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Resumen

Esta revision narrativa analizé los aspectos éticos y legales de la autopsia clinica y médico-legal,
recopilando estudios de diversas metodologias publicados entre 2000 y 2023 en las bases de datos
LILACS, PubMed, Scopus, Web of Science y SciELO, lo que aporté una visién integral del tema. Los resul-
tados se categorizaron en autopsia clinica, médico-legal y durante la pandemia, destacando los efectos
de la COVID-19. Ambas autopsias son cruciales para mejorar la atencién médica, esclarecer las causas
de muerte y proporcionar pruebas legales, pero enfrentan desafios como la reduccion de casos debido
al avance tecnolégico y los obstaculos culturales y religiosos. La pandemia ha intensificado estos desa-
fios, lo que ha llevado a adaptaciones en los procedimientos y a la apreciacion de métodos alternativos.
Equilibrar la necesidad de informacion segura con el respeto a las creencias culturales es un desafio
constante, lo que pone de relieve la importancia de adoptar enfoques éticos. La evolucién de la autopsia
refleja los avances médicos y la compleja interaccién entre la ciencia, la ética, la cultura y la legalidad.

Palabras clave: Autopsia. Legislacion. Etica. Covid-19.

Resumo

Aspectos éticos e legais da autdpsia clinica e forense

Esta revisao narrativa analisou aspectos éticos e legais da autdpsia clinica e forense, reunindo estudos de
diversas metodologias publicados entre 2000 e 2023 nas bases de dados LILACS, PubMed, Scopus, Web of
Science e SciELO, o que proporcionou uma visdo abrangente do tema. Os resultados foram categorizados
em autopsia clinica, forense e durante a pandemia, destacando os efeitos da covid-19. Ambas as autop-
sias sdo cruciais para melhorar cuidados médicos, esclarecer causas de morte e fornecer provas legais,
mas enfrentam desafios como a reducéo de casos devido ao avanco tecnolégico e obstaculos culturais e
religiosos. A pandemia intensificou esses desafios, levando a adaptacdes nos procedimentos e valoriza-
¢do de métodos alternativos. Equilibrar a necessidade de informacgdes seguras com o respeito a crencas
culturais € um desafio constante, que evidencia a importancia de praticar abordagens éticas. A evolu¢do
da autopsia reflete avancos médicos e a complexa interagdo entre ciéncia, ética, cultura e legalidade.

Palavras-chave: Autdpsia. Legislacio. Etica. Covid-19.

Abstract

Ethical and legal aspects of clinical and forensic autopsy

This narrative review analyzed ethical and legal aspects of clinical and forensic autopsy, compiling
studies from various methodologies published between 2000 and 2023 in the LILACS, PubMed, Scopus,
Web of Science, and SciELO databases, providing a comprehensive view of the topic. The findings were
categorized into clinical autopsy, forensic autopsy, and autopsy during the pandemic, highlighting the
effects of COVID-19. Both types are essential for improving medical care, clarifying causes of death,
and providing legal evidence, yet they face challenges such as a decline in cases due to technological
advancements and cultural and religious barriers. The pandemic intensified these challenges, leading
to procedural adaptations and increased recognition of alternative methods. Balancing the need for
reliable information while respecting cultural beliefs remains an ongoing challenge, emphasizing the
importance of ethical approaches. The evolution of autopsy reflects medical advancements and the
complex interplay between science, ethics, culture, and legality.
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La autopsia clinica permite confirmar las sos-
pechas clinicas y ofrece respuestas a preguntas no
aclaradas durante los cuidados prestados en vida.
En las muertes violentas, se realizan autopsias
para dilucidar las implicaciones y responsabilida-
des legales de la muerte. Ambos procedimientos
deben llevarse a cabo respetando las normas lega-
les y los elevados principios éticos con el fin de pre-
servar el respeto y la credibilidad ante la profesion
médica y la sociedad en general *3.

A lo largo de los afos, se ha observado una
reduccion del nimero de autopsias realiza-
das en todo el mundo. Sin embargo, la autopsia
sigue siendo considerada el mejor método para
diagnosticar las causas de mortalidad. Ademas,
este examen es una herramienta importante en el
proceso de educacién médica y en la medicion de
la calidad de la atencion prestada 4.

La pandemia de la COVID-19 ha producido cam-
bios significativos en la realizacién de dicho pro-
cedimiento, exigiendo una adaptacién de todos
los servicios a la nueva realidad y trayendo mas
dificultades a su ejecucion. Ante este panorama,
esta revisién tuvo como objetivo analizar datos
de la literatura sobre los aspectos éticos y legales
que regulan y orientan la realizacién de autopsias,
incluyendo las influencias culturales y religiosas
en la materia, asi como los impactos causados
por la pandemia de la COVID-19 en la indicacién y
ejecucion de autopsias.

Método

Se trata de una revisién narrativa de la litera-
tura®, la cual tuvo como pregunta orientadora:
:Qué muestra la literatura sobre los aspectos éti-
cos y legales de la autopsia, en la actualidad y en
tiempos de la COVID-19? Esta revision sintetizé y
analizé los estudios de diversos enfoques meto-
dolégicos disponibles sobre el tema bajo anilisis.
La identificacién de una muestra numerosa permitio
la evaluacion, la discusién critica de los resultados
y el desarrollo de conclusiones basadas en la evi-
dencia cientifica.

Entre enero y diciembre de 2023 se llevd a
cabo la selecciéon de los articulos. Se realizé un
relevamiento bibliografico en linea, en las bases
de datos Literatura Latinoamericana y del Caribe
en Ciencias de la Salud (LILACS), PubMed, Scopus,

Web of Science y en la coleccidn Scientific Electronic
Library Online (SciELO). Ademas de los articulos
cientificos, se consultaron algunos libros acadé-
micos para proporcionar una sélida base teérica.

Los términos de busqueda se utilizaron en dos
etapas, derivadas de los Descriptores en Ciencias
de la Salud (DeCS), combinadas en pares por la
l6gica booleana AND u OR. En la primera busqueda
se aplico lo siguiente: “(autopsy) AND (legislation)
OR (ethics) OR (culture)”. En la segunda, se utili-
zaron los siguientes: “(COVID-19) AND (autopsy)”.
La busqueda en las bases de datos cumplié con los
siguientes criterios de inclusién: articulos dispo-
nibles en su totalidad, publicados en la literatura
nacional e internacional, desde el afio 2000 hasta
el 2023, y que contemplaran los aspectos éticos y
legales de las autopsias en el mundo.

Desarrollo de la revision

Los estudios incluidos abordan los aspectos
éticos y legales de la autopsia y los impactos cau-
sados por la pandemia de la COVID-19. Los resul-
tados de esta revisién se organizaron en las
siguientes unidades tematicas: autopsia clinica,
autopsia médico-legal y autopsia en tiempos de
pandemia de la COVID-19.

Autopsia clinica

La autopsia clinica participa en el control de
calidad del diagnéstico y tratamiento ofrecido
a la poblacién. Mediante el conocimiento de los
hallazgos de la autopsia por parte del equipo
asistencial del paciente, se pueden identificar las
posibles fallas y sus causas, y se puede definir una
eventual correccion de la atencién brindada a
otros pacientes a tratar en el futuro ¢,

En los altimos afos, el valor de la autopsia ha
sido cuestionado en todo el mundo #*°, y hubo
una disminucién en la realizacién de este proce-
dimiento en diferentes paises con diferentes con-
textos socioecondémicos 2%, Entre las causas de
la disminucién, se pueden destacar las razones
diagnésticas, caracterizadas por importantes avan-
ces tecnolégicos en la imagenologia disponible.
También se considera la creciente ansiedad cau-
sada por procesos judiciales contra los médicos
debido a evidencias de errores profesionales
encontradas en la autopsia.
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Segun una publicacién de la Organizacién Mun-
dial de la Salud (OMS), la realizacion de autopsias
clinicas ha mostrado tasas decrecientes significa-
tivas en 33 afios de evaluacién en 12 paises euro-
peos?. En los Estados Unidos de América (EE. UU.),
la Joint Commission on Accreditation of Healthcare
Organization —una organizacion sin fines de lucro
autorizada para acreditar unidades de salud—
ha eliminado el requisito de un niimero minimo
de autopsias, entre el 20% y el 25% del nUmero de
muertes, para permitir el funcionamiento de estas
instalaciones. Esta medida ha contribuido, desde
1971, a la disminucion del nUmero de autopsias,
con una caida significativa de alrededor del 19,3% al
8,5% entre 1972 y 2007, respectivamente &%,

En EE. UU., los costos de las autopsias hospita-
larias, que pueden no estar cubiertas por los planes
de salud, generando una deuda para los hospitales,
son un factor que influye en la reduccién del
namero de autopsias ¥’. También contribuy6 a esta
disminucion la reciente eliminacién por parte de
los Centros de Servicios de Medicare y Medicaid
(CMS) de la obligatoriedad de los programas de
autopsias hospitalarias para calificar para los reem-
bolsos de Medicare 2.

La autopsia clinica y la pandemia
de la COVID-19

Durante la pandemia de la COVID-19, los hallaz-
gos identificados en las autopsias fueron funda-
mentales para orientar los métodos de diagnostico,
establecer conductas y grupos pronésticos. Estos
hallazgos incluyen daino alveolar difuso como las
causa mortis mas frecuente, evidencia que solo se
demostré después de que se realizdé un procedi-
miento de autopsia?*?2. Por lo tanto, la autopsia
demuestra ter un papel fundamental en la reduc-
cién de los errores médicos, identificAndolos
inicialmente, aprendiendo a evitarlos, transmitién-
dolos a los proximos médicos y desvelando nuevas
patologias y sus mecanismos patolégicos 2.

Sin embargo, al comienzo de la pandemia de la
COVID-19, por recomendacién de los organismos
competentes, para evitar la propagacién del virus,
se redujeron las autopsias, y las que se realizaron
deberian seguir la orientacién de modificar el modus
operandi y el entorno laboral con el fin de aportar
mas seguridad al profesional®2* y promover el
desarrollo de protocolos de control de infecciones,

lo que provoco una escasez de profesionales califi-
cados para realizar el procedimiento . El problema
se ha vuelto mas complejo con la evidente reduc-
cion en el nimero de patoélogos dispuestos a reali-
zar autopsias. En los Estados Unidos, este vacio fue
llenado por empresas privadas, en respuesta a las
preocupaciones de los familiares que buscaban acla-
raciones. La autopsia privada tiene un costo alto y
no esta cubierta por los planes/seguros de salud 2%,

La autopsia clinica y los aspectos
culturales y religiosos

En algunos paises, la realizacién de autopsias
sigue tropezando con obstaculos en forma de prohi-
biciones determinadas por tradiciones, principios y
normas religiosas??. Entre las religiones mono-
teistas, solo el cristianismo, incluidos los catélicos
romanos y los protestantes no fundamentalistas,
ofrece menos oposicion a la realizacion de autopsias
clinicas o médico-legales. Sin embargo, los cristianos
ortodoxos griegos expresan restricciones a los exa-
menes post mortem que no son exigidos por la ley.
Asi es también como se posicionan los sintoistas .

Por respeto a los preceptos de sus sagradas
escrituras, especialmente a la nocién de que el
cuerpo es un don divino y debe ser enterrado
intacto, los seguidores del judaismo y el islam a
menudo se oponen a la realizacion del examen 2%,
En ambas religiones, es necesario someter el cuerpo
a un tratamiento ceremonial, que podria ser
danado por la autopsia. De acuerdo con las leyes
religiosas —la Halaja, en el judaismo, y la Sharia,
en el Islam— el acto de cortar el cadaver durante la
autopsia representaria una profanacion del cuerpo
del difunto, asi como una falta de respeto a los dere-
chos de los miembros de su familia. La profanacion
del cuerpo por la autopsia también causaria sufri-
miento al espiritu, impidiéndole de descansar**.

Los seguidores del hinduismo consideran que
realizar la autopsia es una situaciéon extremada-
mente desagradable. Los budistas, por otro lado,
no suelen oponerse a su realizacion. Estas restric-
ciones, sin embargo, no son absolutas.

A pesar de sus normas y tradiciones milenarias,
las religiones constituyen sistemas dindmicos que
pueden adaptarse a las demandas y necesidades
de las sociedades contemporaneas. El acuerdo de
los miembros de la familia podria obtenerse con la
adopcién de algunas precauciones y la preservacion
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de ciertos principios inherentes a cada religion.
Una conversacion franca, conducida por un médico
experimentado, si es posible con algln conoci-
miento de la cultura y la religion de la familia,
con los responsables de autorizar el examen les
garantizaria un trato respetuoso del cuerpo de su
pariente. Esta autorizacién podria esclarecer un
delito, reconocer alguna enfermedad desconocida,
a condicién de que hubiera permiso de la autori-
dad religiosa y el mantenimiento de elementos
rituales que no perjudiquen la calidad del examen,
como la restriccién del género de los examinadores
segln el sexo del cuerpo y la garantia de evitar la
exposicion excesiva e innecesaria del cuerpo exa-
minado *#?7%2_ Sj alin no se concede autorizacion,
se podrian considerar otras posibilidades, como la
realizacién de una autopsia minimamente invasiva
respaldada por exdmenes radiologicos 2.

Un ejemplo que refleja la fuerte influencia de los
factores culturales en la reduccion del nimero de
autopsias realizadas se observa en Japén. En los Ulti-
mos 35 afos, ha habido una reduccion en la tasa de
autopsias en todo Japoén: del 45% al 9,2% en los hospi-
tales publicos y del 45% al 5,6% en los hospitales pri-
vados, entre los aflos 1985y 2012, respectivamente %,
La investigacidon realizada por Maeda y colabora-
dores®* demostré que las familias se han negado
a autorizar la autopsia alegando que no les gustaria
que el cuerpo del pariente resultara danado por el
examen, y los médicos han solicitado cada vez menos
el procedimiento por temor de ser acusados de error
profesional, incluso en los casos en que no hay error.

Autopsia clinica y aspectos legales

La solicitud de una autopsia clinica puede variar
segln el pais y la causa de la muerte (muerte
natural o por accidon externa y violenta). En los
EE. UU., las leyes para la autorizacion de autopsias
varian entre los diferentes estados. En los casos
de muerte natural, en la mayoria de los estados,
corresponde al conyuge o al familiar mas cercano
decidir si se realiza |la autopsia y su extension 4%,

La legislacién brasilefia determina un orden
de prioridad entre los miembros de la familia que
tienen el poder de decidir si autorizan el examen.
Excepcionalmente, en algunos estados, una per-
sona que no es pariente pero que conoce al difunto
y que asume la responsabilidad del funeral puede
autorizar la autopsia. En los casos de cadaveres
no reclamados y sin familiares, los funcionarios

publicos pueden asumir esta responsabilidad.
Los requisitos legales para el reconocimiento del
derecho a deliberar sobre la realizacién o no del exa-
men también son variables. Algunos estados exigen
la presentacién de documentos oficiales por parte
de los familiares, asi como la firma de un docu-
mento de autorizacion, en el que se describirian los
objetivos de la autopsia. Otros tienen una legisla-
cion mas flexible y aceptan autorizaciones enviadas
por medios electronicos e incluso por teléfono 367,

En vista de la exigencia ética y, en algunos
casos, legal de obtener autorizacién para realizar
la autopsia, es necesario ser cauteloso y humano
a la hora de solicitar la autorizacién a los respon-
sables %5, En situaciones especiales en las que el
interés de la comunidad prevalece sobre el interés
individual, se puede renunciar a la autorizaciéon de
la familia para realizar la autopsia.

La norma juridica vigente en la mayoria de los
paises occidentales considera que, cuando el interés
primordial de la administracién publica converge a la
preservacion de los intereses de los administrados,
se le da la oportunidad de prevalecer. Asi, si el
médico sospecha que el paciente fallecié de manera
natural a causa de una enfermedad infecciosa que
representa un riesgo para la poblacién, se entiende
que el Estado tiene la autoridad de determinar la
realizacién de una autopsia, aunque vaya en contra
de la voluntad de los familiares y/o tutores legales®.

Autopsia médico-legal

En los casos de muerte violenta que requieren
investigacion y enjuiciamiento policial, la legislacion
de la mayoria de los paises determina que el cuerpo
de la victima debe ser sometido a un examen
pericial, realizado por un médico especialista en
medicina forense *>%%, De esta manera, |la autopsia
médico-legal difiere de la autopsia clinica, ya que su
realizacion no dependeria de la autorizacién de un
familiar cercano o representante legal.

Este requisito legal puede enfrentar resistencias
culturales y religiosas, especialmente cuando la vic-
tima tiene ascendencia judia o islAmica, ya que estas
religiones consideran que el cuerpo humano es
sagrado e inviolable. Al abordar la autopsia clinica,
esta oposicion al examen por parte de los familiares
puede ser superada mediante la adopcién de medi-
das previamente discutidas. En los casos de muerte
violenta, la definicién de la causa de la muerte y la
naturaleza juridica de la muerte a menudo pueden
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determinarse mediante un examen externo del
cadaver con una evaluacion detallada y meticulosa
de las lesiones traumaticas observadas®!.

Se entiende por muerte violenta aquella que es el
resultado de una accién exdgena y daiiina, y de poco
vale que la muerte sea inmediata o tardia, siempre
que exista una relaciéon de causa y efecto entre la
agresion y la muerte . Esta circunstancia varia de un
pais a otro, pero generalmente se refiere a muertes
causadas con cierto grado de probabilidad de haber
ocurrido un evento traumatico (asalto con arma de
fuego o arma blanca, asfixia mecanica, accidentes de
todo tipo, caidas, sobredosis de drogas u otros tipos
de intoxicacion, explosiones o quemaduras).

Por lo tanto, cuando hay antecedentes o sos-
pechas de violencia, el cuerpo debe ser enviado
para la autopsia médico-legal >34, Por lo tanto,
los cadaveres que presenten lesiones externas o
signos de violencia, como equimosis, abrasiones,
hematomas, heridas traumaticas u otras lesiones
sugestivas de causas no naturales, deben enviarse
a los servicios que realizan autopsias forenses.
También en los casos de muertes consideradas
sospechosas, que ocurren de manera repentina,
inesperada y sin causa evidente, no siendo posible
descartar la posibilidad de violencia, es necesario
realizar una autopsia>¥.

La remision del cadaver para la autopsia
médico-legal puede ocurrir incluso si el cuerpo no
muestra signos externos evidentes de violencia.
En la identificacion de declaraciones de testigos o
en la identificacion de vestigios ambientales que
produzcan duda razonable de que la muerte no
se debié a causas naturales, la autoridad policial
determinara la remision del cadaver al cuidado del
médico forense. Esto podria suceder, por ejemplo,
en caso de sospecha de envenenamiento o en el
caso de asfixia mecanica por sofocacion directa con
un cuerpo blando®. En Estados Unidos, las perso-
nas condenadas a cumplir la pena en una institu-
cién penitenciaria que mueren bajo la tutela del
Estado también necesitan, por la fuerza de la ley,
que sus cuerpos sean sometidos a una autopsia“*.

En todo el mundo, la autopsia, realizada por
el médico forense, es un procedimiento de gran
valor para la aplicacién de la justicia y la preser-
vacion del estado de derecho®. Existen desacuer-
dos sobre quién podria realizar las autopsias, y
se considera que sean realizadas por patélogos
forenses. Sin embargo, existe una escasez critica

de estos profesionales en todos los paises, con la
excepcién de algunos de pequeio tamano geogra-
fico y poblacién, como Dinamarca, Suiza y Bélgica,
o naciones con tradicion médico-legal, en las que
hay facil acceso a centros importantes y auto-
suficientes de la especialidad, como Alemania,
Gran Bretana, Italia y Francia’.

Una encuesta realizada en los Estados Unidos
a finales del siglo XX identific6 que menos de 200
médicos en ejercicio tenian especializacién en
patologia forense, de los cuales s6lo 40 se dedica-
ban exclusivamente a la profesion. La legislacion
varia entre los estados americanos respecto al
profesional calificado para llevar a cabo la inves-
tigacién criminal y la autopsia, que puede ser un
patoélogo forense, un médico forense o incluso un
funcionario publico llamado coroner. Desde 1960,
ha habido una transiciéon gradual del sistema de
coroners para los médicos forenses, pero, a partir
del ano 2000, este proceso se ralentiz6. En ese
momento, 12 estados mantenian el sistema de
coroners, 19 estados adoptaron el sistema de
médicos forenses, 3 estados tenian consultorios
regionales o de condado de médicos forenses,
y 16 estados combinaron ambos sistemas. A pesar
de que el sistema de médicos forenses ha sustituido
al de coroners a lo largo de los afos, este ultimo
todavia cubre una proporcion significativa de la
poblacién estadounidense, y el nGmero de autop-
sias en el pais ha seguido disminuyendo 34142,

Autopsia en tiempos de pandemia: autopsia
verbal y autopsia minimamente invasiva

Durante la pandemia de la COVID-19, debido
al alto riesgo de contaminacion para los profesio-
nales involucrados en la realizacion de la autopsia,
la OMS lanz6 su Prevencion y control de infecciones
para la gestion segura de caddveres en el contexto
de la COVID-19, publicado el 24 de marzo de 2020,
cuyos procedimientos de seguridad requieren
cuidados especiales de bioseguridad 23244345,
Dado que, en la mayoria de los paises, pocas o
practicamente ninguna de las instituciones desti-
nadas a realizar autopsias clinicas o médico-legales
cumplen con los requisitos sanitarios enumerados
en el documento, la realizacién de autopsias inva-
sivas se ha practicamente interrumpido.

Los propios gobiernos y las asociaciones de espe-
cialistas en anatomia patologica y medicina forense,
con el fin de proteger la salud de los profesionales
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que trabajan en estas unidades, recomendaron la
suspension de las autopsias invasivas. En los casos
de muerte natural, debido a los riesgos de conta-
minacién, se instruyé a los patélogos que realizan
autopsias clinicas para que reemplazaran la autop-
sia invasiva por la autopsia verbal “’. Este proce-
dimiento incluye la realizacién de entrevistas con
familiares cercanos del fallecido, la evaluacién de la
informacion clinica y de laboratorio enviada por el
servicio médico solicitante y el analisis externo del
cuerpo. De hecho, la autopsia verbal se ha utilizado
en los paises en desarrollo desde 2005 “.

El objetivo de la autopsia verbal es dilucidar las
causas de las muertes mal definidas. Debe apli-
carse principalmente en zonas con alta subnoti-
ficacion y una baja cobertura de los sistemas de
informacion sobre mortalidad #-*°. La metodologia
de autopsia verbal incluye entrevistas estandariza-
das con personas cercanas a la persona fallecida
sobre las circunstancias que llevaron a la muerte.
Estas entrevistas son realizadas por médicos certi-
ficadores, que son médicos generales o médicos en
programas de salud publica.

El proceso involucra tres instrumentos de recolec-
cion de datos (formularios de entrevista): uno aplica-
ble a la muerte de ninos menores de 28 dias de edad;
uno aplicable a la muerte de nifios desde los 28 dias
hasta menos de 10 afios de edad; y la Gltima aplica-
ble a la muerte de una persona de 10 afnos de edad
o0 mas. La informacion recopilada incluye la identifica-
cién de la persona fallecida, las condiciones antece-
dentes, los signos y sintomas de la enfermedad que
llevé a la muerte y el historial de uso de los servicios
de salud. Lo ideal es que haya dos médicos certifi-
cadores que evalten la autopsia verbal de forma
independiente y posteriormente se reinan para bus-
car un consenso. Es posible que se invite a un tercer
médico para romper el empate>!. La limitacién de la
autopsia verbal es que puede no ser suficiente para
identificar todas las causas de muerte, ademas de
tener diferente desempefo dependiendo de las cau-
sas de muerte, zonas geograficas, acceso a servicios
de salud y exdmenes complementarios, y la educa-
cion de la poblacién, entre otros factores %2,

La llamada autopsia minimamente invasiva ha
sido presentada en varios paises como una alter-
nativa metodolégica que propone complementar
o incluso reemplazar a la autopsia invasiva conven-
cional 3, En este tipo de examen, el cuerpo se
somete a una investigacion cuidadosa utilizando

equipos radiolégicos, como la resonancia mag-
nética, la tomografia computarizada e incluso el
ultrasonido. Al mismo tiempo, se recogen mues-
tras de tejido mediante puncion con aguja. De esta
forma, no seria necesario disponer de una sala de
autopsias, y el examen podria realizarse en el pro-
pio hospital. Por lo tanto, aumentaria la seguridad
del equipo médico involucrado en el examen post
mortem, reduciendo el contacto con los cuerpos.
Al no realizarse incisiones ni apertura del cadaver,
la resistencia de las familias a conceder la autoriza-
cion para realizar el procedimiento se reduciria sig-
nificativamente. Quienes defienden la adopcion de
esta metodologia investigativa garantizan la efica-
cia y precision del examen, que presentaria resul-
tados similares a la autopsia invasiva tradicional .

En el area forense, la autopsia minimamente inva-
siva puede ser particularmente util en la identifica-
cién de fracturas, lesiones viscerales, hemorragias,
colecciones gaseosas, cuerpos extrafios como pro-
yectiles de armas de fuego, incluida la determinacion
de su trayectoria dentro del cuerpo, con la diferen-
ciacién precisa entre entrada y salida de proyectiles.
En consecuencia, la autopsia virtual ha ganado
importancia en el campo de los casos médico-legales,
pero aln tiene algunas desventajas, entre ellas el
alto costo debido a la alta tecnologia empleada y la
necesidad de capacitacién especializada del profesio-
nal ejecutante. Por otro lado, tendria una inmensa
ventaja psicolégica y cultural para las personas de
religiones y comunidades que creen que el cuerpo y
el alma son inseparables y que, por lo tanto, tienen
restricciones sobre la autopsia convencional 5%,

En un estudio publicado en 2019, investigado-
res brasilefios demostraron una concordancia sus-
tancial en la comparacion entre los diagnésticos de
autopsia minimamente invasiva y las autopsias diag-
nosticas completas, encontrada en el 85% de los
casos*®. Un resultado similar se observoé en un estu-
dio realizado en Mozambique, publicado en 2016,
en el que hubo concordancia entre el diagnostico de
autopsia minimamente invasiva y la autopsia diag-
nostica completa en el 75,9% de los casos ™.

Consideraciones finales

La autopsia, ya sea en el dmbito clinico o médico-
-legal, juega un papel fundamental en la sociedad,
ya que permite mejorar la atencion médica, el escla-
recimiento de las causas de muerte y la dotacion
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de base juridica en materia judicial. Sin embargo,
la practica enfrenta desafios significativos, desde la
reduccién de su realizaciéon debido a los avances
tecnologicos y los obstaculos culturales y religio-
sos que varian entre las diferentes comunidades.
La pandemia de la COVID-19 ha acentuado estos
desafios, lo que ha dado lugar a adaptaciones en
los procedimientos y a la creciente apreciacion de
métodos alternativos, como la autopsia verbal y la
minimamente invasiva.

Asi, la baisqueda del equilibrio entre la nece-
sidad de informacién precisa y el respeto a las
creencias y practicas culturales es un desafio pre-
sente y constante, lo que pone de manifiesto la
importancia de los enfoques éticos y sensibles en
la realizacion de estos procedimientos. En Ultima
instancia, la evolucién de la autopsia no solo
refleja los avances de la medicina, sino que tam-
bién revela la compleja interaccion entre la ciencia,
la ética, la cultura y la legalidad.
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