
H
istopatología: Para histología, la laringe y la epiglotis deben

 fijarse en solución de Zenker o
Bouin.

Basófilos en
 vías aéreas. 

Infiltración
 eosin

ofílica en vías respiratorias y en
 pulpa roja del bazo. 

M
astocitos en vías respiratorias visibles m

ediante tinción de toluidina. 
Inm

unohistoquím
ica: El tejido extirpado debe congelarse inm

ediatam
ente a 70 ° y som

eterse
a estas pruebas en lo posible. El tejido pulm

onar debe teñ
irse con anticuerpos m

onoclonales
producidos con

tra triptasa (A
A

-1) , anti-IgE y anticuerpos quim
asa.

M
uestras de sangre: Se tom

a una m
uestra de sangre arterial o venosa fem

oral y se envía
para m

edir los niveles de m
edicam

entos que supuestam
ente han sido inyectados o antígenos

de posibles picaduras. 
N

iveles de triptasa sérica : V
alores > 10 m

cg/L (S: 86%
 E: 88%

) 
La m

edición de la IgE total.
Contenido G

ástrico: Si se sospecha anafilaxia resultante de los alim
entos, conserve el

con
tenido del estóm

ago para su análisis en busca de alérgenos alim
entarios sospechosos. 
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 Las m
uertes relacionadas con la anafilaxia siem

pre
han sido m

uy difíciles de objetivar en las autopsias.
Por eso son objeto de estudio para patólogos y

juristas. 

O
bservar: O

bserve todos los objetos en la escena o cerca del
cadáver. Las víctim

as que visten ropas de colores brillantes
y utilizan

 perfum
es intensos pueden

 atraer insectos con
m

ayor facilidad.
Registrar: Registre si la m

uerte ocurrió en el hogar, en el
lugar de trabajo, en

 un espacio verde abierto u otros sitios
fuera 

de 
un 

hospital, 
o 

si 
ocurrió 

en 
el 

ám
bito

hospitalario.

Exam
in

e todos los registros m
édicos si la m

uerte
ocurrió en

 un
 hospital.  

Exam
in

e el lugar, m
es y estación en el m

om
en

to de la
m

uerte. 
Busque la presencia de anim

ales en la escen
a, así com

o
la presencia de insectos. 

Exam
inar:  

1,3,8 
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Infografía Forense 
M

U
ERTE PO

R ALERG
IA Y AN

AFILAXIA. 

Anafilaxia: Se ha definido com
o "una

reacción de hipersensibilidad

generalizada o sistém
ica grave,

potencialm
ente m

ortal”.

Alergia: U
na reacción alérgica es una

reacción espontánea y exagerada del

cuerpo a una sustancia en particular

llam
ada alérgeno. 

3,5 

3

Im
agen tom

ada de:
(9) 

D
eben 

extraerse 
los 

órganos 
del 

cuello 
y 

tom
arse 

una
fotografía desde la porción m

ás superior de la glotis hasta la
epiglotis. 
H

allazgo 
m

ás 
im

portante: 
Edem

a 
de 

la 
glotis 

y 
tejidos

faringolaríngeos, 
im

portante 
tom

ar 
fotografías, 

el 
edem

a
puede rem

itir m
uy rápidam

ente. 
O

tros 
hallazgos 

relevantes: 
Inflam

ación 
orofaringe 

y
n

asofarin
ge. 5 

H
allazgo m

ás im
portante: Edem

a pulm
onar. 

O
tros hallazgos relevantes: Enfisem

a, hiperinsuflación de los
pulm

ones y/o taponam
iento m

ucoso. 
Tam

bién 
se 

puede 
encontrar: 

C
ongestión 

pulm
onar,

hem
orragias petequiales de las superficies pleurales.

Pesar los pulm
ones m

e aporta m
ayor inform

ación para poder
determ

inar si es un edem
a pulm

onar.

1,2,3,7,9 

1,2,3,7,9 

1,2,3,7,9 

5,8 

Todos los órganos intern
os, incluidos el hígado, el bazo, los

riñones, los gan
glios linfáticos, entre otros pueden estar

con
gestion

ados. 
Bazo: A

um
en

to en el núm
ero de eosinófilos en la pulpa

roja. 
Tim

o: H
em

orragias petequiales. 

1,2,3,8

1,2,3,5,8

5 

Im
agen Tom

ada de: D
erm

atology, Kum
ar

and Clark's Clinical M
edicine.

Im
agen Tom

ada de: Erskine KL. W
ater-related death

investigation: practical m
ethods and forensic applications.

1st ed. Boca Raton: CRC Press; c2011. Chapter 3, O
n-scene

body assessm
ent; p. 109-132.

Recolectar 
y 

enviar 
para 

su
análisis todo lo que se sospeche
sea 

respon
sable 

de 
la

interacción 
alergénica 

en 
el

lugar o cerca del cadáver.
La víctim

a puede haber ingerido
alim

en
tos 

o 
m

edicam
entos,

inhalado sustancias quím
icas o

inyectarse drogas.
Todas 

las 
m

anchas 
y 

huellas
biológicas o in

orgánicas deben
ubicarse 

y 
recolectarse 

com
o

m
uestras. 

1 

1 

Im
agen Tom

ada de: FoxTail Farm
stead August 18, 2018. D

isponible
en: https://w

w
w

.foxtail.farm
/apiculture

1 

Registrar un historial de inyecciones
y m

edicam
entos adm

inistrados.   
Picaduras de insectos/ m

ordeduras
de anim

ales. 
Ingesta 

de 
alim

entos
inm

ediatam
ente antes de la reacción

anafiláctica. 
Trabajo 

del 
fallecido 

(exposición 
a

alérgenos en el trabajo ej: apicultor). 
Signos de abuso de drogas. 
H

istorial de enferm
edad alérgica. 

Anotar cualquier intervención m
édica

realizada.  

1,2,3,5 

1,2,3,5 

1,2,3,5 

1,2,3,5 

1,3

1,3

CREADO
 PO

R: 
BIBLIO

G
RAFÍA:

 1,2,4

EXAM
EN

 EXTERN
O

La autopsia debe realizarse lo antes posible; de lo contrario, los
hallazgos cruciales pueden desvanecerse o desaparecer por com

pleto. 1 

1,9 

1,2,3,9 

EXAM
EN

 IN
TERN

O

Im
agen tom

ada de: (9) 

1,2,3

1,2,3

1,2,3,5,8

2

1,2,3,5,7,8

1,2,3,5,8

1,3

1,3

1,3
Im

agen tom
ada de: (9) 

Im
agen tom

ada de: (7) 

C
ian

osis peribucal y espum
a en fosas nasales y boca. 

Puede haber signos de eritem
a cutáneo o urticaria.

H
em

orragias Petequiales. 
Es m

ás probable que las picaduras se presenten en la cara y el
cuello, aunque pueden estar en cualquier parte expuesta, no
olvidar las zonas cubiertas por cabello.
Si 

se 
en

cuen
tran 

tales 
lesiones, 

deben 
ser 

fotografiadas 
y

extirpadas con un m
argen m

ínim
o de 5 cm

.
Se debe tom

ar una m
uestra de control del lado opuesto del

cuerpo.

1

1,2,5 

1,2 

1,2,3 

1 

1 

Im
agen Tom

ada de: D
erm

atology Essentials. Bolognia, Jean L. M
D

1,2,3,5 

Puede haber edem
a cerebral, lo que sugiere hipoxia cerebral.

O
tros H

allazgos: Edem
a m

eníngeo, hem
orragia peri vascular y

encefalom
alacia. 1,2,3,8

1,2,3,8


