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1. RESUMEN

Las autopsias médico legales tienen entre sus objetivos el determinar la causa

de la muerte.

Para ello, no puede considerarse hoy dia una autopsia completa sin recurrir a una
serie de examenes complementarios entre los cuales se encuentran los estudios

histopatolégicos con enfoque médico legal.

Desde el punto de vista juridico, el médico forense debe dar soluciones
pertinentes a este tipo de procedimientos y ayudar a resolver la causa de muerte,
asi como sus mecanismos, sobre todo cuando no existe evidencia de
traumatismos, o si existen, son minimos o poco relevantes y no se relacionan

directamente con la causa.

De manera cientifica y oportuna, brindar los elementos necesarios para determinar
la causa; hecho de importante relevancia para establecer si existe algun delito que

perseguir (1).

El objetivo de esta investigacion, describir los hallazgos histopatologicos mas
frecuentes, reportados en las autopsias médico legales, con causa preliminar de
muerte de edema pulmonar en adultos, realizadas en el Instituto de Medicina
Legal “Dr. Roberto Masferrer”, region metropolitana en el periodo enero—diciembre
2022.

Los principales resultados, determinaron que el sexo mas representativo en la
muestra de analisis fueron los hombres (74.76%) (relacion hombre — mujer 3:1);
asi como los rangos de edades entre hombres y mujeres lo constituyen los
comprendidos entre 40 a 59 afios de edad; con relacién al hallazgo histopatolégico
mas frecuente y el sistema organico mas afectado fue el Sistema Cardiovascular
(con aterosclerosis) en 89 de 103 reportes analizados constituyendo un 86.41%
del valor total de los hallazgos.




2. INTRODUCCION

La Medicina Legal es la especialidad meédica que reune todos Ilos
conocimientos de la medicina que son utiles a la administracion de justicia , si bien
es mas conocida por ayudar a esclarecer hechos delictivos, también hay una
situacion en la cual es necesario buscar mas evidencia, para poder establecer si
hay que perseguir un delito o no, esta es la muerte subita, la cual es una muerte
no violenta que se considera imprevista y es mas dificil de explicar en edades

tempranas, ya que se goza de buena salud.

Por tanto, desde una perspectiva judicial el médico legal debe de resolver este tipo
de defuncion, en la cual no hay traumatismos, o si los hay son minimos o dudosos
y no se relacionan directamente con la causa de muerte, para finalmente brindar a
la justicia elementos necesarios que ayudaran a esclarecer la manera de la muerte

y conocer asi si habra algun delito que perseguir (1).

La definicion de muerte subita ha sido ampliamente descrita por diversos autores y
en ambitos forenses y clinicos variados. Segun la OMS (Organizacion Mundial de
la Salud) “la muerte subita es aquella que sobreviene dentro de las veinticuatro

horas en un individuo previamente sin sintoma alguno (2).

En el afo 2009 Basso et al.,, en su guia titulada “Guidelines for autopsy
investigation of sudden cardiac death” establecen una definicion de muerte subita,
en la que se define como: “aquel evento fatal inesperado, de origen natural, que
ocurre en la hora siguiente al inicio de los sintomas en un individuo aparentemente

sano o con una enfermedad cuya gravedad no hace prever un final tan rapido” (2).

En Patologia Forense, frecuentemente hay autopsias de muertes subitas en las
gue se observan lesiones inespecificas (edema pulmonar y/o cerebral, congestién
visceral) como unicos hallazgos macroscépicos y en ocasiones también

microscoépicos (3).




En estos casos, es fundamental destacar la participacion del estudio
histopatoloégico y otros estudios forenses complementarios, asi como estar
familiarizados con todas aquellas patologias que puedan cursar con una muerte

subita.

Es por ello que, la investigacion que se realiz6 da a conocer cuales son los
principales hallazgos histopatoldgicos en los diferentes sistemas, en los cadaveres
a los que se les realiz6 una autopsia médico legal y se determind una causa de
muerte preliminar de edema pulmonar realizadas por los médicos forenses del
Departamento de patologia forense del Instituto de Medicina Legal “Dr. Roberto
Masferrer”, de la region metropolitana, con el fin de ayudar a resolucion de este

tipo de casos.




3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo General

Identificar los hallazgos mas frecuentes reportados en el estudio histopatologico
en las autopsias médico legales realizadas en el Departamento de Patologia
Forense del Instituto de Medicina Legal “Dr. Roberto Masferrer’, region

metropolitana.

3.2 Objetivos Especificos

1. Describir los hallazgos mas relevantes descritos en los reportes

histopatoldgicos de autopsias con causa de muerte preliminar de edema pulmonar.

2. Identificar patrones histolégicos comunes y variables asociadas, en las

autopsias médico legales con causa de muerte preliminar de edema pulmonar.

3. Proponer recomendaciones para mejorar los protocolos de actuacion clinica
en prevencion, promocion y educacion en salud de las personas adultas de

acuerdo a los principales hallazgos histopatolégicos.

3.3 Preguntas de Investigacion (segun método PICOT)

¢, Cuales son los hallazgos mas frecuentes reportados en el estudio histopatolégico
de las autopsias médico legales en adultos con causa preliminar de muerte de
edema de pulmonar, realizadas en el Instituto de Medicina Legal “Dr. Roberto

Masferrer”, region metropolitana durante el afio 20227




4. MATERIALES Y METODOS

4.1 Tipo de diseio

Se realizd un estudio descriptivo retrospectivo de corte transversal.

4.2 Poblacion diana

Se comprende por poblacion a la totalidad del universo que interesa

considerar, con la finalidad de realizar el estudio.

Para determinar la poblacion en la investigacidon se solicitaron los datos
estadisticos, con autorizacion de Direccion General y la Jefatura del Departamento
de Patologia Forense, del total de autopsias realizadas en adultos con causa
preliminar de la muerte de edema pulmonar, en la regidon metropolitana del
Instituto de Medicina Legal “Dr. Roberto Masferrer” en el periodo comprendido de

enero-diciembre del afio 2022. Dicho dato fue de 392 casos.

4.3 Poblacion de estudio

Para definir la poblacion en estudio de la presente investigacion, se tomé a

la poblacion diana, la cual constd de 392 casos, como esta descrito anteriormente.

4.4 Muestra

Se define como muestra al subconjunto de la poblacion cuyas

caracteristicas son semejantes a las de la poblacion o universo que representa.

En base a la solicitud de informacion que se realizd, siendo la cantidad de
autopsias médico legales realizadas en adultos, con una causa preliminar de
muerte de edema pulmonar en el periodo de enero-diciembre 2022 de 392 en

total, dicho dato se utilizo para el calculo de la respectiva muestra.




n-=

Foéormula utilizada

[EDFF*Np(1-p)l/ [(d*/Z%1.ai2*(N-1)+p*(1-p)]

Por lo tanto, tomando como base el dato estadistico de la poblacién en estudio
que fue de: 392, se calcul6é el tamafio de la muestra, para lo cual se utilizé la

pagina web de OpenEpi (www.openepi.com).

En este, se uso6 una prevalencia del 10 % de referencia por estudios, intervalo de
confianza (IC) 95%, efecto de disefio: 1.0, obteniendo una muestra de 103.
(n=103)

4.4.1 Férmula utilizada y calculo de la muestra

EDFF

Fuente: Adaptado y tomado de www.openepi.com.

Efecto de disefio

Frecuencia % hipotética del factor del resultado en la poblacién

1-p

10


http://www.openepi.com/
http://www.openepi.com/

Formula utilizada

n= [EDFF*Np(1-p)l/ [(d*/Z% a2*(N-1)+p*(1-p)]

EDFF 1.0 1.0

p 10% (10/100) = 0.1

q 1-0.1 = 0.9

Fuente: tomado y adaptado de: https://www.openepi.com/SampleSize/SSPropor.htm
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Np*(1-p)

n = [EDFF*Np(1-p))/ [(d2/221-a/2*(N-1) + p*(1-p)]

392*0.1*(1-0.1)

n = edff * — n=10" -
d? 0.05
*(N-1) + p*(1- — *(392-1) + 0.1*(1-0.1)
(N-1) + p*( 1 96
n=10" 392*0.1%(0.9) s n=10* 35.28
0.0025 *
*(391) + 0.1*(0.9) 0.0006507705 * 391 + 0.09
3.8416
n=10* 35.28 n=10* 35.28
0.2544512703 + 0.09 0.3444512703
n=1.0 *102,4237767196— n=102,4237767196 = n=103

nicio
#-7] Informacién y ayuda
----- 5 Idioma/Opciones/Configuraciones
-} Calculadora
B3 Datos agrupados
[ Razén de Mort.Estandar.
-{] Proporcién
-] Tabla 2 x 2
-{] Dosis-Respuesta
[} Tabla F por C
~{) Casos/Controles pareados
[ Evaluacién prueba diagnéstica
B3 Personas-Tiempo

Expandir menis | Comprimirlos
Toco
[

----- {7} Comparar 2 tasas
B3 Variables continuas
= IC Media

E-Z] Tamafio de la muestra _

-] Potencia
-{] NUmeros aleatorios
-5 Busquedas

-] Internet Links
--[] Descargar OpenEpi
E-{] Desarrollo

Inicio Introducir datos | Resultados || Ejemplos || Ayuda

Borrar Calcular

Tamaio muestral para % de frecuencia en una
poblacion (muestras aleatorias)

Si es grande, déjela en

Tamafio de la poblacidn un milén

Escriba entre 0 y
99.99. Sino lo
conoce, utilice 50%

Frecuencia (p) anticipada %

Limites de confianza como +/-

porcentzje de 100 Precisidn absoluta %

Efecto de disefio (para estudios
con muestras complejas—EDFF)

1.0 para muestras
aleatorias

“

Fuente: tomado y adaptado de: hitps://www.openepi.com/SampleSize/SSPropor.htm.
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https://www.openepi.com/SampleSize/SSPropor.htm

Expandir menis | Comprimirlos
?J,;nicio
®-£] Informacién y ayuda
- @ Idioma/Opciones/Configuraciones
-] Calculadora
=+ Datos agrupados
) Razén de Mort.Estandar.
-} Proporcién
{) Tabla 2z x 2
) Dosis-Respuesta
[} Tabla F por C
{] Casos/Controles pareados
) Evaluacién prueba diagnéstica
E-£3 Personas-Tiempo
) 1 tasa
+{] Comparar 2 tasas
5] Variables continuas
) IC Media
) IC Mediana/%il
) Test t
L) ANOVA
§-] Tamafio de la muestra _
#-{T] Potencia
-] NUmeros aleatorios
B+ Busquedas
) Google--Internet
{1} PubMed--MEDLARS
[ Internet Links
-{ ] Descargar OpenEpi
-] Desarrollo

https/fwww.openepi.com/RbyC/RbyC htm

Inicio || Introducir datos | Resultados | Ejemplos H Ayuda

Tamafio de la muestra para la frecuencia en una poblacién

Tamafio de la poblacién (para el factor de correccion de la poblacion finita o fep)(NV):

frecuencia % hipotética del factor del resultado en la poblacién (p):
Limites de confianza como % de 100(absoluto +/-%6)(d):
Efecto de disefio (para encuestas en grupo-EDFF):
Tamafio muestral () para Varios Niveles de Confianza

392 _

10%+-5
5%
1

IntervaloConfianza (%) Tamafio de la muestra
95% 103 h
80% 52
90% 79
97% 119
99% 149

99.9% 196
99.99% 229
Ecuacion

Tamafio de la muestra # = [EDFF*Np(l-p))/ [(dlfz?-l _a2 " (N-1)+p*(1-p)]

Resultados de OpenEpi, version 3, la calculadora de codigo abiertoSSPropor
Imprimir desde el navegador con ctrl-P
o seleccione el texto a copiar y pegar en otro programa

Fuente: tomado y adaptado de:
https://www.openepi.com/SampleSize/SSPropor.htm.

13



https://www.openepi.com/SampleSize/SSPropor.htm

Numero 392* 103**

*Fuente: Datos estadisticos del Departamento de Patologia Forense del Instituto de Medicina Legal “Dr. Roberto
Masferrer”, region Metropolitana, 2022

**Fuente: tomado de https://www.openepi.com/SampleSize/SSPropor.htm. 2024.

n = [EDFF*Np(1-p)]/ [(d2/Z21-a/2*(N-1) + p*(1-p)]

392%0.1%(1-0.1)

n = edff * Np*(1-p) —» n=10"~ -
2 0.05
9 (N1 + (- *(392-1) + 0.1%(1-0.1)
72 1.962
n=1.0* 392*0.1*(0.9) n=10* 35.28
3.8416
n=10* 35.28 n=10* 35.28
0.2544512703 + 0.09 0.3444512703
n=1.0 *102,4237767196——> n=102,4237767196 = n=103

Fuente: Adaptado y tomado de www.openepi.com.
https://www.openepi.com/SampleSize/SSPropor.htm. 2024.
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4.4.2 Método de muestreo

Para la obtencion y recoleccién de la informacién, se realiz6 un muestreo

probabilistico de tipo aleatorio simple. En la cual cada uno de reportes de los

estudios histopatoldgicos tuvo la misma probabilidad de ser elegido, cuando estos

cumplieron con los criterios de inclusion.

4.5 Criterios de inclusién y exclusion

4.5.1 Criterios de inclusion.

a)

b)

f)

Estudios histopatoldgicos de autopsias médico legales realizadas en el afio
2022.

Estudios histopatolégicos de autopsias médico legales realizadas en el
Departamento de San Salvador.

Estudios histopatolégicos de autopsia médico legales realizadas a adultos.
Estudios histopatolégicos de autopsias médico legales con causa preliminar
de muerte edema pulmonar.

Estudios histopatologicos de autopsias médico legales con causa preliminar
de muerte edema pulmonar, con muestra de 6rganos vitales.

Estudios histopatolégicos de autopsias médico legales con causa preliminar

de muerte edema pulmonar, no incluidas muestras completas de 6rganos.

4.5.2 Criterios de exclusion.

a)

b)

Estudios histopatoldgicos de autopsias médicos legales realizadas en otros
Departamentos de El Salvador.

Estudios histopatologicos de autopsias médico legales con causas de
muerte determinadas.

Estudios histopatoldgicos de autopsias médico legales de nifios 0 menores

de 18 anos.

15



4.6 Procedencia de los sujetos.

Fueron seleccionados aquellos reportes de estudios histopatologicos, de las
autopsias médico legales en adultos con causa preliminar de la muerte de edema
pulmonar, que cumplieron con los criterios de inclusion elegidos para la

investigacion.
4.7 Métodos de recogida de datos.

Para la recoleccion de los datos estadisticos en la investigacion, se creo
con este fin, un instrumento de recoleccién de datos (Instrumento de recoleccion
de datos - UES 2024) el cual consté de acapites para sexo, edad, numero de
autopsia, asi como, apartados por sistemas organicos (Sistema Nervioso Central,
Sistema Respiratorio / pulmonar, Sistema Cardiovascular, Sistema Gastrointestinal
- eso6fago-estobmago, higado-vesicula biliar, pancreas, bazo - y Sistema
Genitourinario; y asi obtener estos de manera ordenada, sistematica para cada

uno de los datos estadisticos de los reportes de estudios histopatologicos.

4.8 Entrada y gestion informética de los datos.

Para dar entrada y gestionar de manera ordenada a cada uno de los datos
obtenidos en la investigacion, se obtuvo apoyo del programa Microsoft Excel 2019
profesional, en donde, con la creaciéon de doce hojas de calculo como base de
datos y consolidacion de toda esa informacion; sirvié para vaciar cada uno de los
datos, derivados de los reportes de estudio histopatolégicos analizados, con el fin

de dar respuesta a los objetivos planteados.
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forense — 2022.
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4.9 Estrategia de anélisis.

Con la informacion obtenida a través del instrumento de recoleccion de los
datos, que se cred con este fin, y una vez vaciados en la base de datos en el
programa informatico Microsoft Excel 2019 profesional. Se analizaron de manera
estadistica cada uno de estos, realizandose de manera sistematica, ordenada y

detallada.

Posteriormente, cada instrumento recolectado, con la informacion completa para
cada uno de los acapites de los reportes histopatologicos analizados, se digité de
manera individual, y segun fueron recolectados (en orden), en la base de datos

creada para tal finalidad.

Se realizaron tablas con enunciados principales por sistemas, los hallazgos

histopatoldgicos, asi como la frecuencia de los mismos.

Una vez fueron vertidos esos datos, se procedié a realizar las graficas
correspondientes (un total de 11 graficas); en formato de barras, individualizadas

por diferentes colores para su mejor comprension.

5. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

e Variable dependiente: Autopsias médicas legales con causa preliminar de la

muerte de edema pulmonar.

e Variable independiente: Hallazgos histopatoldgicos.
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Objetivos
especificos

Identificar
patrones
histolégicos
comunes y
variables
asociadas, en
las autopsias
médico legales
con causa de
muerte
preliminar de
edema
pulmonar.

Variables

Patrones
histopatolé
gicos mas
comunes

Dimensiones

Patrones
histolégicos por
sistemas

Indicador

Instrumentos de recoleccion

de datos

Sistema cerebrovascular:
encéfalo, cerebelo, vasos
sanguineos.

Sistema cardiovascular:
miocardio, pericardio,

endocardio, vasos coronarios,
vasos sanguineos.

Sistema pulmonar: bronquios,
bronquiolos, pulmones.
Sistema gastrointestinal:
Esofago, estomago, intestino
delgado, intestino grueso,
cavidad peritoneal, higado,
sistema biliar, pancreas.
Sistema genitourinario:
rinones, vejiga.

Sistema reproductivo:

Utero, anexos, testiculo.
Sistema musculo esquelético:
piel, musculo, anexos.
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El estudio e investigacion, fue evaluada y supervisada por el Comité de
Etica de Investigacion en Salud de la Facultad de Medicina de la Universidad de El
Salvador; conformado por: Msc. Edwin Mazariego Flores, Presidente del Comité
de Etica e Investigacién en Salud y la Licenciada. Yanira Elizabeth Cerén Ceron.

Secretaria del Comité de Etica e Investigacion en Salud.
Documentos entregados:

e Protocolo de investigacion de grado titulado.
e Documento de consentimiento informado del protocolo.

e Curriculum del investigador.
Documentos recibidos:

e Acta de resolucion del proyecto de investigacion
¢ Notificacion para el equipo de investigacion

¢ Informe de evaluacién de protocolo de investigacion

Emitiendo el dictamen: ASR: Aprobado Sin Restricciones. (Anexos VII, VIII, IX).
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6. RESULTADOS
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Grafica N°1: Distribucion de la muestra total en estudio, por sexo (hombre —
mujer). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES
2024. Reportes de estudios histopatolégicos del departamento de patologia

forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatoldgicos,
demostraron, en la muestra analizada, que el sexo hombre representa el 74.76%
del total de datos (77 de los reportes / 103 de la muestra); y el sexo mujer un
25.24% del total de datos (26 de los reportes / 103 de la muestra).
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6.1 RESULTADOS
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Grafica N°2: Distribucion de la muestra total en estudio, por rangos de edad.
Muestra 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES 2024.

Reportes de estudios histopatolégicos del departamento de patologia forense —
2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatoldgicos,
demostraron que el rango mas representativo de edad en la muestra de analisis,
fueron las edades comprendidas entre 40 a 59 afios de edad (38 de los reportes /
103 de la muestra), siendo este el 36.89% del total de los datos.
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6.2 RESULTADOS

90

Edema cerebral Edema cerebelar Encefalopatia Hipdxico -  |Congestion vascular cerebro Hemorragia cerebral Hemorragia cerebelar
Isquémica cerebelo

HALLAZGOS DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

Grafica N°3: Hallazgos en el estudio histopatologico del Sistema Nervioso Central.
Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES 2024.
Reporte de estudio histopatoldgico del departamento de patologia forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatologicos,
demostraron que en el Sistema Nervioso Central el hallazgo histopatoldgico
predominante, fue el edema cerebral, representado por el 82.52% del total de
datos (85 de los reportes / 103 de la muestra).
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6.3 RESULTADOS
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subendocardio

HALLAZGOS DEL SISTEMA CARDIOVASCULAR

Grafica N°4: Hallazgos en el estudio histopatolégico del Sistema Cardiovascular.
Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES 2024.
Reporte de estudio histopatoldgico del departamento de patologia forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatolégicos,
demostraron que en el Sistema Cardiovascular el hallazgo histopatoldgico
predominante, fue la aterosclerosis, representado por el 86.41% del total de datos
(89 de los reportes / 103 de la muestra).
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6.4 RESULTADOS
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Grafica N°5: Hallazgos en el estudio histopatoldgico del Sistema Respiratorio /
Pulmonar. Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos -
UES 2024. Reporte de estudio histopatolégico del departamento de patologia
forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatoldgicos,
demostraron que en el Sistema Respiratorio / pulmonar el hallazgo histopatolégico
predominante, fue el edema pulmonar, representado por el 65.05% del total de
datos (67 de los reportes / 103 de la muestra).
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6.5 RESULTADOS
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esofdgico / cronica inflamacién de inflamacion de estomacal proceso neopldsico
estomago esofago

HALLAZGOS DEL SISTEMA GASTROINTESTINAL (ESOFAGO Y ESTOMAGO)

Peritonitis

Grafica N°6: Hallazgos en el estudio histopatoldgico del Sistema Gastrointestinal
(esofago-estdbmago). Muestra 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de
datos - UES 2024. Reporte de estudio histopatoléogico del departamento de
patologia forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatologicos,
demostraron que en el Sistema Gastrointestinal (estdmago-esdfago) el hallazgo
histopatolégico predominante, fue la gastritis hemorragica, representado por el
20.39% del total de datos (21 de los reportes / 103 de la muestra).
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6.6 RESULTADOS
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HALLAZGOS DEL SISTEMA GASTROINTESTINAL (HIGADO Y VESICULA BILIAR)

Grafica N°7: Hallazgos del estudio histopatologico del Sistema Gastrointestinal
(higado-vesicula biliar). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion
de datos - UES 2024. Reporte de estudio histopatolégico del departamento de
patologia forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatoldgicos,
demostraron que en el Sistema Gastrointestinal (higado-vesicula biliar) el hallazgo
histopatolégico predominante, fue la esteatosis hepatica, representado por el
42.72% del total de datos (44 de los reportes / 103 de la muestra).

NOTA 1: En los reportes de estudios histopatoldgicos, no se incluyeron cortes de
vesicula biliar, por lo que el dato es de 0%. Sin embargo, a pesar de ello, los
reportes cumplieron con los criterios de inclusién.
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6.7 RESULTADOS

Pancreatitis aguda | Pancreatitis cronica Congestion Hemorragia grasa
pancreatica peripancreatica

Proceso neoplasico
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HALLAZGOS DEL SISTEMA GASTROINTESTINTAL (PANCREAS)

Grafica N°8: Hallazgos en el estudio histopatologico del Sistema Gastrointestinal
(pancreas). Muestra 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos -
UES 2024. Reporte de estudio histopatolégico del departamento de patologia
forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatoldgicos,
demostraron que en el Sistema Gastrointestinal (pancreas) el hallazgo
histopatoldégico predominante, fue la pancreatitis cronica, representado por el
5.83% del total de datos (6 de los reportes / 103 de la muestra).
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6.8 RESULTADOS
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Grafica N° 9: Hallazgos en el estudio histopatolégico del Sistema Gastrointestinal
(bazo). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES
2024. Reporte de estudio histopatologico del departamento de patologia forense —
2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatoldgicos,
demostraron que en el Sistema Gastrointestinal (bazo) el hallazgo histopatolégico
predominante, fue la congestidén esplénica, representado por el 36.9% del total de
datos (38 de los reportes / 103 de la muestra).

NOTA 2: De forma general, en los reportes de estudios histopatolégicos, no se
incluyeron otros cortes relacionados al Sistema Gastrointestinal. Sin embargo, a
pesar de ello, los reportes cumplieron con los criterios de inclusién.
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6.9 RESULTADOS
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Grafica N° 10: Hallazgos en el estudio histopatolégico del Sistema Genitourinario
(hombre — mujer). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de
datos - UES 2024. Reporte de estudio histopatolégico del departamento de
patologia forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatoldgicos,
demostraron que en el Sistema Genitourinario (hombre-mujer) el hallazgo
histopatolégico predominante, fue la pielonefritis crénica, representado por el
42.72% del total de datos (44 de los reportes / 103 de la muestra).
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6.10 RESULTADOS
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HALLAZGOS HISTOPATOLOGICOS PREDOMINANTES POR SISTEMAS

Grafica N°11: Hallazgos histopatolégicos predominantes por sistemas. Muestra:
103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES 2024. Reporte
de estudio histopatolégico del departamento de patologia forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatoldgicos,
demostraron que el Sistema Cardiovascular fue el mayormente afectado, entre

todos

los sistemas organicos analizados,

con el

hallazgo histopatoldgico

predominante la aterosclerosis, representado por el 86.41% del total de datos (89
de los reportes / 103 de la muestra).
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6.11 RESULTADOS
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Grafica N°12: Hallazgos histopatolégicos predominantes por sistemas (en orden
descendente). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccién de datos
- UES 2024. Reporte de estudio histopatolégico del departamento de patologia
forense — 2022.

Analisis: Los datos analizados, segun los reportes de estudios histopatoldgicos,
demostraron que el Sistema Cardiovascular fue el mayormente afectado, entre
todos los sistemas organicos analizados, con el hallazgo histopatoldgico
predominante la aterosclerosis, representado por el 86.41% del total de datos (89
de los reportes / 103 de la muestra).

NOTA: Datos ordenados en forma descendente, para una mejor comprensiéon de
la grafica.
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1. DISCUSION

Se estudiaron un total de 103 reportes de estudios histopatoldgicos de
autopsias médico legales con causa preliminar de muerte de edema pulmonar en
adultos, donde fue necesaria la realizacion de dicho estudio para determinar la

causa de muerte.

En esta investigacion, se logro determinar que el sexo mayormente afectado fue el
hombre correspondiente al 74.76% en su totalidad; asimismo, los rangos de
edades mas frecuentes se encontraron los comprendidos entre los 40 a 59 afios
de edad.

En un andlisis hecho por Montero y Hurtado en el cual evaluaron autopsias
realizadas en un Hospital Militar en Cuba, determinaron el sexo hombre como
prevalente con un 55,1% del total de los casos analizados en sus estudios (5); por
lo cual, para este parametro evaluativo se define, una relacion mutua para ambos

estudios.

Relacionado a las causas de muertes, en diferentes estudios epidemiolégicos, a
nivel latinoamericano, como una muestra de ello, el realizado por Jiménez Solis,
Campos Chacén y Aguilar Pérez sobre la muerte subita durante el afio 2020,
establecieron que en pacientes mayores de 50 afios la enfermedad

ateroesclerotica fue la principal causa de muerte asociada (8).

Es decir, que las enfermedades del sistema circulatorio, suponen en muchos
escenarios, la primera causa de muerte; y desde el punto de vista médico legal su
importancia radica en que alrededor de los 2/3 de casos de la practica diaria en la
realizacion de autopsias médico legales son muertes no violentas con hallazgos a

nivel cardiovascular (12).

Teniendo en cuenta este dato, y sabiendo que las patologias de etiologia
cardiovascular suponen la primera causa de muerte, el estudio focalizado a nivel

de este sistema, durante el ejercicio de la autopsia adquiere gran importancia (12).
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En este estudio, se logré6 determinar que el sistema cardiovascular fue el
mayormente afectado, con la presencia de aterosclerosis en 89 de los 103
reportes analizados, correspondiente al 86.41% de la totalidad, en relacion a los

otros sistemas y sus hallazgos.

Por tal motivo, la muerte subita de origen cardiovascular, haciendo énfasis en la
aterosclerosis, constituye la causa mas importante de muerte subita o no violenta
del adulto a nivel mundial, tanto para este estudio como en los estudios realizados

por otros investigadores.

Reportes recientes en la literatura médica plantean que la muerte subita cardiaca
puede alcanzar cifras tan altas como 72,2% a 85% del total de muertes subitas del
adulto (10): para este estudio, esa cifra corresponde al 86.41% del total de los
hallazgos reportados, por lo cual, los datos analizados en este estudio, son
consistentes con la literatura publicada.

El estudio realizado en los reportes de estudios histopatolégicos de autopsias
médico legales con causa preliminar de muerte de edema pulmonar en adultos,
concuerda con publicaciones antes descritas relacionadas al tema de

investigacion.

La causa principal de muerte radica en la enfermedad cardiovascular (10).
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. CONCLUSIONES

. Se tomaron en cuenta los hallazgos en el estudio histopatolégico
reportados en el informe final de las autopsias médico legales realizadas
con causa de muerte preliminar de edema pulmonar en adultos; para un

total de 103 reportes analizados.

. La mayor frecuencia de casos fue en el sexo hombre, correspondiendo a 77
/ 103 en total (74.76%) de los casos analizados; y en el sexo muijer,
correspondiente a 26 / 103 (25.24%).

. El rango de las edades mas frecuentes esta constituido entre el rango

comprendido de los 40 a 59 afios (36.9%), de los casos analizados.

. El hallazgo histopatologico del Sistema Nervioso Central mas frecuente fue

el edema cerebral encontrado en 85/ 103 (82.52%) de los reportes.

. En 89 / 103 de los casos (86.41%), el hallazgo histopatoldgico mas
frecuente del Sistema Cardiovascular fue la ateroesclerosis; siendo este, el
hallazgo histopatolégico predominante en dicho sistema, y entre todos los

hallazgos en estudio, con relacion a los otros sistemas analizados.

. En el Sistema respiratorio / pulmonar se pudo evidenciar que en 67 / 103
reportes (65.05%); el hallazgo histopatoldgico con mayor frecuencia fue el

edema pulmonar.

. Se muestra que 21 / 103 (20.39%) de los reportes, en el Sistema
Gastrointestinal  (es6fago-estbmago), presentaron como hallazgos
histopatolégicos mas frecuentes del eséfago la congestion esoféagica en 3/
103 de los casos analizados (2.91%); mientras que para los hallazgos a

nivel del estbmago fue de gastritis hemorragica en 21 / 103 casos (20.39%).
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8.

El hallazgo histopatolégico mas frecuente a nivel del Sistema
Gastrointestinal (higado-vesicula biliar); para el higado, fue la esteatosis
hepatica; para un total de 44 / 103 casos (42.72%). En ninguno de los
reportes histopatoldgicos se incluyeron muestras de vesicula biliar, por lo
cual los datos para esa viscera abdominal es de 0%, sin embargo, a pesar
de ello, los reportes cumplieron con los criterios de inclusion para su

analisis.

El resultado correspondiente al Sistema Gastrointestinal (pancreas),
evaluando solamente dicha viscera, el hallazgo mas frecuente, incluida la
grasa peripancreatica en dicho analisis, fue la pancreatitis cronica, en 6 /

103 (5.85%) de los casos analizados.

10.A nivel gastrointestinal, relacionado al analisis del bazo, se reporté que el

hallazgo histopatolégico con mayor frecuencia fue la congestion esplénica
en 38 / 103 (36.9%) de los casos y representa el 98% de los hallazgos
histopatoldgicos a nivel de esta viscera abdominal, con relacion a los otros

2 hallazgos analizados a ese nivel.

11.Los hallazgos histopatolégicos del Sistema Genitourinario de forma global

(hombre-mujer) mostr6 que la pielonefritis cronica fue el hallazgo
histopatolégico més frecuente en 44 / 103 de los casos (42.72%). A nivel de
anexos femeninos se evidenciaron casos aislados de endometrio atrofico,
adenomiosis y endocervicitis crénica sin mayor relevancia para el estudio; y

a nivel de anexos masculinos sin particularidades.

12.La aterosclerosis a nivel del Sistema Cardiovascular fue el hallazgo

predominante en los reportes de estudios histopatoldgicos que los médicos

patologos reportaron; derivado de las autopsias médico legales en muertes
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no violentas o subitas, realizadas en cadaveres de adultos, durante el

periodo comprendido de enero-diciembre del 2022.

13.Cabe mencionar que en ninguno de los reportes de estudios
histopatolégicos a nivel del Sistema Gastrointestinal se incluyeron asas
intestinales (duodeno, yeyuno, ileon; colon ascendente, colon transverso,
colon descendente, colon sigmoide, ni recto), epiplén, ni mesenterio, por lo
cual los datos para esas visceras abdominales es de 0%. Sin embargo, a
pesar de ello, los reportes cumplieron con los criterios de inclusién para su

analisis.

14.En la basqueda de un argumento sélido; el estudio histopatoldgico fue de
gran utilidad para los médicos forenses, el cual permitid determinar la causa

de la muerte a nivel microscopico.

15.Se concluye que la histopatologia, fue una herramienta util, asertiva,
concisa y sobre todo cientifica para poder determinar la causa de muerte
cuando los hallazgos macroscépicos no son especificos; o los traumatismos
existentes no guardan relaciéon con la causa directa, en la realizacién de

autopsias médico legales.
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ANEXOS

(Tablas)




4. ANEXOS |

Objetivo: Identificar los hallazgos mas frecuentes reportados en el estudio histopatoldgico
en las autopsias médico legales realizadas en el Departamento de Patologia Forense del

Instituto de Medicina Legal “Dr. Roberto Masferrer”, region metropolitana.

Datos generales del reporte histopatologico

Nombre

Edad

Hallazgos histopatolégicos

sistema cerebro vascular
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Hallazgos histopatolégicos

sistema pulmonar

Hallazgos histopatolégicos

sistema genitourinario
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ANEXOS I

Tabla N°5 Distribucion por sexos (hombre — mujer)

Hombre 774

Mujer 26

Tabla N°5: Distribucion de la poblacion total en estudio, por sexo (hombre —
mujer). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES
2024. Reporte de estudio histopatoldgico del departamento de patologia forense —
2022.

Tabla N°6 Distribucion por edades (rangos)

Rango 20 — 39 afios 15
Rango 40 — 59 afios 384
Rango 60 — 79 afos 34
Rango 80 — 99 afios 16

Tabla N°6: Distribucion de la poblacién total en estudio, por rangos de edad.
Muestra 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES 2024.
Reporte de estudio histopatoldgico del departamento de patologia forense — 2022.

Tabla N°7 Sistema Nervioso Central

Edema cerebral 854
Edema cerebelar 10
Encefalopatia hipoxico - isquémica 22
Congestion vascular 12

Hemorragia cerebral

Hemorragia cerebelar

Tabla N°7: Hallazgos en el estudio histopatolégico del Sistema Nervioso Central.
Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES 2024.

Reporte de estudio histopatoldgico del departamento de patologia forense — 2022
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ANEXOS IlI

Tabla N°8 Sistema Cardiovascular

Aterosclerosis coronaria / aorta 894

Edema intersticial cardiaco 8
Hipertrofia miocardica 3
Cardiopatia isquémica 18
Infarto agudo de miocardio / sub endocardio 25
Fibrosis valvular / intersticial 20
Pericarditis y Miocarditis 9
Congestion miocardica 8

Puentes miocardicos

Tabla N°8: Hallazgos en el estudio histopatologico del Sistema Cardiovascular.
Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES 2024.

Reporte de estudio histopatologico del departamento de patologia forense — 2022.

Tabla N°9 Sistema respiratorio / pulmonar

Edema pulmonar 674
Hemorragia pulmonar 33
Congestion / enfisema 31

Proceso neoplasico 3
Neumonia 19

Inflamacion de traquea

Fibrosis pulmonar / pleural

Tuberculosis

= B O DN

Tromboembolismo pulmonar

Tabla N°9: Hallazgos en el estudio histopatolégico del Sistema Respiratorio.
Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES 2024.

Reporte de estudio histopatoldgico del departamento de patologia forense — 2022.
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ANEXOS IV

Tabla N°10 Sistema Gastrointestinal (es6fago-estémago)

Proceso neoplasico esofagico 2

Gastritis hemorragica/ cronica 214

Congestidn vascular estomago

Autolisis

Varices esofagicas

Congestion vascular esofago

Proceso neoplasico estomacal

Retroperitoneo proceso neoplasico

Nl | k| W N O] O

Peritonitis

Tabla N°10: Hallazgos en el estudio histopatoldgico del Sistema Gastrointestinal
(estbmago — eso6fago). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccién
de datos - UES 2024. Reporte de estudio histopatolégico del departamento de

patologia forense — 2022.

Tabla N°11 Sistema Gastrointestinal (higado — vesicula biliar)

Tumefaccién hidrépica de hepatocitos 5
Congestion hepatica 17
Esteatosis hepatica 44 4

Cirrosis 12
Hepatitis de interfase / cronica 15

Autolisis 4
Vesicula biliar (no hay cortes)

Tabla N°11: Hallazgos en el estudio histopatoldgico del Sistema Gastrointestinal
(higado — vesicula biliar). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de
recoleccion de datos - UES 2024. Reporte de estudio histopatologico del

departamento de patologia forense — 2022.
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ANEXOS V

Tabla N°12 Sistema Gastrointestinal (pancreas)

Pancreatitis aguda

Pancreatitis cronica

Congestion pancreética

Hemorragia grasa peripancretica

Autolisis

Fibrosis

Proceso neoplasico

Rl R o w & o &

Tabla N°12: Hallazgos en el estudio histopatologico del Sistema Gastrointestinal

(pancreas). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos -

UES 2024. Reporte de estudio histopatolégico del departamento de patologia

forense — 2022.

Tabla N°13 Sistema Gastrointestinal (bazo)

Congestidn esplénica 384
Hipercelularidad esplénica 1
Hemorragia esplénica 1

Tabla N°13: Hallazgos en el estudio histopatoldgico del Sistema Gastrointestinal

(bazo). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES

2024. Reporte de estudio histopatolégico del departamento de patologia forense —

2022.
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ANEXOS VI

Tabla N°14 Sistema Genitourinario (hombre — mujer)

Pielonefritis crénica 44 4

Necrosis tubular aguda 28

Endometrio atréfico

Adenomiosis

Hemorragia intersticial

Pielonefritis aguda

Nl W R R R

Esclerosis global

Congestion renal 10

Autolisis

Nefritis intersticial

Nefropatia diabética

Quistes renales

PR N RN

Endocervicitis crénica

Tabla N°14: Hallazgos en el estudio histopatolégico del Sistema Genitourinario
(hombre — mujer). Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de
datos - UES 2024. Reporte de estudio histopatologico del departamento de

patologia forense — 2022.
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ANEXOS Vi

Tabla N°15 Hallazgos predominantes por sistemas

Sistema Nervioso Central Edema cerebral 85
Sistema Cardiovascular Aterosclerosis 4 89

Sistema respiratorio Edema pulmonar 67
Sistema Gastrointestinal Gastritis hemorragica 21

estomago- eséfago

Sistema Gastrointestinal Esteatosis hepética 44

higado — vesicula biliar

Sistema Gastrointestinal pancreas Pancreatitis cronica 6
Sistema Gastrointestinal bazo Congestion esplénica 38
Sistema Genitourinario Pielonefritis cronica 44

Tabla N°15: Hallazgos histopatolégicos predominantes por sistemas. Muestra: 103
reportes. Fuente: Instrumento de recoleccion de datos - UES 2024. Reporte de

estudio histopatoldgico del departamento de patologia forense — 2022.

Tabla N°16: Orden descendente de los hallazgos predominantes por sistemas

1° Aterosclerosis 4 89
2° Edema cerebral 85
3° Edema pulmonar 67
4° Esteatosis hepéatica / Pielonefritis cronica 44
5° Congestion esplénica 38
6° Gastritis hemorragica 21
7° Pancreatitis cronica 6

Tabla N°16: Hallazgos histopatolégicos predominantes por sistemas ordenados en
forma descendente. Muestra: 103 reportes. Fuente: Instrumento de recoleccién de
datos - UES 2024. Reporte de estudio histopatologico del departamento de

patologia forense — 2022.
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ANEXOS VIII

. S Semis
:.e&em -
NOTIFICACION PARA EL EQUIPO DE

INVESTIGACION

MEMORANDO N°: No. 018 — 2024.
Ciudad Universitaria, 24 de septiembre de 2024

Doctor:
Margarito Baltazar Posada Ayala
Presente.

Estimado investigador:

Adjunto se envia a usted el acta de Evaluacion No. 018 — 2024 que hace constar que el
Comité de Etica de Investigacion en Salud de la Facultad de Medicina de la Universidad de
El Salvador (CEISFMUES) ha evaluado el protocolo de investigacion:

“ELABORACION DE PROTOCOLO DE INTERES CLINICO EN BASE A LOS
HALLAZGOS DE REPORTES HISTOPATOLOGIA EN AUTOPSIAS CON CAUSA
DE MUERTE PRELIMINAR DE EDEMA PULMONAR EN ADULTOS DEL
INSTITUTO DE MEDICINA LEGAL “DR. ROBERTO MASFERRER’, REGION
METROPOLITANA, EN EL PERIODO DE ENERO-DICIEMBRE DEL 2022"

Emitiendo el Dictamen ASR: aprobado sin restricciones.

Atentamente. . COMITEBZ ETICA DE
INVESTIGACION Ei SALUD

.FACULTAC DE MEDICINA
UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR 7

Sé%wm Mazariego|Flores wswusi===  Lic| Yanira Elizabeth Ceron Ceron
Presidente del Comité de Efica en Secretaria/del Comité de Etica
Investigacion en Salud. en Investigacion en Salud.

ACLARATORIA

Las resoluciones emitidas por este comité estan referidas a los aspectos de la planificacion de la
investigacién relacionados a “Proteger a los seres humanos que participan en investigaciones como
sujetos de investigacion, encaminadas a obtener conocimientos biolégicos, biomédicos,
conductuales y epidemiol6gicos, susceptibles de ser generalizados. " CSSP/MINSAL (2017) es decir,
la no maleficencia de ningun tipo o la ausencia de dafo al ser humano. Por tanto. no hacen
referencia en manera alguna a: aspectos linguisticos en general, como ortografia, sintaxis; o
incoherencias internas de la estruclura investigativa consignadas en los documentos.

“HACIA LA LIBERTAD POR LA CULTURA”

CC:
Archivo
L e
Ciudad Universitaria, Final 26 Avenida Norte “Mértires Estudiantiles del 30 de Julio de 19756"
Correo Electrénico: stica.medicina@ues.edu.sv
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ANEXOS IX

i

MEBICRNA
ACTA DE RESOLUCION DEL PROYECTO DE
INVESTIGACION

ACTA N°: 018 - 2024.
PROTOCOLO DE INVESTIGACION N° EPEM - 018 - 24

En Ciudad Universitaria, a los 23 dias del mes de septiembre de 2024, el Comité

de Etica de Investigacion en Salud de la Facultad de Medicina (CEISFMUES) con

asistencia sus miembros permanentes: Edwin Mazariego Flores, Yanira Elizabeth

Cerén Cerén, Marco Tulio Barrera, Douglas Antonio Martinez Lazo, Katheryne

Fabiola Loza Castillo y José Israel Oliva; han revisado los documentos

presentados:

1- Protocolo de investigacion de grado titulado: 'ELABORACION DE
PROTOCOLO DE INTERES CLINICO EN BASE A LOS HALLAZGOS DE
REPORTES HISTOPATOLOGIA EN AUTOPSIAS CON CAUSA DE MUERTE
PRELIMINAR DE EDEMA PULMONAR EN ADULTOS DEL INSTITUTO DE
MEDICINA  LEGAL  “DR. ROBERTO MASFERRER", REGION
METROPOLITANA, EN EL PERIODO DE ENERO-DICIEMBRE DEL 2022"

2- Documento de Consentimiento Informado del Protocolo.

3- Curriculum de los investigadores.

Después de revisar el documento y deliberar sobre el mismo, se ha considerado
por los miembros del comité la resolucién ASR: Aprobado sin restricciones.

Los miembros del Comité declararon no tener conflicto de interés en consecuencia,
el Comité de Etica de Investigacion en Salud de la Facultad de Medicina de la
Universidad de El Salvador, aprueba por unanimidad (con la mayoria de sus
miembros).

COMITE GE ETICA O
INVESTIGACHIN Eiv SALUD | /

FACULTAD DE MEDICINA ¢
MSC. Edwin Mazariego FlofesUNIVERSIBAD DE EL SALVABORic| Yanira£lizabeth Ceron Cerdn
Presidente del Comité de Etica en Inves en Salud Secrptaria ompé de Etca en Investigacién en
Salud Facultad de Medicina Facyitad deMMedic:
Universidad EI Salvador Universidad de EI demr

“E"‘Se_ e~

ACLARATORIA — .
Las resoluciones emitidas por este comité estén referidas a los aspectos de la planificacion de la
investigacion relacionados a “Proteger a los seres humanos que participan en investigaciones como
sujetos de investigacién, encaminadas a obtener conocimientos biolégicos, biomédicos,
conductuales y epidemiolégicos, susceptibles de ser generalizados.” CSSP/MINSAL (2017) es decir,
la no maleficencia de ningun tipo al ser humano. Por tanto, no hacen referencia en manera alguna a
aspectos linguisticos en general, por lo cual ortografia, sintaxis o aspectos seménticos; o
incoherencias internas de la estructura investigativa consignadas en los documentos.

“HACIA LA LIBERTAD POR LA CULTURA”

ciC.
« Investigador Principal
+ Archivo

L ]
Ciudad Universitaria, Final 26 Avenida Norte “Martires Estudiantiles del 30 de Julio de 1976"
Correo Electrénico: etica.medicina@ues.edu.sv
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ANEXO X

8 comité
Evlco De Invtsllgaclén
EaE‘b‘iéI’n"'
INFORME DE EVALUACION DE PROTOCOLO DE
INVESTIGACION
Acta de Evaluacion No. 18 - 2024 Fecha: 24/septiembre/2024
Identificacion del Protocolo: EPEM — 18 - 24 Version: Primera version
Fechade Fechade 12, Fecha de 2da. Fecha de 3ra. Fechade
Solicitud: 13 de | Evaluacién Resolucién
sept/ 2024 | 23 de sept/2024 ‘ 23/sept/2024

Titulo del Proyecto:

“ELABORACION DE PROTOCOLO DE INTERES CLINICO EN BASE A LOS |
HALLAZGOS DE REPORTES HISTOPATOLOGIA EN AUTOPSIAS CON
CAUSA DE MUERTE PRELIMINAR DE EDEMA PULMONAR EN ADULTOS
DEL INSTITUTO DE MEDICINA LEGAL “DR. ROBERTO MASFERRER”,
REGION METROPOLITANA, EN EL PERIODO DE ENERO-DICIEMBRE DEL
2022”

Lugar donde planifican se realice la Investigacion: en el Instituto de Medicina Legal “Dr. Roberto
Masferrer”, de la Regién Metropolitana.

Presentado Por:

MARGARITO BALTAZAR POSADA AYALA

DECLARACION DE LA DECISION TOMADA

[1. ] AsR | Aprobado sin restricciones

En el caso de una decisién positiva con seguimiento el investigador debera:
Entregar los reportes de avances, notificar a este comité sobre enmiendas al protocolo, al
material de reclutamiento, a la informacién para los potenciales participantes en la
investigacion.

Reportar eventos adversos serios e inesperados relacionados con la conduccién del
estudio. Informar al CEISFMUES la terminacién del estudio si esta fuera anticipada y las
razones por las que se lo hizo y toda circunstancia no esperada o decisiones significativas
tomadas por otros cieis. (T COMITE DZ ETIC m-~

INVESTIGACIIN Ein SALUD

> FACULTAD BE MEBICINA
X"j ) “UNIVERS BAD € EL SALVADSA

MSC. Edwi n azariego Flores

Presidente
Comité de Etica en Investigacion en Comité de Etica en
Salud Investigacién en Salud

“HACIA LA LIBERTAD POR LA CULTURA”

Cludad Universitaria, Final 25 Avenida Norte “Mértires Estudiantiles del 30 de Jullo de 1976"
Correo Elgptrénico: etica.medicina@ues.edu.sv
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