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Resumen: A proposito de un caso, se realiza una revision sobre los aspectos mas importantes a considerar en las caidas de altura en el
ambito forense. Se describe una fractura expuesta del femur, sin evidencias cutanea de traumatismo que explique su mecanismo, en un
individuo muerto tras una caida de 9 metros de altura. Mediante una breve fundamentacion apoyada en las leyes de la fisica se trata de
explicar el mecanismo de la fractura.
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Abstract: With regard to a case, a review is made on the relevant aspects to consider in the falls of height in the forensic field. An
open fracture of the femur is described, with no evidence of skin trauma that explains its mechanism, in an individual who dies after a
fall of 9 meters in height. Through a brief foundation supported by the laws of physics, an explanation of the mechanism of the fracture
is outlined.

Keywords: Falls. Height. Fracture. Femur. Forensic. Death.

INTRODUCCION

En el d&mbito forense, ;qué sabemos acerca de las caidas desde la altura?

Sabemos que las caidas en altura son, segiin la Organizaciéon Mundial de la Salud, la segunda causa de muerte
accidental o intencional [1].

Tiene relevancia forense ya que puede incluir las tres formas de muerte: accidental, suicida y homicida.

En este contexto, el alcohol, las drogas de abuso, la medicacion psiquiatrica, estdn presentes en diferentes
porcentajes en las llamadas muertes intencionales o no intencionales, [2-3] y su presencia puede afectar significativamente
el patron final de la lesion debido a la alteracion del tono muscular y respuestas de comportamiento que responden a la
posicién durante la caida [1].

Los saltadores suicidas se perfilaron como un solo hombre de mediana edad, con un diagnostico de enfermedad
psicotica o trastorno limite de la personalidad, de los cuales el 60% habia tenido contacto con servicios de salud mental,
y tres de cuatro habian tenido intentos previos de suicidio por otros medios [ 4].

En ocasiones, podemos inferir la presencia de enfermedades psiquiatricas que pueden determinar la forma de
muerte, como el suicidio asociado con las caidas desde la altura, por los hallazgos de patologias fisicas asociadas con la

condicion psiquiatrica, como en el caso de Cutis Verticis Gyrata. [5-6-7]. (Figura 1).

e

Figura 1
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Las caidas accidentales ocurren principalmente durante las horas de trabajo, mientras que las caidas por suicidio
ocurren tarde en la noche [8].

Las lesiones varian segun la altura, la composicién de la superficie de impacto, la posicion del cuerpo en el
aterrizaje y el peso del cuerpo. [8-9]

Las lesiones anteriores al salto, pueden estar mimetizadas por las propias lesiones del impacto. [8].

El patrén de lesiones depende de la parte del cuerpo que primero impacta en la superficie.

Las lesiones toracicas y de las extremidades aumentan significativamente su frecuencia a mayor altitud, las
fracturas de craneo, que prevalecen a bajas altitudes por debajo de 10 metros y por encima de 25 metros, disminuyen su
frecuencia de presentacion entre 10 y 25 metros [1-10].

En caidas de mas de tres metros, no hay un patrén de posicion de impacto en el suelo, que depende de la altura,
ya que variables como la intencionalidad, la posicion al despegue y la presencia de toxicos pueden variar la posicion del
cuerpo en el impacto final [2].

Hay muchas comunicaciones que estudian desde el punto de vista forense, seglin el patron de lesiones, altura,
segmentos corporales, etc. [1-3-4-8-9-10-11-12-13].

Entonces, respondiendo a la pregunta ";Qué sabemos acerca de las caidas desde la altura?", Podriamos decir
que sabemos mucho y que hay mucha informacion importante disponible, tanto asi que el medico forense que examina
un cuerpo que ha caido desde la altura, puede formarse una idea de lo que sucedid, solo seria suficiente para unir las
piezas del rompecabezas, la informacion de la escena del crimen y los hallazgos de la autopsia.

Pero, ;qué pasa cuando hay lesiones que no podemos explicar?

EL CASO

A las 21 horas, un joven de 19 afios cae de un tercer piso (9 metros), es transferido rapidamente al hospital, pero
muere minutos después.

El unico testigo, que estaba con la victima en ese momento, declard que estaba excitado y que saltd sobre una
barandilla de 90 cm.

La autopsia se realizo el dia siguiente y determino:

- Lesiones faciales del craneo, sin hemorragia cerebral.

- Lesiones contundentes, abrasion en la cara anterior y hematoma del cuello. (Figura 2)

Figura 2
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- Fracturas de ambas muiiecas. (figura 3)

/

- Laceraciones hepaticas con 1000 cc de sangre en cavidad peritoneal. (Figura 4)

Figura 3

/ . -

Figura 4

- Fractura expuesta del tercio superior del fémur con exposicion en la cara anterior del tercio proximal del muslo.

(Figura 5)
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Figura 5

- No hubo otras lesiones.
- Toxicologia positiva para tetrahidrocannabidiol (THC).
Tenemos un problema

Las lesiones faciales, craneales, ambas mufiecas y el higado, son consistentes con una caida de altura con una
posicion de impacto con la cabeza y los miembros superiores.

Se puede inferir que cayd vivo, ya que puso ambas manos primero de lo que result6 en las fracturas de ambas
mufiecas.

Las laceraciones hepaticas se explican por la rapida desaceleracion de un érgano macizo contra la caja toracica.

Las contusiones y el hematoma de la cara anterior del cuello al plano muscular se explican por la impronta de la
mandibula durante el impacto.

Todas las lesiones anteriores se describen en la bibliografia, en este tipo de caidas con primer impacto con la
cabeza y las manos.

(Pero la fractura expuesta del fémur izquierdo, con una exposicion a través de la piel en la cara anterior del muslo?

No tiene lesiones en la piel que puedan explicarlo por un impacto directo, o interposicion de superficies o
prominencias durante la caida.

Si a esto le sumamos que solo hubo un testigo que presencio6 la caida, la situacion del mismo es comprometedora,

ya que existe una lesion que no puede explicarse por el impacto.
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Se utilizaron varias hipotesis para explicar la fractura del fémur, de modo tal que la barandilla hubiera actuado
como una palanca sobre la cual se fractur6 el fémur.

Pero la barandilla tenia 90 cm de alto y la fractura se encontraba a 73 cm del talon; para producir la fractura,
necesitaria dos puntos de soporte, uno en el piso, otro en la barandilla y el peso del cuerpo sobre la barandilla antes de la
caida. Era una situacion improbable.

O que habiendo "montado la barandilla", haya caido accidentalmente; si esta fuera la situacion y dependiendo de
qué lado cayo, la exposicion a través de la piel deberia ser en el lado interno o externo del muslo, no en la parte anterior.

En ambas hipotesis, la palanca ejercida por la barandilla debe ser lo suficientemente fuerte como para dejar una
marca en la piel.

Otra hipotesis era que estuviera sentado en la barandilla, con el pie atascado, y haya caido hacia atras; esto también
se descart6 debido a que la barandilla no tenia lugares donde podria atascarse el pie.

En esta situacion, el testimonio del testigo fue muy cuestionado, ya que hubo una lesion que no se pudo explicar
con la caida. Una lesion que necesita energia significativa para ocurrir.

Las preguntas fueron entonces, ;cuando y como ocurri6 la fractura del fémur?

DISCUSION

(Qué tienen en comun las caidas de altura? Todos estan sujetos a las Leyes de Newton [14-15].

Muchas cosas ocurrieron desde que la caida de la manzana de un arbol desperto la curiosidad de Sir Isaac Newton
en la Inglaterra de 1666.

Los medicos forenses (coroners) contemporaneos de Newton, poco imaginarian que las leyes que surgian de la
actitud contemplativa del cientifico, siglos después se fundirian para explicar las circunstancias de la muerte.

Sin realizar un andlisis fisico completo, que estd mas alld del objetivo de esta comunicacion, haremos una revision
breve y basica de las leyes de la fisica aplicadas a este caso.

Sabemos que el cuerpo de una masa aproximada de 70 kg, tuvo una caida libre desde 9 metros de altura; que al
tener una barandilla interpuesta, no ha tenido aceleracion por alguna fuerza externa, y que su velocidad de caida estuvo
subordinada solo por la fuerza gravitacional de la tierra, también sabemos que la friccion del aire debido a la baja altura
hace insignificante su consideracion.

Pero recurriendo a la tercera ley de Newton que dice que "para cada accion hay una reaccion igual y opuesta",
podriamos decir que cuando el cuerpo cae y golpea el suelo, empuja la tierra hacia abajo, ésta no se mueve debido a su
gran masa , y que la tierra empuja el cuerpo con la misma intensidad hacia arriba.

Newton, en su primera ley, dice que la resistencia de un cuerpo a cambiar en movimiento es su inercia. Lo que
esto significa es que un cuerpo estatico tiene una inercia proporcional a su masa: cuanto mayor es la masa, mayor es la
fuerza.

Lo que explica por qué los nifios pequefios sufren menos lesiones que los adultos en las caidas de altura, porque
tienen menos masa.

Por lo tanto, seglin la teoria clasica del impacto, un cuerpo con masa, que se mueve con una velocidad determinada
por la energia potencial gravitatoria convertida en energia cinética, tiene un momentum (o impulso) que es producto de la
masa por la velocidad. Como mostré la Segunda Ley de Newton, si se aplica una fuerza sobre este cuerpo, habra un
cambio en el momentum. Y, de acuerdo con la Tercera Ley de Newton, dos cuerpos que impactan tienen fuerzas de accion
y reaccion que son iguales pero opuestas. [15].

Pero, el cuerpo humano no es homogéneo, es mas bien un conjunto de partes unidas por articulaciones con rangos

de movimientos limitados, y misculos que pueden o no contraerse y generar mas variacion, es decir, que esta lejos de ser
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un modelo donde la fisica puede ser facilmente aplicada ya que la variabilidad de los movimientos de sus partes hace
imposible dogmatizar los patrones de lesion; por lo tanto deberiamos aplicar las consideraciones fisicas anteriores a cada
parte del cuerpo.

Centrandonos en la fractura del fémur que es nuestro problema; veamos lo que sabemos:

1. El cuerpo cayo en una posicion tal que impact6 primero con la cabeza y manos .

2. Apoy6 ambas manos, y se fracturo ambas mufiecas, por lo que cayo6 consciente.

3. No tenia lesiones en las rodillas ni en los pies, es decir, no tocaron el suelo, por lo que podemos inferir que las
extremidades inferiores estaban por encima del nivel del tronco.

Podemos teorizar que una vez que la cabeza y el tronco cayeron al suelo, las extremidades inferiores, dotadas de
una importante energia cinética otorgada por una masa que corresponde a aproximadamente el 17% del peso corporal (12
kilos) [16], continuaron su trayectoria detras del cuerpo, como la cola de un escorpion.

Con la cabeza y el tronco ya en reposo debido al impacto, por fracciones de segundo, las extremidades inferiores
continfian su trayectoria detras del tronco, en hiperextension, con un movimiento angular dado por las piernas flexionadas
que producen momentum.

La articulacion de la cadera tiene menos rango de movimiento en extension que en flexion, limitada por la
conformacion de la cavidad del acetdbulo y la cabeza femoral como estructuras estaticas, y la fuerza de flexion del
iliopsoas que se inserta en el trocanter menor.

Si durante la caida, el individuo estd consciente, intenta proteger su caida colocando sus manos y pies antes de [8
- 17].

Esto implica una contraccion voluntaria del misculo iliaco psoas [18-19] que se opone a la inercia, que traen las
extremidades inferiores, evitando que los ligamentos de la cadera se lesionen y generando la fractura, luego se expone el
fragmento de la fractura a través de la piel de muslo anterior

Hasta aqui, la explicacion es plausible, pero el escepticismo metodologico cartesiano que gobierna la ciencia, nos
obliga a probar la hipotesis.

La realizacion de experimentos de este tipo es costosa, si no imposible; pero tenemos un recurso que ni Newton
ni Descartes podrian haber imaginado.

Y se lo debemos a la Globalizacion de las Comunicaciones; este fendmeno, que a través de la tecnologia nos ha
integrado como sociedad, ha roto las barreras geograficas y nos permite compartir imagenes en tiempo real en la palma
de nuestra mano.

La siguiente secuencia de cuadros, son de un video anénimo que circula a través de las redes sociales, no

corresponde al caso que presentamos, sino que podria ayudar a entenderlo [20]. (figura 6)

Figura 6
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Resuelto el problema de fractura del fémur, ;podriamos responder si fue suicidio, homicidio o accidente? No, no
deberiamos realmente, ya que es un asunto juridico que decidira el fiscal o el juez, con nuestra ayuda.

Como medicos forenses, necesitamos saber, para eso debemos usar los mismos "hombres honestos" que le dieron
el conocimiento a Kipling (;qué? ;Quien? Como?, ;cuando? y Por qué?); y luego responder:

¢Que paso? Un hombre cayo en el vacio; ;Por qué sucedio? Solo €l lo sabia, pero probablemente la marihuana
tuvo alguna responsabilidad; ;Cudndo sucedio? A las 21 horas del 20 de diciembre de 2017; ;como sucedio?
Probablemente salt6 sobre la barandilla; ;Donde sucedio? En el lugar donde fue encontrado, tres pisos mas arriba; ;Quién
fue el responsable? Lo mas probable es que ¢l, y solo él.

No definimos la manera de la muerte, pero podemos decir que el testimonio del testigo es muy probable que sea
cierto.

CONCLUSION

Las caidas de altura producen lesiones que dependen de la parte del cuerpo que impacta primero, la masa corporal
y la altura, entre otras variables.

En las caidas de altura donde la cabeza impacta primero, las fracturas de fémur pueden ocurrir sin evidencia de
marcas de traumatismo directo en la piel, y se explica por la energia cinética de las extremidades inferiores que induce
una trayectoria de estas en la cara posterior al tronco (como La cola de un escorpion).

Este tipo de fractura no se ha descrito en la literatura y tiene un significado forense para explicar las lesiones dseas

que no tienen marcas en la piel.
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