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Saponificacion cadavérica parcial.
Partial cadaverous saponification.
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RESUMEN

Los procesos de descomposicion cadavérica difi-
cultan, de forma muy importante, la labor del Médico
Forense en el esclarecimiento de la causa de la muer-
te. Podemos decir, que esta dificultad es directamente
proporcional al tiempo transcurrido entre la muerte y
el hallazgo del cuerpo o de la practica de la autopsia.
En ocasiones, sin embargo, aparecen los fenomenos
conservadores del cadaver que, de forma natural,
retrasan o impiden el desarrollo de la putrefaccion
favoreciendo la investigacion Forense.

Los procesos naturales conservadores del cada-
ver son la momificacion, saponificacion y corificacion.
En el caso que presentamos se presenté denuncia en
el Juzgado transcurridos diez meses de la muerte,
procediéndose entonces a la exhumacion y posterior
autopsia. El cuerpo se encontraba saponificado par-
cialmente lo que ayudo en la investigacion forense.
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ABSTRACT

The processes of cadaverous decomposition
hinder, in a very important way, the work of the
forensic pathologist in the clarification of the cause of
the death. We can state that this difficulty is directly
proportional at the time lapsed between the death and
the finding of the corpse or the autopsy practice.
Sometimes, however, the conservative phenomenae
of the cadaver appear and may, in a natural way, retard
or impede the development of the decomposition,
allowing the forensic investigation.

The natural processes conservatives of the
cadaver are the mummification, saponification and
leathery. In the case presented, the accusation alleged
in the Tribunal lapsed ten months from the death,
being then performed the exhumation and later
forensic autopsy. The corpse suffered a partial
saponification that helped the forensic investigation.

Key words: Saponification, adipocere, conservative
phenomenae, cadaver.
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Saponificacion cadavérica parcial.

CASO ACTUAL:

Se trata de un recién nacido a término, con un test de Apgar de |5, con normal evolucién,
aceptando la lactancia materna. Al tercer dia de su nacimiento y estancia en el Servicio de
Obstetricia, tras el aseo diario rutinario y cuidados del cordén umbilical efectuado por las matronas
en un office, es devuelto a su madre en la habitacién en la que se encuentra ingresada. Desde los
primeros momentos de su regreso, el nifio presenta llanto irritable, rechaza la lactancia y comienza
a aparecer hipertermia, que a las pocas horas llega a 40° C. Vista la gravedad del cuadro, se decide
su ingreso en la UCI del Hospital.

Tras permanecer 48 horas en la UCI y ante el empeoramiento de su estado general fue
trasladado en UCI-Mouvil al Hospital de referencia, para valoracion neuroldgica y diagnéstico por
TAC. En el servicio de neurologia, tras la realizacion de las pruebas diagndsticas se evidencio la pre-
sencia de una hematoma subdural extenso y a pesar de las medidas terapéuticas el recién nacido
fallecié a los 16 dias, siendo inhumado en su lugar de origen.

Diez meses después los padres solicitan por via judicial una exhumacion del cadaver y
autopsia reglada para averiguacion de las causas de su muerte. La inhumacion se habia efectuado en
nicho elevado del suelo. La apertura del féretro puso de manifiesto una saponificacién parcial del
cadaver en las partes expuestas y un retraso de la putrefaccién en el resto del cuerpo que se encon-
traba vendado a modo de momia.

Figura 1.- Examen externo del cadaver.

La apertura del cuero cabelludo puso al descubierto un acimulo sanguineo en regién parie-
tal derecha. La apertura de la calota craneal evidencié la existencia de un hematoma intradseo loca-
lizado al mismo nivel. El cerebro no pudo examinarse por encontrarse muy deteriorado. La inves-
tigacién judicial posterior descubrid la existencia de un golpe del recién nacido en el craneo contra
el borde de la pila de bafo, al resbalar en la sala de matronas cuando le realizaban el aseo, que en
la investigacién preliminar habfa sido silenciado.

48 Cuadernos de Medicina Forense N° 38 - Octubre 2004



Saponificacion cadaverica parcial.

Figura 2.- Examen externo del cadaver.

Figura 3.- Acimulo sanguineo en region parietal derecha.
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COMENTARIO:

Nada méas ocurrir el ébito, aparecen fendmenos consecutivos de autolisis y putrefaccion
cadavérica que llevaran a la destruccion de partes blandas y esqueletizacion del cuerpo. Este proce-
so va a dificultar el esclarecimiento de la causa de la muerte; siendo proporcional esta contrariedad
al tiempo transcurrido. Para Simonin [ 1] los inconvenientes de la putrefaccién radican en la transfor-
macion de las lesiones traumaticas, alteracion de los caracteres de identificacion, aparicion de falsas
equimosis y produccién de alcaloides.

En ocasiones, aparecen de forma natural los fendmenos conservadores del cadaver, que pue-
den preservar estructuras, ayudando en algunos casos a la investigacion de la causa de la muerte.
Basicamente son: la momificacién, la saponificacién o adipocira v la corificacion [2]. Parece ser que el
proceso fue descrito por primera vez por Sir Thomas Browne (1605-1682); aunque no fue estudia-
do hasta 1789 por Antoine Francois Fourcroy (1755-1809) y Michel Augustin Thouret (1748-1809),
en la exhumacién de restos mortales del cementerio superpoblado del St. Innocents en Paris [3].

La saponificacién o Adipocira, es un cambio fisico de la grasa corporal, que por medio de
la hidrdlisis se convierte en un compuesto ceroso similar al Jabdn. Suele comenzar en las zonas con
mas grasa, como las mejillas (tal es el caso que exponemos) y nalgas. Los bloques de Adipocira se
dejan cortar como pedazos de queso blando, v solo en los cadaveres de data antigua, se presenta
dura y quebradiza [4]. Evoluciona desde el exterior al interior del cadaver y puede ser total o par-
cial, afectando en este Ultimo caso a algunas partes del cuerpo.

El profesor Reverte [5] distingue tres fases: En la primera se encuentra una substancia blan-
ca o blanco-amarillenta, de aspecto jabonoso, semisélido que indica que el proceso lleva poco tiem-
po de evolucién. La segunda fase o de "Plastificacion" se caracteriza por constituirse en una masa
arcillosa suave, grasienta, plastica y con olor a queso rancio. Y en la tercera fase su aspecto es muy
similar a la cera, habiéndose confundido en ocasiones con cera de las velas.

El proceso quimico consiste basicamente [6] en la transformacién de la grasa corporal en los
acidos grasos oleico, palmitico y estedrico. Generalmente ocurre en el agua o terrenos himedos 7],
pero también es posible en cementerios secos; pues el agua corporal serfa suficiente para iniciar el
proceso, al menos de forma parcial [8]. Ademés de la humedad, ya mencionada, y la falta de aire
hay otras circunstancias del terreno que favorecen su aparicién como: la presencia de bacterias
gramnegativas [9] (la desaparicion de la adipocira serfa una funcién de la presencia de bacterias gram-
positivas); la naturaleza del terreno e incluso las vestimentas [ 10] (asf el nildn y otras fibras sintéticas
favorecerian la formacién del adipocira).

En relacidn a las caracteristicas individuales influyentes en el proceso, se han descrito [| 1]:
la edad (es mas frecuente en nifios), el sexo femenino, la obesidad y algunas condiciones patoldgi-
cas como el alcoholismo o enfermedades que determinan degeneracion grasa.

La adipocira no comenzara a formarse, por lo general, antes de la sexta semana después
de la muerte (aunque se han descrito algunos casos de tan solo quince dfas) y va siempre precedi-
do de fendmenos macerativos y putrefactivos. La saponificacién completa tendrfa lugar pasado el
afo de la muerte, no obstante, se han descrito saponificaciones completas mas precoces, como en
el caso de sujetos sumergidos a los 109 dias [12]. 4
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