infraccion 
de ordenauzas municipa.les. 670 

-Informe sobre una acusacion infundada de viola~ 

cion. Herpes (BL'Ouardel, A. Fournier). 672 
-Informe sabre un caso de violacion. Oesfloracion 

reciente. Examen <le la victima1 del acus;.i.do i de 
las ropas (Brouardel) 674 

-Informe sobre un caso de desfloracion antigua. 
Cicatrices de! himen (Brouardel, Langier). 677 

-lnforme sobre uua acusacion infundada de violacion 
en ana ni.6.a de cinco afios Ciue ha sucumbido. 
Autopsia. La muede es debida a la difteria 
(Bronardel). . . 679 

-Desfloracion de una mnjer de 25 afio• (Toulmouche) 680 
-Violacion, estrangnlacion i otras violencias (Donoso 

Grille, Lira Errazuriz) . 681 
-In forme sobre un caso de pederastia. Rectitis 

(Bronardel) 684 
-Snposicion de parto (Vista fiscal) . . 685 
-Se11tencia que declara la irresponsabilidad de un 

uxoricida. • . 688 
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PAJ8. 

-[nforme sobre un caso de aborto (Lira Eml.zuriz) . 690 
-Informe sobre un caso de aborto i de prefiez 

(Brouardel) . . 69~ 

- Informe sobre un caso de infanticidio presunto. 
Asfixia accidental por las membranas del huevo 
(Vibe1·t). 6U6 

- Informe sabre an infanticidio por estrangulacion 
(Vibert). . . . . 697 

-Dcterminacion de la Cpoca del nacimieuto i de la 
muerte de un rccien naciclo hecha con la ayuda 
de la presencia de Acaros i de orugas de Aglosas 
en un cadaver momificado (Brouardel i Megniu) 69~ 

-Informe sabre un caso de infanticidio. Fecha de la 
muerte del nifio, determinada. pur el examen de 
los productos parasitarios (Bronardel, Megnin). 70;~ 

-Informe sabre un caso de infanticidio por omision. 
Materias fecales contenidas en el est6mago (Brou-
ardel). 70ii 

- lnforme SQbre un caso de infanticidio. l\foerte por 
fractura del craneo. d Ha tenido lugar el parto en 
la lctrina? (Brouardel). 70~ 

-Informe sobre nu caso de infanticidio por estrangu-
lacion (Brouardel) 71 l 

-Sentencias prnnunciadas en un proceso par sevicia. 
en val"ios nifios. Informe medico legal (Lira 
Err:tzuriz i Donoso Grille). 7 L:{ 

-Sentencias en un pra~eso seguicla por malos tratR.· 
mientos inferidos a varias nifios. 718 

-Informe sabre scvicins en no nii'io (Vibert) . 72R 
-lnforme sabre lesiones con caquexia consuntiva 

(Vibert). - , 729 
-Informe sobre tm caso de golpes i hcridas. Perdida 

de nu ojo. Incapaoidad de trabajo (Brouardel) nt 
- lnforme sobre un caso de muerte por suspension. 

Suicidio (Bronardel). 73~ 

-lnforme sabre homicidio par estrangulacion i su-
mersion (Vibert). 735 

-Muerte por afeccion gastro.intesLinal ri.l.pida. Pre· 
suncion de envenenamiento (Lira, Donoso Grille, 
Lemetayer). 738 
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- lntoxicacion par el Ia.udano, violacion, muerte, des
cnartizamiento (J. J. Aguirre, Orrego Luco, 

PAJ~. 

Martinez, Miranda, M. F. Aguirre i Pllga Borne) 740 
- Informe sabre un caso de envenenamiento par el 

are-Cnico ( Lemetayer, Pnga Borne) . 7 !5 
-Informe sabre uu Caso de intoxicacion accidental 

par error de an farmaceutico. Sustitucion del 
clorhidrato <le morfina al clorhidrato de quini-
na. Accidentes mortales (Brouardcl). 749 

-Envenenamiento accidcnta.l par la codeina (Leme· 
tayer, A. del Rio). 750 

-Jnforme sabre nn caso de envenenamicnto por el 
arsCnico (Brouardel, Boutmy) 754 

-Envenenamiento par el cianLll'O de pot.asio en in
yecciones hipodermicas (Lira, Donoso Grille, 
Puga Borne, Lemetayer) . 757 

-Cuestion de identidad (Vibert) . 789 
- Exa.men de alimentos i del contenido de! est6mago 

(Pennetier). 799 
-Exoimendecabelloside manchasde sangre(Malassez) 803 
-Examen de manchas de snngre (Brouardcl i Vu!-

~~ M7 
- Informe sabre un caso de locura lipemaniaca con 

delirio mistico i alncihaciones (Falret pCre, Voi· 
sin, Tardien) . 810 

-Informe sobre un caso de pertnrbaciones mentales 
prodncidas por el abuso de inhalaciones de eter 
(Legrand du Saulle). 812 

-lnforme sabre un imbecil incendiario (LnsCgne i 
Tardieu) 814 

-Ilomicidio cometido por un epil0ptico. Responsabi· 
lidad atenuada (Motet). 817 

- Homicidio. Locura discuLida (V11lderrama, CorLi-
nez, Castro Soffia) 821 

-Locura simulada. Homicidios multiples (J. J. Agui-
rre, Orrego Lnco, Valderrama) . 846 

-Homicidio. Locnra i alcoholismo dudo3os (J. J. 
Agnirre, Echeg6yen, Puga Borne). 852" 

-Homicidio. Irresponsabilidad par locur;;i. alcohOlica. 
(Rios V., Donoso Grille, Echeg6yen) . 861 
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-Estafa. Locura alcoh6lica. Responaabilidad. (Canas 
Lete1ier, Martinez, Valderrama, Gutierrez, }fn. 

P.lJS. 

rillo, Sazie i Torres) . 868 
-Locma histerica. Acusaciones infundadas de viola· 

cion (Donoso Grille, Castro Soffia, Echeg6yen) 870 
JlJBLIOGRAFiA 875 
ADDENDA • 886 
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Se concluy6 la impresion de esta obra 

el 6 de Marzo de I<)OO 

LOS ANGELES COUNTY 
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