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RESUMEN

El incremento de delitos por abuso sexual en relacion al etanol, se ha incrementado
paulatinamente con el pasar de los afios, por lo que ha sido necesario conocer su medicion
en muestras biologicas, mediante tecnologia avanzada. EIl objetivo de investigacion es
determinar la concentracion de los niveles del alcohol en muestras de sangre, que
provienen de personas de diferente edad y sexo, que han sido relacionadas en delitos por
abuso sexual en la Provincia de Chimborazo, Ecuador, durante el periodo de octubre 2020
a octubre de 2021. La poblacion estuvo conformada en 55 evidencias sometidas al
desarrollo investigativo y evaluar la incidencia de los niveles de etanol en sangre,
mediante el método de cromatografia gaseosa, previo a la elaboracion de la solucion
estandar del alcohol en estudio, comparativo de isopropanol y de las muestras de sangre
a investigar. A través del método cuantitativo, el 74,55% son resultados positivos y el
25,45% negativos, el 94,55% son de sexo femenino y el 5,45% de sexo masculino, el
58,18% son menores de edad, el 38,18% mayores de edad y el 3,63% adultos mayores,
asi también el 56,09% de los resultados positivos son adolescentes de sexo femenino y
finalmente los niveles del toxico que presentan un mayor porcentaje se encuentran
comprendidos en valores de 0,5 a 1,0 g/l (gramos de alcohol por litro de sangre), con un
porcentaje del 36,59%; por consiguiente, se determind que existe alta ingesta de alcohol
etilico, relacionada con delitos de indole sexual. Cabe indicar que, mediante este trabajo
investigativo, se pretende concientizar a la sociedad y comunidad en general sobre el
peligro del consumo no controlado de esta sustancia prejudicial para la salud y que

conlleva a problemas por abuso sexual.

Palabras clave: cromatografia, concentracion, estandar, etanol, solucion.
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ABSTRACT

The increase in crimes due to sexual abuse in relation to ethanol has increased gradually
over the years, so it has been necessary to know its measurement in biological samples,
through advanced technology. The objective of the research is to determine the
concentration of alcohol levels in blood samples, which come from people of different
ages and sex, who have been related to crimes of sexual abuse in the Province of
Chimborazo, Ecuador, during the period of October 2020 to October 2021. The
population consisted of 55 pieces of evidence submitted to investigative development and
to evaluate the incidence of ethanol levels in the blood, through the gas chromatography
method, prior to the preparation of the standard solution of the alcohol under study,
comparative of isopropanol and of the blood samples to be investigated. Through the
quantitative method, 74.55% are positive results and 25.45% negative, 94.55% are female
and 5.45% male, 58.18% are minors , 38.18% of legal age and 3.63% of older adults, as
well as 56.09% of the positive results are female adolescents and finally the toxic levels
that present a higher percentage are included in values from 0.5 to 1.0 g/l (grams of
alcohol per liter of blood), with a percentage of 36.59%; therefore, it was determined that
there is a high intake of ethyl alcohol, related to crimes of a sexual nature. It should be
noted that, through this investigative work, it is intended to raise awareness in society and
the community in general about the danger of uncontrolled consumption of this harmful

substance for health and that leads to problems of sexual abuse.

Keywords: chromatography, concentration, standard, ethanol, solution.
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INTRODUCCION

El etanol es una sustancia de gran consumo en nuestro medio y sociedad, con el tiempo
se ha ido incrementando paulatinamente, ya que personas adultas y adolescentes ingieren
productos que contienen alcohol con el fin de celebrar acontecimientos publicos y
privados. La ingesta incontrolada de este toxico, ha incurrido en actos y hechos delictivos
de manera casual o intencionada, por lo que esta practica inadecuada ha dado como

consecuencia problemas de importancia social, toxicologico y legal (Martinez, 2020)

El alcohol etilico o etanol, ha sido comunmente utilizado desde tiempo atras, sin embargo,
en la actualidad se ha ido incrementando con el pasar de los afios, con fines delictivos
sobre todo en el ambito sexual, lo que conlleva a una investigacion juridica y
criminoldgica. Hoy en dia esta sustancia toxica es ampliamente consumida de forma
incontrolada, dando lugar a una sintomatologia inapropiada como afectaciones fisicas,

psicoldgicas y organicas.

La ingesta de etanol constituye un gran problema en el ser humano, debido a que, bajo
sus efectos negativos, la delincuencia en la actualidad se ha ido incrementando, al cometer
actos delictivos y sobre todo de indole sexual, ya que, mediante su consumo, lleva a las
personas a ser parcial o totalmente vulnerables, dependiendo de la concentracién de la
bebida, volumen de consumo, edad, talla, sexo, habitos y costumbres, estado de salud

emocional, genética, entre otros.

En varias circunstancias o casos el consumo de estimulantes o depresores del cerebro, se
encuentran relacionados con el cometimiento o la busqueda de diversos signos, sintomas
o0 efectos para tener relaciones sexuales, siendo el etanol la sustancia mas utilizada, ya
que incrementa la excitacion, proporciona experiencias de riesgo e induce a este tipo de

encuentros de indole sexual (Calafat et al, 2004).

Por medio de datos estadisticos, se puede establecer que los dias festivos y fines de
semana son aquellos con mayor inseguridad y para perpetuar la mayor cantidad de delitos,
ya que comunmente las personas acostumbran asistir a todo tipo de reuniones publicas y

privadas, para posterior mediante la ingesta incontrolada de alcohol, dan lugar a un

1



sinnimero de delitos, afectando notablemente en la sociedad y comunidad en general.
Los que prevalecen son: femicidio, libertad sexual, violencia de la mujer y la familia,
hurtos, robos, agresiones fisicas y psicoldgicas, homicidios, transito, otros, propiciando

de manera significativa el deterioro del medio en que se vive (Roldan, 2003).

Los delitos de indole sexual constituyen un gran problema en el Ecuador y en todo el
mundo, debido que existe cada vez mas casos y cifras alarmantes, sin contar con aquellos
que no han sido denunciados ante las autoridades y por tanto imposibles de cuantificar

estadisticamente para obtener datos reales ante muy dificil situacidén en nuestra sociedad.

El empleo de alcohol etilico o depresores del sistema nervioso central, conllevan a
efectuar conductas antijuridicas, especialmente de caracter sexual, debido a los diversos
signos y sintomas que presentan las victimas el momento que han ingerido alcohol de
forma incontrolada tales como: amnesia, incrementando el rango de tiempo entre el hecho
0 suceso ocurrido y la denuncia por parte de la persona afectada o familiares, cuando
transcurre un mayor intervalo de tiempo existe menos probabilidad de identificar,
cualificar o cuantificar las sustancias toxicas, mediante un estudio toxicoldgico forense,
debido que la mayoria de sustancias o drogas empleadas tienen un tiempo de vida corta y
un metabolismo rapido en el organismo del ser humano, convirtiéndose en un proceso

complejo y dificil para una correcta investigacion (Quintana & Otros, 2019).

El analisis toxicoldgico de etanol en sangre en casos clinicos y forenses, se ha convertido
en una pericia cualitativa y cuantitativa muy utilizada en los laboratorios de toxicologia
y criminalistica en el mundo, ya que los resultados obtenidos durante la prueba
confirmatoria, al ser interpretados adecuadamente, de acuerdo a las leyes o articulos de
cada estado, implicaria a tomar decisiones de importancia juridica y legal por parte de las
entidades o instituciones dedicadas a impartir orden o justicia (Téllez y Cote, 2013).

En la actualidad, debido al consumo incontrolado de etanol que se suscita en nuestro
medio, relacionado con muertes, agresiones y violaciones, se utilizd una metodologia
correcta para determinar etanol en sangre, como es el método confirmatorio cuantitativo
especifico y selectivo de cromatografia de gases, en donde la muestra bioldgica es
acarreada por el flujo constante de la fase mdvil, a través de la fase estacionaria, posterior
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sea detectada y cuantificada el analito en estudio (etanol), logrando obtener resultados
confiables y satisfactorios (Alvarado, 2008).

Por medio de este método cuantitativo de cromatografia de gases, se determinara los
niveles de etanol en 55 muestras biologicas de sangre, provenientes de personas de
diferente edad y sexo de la Provincia de Chimborazo, y que se encuentren relacionadas
con afectaciones sexuales, determinando las concentraciones de g/I(gramos de alcohol
por litro de sangre), posterior relacionando y comparando los valores encontrados, lo que

permitird conseguir los objetivos propuestos y las conclusiones deseadas.

Por lo antes expuesto este trabajo de investigacion tiene la finalidad de concientizar a toda
la poblacién, sociedad y comunidad en general, mediante charlas, conferencias por
profesionales relacionadas con el area, ciencia o disciplina, medios fisicos y tecnoldgicos,
y evitar el consumo incontrolado de esta sustancia toxica, responsable de diferentes
delitos como: accidentes de transito, actos violentos, delitos sexuales e incluso causante

de la muerte.

La idea original de este trabajo investigativo, conlleva al conocimiento de la aplicacién
del método cuantitativo de deteccion de alcohol en muestras de sangre y determinar los
niveles del analito, en personas de diferente edad y sexo, sujetos a investigacion en delitos
que se presume por abuso sexual en la Provincia de Chimborazo; de la misma forma
incluir esta metodologia en un buen proceso analitico para que conjunto con otros factores
investigativos se puedan correlacionar entre si para obtener un informe completo y con

alto nivel de exactitud y credibilidad.



CAPITULO |

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1.1. Problematizacion

En nuestro pais se afronta una dura y triste realidad sobre la conducta social respecto al
consumo de alcohol, dando como resultado accidentes, violaciones, homicidios,
femicidios, etc., generando indices de aumento muy alarmantes, debido a que el entorno
social no permite que se puedan disminuir estos hechos delictivos que afectan a nuestra

sociedad y comunidad en general (Cimas, 2010).

Cuando una persona ingiere alcohol de manera incontrolada, debido a su accién definida
y especifica del toxico a nivel del cerebro o sistema, podria ocasionar desinhibicion de la
conducta, eliminando el control referente a los impulsos del 6rgano, lo que involucra una
gran dificultad para el control de un individuo, propiciando un comportamiento de abuso,
agresividad y violencia frente a las victimas que lo rodean (Llopis et al, 2014).

En el 2019, segun el Director Nacional de la Policia Judicial e Investigaciones, manifestd
que en Ecuador se registraron cada dia alrededor de 42 denuncias por delitos de abuso,
acoso Yy violacion en personas de sexo femenino y adolescentes menores, ademas
existieron 600 presuntos abusadores acusados de haber cometido agresiones sexuales y
fueron detenidos por parte de las autoridades competentes, es decir entre 4 y 5
delincuentes diarios por estos tipos de actos delictivos, por lo que la Institucién Policial,
les entrega a las 6rdenes de los Magistrados y Jueces, para poder contribuir con la correcta
Administracion de Justicia (EI comercio, 2019).

Varias personas indican que ser adolescente, es un momento o instante en la vida, que se
empieza aprender sobre el sistema que les rodea y ocupar un lugar en él, por esta razén
existe mayor indice de delitos de diferente indole y por abuso sexual, ya que se encuentran
expuestos en nuestro medio con personas violentas, psicdpatas e inescrupulosas, asi como
también puede ocurrir dentro del propio hogar ya sea a nifios, hermanos o familiares. Una

de las expresiones mas traumaticas de la violencia por la ingesta de alcohol y consumo
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de drogas, es la violacion, incluyendo el acoso sexual. En particular la violacion se define
como un acto de invasion en las partes mas intimas y privadas del cuerpo de nifios
adolescentes, mujeres u otros, produciendo un dafio fisico, psicoldgico, asi como también
la humillacion sobre la dignidad en el ser humano, ya que en varios casos las victimas
que han experimentado este acto ilicito e indebido, manifiestan un sentimiento de muerte
(Nafez, 2011).

En la actualidad la problematica que se suscita en delitos por abuso sexual, es el uso de
alcohol y drogas, debido que se encuentran ampliamente relacionados con la
victimizaciéon y abuso sexual, ya que son compuestos proporcionados sin el
consentimiento de la victima o induciéndoles mediante artimafias para que consuman
mas de lo habitual o previsto, con el fin de dejar a la persona afectada en un estado
semiconsciente e incapaces de oponerse a una agresion o ataque sexual (Butler y Welch,
2009).

El consumo de etanol en nuestro medio, se ha convertido en un grave problema que afecta
a nuestra sociedad y comunidad en general, sin importar la edad, sexo, clase social,
econdmica Yy cultural que posean cada una de ellos, dando lugar a una serie de delitos
como robos, violaciones, suicidios, asesinatos ya que su ingestién puede causar diversos
efectos toxicos tales como: embriaguez, deshidratacion, euforia, inseguridad, hipotermia,
incoordinacién de movimientos, asi como su adiccién no controlada puede actuar sobre
maltiples 6rganos y sistemas en el organismo, provocando cambios en su proceso

metabolico, convulsiones, coma e incluso la muerte (Moran y Serrano, 2011).

Un problema que ocurre continuamente en nuestro medio a nivel nacional y en la
Provincia de Chimborazo, en el sector urbano y rural, es el sometimiento de delitos por
abuso sexual, por parte de individuos dedicados a este tipo de actos delictivos, como
consecuencia del consumo de etanol, en personas de diferente edad y sexo, ya que esta
sustancia depresora del sistema nervioso central, al ser consumida, produce somnolencia,
sedacion, desinhibicion de las funciones motoras y cognitivas en el ser humano. Siendo
de gran importancia este estudio investigativo, ya que a través del mismo se pretende
concientizar a las personas sobre el uso incontrolado de esta sustancia y disminuir estos

actos delictivos que afectan a nuestra sociedad.



1.1.2. Delimitacion del problema

La investigacion para evaluar la incidencia de los niveles de etanol en sangre, mediante
cromatografia de gases, en victimas sometidas a delitos sexuales, se realizara en el
Laboratorio de Toxicologia de la Provincia de Chimborazo, Ecuador, empezara el 20 de

octubre de 2020 y culminara en octubre de 2021.

1.1.3. Formulacién del problema

¢Cdémo incide los niveles de etanol en sangre por cromatografia de gases, en personas que

han sido sometidas a delitos de abuso sexual, en la Provincia de Chimborazo?

1.1.4. Hipotesis nula

¢Las muestras de personas victimas de abuso sexual no presentan niveles de etanol en

sangre?

1.1.5. Hipotesis alternativa

¢Las muestras de personas victimas de abuso sexual presentan niveles de etanol en

sangre?

1.2. OBJETIVOS

1.2.1. Objetivo general

Determinar etanol mediante cromatografia de gases, en muestras de sangre de victimas
sometidas a delitos sexuales en la Provincia de Chimborazo, durante el periodo de octubre
2020 a octubre del 2021.



1.2.2. Objetivos especificos

e Tomar muestras bioldgicas de sangre en personas victimas de delitos sexuales, en la

Provincia de Chimborazo.

e Determinar la concentracion de etanol en gramos por litro, mediante el método de

cromatografia de gases.

1.3. JUSTIFICACION

El consumo incontrolado de etanol, ha propiciado un sinnimero de delitos en nuestro
medio, entre los mas comunes se encuentran: el femicidio, delitos sexuales, violencia al
género femenino, familiar, agresiones, suicidios, homicidios y otros, dando como

resultado el deterioro de la sociedad y comunidad en general.

Se aplicara el método de andlisis instrumental confirmatorio de cromatografia de gases,
siendo una técnica versatil, confiable, sensible, de alta resolucion y confianza,
garantizando la efectividad de los resultados y poder determinar la concentracion del
analito en estudio en gramos de alcohol por litro, en muestras bioldgicas de sangre

provenientes de personas relacionadas en delitos sexuales en la Provincia de Chimborazo.

Siendo adolescentes y mujeres mayoritariamente, las principales victimas en delitos
sexuales por el hecho de seguir estereotipos donde el hombre tiene el derecho y el poder
para hacer lo que quiera. Se han denunciado esta clase de delitos y afirman que sus parejas
cuando se encuentran bajo los efectos del alcohol sufren algun tipo de violencia, incluso
de indole sexual (Quintana & Otros, 2019).

Por ende, los factores que influyen en el comportamiento del victimario es la adiccion al
alcohol y otras sustancias, bajo estatus ocupacional, el desempleo, secuelas de haber
sufrido violencia de pequefios, el estrés, trastornos de la personalidad, actitudes de género
y la falta de capacidad de empatia y comunicacion. Todos estos elementos conllevan actos
violentos donde la victima se culpabiliza por dicho delito, presentando reacciones
ansiosas y depresivas, dificultades inespecificas de socializacién y alteraciones

emocionales o de comportamientos sexuales inadaptados.



Para lograr los objetivos planteados se indagara las pruebas presuntivas y confirmatorias
en la determinacion de los niveles de etanol en muestras biologicas de sangre,
responsables de la sumision o abuso de indole sexual. La informacion recabada, permitira
generar conocimiento sobre el tema mencionado para llevar al frente una investigacion
meédica o legal en adolescentes y adultos, de manera que sea de gran utilidad para la
sociedad y comunidad en general, especialmente en la Provincia de Chimborazo, tanto en
el sector rural y urbano; con el fin que las autoridades tomen medidas preventivas

mediante los resultados generados en este trabajo de estudio.

El trabajo investigativo, proporcionara resultados de presencia o no de etanol en sangre
de personas que han sido victimas de agresiones sexuales, abusos, violaciones, donde se
categorizara la incidencia de abuso segun la edad y sexo, contribuyendo de esta manera

con la correcta Administracion de Justicia.



CAPITULO I

2. MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES

El alcohol etilico o etanol, proviene del arabe alkuhi, es la sustancia mas consumida en el
mundo. Se utiliza en forma de brebaje y data de comienzos de la humanidad. EI consumo
se encuentra vinculado con actos y mitos religiosos y se clasificaron en dos categorias:
aquellos que beben bajo normas sociales y con responsabilidad y los que pierden el
control en la ingesta de la bebida, convirtiéndose en bebedores irresponsables, lo que
conlleva al cometimiento de delitos y actos violentos que afectan a la sociedad (Freedman
et al, 1992).

El etanol es utilizado cominmente en la produccion de bebidas o licores para comercio,
y el grado de concentracion para cada bebida, tiende a expresarse en porcentaje del
contenido de alcohol en el producto. Las bebidas comerciales de mayor consumo en

nuestro medio varian en un rango del 8 al 50% (Téllez y Cote, 2006).

En los adolescentes, puede presentar trastornos psiquiatricos de conducta, inadaptacion
social, moral, funcionamiento intelectual, académico, desarrollo de la personalidad, asi
como promover problemas legales, en el &ambito familiar y laboral. Constituye una de las
etapas dificiles durante el desarrollo, donde se pueden fortalecer las malas conductas de
su consumo, ya sea por tomar independencia, virilidad, curiosidad, libertad para la toma
de decisiones, creencias de determinados mitos o el grado de imitacion a los adultos.
(Garcia et al, 2004).

2.1.1. Propiedades del alcohol etilico

El alcohol etilico o etanol es un liquido incoloro e inflamable con un punto de ebullicion
de 78 °C, su formula estructural quimica es CHs-CH»>-OH, siendo el principal compuesto
de las diferentes bebidas o productos alcohdlicos tales como: cerveza, wiski, sidra, vino,

ron y brandy.



Se puede obtener por la fermentacion de los productos azucarados o a partir del etileno,
siendo comun el primer método, asi como también de macerados de granos, jugos de
frutas, miel, leche, papas o0 melazas, e incluso utilizando levaduras que contienen enzimas
catalizadoras que transforman los azicares complejos en sencillos y posterior en etanol y
anhidrido carbonico. (Repetto, 1997).

2.1.1.1. Propiedades fisicas.

« Estado: sustancia liquida

e Color: incoloro

« Densidad: 0,81g/cm?®

e Peso molecular: 46,07 g/mol
o Punto de fusion: -114,1 °C

e Punto de ebullicion: 78,6 °C

2.1.1.2. Propiedades Quimicas.

o Acidez (pKa): 15,9

e Solubilidad: miscible en agua

« Entalpia (gas): -235.3 kJ/mol

« Entalpia (liquido): -277.6 kJ/mol

Disponible en: https://www.ecured.cu/Etanol

2.1.2. Toxicocinética

El etanol en el organismo del ser vivo, puede causar efectos negativos en su
comportamiento, expresion, euforia, grado de confianza en si mismo y hacia los demas,
reduce el estado de sensacion y fatiga, incoordinacion motora, reduccion de las funciones
cognitivas y capacidad mental. Dependen del volumen ingerido, grado alcoholico de la
bebida, estado de animo de la persona, factores genéticos, habitos, edad, sexo y cantidad
presente en la sangre. EI consumo de pequefias dosis de alcohol, puede actuar como un
tranquilizante menor y lograr la disminucion de la ansiedad que puede afectar a la

destreza en los consumidores (Lasarte, 2008).
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Los trastornos con respecto a la conducta, se encuentran asociados con una intoxicacion
aguda, que depende de varios factores que se relacionan con el grado de intoxicacion,
donde existe un predominio en la depresion del sistema nervioso central, somnolencia,

coma paralisis respiratoria e incluso la muerte (Cuervo, 2020).

2.1.3. Concentracion o niveles de etanol en sangre.

La cantidad de etanol en muestras de sangre son diferentes para cada persona, dependen
de varios factores tale como: peso corporal, talla, edad, sexo, habitos y costumbres, el
metabolismo y la cantidad de alcohol consumido, etc. La absorcion de etanol se puede
alterar, por el consumo y presencia de alimentos en el estdmago, debido a que tiende a
retrasar el paso del etanol hacia el intestino delgado, por tanto, los efectos asociados, iran
apareciendo lentamente y no podran alcanzar niveles de alcohol elevados en la sangre
como el caso de personas que se encuentran en ayunas. Disponible en:
https://www.tupunto.org/sustancias/alcohol-2/que-factores-influyen-en-la-absorcion-

del-alcohol/

2.1.3.1. Niveles de etanol en sangre y efectos

Los niveles de concentraciéon de etanol en muestras de sangre de personas que han
ingerido bebidas que contienen alcohol, generalmente se encuentran en gramos por litro
y se encuentran estrechamente relacionados con la sintomatologia en el organismo del ser

Vivo y se tiene:
0.00 g/dI - 0,009/I: estado sobrio.

0.03 g/d - 0,3g/l: levemente embriagado, no presenta problemas para conversar, ver, asi

como mantener su equilibrio.

0.05g/dl - 0,5¢/I: presenta sensacion de estado de embriaguez, relajacion, exageracion

en su comportamiento y juicio defectuoso.

0.08 g/dlI - 0,8¢g/l: estado ebrio, presenta problemas en su equilibrio, hablar y ver con

claridad.

0.10 g/dl - 1,0g/l: juicio o cordura deficiente, disminuye la atencion, dificultad para

hablar, incoordinacién al caminar y cambios en el estado animico.
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0.15 g/dl - 1,5g/l: presenta lagunas mentales, amnesia y disminucion de su control fisico.
0.20 g/dlI - 2,0g/l: somnolencia, ebriedad extrema, vémito, confusion y tambaleo.
0.30 g/dl - 3,09/l: sedacidn, estupor y pérdida del conocimiento.

0.40 g/dl - 4,0¢/l: estado de coma, convulsiones e incluso llegar a la muerte (Chad et al,
2022).

2.1.4. Etanol en delitos sexuales.

Figura 1. Consumo de alcohol en delitos sexuales

Fuente:https://www.elcorreo.com/sociedad/delitos-sexuales-menores-euskadi-problema-mezcla-alcohol-
ansioliticos-20210917211138-nt.html

La Policia en el Ecuador, mediante trabajos de inteligencia e investigacién, ha informado
que el 19% de delitos como: robos, abuso sexual, rifias, agresiones e incluso asesinatos,
se encuentran relacionados con el consumo de alcohol. La razén importante es que tiene
que ver con los efectos del alcohol en el organismo, ya que tiende a disminuir el
funcionamiento del cerebro, capacidad para tomar decisiones y posterior medir
consecuencias; asi como también disminuye la coordinacién de movimientos, hablar y
ver. Disponible en: https://www.elcomercio.com/actualidad/seguridad/consumo-

alcohol-delitos-seguridad-ecuador.html.
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El alcohol etilico es la sustancia m&s empleada a nivel mundial, utilizada para modificar
el comportamiento sexual en las personas, en varias ocasiones el hombre y la mujer
consumen etanol para adquirir confianza, &nimo, destreza y para acercarse e interactuar
como potenciales parejas sexuales. De forma similar que algunas drogas, el etanol tiene
propiedades amnésicas o pérdida de memoria, permitiendo a las personas olvidar
acciones y consecuencias, del antes, durante y después del cometimiento de la actividad
sexual; esto ha conllevado que ciertos individuos inciten a otros a beber mas de lo
habitual o mediante la adicion de licores a las bebidas y lograr que se encuentren en
estado de sumision quimica, para posterior perpetuar hechos relacionados con el abuso
sexual (Isorna et al, 2017).

El consumo de alcohol, es el factor principal en la perpetuacion de delitos sexuales,
diversos estudios acreditan que la ingesta de esta sustancia toxica, produce un
incremento de la victimizacion sexual, sin que se deba culpabilizar a la mujer que
consume bebidas alcohdlicas, como causante de este hecho, esta situacion no debe en
ningun sentido generar duda con respecto al agresor, casi siempre o generalmente se
trata de un hombre, quien ha sido el responsable de toda agresién que no ha sido

consentida, especialmente en delitos sexuales (Panyella, 2020).

2.1.5. Violencia contra la mujer

Figura 2. Violencia sexual en la mujer

Fuente:https://www.eltiempo.com/podcast/degeneradas/incidentes-sexuales-sin-consentimiento-por-
alcohol-378586
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La violencia o acoso en contra del género femenino, es uno de los mayores atentados
cometidos contra los derechos humanos en la actualidad, es un problema relacionado con
hechos jerarquicos patriarcales, con respecto a una cultura donde las mujeres son vistas
como objetos desechables y maltratables. La violencia contra la mujer se define como
todo acto de violencia que resulte como consecuencia en un dafio fisico, sexual o
psicoldgico e inclusive la amenaza de tales actos como: coaccidn o privacion arbitraria

de libertad en publico o privado (Toro, 2013).

Se entiende por violencia sexual, el acto que vulnera la sexualidad y que es perpetuada
sin haber existido el consentimiento de la persona afectada, por medio del uso de la
fuerza fisica, amenazas, e inmerso el estado civil de una mujer. Debido al
desconocimiento, la mayor parte de casos estudiados, ha dado lugar que un sinnimero
de mujeres sean violentadas sexualmente por sus parejas, esposos, novios, amantes,
convivientes, acompafiantes o que se encuentren en union libre, por lo que se pone en
evidencia o manifiesto la manipulacion del género masculino tras el autoritarismo y
machismo envuelto en casos de celos, induciendo a las mujeres que acepten este tipo de

violencia sexual como normal y no sea denunciada a las autoridades.

Segun Mejia, Ochoa, Rios, Yaulemay Veloz en el afio 2019, mediante una investigacién
acerca de los factores de riesgo e indicadores de violencia en mujeres que han sido socias
en instituciones comunitarias en la Provincia de Chimborazo, se establecio6 que la ingesta
de alcohol ha sido la causante principal que dio lugar a conductas y actos violentos de
indole fisico y psicoldgico por parte de sus acompariantes o parejas y que entre el 20%

al 21% de mujeres ha sido victima de violencia sexual (Bueno, 2021).
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2.1.6. Violencia en adolescentes

Figura 3. Delitos sexuales en adolescentes

Fuente:https://cecodap.org/descubrir-un-abuso-sexual-en-la-familia-es-un-proceso-duro-de-asimilar/

La violacion, constituye el acto indebido para acceder al cuerpo de una victima sin su
consentimiento, con el fin de perpetuar una actividad sexual, este suceso puede conllevar
a la penetracion o accion delictiva que establecerd una mayor condena destinada al
agresor. El abuso sexual en adolescentes, de igual forma consiste en el acceso al cuerpo
con fines sexuales sin su consentimiento, sin emplear la violencia, aunque si puede ocurrir
en un escenario de inconsciencia bajo los efectos de alcohol o drogas estimulantes o
depresoras del sistema nervioso central, por algin familiar o conocido que infunda
autoridad e impida que el menor pueda negarse por el vinculo que puede existir entre

ellos 0 amenaza infundida (Barriendos, 2018).

En la mayoria de casos judicializados, los abusos han sido cometidos por conocidos,
personas cercanas, allegados y familiares, que han podido acceder con facilidad al nifio
o0 adolescente y aprovechando la confianza nacida durante la convivencia, se ha dado
estos hechos sexuales mal habidos, incluso algunos han sido descubiertos durante varios
meses, afios y otros jamas fueron denunciados por el temor o amenaza por parte del

delincuente (Fondo de las Naciones Unidas para la infancia, 2017).
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Segun datos de violencia en contra de nifios, nifias y adolescentes en América Latina y
el Caribe durante el afio 2015, reportan que las mujeres han experimentado mas violencia
sexual que los hombres. El perpetrador o causante de los primeros incidentes de
violencia sexual, segun se informa en los contados estudios en la region, se reporta con
mayor frecuencia a otros nifios, adolescentes y hombres. De acuerdo con las estadisticas
administrativas con mayor frecuencia por las muertes a causa de violencia, incluidos los
homicidios y la agresion armada, el femicidio sigue prevalece y sigue siendo un gran
problema en la region y estd aumentando en algunos paises a nivel mundial (Fry et al,
2021).

2.1.7. Violencia en el adulto mayor

Figura 4. Violencia en adultos mayores

Fuente: https://www.fiscalia.gob.ec/sentencia-agravada-para-adulto-mayor-por-violacion/

Segun la (OMS, 2018), el envejecimiento es el proceso natural de las personas, que
deberia acompaniarse de dignidad, seguridad, lealtad, honestidad, permanencia y salud.
Sin embargo, debido al aumento poblacional de personas de edad (adultos mayores), se
ha incrementado el maltrato hacia ellos, siendo un gran problema en nuestra sociedad que
debe ser resuelto por organismos dedicados al cuidado y bienestar integral para una mayor
calidad de vida. Algunos datos de estudios de personas mayores de 65 afios a nivel de

varios paises de América Latina, con respecto a encuestas dirigidas, informes legales o
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judiciales, han demostrado indicios acerca de la magnitud de esta problematica, siendo el
mayor el porcentaje de maltrato en mujeres con el (8,7%) que en los hombres (6,4%), De
acuerdo con el Servicio Nacional del adulto mayor, se realizé una investigacion en el
estado de Valparaiso, existiendo prevalencia en el maltrato psicologico con el 35,5%, el
9,2% negligencia, el 8,3% econdmico, el 5,6% fisico y el 5,0% para la agresion y abuso
sexual. (SENAMA, 2019)

De acuerdo con la Constitucion de la Republica del Ecuador en el afio 2008, se establecid
en el capitulo tercero de la seccidn primera, acerca de los derechos de personas adultas
mayores y grupos de atencion prioritaria, recibiran proteccion, cuidado especial contra
varios tipos de explotacion laboral, social, econémica; asi también se aplicardn medidas

de atencion contra todo tipo de agresion y violencia sexual.

2.1.8. Importancia médico legal de la embriaguez

Figura 5. Toma de muestra de sangre durante una autopsia

Fuente: Medicina legal de Chimborazo, 2010

El consumo excesivo de alcohol en medios de marcada hostilidad, ha propiciado un mayor
ntmero de delitos en nuestra sociedad, los méas comunes tenemos: femicidio, delitos contra
la libertad sexual, violencia de género, familiar, robos, agresiones, homicidios, trnsito y otros
conllevando al deterioro de la sociedad. Por tanto, se demuestra la gran importancia en

nuestro medio de realizar el andlisis toxicoldgico de alcohol etilico en las victimas, dentro de
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un esquema por medio del andlisis y la interpretacion de los niveles de alcohol en sangre,
siendo el mas frecuente de los examenes toxicoldgicos enviados a los laboratorios de
toxicologia forense, previo a una autopsia como se indica en la figura 5, ya que es de gran

utilidad para nuestra comunidad en el ambito legal (Alvarado et al, 2008).

2.1.9. Analisis de alcohol en muestras bioldgicas

Figura 6. Analisis de etanol en muestras de sangre

Fuente: Criminalistica de Pichincha, 2014.

La determinacion de etanol en casos clinicos, se puede realizar a partir de una muestra
bioldgica como: sangre venosa, orina, aire espirado y raramente en saliva, mientras que
en casos forenses se realizara en: sangre tomada de la vena cava inferior del corazdn,
humor vitreo y orina, se debe tener en consideracion que las muestras confiables para su
determinacion es la sangre y humor vitreo, debido que se va encontrar la concentracién
real del toxico. Las muestras deben ser enviadas al laboratorio Toxicologia Quimica y
Forense como se evidencia en la Figura 6, en el menor tiempo posible, por tratarse de una
sustancia volatil, sujeta a descomposicién, o putrefaccion, con el fin de evitar errores en

el analisis investigativo (Moncayo et al, 2018).
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2.1.9.1. Sangre

Figura 7. Toma de muestra de sangre para alcoholemia.

Fuente: Criminalistica de Chimborazo, 2008.

El analisis de alcohol en la sangre, denominado alcoholemia (Figura 7), se puede realizar
mediante la utilizacion de pruebas de cuantificacion como cromatografia de gases o
métodos espectrofotométricos, ya que miden la cantidad de etanol en el organismo del
ser vivo, debido que se absorbe rapidamente en el torrente sanguineo, permitiendo
determinar el valor real del toxico en las personas que han ingerido esta sustancia y su
medicion, se puede efectuar a los pocos minutos de ingerir una bebida alcoholica,
alcanzando la concentracion de su nivel mas alto aproximadamente una hora después de

su ingesta.

El sitio desde el que se obtiene la sangre cominmente en casos clinicos es
la vena localizada en la parte interior del codo o el dorso de la mano y en los casos post
mortem el sitio preferido es la vena femoral o vena cava del corazon. Cuando transcurre
varias horas después de su deceso, se debe tener en consideracion, que la sangre tomada
del saco pericardico o cavidad toracica, puede aumentar falsamente la concentracion o
niveles de etanol debido a la difusion de alcohol a partir del estbmago en casos post-
mortem (Rojas, 2017).
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2.1.9.2. Humor vitreo

Figura 8.Toma de muestra de humor vitreo para andlisis de etanol

Fuente: Medicina legal de Chimborazo, 2013

El humor vitreo, se trata de una sustancia de aspecto viscoso y transparente, llenando el
globo ocular en la parte posterior a la lente, se localiza en una cavidad Ilamada fosa
hialoidea y se encuentra adherido a la retina, su cuerpo vitreo estad conformado de dos
porciones: central o nicleo y la externa. La determinacion de etanol en humor constituye
un excelente método para certificar el valor de la concentracion real de alcohol en una
persona que ha fallecido. En varias ocasiones una cantidad elevada de etanol en sangre
ha sido cuestionada en los tribunales, ya que han establecido que ha existido una posible
contaminacion de la muestra, siendo en estos casos muy Util la determinacion de etanol
en muestras de humor vitreo, en casos en los que se sospeche una posible contaminacién

en sangre (Costilla y Mejia, 2014).
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2.1.9.3. Orina

Figura 9. Preparacion de muestra de orina para analisis de etanol

Fuente: Criminalistica de Chimborazo, 2015

Como se evidenciaen la Figura 9, en casos clinicos en donde las personas que se sospeche
el consumo de alcohol, la muestra se debe recoger en un frasco limpio y estéril por
expulsion de la vejiga, en casos post-mortem, se recogera por puncion directa de la vejiga
y posterior preservarla adecuadamente mediante el uso de conservantes, ya que estas
sustancias inhiben la formacion de compuestos polisacaridos a partir de los
microorganismos, previniendo de esta forma el crecimiento de bacterias, sin embargo al
agregar dichas sustancias no se excluye la posibilidad de que se haya formado una minima
cantidad de etanol por parte de los compuestos azucarados. Se debe tomar en
consideracién que esta muestra no es la adecuada para obtener un valor real de
concentracion de etanol en una persona, sobre todo en casos legales o judiciales, ya que
al ser metabolizada se encuentran cantidades que no indican el estado real de embriaguez

0 no de un individuo (Guevara et al, 2018).
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2.1.10. Cadena de Custodia

Figura 10. Recepcion de evidencias y cadena de custodia.

Fuente: Laboratorio de quimica forense de Chimborazo (2020)

Es el conjunto de métodos y procedimientos secuenciales que se deben aplicar en la
proteccion y aseguramiento de cada uno de los indicios, evidencias, ya sean esta fisicas o
digitales (todo material objeto de prueba), desde la localizacion en la escena delito o
suceso en el lugar de los hechos, hasta su disposicion final y defensa ante la Autoridad

Competente.

El fin es preservar la identidad e integridad de cada uno de los materiales, objetos o
muestras, que pueden ser adecuados para determinar una prueba de hechos posiblemente

delictivos, para su total eficacia procesal (Huarhua, 2018).

2.1.10.1. Principios de la cadena de custodia
Todas las personas que tengan contacto o relacién con indicios, muestras y tomadas bajos

procedimientos de la cadena de custodia, tomaran en consideracion los siguientes

principios normativos:
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2.1.10.1.1. Garantia

Permite la garantia de la autenticidad, inalterabilidad e integridad de cada uno de los

indicios de la materia de prueba.

2.1.10.1.2. Responsabilidad

Toda persona que trabaje en el sector publico o privado, sera responsable directo de la
conservacion de los indicios o evidencias en condiciones correctas, que permitan asegurar
su preservacion e inalterabilidad de acuerdo con sus caracteristicas o naturaleza de las

mismas.

2.1.10.1.3. Registro

El registro se efectuard a partir de la recoleccion de los indicios, tomando en
consideracién la constancia realizada a partir de un formato fisico o digital, describiendo
de manera detallada y completa, el lugar exacto de donde fue tomada la muestra, asi como
también la persona que efectud la recoleccion. Todo indicio, muestra o evidencia debe
tener su propio registro de custodia, que acompafara al custodio en todo el proceso penal

o judicial.

2.1.10.1.4. Preservacion

Los indicios o evidencias fisicas o digitales, seran transportadas y conservadas en forma
correcta, de acuerdo con su naturaleza (propiedades y caracteristicas), por medio de un
adecuado embalaje, sellado y etiquetado correcto de cada una de ellas. Se realizara el
Ilenado completo el formato de cadena, para posterior entrega o recepcién de los indicios

y /o evidencias, asegurando el control de toda actuacion dentro del proceso.
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2.1.10.1.5. Verificacion

Todo empleado publico durante el proceso de cadena de custodia, verificard que el
embalaje y el sellado se encuentren intactos. Se debe tener en consideracion cuando el
investigador o perito vaya a realizar el analisis de las muestras, debera dejar en constancia
de manera escrita en el informe pericial los métodos y procedimientos de analisis
efectuados, asi como los cambios realizados en las muestras de estudio, describiendo si
éstas se utilizaron en los anélisis por completo o si quedaron remanentes para una
posterior pericia o verificacion. El analista o servidor, que advierta la inexistencia de la
cadena, alteracién o modificacion dejara constancia de ello y notificara de inmediato a la
autoridad competente, a través de un informe detallado de la novedad del caso, con el fin
de garantizar un adecuado procedimiento de custodia. Disponible en:
https://eempn.gob.ec/documentos 2017/MANUAL-DE-CADENA-DE-CUSTODIA-
2014-29-05-2014.pdf
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2.2.MARCO CONCEPTUAL

2.2.1. Alcohol etilico o etanol

El etanol es la Unica sustancia dentro del grupo de los alcoholes, que los seres humanos
pueden consumir, debido que el higado se encarga de la filtracion dentro del organismo,
sin embargo, sigue siendo una sustancia toxica cuando se ingiere mas rapido de lo habitual
o de lo que el érgano puede metabolizar, las personas lo beben cuando se encuentra en
estado diluido y en un nivel de concentracion que permita el cuerpo. Se conoce que es
capaz de modificar el comportamiento en los individuos, cuando sobrepasa los limites
tolerantes, posterior va existir una afectacion del estado motor, capacidad, memoria,
conciencia, etc. Es un liquido que no tiene color y es volatil, se encuentra presente en
productos que contienen etanol, previo a la fermentacion de productos azucarados, no
solo se utiliza como como bebida, también se emplea en el &rea farmacéutica y

cosmetologia de perfumes (Ministerio de Sanidad, 2012).

2.2.1.1. Produccion de etanol

Absorcidn

Levadura

lAgua lAgua

o =
Cafla Lavado Molienda Clarificacidn Fermentackn E E c
E 2 S
z h=]
—|& 8 :
4 B ]
i L ™ - b}
Agua Bagazo
residual Filtro Centrifuga
rotatorio
i Tren de ;E%%
Cachaza 4—— evaporacidn |——p
Condensados Vinazas

concentradas

Figura 11. Obtencidn del etanol por fermentacion y destilacion.

Fuente:file:///C:/Users/Windows%208.1%20Pro/Downloads/Dialnet.SimulacionDeLosProcesosDeObtenc
ionDeEtanol APartirD-4834405.pdf

De acuerdo a la Figura 11, el proceso de produccion, se inicia con la fermentacion, los
gases formados durante el proceso, son retirados y enviados a una torre de adsorcion en

donde se debe realizar la recuperacion del 98% en masa del etanol obtenido por arrastre.
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El método de destilacion y adsorcion se efectia mediante la utilizacién de tamices
moleculares, con la finalidad de recuperar el etanol del caldo de la fermentacion
obteniéndose un porcentaje mayor de etanol al 99,5% en peso o pureza de la sustancia
volatil. Este proceso se lo realiza en dos columnas, la primera remueve el CO; disuelto y
el mayor volumen de agua, obteniéndose el 50% en peso de etanol, la segunda da lugar a
la concentracién de etanol préxima a la azeotrdpica, donde los residuos de agua son
removidos de la mezcla por medio de la adsorcion en forma de vapor, utilizando dos

tamices moleculares (Cardona et al, 2005)

2.2.2. Alcohol metilico

El metanol es el alcohol primario mas sencillo, de formula (CH3-OH), se conoce como
una sustancia toxica cuyo peso molecular es de 32g/mol, entre sus caracteristicas
tenemos: liquido, no tiene color, sumamente volatil y un compuesto polar soluble en agua.
Se le conoce como alcohol adulterante, que puede estar presente como producto de un
mal proceso de destilacion. Las intoxicaciones producidas por este tdxico, resulta como
casos de su uso delictivo o fraudulento en productos alcohdlicos, dando lugar a
intoxicaciones epidémicas a nivel mundial, ya que la mayoria de los casos se da en
personas que tienen adiccion por el uso de compuestos que contienen etanol, dando lugar
al alcoholismo cronico, ya que debido a su dependencia y escasos recursos de dinero, han
visto la necesidad de consumir bebidas no controladas, o que no han sido sometidas a un
control de calidad del alcohol y sobre todo estas preparados tienen un menor costo en el
mercado. EI consumo se produce generalmente en las calles, sitios clandestinos, locales
publicos no controlados 0 a su vez no presentan la correcta autorizacion para su consumo
por parte de los Municipios y Ministerio de Salud. Sin embargo existen personas que
consumen o suministran el metanol con fines delictivos, suicidas o autoliticos, ya que el
ingresar esta sustancia en el organismo humano, se produce la absorcion rapida y se
distribuye con facilidad con un volumen de 0,6-1,0/kg de peso corporal, posterior
mediante procesos metabdlicos, enzimaticos y oxidantes, se forman sustancias altamente
toxicas llamadas formaldehido y &cido férmico, dando lugar a una disfuncion metabdlica,
neuroldgica, dificultad respiratoria, renal y cardiovascular; en varios casos se puede
producir ceguera transitoria, permanente, convulsiones, como y la muerte. (Contreras,
2019)
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2.2.3. Bebidas alcohdlicas

Figura 12. Bebidas que contienen etanol

Fuente:https://www.google.com/search?q=Bebidas+alcoholicas&sxsrf=APq-WBtQUwoo02E-
pPSga9MzY0ZTCrOZVDA:1648259179223&source=Inms&tbhm=isch&sa=X&ved=2ahUKEwishoD3

Como se evidencia en la Figura 12, una bebida alcohdlica es aquella en cuya composicién
quimica se encuentra presente el alcohol etilico en forma natural o adquirida, donde la
concentracion o cantidad del analito puede ser igual o mayor al 1 % de su volumen y que
puede presentar diferente grado de pureza, dependiendo de su proceso de produccion o
destilacion. En el medio, existen dos tipos de bebidas que contienen alcohol tales como:

fermentadas y destiladas (Ministerio de Sanidad, 2012).

El grado de alcohol en bebidas de consumo general, alcanzan hasta un 40% a 50%, para
la producciéon de estos productos, se pueden identificar dos fases, la primera de
fermentacion, seguida de un procedimiento de destilacion del producto obtenido, por lo
que aumenta de forma considerable su concentracion de alcohol. Se puede obtener
mediante el uso de jugos vegetales clasificados y diversos, obteniéndose asi: ron, wiski,
cofnac, vodka, aguardiente, cremas, etc. Aunque estos productos elaborados, pueden
contener en su composicion otros elementos o compuestos que definen sus caracteres
organolépticos, en condiciones ordinarias y normales, la embriaguez de las personas que
consumen, se debe de modo exclusivo al etanol presente en la muestra. (Dacelis et al,
2017.
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2.2.4. Efectos del alcohol en la fisiologia humana

2.2.4.1. Estfago

Figura 13. Motilidad esofagica por el consumo de etanol

Fuente:https://www.google.com/search?sxsrf=APqWBs6GIQhGWUZNELNiVv5ZUizaAgE9A: 1648431
708250&source=univ&tbm=isch&q=im%C3%Algenes+del+es%C3%B3fago+el+momento+de+la+inge
s

Cuando la sustancia es ingerida en dosis bajas, alrededor de 30 g de etanol, el consumo
de etanol no presenta ningln efecto sobre la motilidad esofagica, diversos estudios
investigativos que se han realizado tanto en sujetos que no consumen alcohol como en
alcohdlicos adictos o cronicos a los que se realizd la administracion de etanol en dosis
elevadas alrededor de 0,8 g/kg de peso corporal, por medio de la via oral e intravenosa,
se ha demostrado que la sustancia alcohodlica, tiende a reducir de forma transitoria la
presion basal, el grado de amplitud de las contracciones del esfinter y la frecuencia de

relajacion después del consumo (Noriega, 2012).

Varios reportes e investigaciones con respecto al consumo de bebidas alcoholicas, han
demostrado que afectan a diferentes 6rganos y sistemas del cuerpo humano, segun el
tiempo de exposicion, ingesta, volumen, genética y condiciones fisicas de cada individuo,
que pueden propiciar riesgos agudos y cronicos. Las complicaciones agudas
gastrointestinales asociadas al consumo de esta sustancia, se encuentra el sindrome de

Boerhaave, que consiste en una ruptura esofagica espontanea, siendo importante
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identificarlo de forma inmediata, porque se relaciona con hechos y casos de alta
mortalidad, debido a la amplia gama de signos y sintomas que produce, como: vémito,

disnea, taquipnea, taquicardia y dolor esternal. (Piedrahita & Berrouet, 2021).

2.2.4.2. Estdbmago

Figura 14. Alcohol en el estbmago

Fuente:https://www.google.com/search?sxsrf=APqWBsvhg4Bofx_YyomubVMFWiB6Lkv7w:16484287
17184&source=univ&tbm=isch&gq=im%C3%Algenes+del+est%C3%B3mago+cuando+se+ingiere+alco

En las paredes del estomago de los seres humanos, se tiene células que segregan HCI,
esta sustancia acida corrosiva, produce en el interior del estdmago un ambiente acido (pH
préximo a 2), siendo necesario e indispensable para que se produzca la absorcion y
digestion de cada alimento que ingresan por via oral y sea distribuidos con mayor
facilidad (Noriega, 2012).

Siempre ha existido el paradigma de que los efectos producidos son principalmente la
gastritis aguda inducida por la ingesta de cantidades considerables de alcohol etilico, por
otro lado, muchos profesionales, especialmente en el area de la medicina, aconsejan la
ingesta de cantidades bajas de alcohol como anti-anorexigeno, es decir, con la finalidad
de aumentar el apetito. La velocidad con la que ocurre el vaciado gastrico también
disminuye con un alto volumen del alcohol, esto tiene una correcta explicacion si
tomamaos en consideracion que el primer paso del proceso digestivo del toxico se da en el

estdbmago, mediante la enzima alcohol deshidrogenasa (Tellez y Cote, 2013)
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2.2.4.3. Intestino delgado

Figura 15. Efectos del alcohol en el intestino delgado

Fuente:https://www.google.com/search?q=1m%C3%A1genes+del+efecto+del+alcohol+en+el+intestino+
delgado&sxsrf=APg-WBtYcROK-NnQ960gaSSqN6V4SFS _iA:1648487565823&tbm=isch&so

El alcohol etilico puede actuar sobre el intestino delgado, cuya funcién es acelerar el
transito intestinal, esta concordancia es multifactorial y no esta determinada con claridad,
se cree que se realiza por efecto directo del alcohol sobre las fibras musculares y el sistema
nervioso parasimpatico. Después de la ingesta de la bebida alcohodlica, se absorbe
rapidamente en bajas cantidades en la boca y el eséfago, medianas en el estbmago vy el
intestino grueso, pero el volumen principal del toxico absorbido se deriva de la parte
proximal del intestino delgado, alcanzando la méxima concentracion en la sangre

alrededor de una hora (Rodriguez et al, 2018).

2.2.4.4. Sistema circulatorio

Figura 16. El alcohol a nivel del Sistema circulatorio

Fuente:https://www.google.com/search?sxsrf=APq-
WBVA351ef0K4gGuG65qrHvusclqwrg:1648499628419&source=univ&tbm=isch&qg=Alcohol+en+el+si
stema+circulatorio+im%C3%Algenes&fir=J
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Los efectos en los individuos a nivel circulatorio a largo plazo, a causa de la ingesta del
etanol, pueden ser peligrosos, especialmente en aquellas personas que padecen
comunmente de arritmias e hipertension, dando como resultado a quien los padecen en
sufrir una insuficiencia cardiaca que puede finalizar en un infarto e incluso la muerte.
Estos casos también pueden ocurrir en intoxicaciones alcoholicas agudas, debido que el
alcohol tiende a dilatar los vasos sanguineos periféricos, haciendo que se pierda calor y

posterior dafio en el sistema (Tellez y Cote, 2013).

2.2.4.5. Higado

Figura 17. Efectos del alcohol en el higado

Fuente: http://www.revcocmed.sld.cu/index.php/cocmed/article/view/3542/1815

Alrededor del 90% del alcohol que pasa al torrente sanguineo, se elimina por agentes
oxidantes en el higado, por lo que se tiene una idea del inmenso esfuerzo que tiene que
hacer este érgano, para la eliminacion de esta sustancia toxica. La ingesta excesiva
produce en el higado cirrosis hepatica, siendo una enfermedad cronica difusa, progresiva
y no reversible, se caracteriza mediante la aparicion de fibrosis y produccion de nédulos
de regeneracion, que conducen a una modificacion de la arquitectura vascular y de la
funcién del mismo. En Ecuador, las enfermedades de este érgano, constituyen la séptima
causa comun de muerte, con una tasa de mortalidad alrededor del 14,1 por cada 100000
habitantes. Un estudio de investigacion realizado por un hospital de Ecuador, evidencid
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que la principal causa fue por el consumo de alcohol, con en el 33%, sin estar relacionados
con el sexo, etnia, factores genéticos, obesidad y otras enfermedades (Solis et al, 2020)

2.2.4.6. Cerebro

Figura 18. Efectos del alcohol en el cerebro

Fuente:https://www.google.com/search?q=Im%C3%Algenes+del+efecto+del+alcohol+en+el+intestino+
delgado&sxsrf=APg-WBtYcROK-NnQ960gaSSqN6v4SFS_iA:1648487565823&th

El alcohol etilico al actuar a nivel del cerebro, es ansiolitico, estimulante y depresor del
sistema nervioso central, el tiempo de reaccién se ve disminuido, causa incoordinacién
motora y afecta el juicio. En dosis elevadas puede producir pérdida de la conciencia,
nauseas, vomitos, intoxicacion alcohdlica aguda y si la concentracion sobrepasa los
limites permitidos, ocurririan dafios cerebrales estructurales y funcionales, que conducen

a la demencia, convulsiones, coma y muerte. (Sachdeva et al, 2018)

2.2.5. Intoxicacion etilica

Existen diversas fases de la intoxicacién etilica como: la aguda, en donde aparece un
menor control de las personas, aumento de fluidez verbal, sensacion de energia y risa,
posterior apareceran los efectos sedativos con disminucién de la capacidad de
rendimiento, memoria, concentracion, incoordinacion motora, inestabilidad y pérdida de
los reflejos; estos efectos se ven asociados con el consumo incontrolado del alcohol,
estimulando de manera no directa el centro del placentero o deseo sexual y la recompensa
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del SNC, incrementadndo la liberacién de dopamina y produciendo un estado de euforia,
(Estruch, 2012).

2.2.5.1. Ingestion aguda de alcohol

El consumo excesivo de alcohol puede causar una disfuncién aguda y crénica a nivel del
cerebro, fomentando trastornos y alteraciones en la memoria, concentracion, comprension
y aprendizaje es por esto que en su mayoria, en algunos casos judiciales relacionan la
presencia de alcohol en sangre en personas que han sufrido agresiones sexuales o
violaciones, esto debido a una interaccion excesiva de las neuronas con el alcohol,
convirtiendo una eventualidad cualquiera en una distorsion de realidad y una probabilidad

directa de ser victima de violencia sexual.

Segun datos recolectados en un estudio de Bennet es que en el caso del agresor, el sistema
nervioso se ve afectado cuando estd bajo los efectos del alcohol, convirtiendo su
percepcion y su distorsion mental en un cuadro impulsivo en el que casi sin conciencia se
manifiesta con violencia y agresion hacia la victima, esto en relacion con los antecedentes
psicolégicos del agresor, es decir, segun el estudio realizado la probabilidad de una
agresion sexual viene dada ocho veces mas cuando el agresor esta bajo los efectos del
alcohol. (Estruch, 2012).

2.2.6. Drogas en delitos sexuales

El térmico “drogas de violacion” (ropa drugs), describe este fendmeno mediante la
utilizacion de sustancias para inducir a las personas bajo sus efectos nocivos, y
principalmente destinado a mujeres, a someterse a una actividad sexual sin su respectivo
consentimiento, siendo la terminologia que mas se utiliza para este tema de “drogas que

facilitan el abuso sexual” y “drogas de citas con fines de violacion ““ (Isorna et al, 2017).

El consumo de sustancias estimulantes y depresoras del cerebro, ha sido considerada
como un factor que puede actuar como potenciador en casos de violencia y como factor
detonante de alto riesgo o vulnerabilidad por parte de las victimas. Varios hallazgos en la

investigacion cientifica de campo referente al tema de abuso a causa de las drogas, han
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dado lugar a la existencia de una dimensién de causa de genero, relacionado con el

consumo de sustancias psicoactivas y la violencia.

En la actualidad, la sumision quimica, tiene una gran prevalencia e importancia, debido
que su utilizacion se encuentra ampliamente relacionada con la victimizacion sexual. Son
sustancias quimicas comunmente utilizadas sin el consentimiento por parte de la victima
0 bien actuando mediante presion para que consuma mas de lo previsto y permitido, con
el proposito de dejar a la persona bajo un estado semiconsciente o sin capacidad de
oposicion frente a un ataque sexual, siendo el alcohol etilico, la principal sustancia que
se utiliza con estos fines, sin embargo, podria darse casos que se encuentren asociados
con otras drogas como: cocaina, ketamina, metanfetaminas, Benzodiacepinas y otras.
(Agustina et al, 2020).

2.2.6.1. Cannabis

El consumo de cannabis se encuentra vinculado desde hace mucho tiempo en las
conductas de indole sexual y, por ser una droga recreativa cominmente empleada, se
consume con un alto grado de frecuencia antes y posterior de practicar sexo y poder ser
utilizada por parte del agresor/a. Se establece que tiende aumentar el deseo y placer
durante la actividad sexual al estimular la relajacion y el sentido del tacto. Sin embargo,
sus propiedades de estado de relajacidon, se pueden ligar a niveles bajos en la practica de

SeX0 seguro gue se encuentra vinculado con la ingesta de esta sustancia psicoactiva.

2.2.6.2. Cocaina

La cocaina es una sustancia estimulante del sistema nervioso central, teniendo también
una larga trayectoria con respecto al abuso sexual y gran fama de ser un afrodisiaco con
propiedades psicoactivas, que se asocian con una sintomatologia de relajacion hasta
completa desinhibicion, ademas contribuye en el retraso del orgasmo y por tanto,
prolonga el sexo de manera significativa. Algunas mujeres han destacado especialmente
estos efectos como positivos, aunque la prolongacion durante una relacion es muchas
veces vista como no adecuada y podria presentar ciertos inconvenientes, pues acabaria

siendo un estado incobmodo y por sus diversos efectos pueden llevar a continuar
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practicando sexo llegando en ciertos casos a ser doloroso y podria generar abrasiones

genitales y, por esta situacion, aumentaria el riesgo de transmision de infecciones.

2.2.6.3. Anfetaminas y metanfetaminas

Son sustancias estimulantes del sistema nervioso central, que se encuentran
estrechamente vinculados en delitos de abuso sexual, en pequefias dosis podrian alargar
la duracion durante una actividad sexual, asi como retardar su eyaculacion por tener una
menor sensibilidad, en dosis mayores tienden a disminuir el deseo y la excitacion.
Aumentan las sensaciones que se relacionan con el sexo, debido a su proceso de
activacion generalizada y la sensacién de bienestar generalizado. Las personas que se
dedican a estos hechos delictivos le combinan con otras sustancias como alcohol, cocaina,

tabaco, cannabis y otras (Harrison, 2015)

2.2.6.4. Alcohol etilico

El alcohol etilico es la sustancia mas utilizada para alterar el comportamiento sexual,
teniendo una inmerecida fama como un potenciador durante el acto sexual. Diversos
trabajos de investigacion han informado que tanto hombres y mujeres han presentado
efectos negativos. Los dos géneros ingieren alcohol con el proposito de adquirir un mayor
grado de confianza en el momento de interactuar en la intimidad sexual. Varias personas
han visto el alcohol como una sustancia que incrementa el deseo sexual, no obstante, al
aumentar el volumen y concentracion de alcohol en el organismo del ser humano, esta
estimulacion termina paulatinamente y viene hacer un depresor, dando lugar a una
disminucion de la respuesta sexual en el hombre y mujer. Disponible en:

http://easyread.drugabuse.gov/alcohol-facts-spanish.php

2.2.6.5. Benzodiazepinas e hipnoticos

Son sustancias hipnéticas, neurolépticas, sedantes y anestésicas, empleadas comdnmente
como drogas de abuso, y normalmente son combinadas y diluidas en bebidas alcohdlicas,
en donde la victima que ingiere estas drogas de manera involuntaria terminan
somnolientas, quedando parcial o totalmente en un estado de inconsciencia con el fin de

cometer actos indebidos y sobre todo de indole sexual.
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2.2.6.2. Escopolamina

La escopolamina, en alcaloide tropanico muy toxico que se obtiene de la familia de las
solanaceas. En el &rea de la medicina en dosis pequefias ha sido utilizada para tratar los
mareos y casos especiales del cerebro, pero en dosis superiores a 330 microgramos puede
causar delirio, estado psicotico, paralisis, coma y muerte. Debido a sus propiedades
narcaticas, ha sido utilizada para la induccién del suefio e incluso colocando flores debajo
de la cama o almohada. En hechos o sucesos delictivos es una droga muy peligrosa sobre
todo cuando su ingesta se lo realiza en combinacion con alcohol u otras bebidas, por lo
que la persona, pierde de manera significativa la voluntad, ejecutando y obedeciendo
Ordenes negativas sin oposicién alguna, es muy utilizada por los delincuentes para robar
y perpetrar el asalto sexual bajo un estado de sumision quimica (Isorna et al, 2017).

2.2.7. La cromatografia de gases

La cromatografia de gases, es una técnica analitica de uso extendido, utilizada para
determinar la composicién de una muestra, garantizando la precisién de sus resultados
analiticos. Permite la separacion de mezclas complejas, que una vez aisladas y detectados,
permite la cuantificacion de todos los componentes individuales de una muestra problema, a
través de los respectivos tiempos de retencién, correspondientes a cada uno de los picos
cromatograficos (Arroyo, 2018).

Es un método cuantitativo fisico de separacion en el que intervienen dos fases, una movil
que se compone de un gas inerte como: nitrogeno, hidrégeno, helio, argén, o anhidrido
carbonico, y otra estacionaria que se mantiene fija en el interior de una columna
cromatografica, en donde el analito 0 muestra a investigar, es acarreada por el gas inerte
cuya eleccién depende del tipo de detector utilizado, posterior se distribuyen entre las
fases dependiendo de su afinidad por cada una de ellas. La muestra que ingresa al
cromatografo para su analisis, se volatiliza y se toma con una microjeringa para luego
inyectarla a través de la columna cromatografica, produciendo la elusion por el flujo

constante de la fase movil (Canales, 2011).
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Es una técnica aceptada y recomendada para la determinacion y cuantificacion de alcohol
en sangre, utilizando adecuadamente las condiciones de cromatografia de gases por el
principio que el alcohol puede ser separado de otros compuestos volatiles presentes en la
sangre, por medio de la comparacion del area de picos de alcohol en sangre, con los
obtenidos de estandares de concentracion conocida para el analisis de alcoholes, posterior
el investigador puede calcular los niveles o concentraciones de esta sustancia con un alto
grado de precision y exactitud, por la alta sensibilidad del método en estudio (Aguilar,
2009).
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Figura 19. Representacion esquematica de un cromatégrafo de gases

Fuente: https://uniiquim.iquimica.unam.mx/glossary/cromatografia-de-gases/

2.2.7.1. Partes de un cromatografo de gases.

Un sistema de cromatografia de gases integra cuatro blogues fundamentales tales como:

1.-Sistema de aplicacion en donde ocurre la inyeccion de la muestra.
2.-Sistema de separacion a través de la columna cromatografica
3.-Sistema de deteccion de los analitos eluidos de la columna.
4.-Sistema de datos.

Cada uno de los blogues del sistema de cromatografia tiene su propia funcién y grado de

responsabilidad por la calidad del andlisis y los resultados obtenidos cuantitativamente,
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sin ningun tipo de discriminacion por la masa molecular o grado de volatilidad de cada
uno de los componentes o sustancias y sin su modificacion quimica, descomposicion o

isomerizacion.

2.2.7.1.1. Inyector

@Gas portador

Camara de mezcla
Septum

Muestra

Ala
columna

Figura 20. Inyector para columnas empaquetadas

Fuente:https://www.mncn.csic.es/docs/repositorio/es_ES/investigacion/cromatografia/cromatografia_de

gases.pdf

El inyector de cromatografia es una camara que se encuentra ubicada antes de la columna
de separacion, por medio del cual se accede mediante la utilizacion de una microjeringa
adecuada con una valvula de inyeccién. EI modo estandar correcto para aproximadamente
el 95% de aplicaciones de las columnas empacadas, es por medio de la inyeccion directa
(Canales, 2011).

La inyeccion en de las muestras, mediante la utilizacion de las columnas empaquetadas
como se indica en la Figura 20, no presentan problemas, debido que admiten cantidades
mayores de microlitros, basicamente el inyector se encuentra formado por un bloque de
metal, buen conductor del calor, integrado por un sistema de calentamiento y un
termostato, que permite el constante calentamiento y un aislamiento correcto, la fase
movil, previamente calentado, se traslada de forma continua por el sistema y la muestra,

es inyectada a través de la cdmara, mediante un microjeringa de precision, mezclandose
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con el gas portador en la camara de la mezcla, para posterior llegar al detector. Disponible
en:https://www.mncn.csic.es/docs/repositorio/es_ES/investigacion/cromatografia/croma

tografia_de_gases.pdf

2.2.7.1.2. Columnas

Figura 21. Columnas empaquetadas para cromatografia de gases

Fuente: https://uniiquim.iquimica.unam.mx/glossary/cromatografia-de-gases/

El sistema de columnas de cromatografia, vienen a constituir el centro del equipo
cuantitativo, en donde cada columna se va a disefiar con el fin de aprovechar algunas
propiedades de los componentes que resulten adecuados para generar distintas
velocidades de alcance por afinidad para cada uno de ellos durante la trayectoria a través

de la columna. (Canales, 2011).

El sistema, se encuentra encerrado en el interior de un horno de temperatura que puede
variar en funcién de la muestra que se desea analizar, con el fin de optimizar las
velocidades a las que se producen los procesos de separacion. La funcion de la columna
cromatografica en el proceso de analisis es alta, ya que se debe lograr la separacién
adecuada y nitida de todos los componentes que constituye la mezcla, entre las dos fases,

estacionaria y movil. (Stashenko & Martinez, 2009)
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Para analisis de alcoholes en sangre, se utiliza columnas empacadas de acero inoxidable
con un didmetro interno que varia alrededor de 2 a 5 mm y de longitud entre 1 a 15 m,
enrollados de forma helicolidal, de tal forma que ingresen en el interior del horno de
cromatografia de gases, como se muestra en la figura 21, la fase estacionaria se encuentra
en la columna en forma de un liquido adherido a la superficie del sélido inerte, sobre un
material pulverizado cuyas particulas, deben ser por lo menos 10 veces inferiores al

diametro del tubo.

Disponible:https://www.mncn.csic.es/docs/repositorio/es_ES/investigacion/cromatograf

ia/cromatografia_de_gases.pdf

2.2.7.1.3. Detectores
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Figura 22. Detector de ionizacion de llama

Fuente:https://www.mncn.csic.es/docs/repositorio/es_ES/investigacion/cromatografia/cromatografia_de

gases.pdf

Un detector, tiene como finalidad la medicion de las variaciones de concentracion por
medio de la elucion de las bandas correspondientes a cada uno de los compuestos y
posterior sean registrados en forma de un cromatograma en el registrador. La temperatura
que trabaja el detector, dependera de la muestra que se pretenda analizar y puede ser

mayor o igual que la temperatura que trabaje la columna (Otero, 2016).
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El sistema para detector permitira diferenciar las moléculas del analito arrastradas por el
flujo constante de la fase movil, en donde la sefial de respuesta por parte del detector se
encuentra basada en la medicion de las propiedades fisicas del sistema tales como:
conductividad térmica, corriente ionica, fluorescencia, indice de refraccion, emisién de
fotones, etc.; debe ser directamente proporcional a la cantidad de analito que emerge a
partir de la columna, lo que permitira establecer una relacion interdependiente y llevar a

cabo un analisis cuantitativo (Stashenko, 2009).

En cromatografia de gases, el detector de ionizacion de llama (FID), como se evidencia
en la Figura 22, es uno de los detectores mas extensamente utilizados y aplicables, en
donde un quemador y el efluente de la columna se mezcla con hidrégeno y aire para luego
encenderse eléctricamente y responder al nimero de atomos de carbono que entra en el
detector por unidad de tiempo. Se trata de un detector sensible a la masa, mas que a la
concentracion, asi también muy sensible a grupos funcionales, tales como: carbonilos,
alcoholes, hal6genos, aminas y pueden originar en la llama pocos iones o practicamente
ninguno. Ademas, el detector no es sensible a los gases no combustibles como: H20 (g),
CO», SO2, y NO. Esas propiedades hacen que sea utilizado para el anlisis de la mayoria
de los compuestos organicos, incluyendo aquellos que estan contaminados con agua, con

Oxidos del nitrégeno y azufre (Canales, 2011).
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CAPITULO 111

3. MATERIALES Y METODOS

3.1 MATERIALES

3.1.1. Biologico

Se trabajé con 55 muestras bioldgicas de sangre de “personas que han sido victimas por
abuso sexual, obtenidas por parte de los profesionales de Salud de Hospitales (General
Docente y Andino de Riobamba), medicina legal de la Fiscalia, Criminalistica o analista
toxicélogo forense acreditado por el Consejo de la Judicatura de la Provincia de
Chimborazo.

3.1.2. Reactivos

e Solucion estandar de etanol al 99, 9%

e Solucion estandar de 2-propanol al 99,9%

e H>O purificada para cromatografia de gases tipo 1 (99,9%)
e N> de pureza 9,8, para cromatografia de gases

e H> de pureza 99,9%, para cromatografia de gases

3.1.3. Equipos
e Cromatografo de gases SRI 8610C, Supelco2-3800 Carrier Gas PurifierTube
Furnace, FID y GC — 2014 con detector de ionizacion de Ilama (FID)
e Generador de Hz - Parker BALSTON
o Refrigeradora

e Congelador
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e Centrifugadora
e Estufa
e Computador

e Impresora

3.1.4. Materiales e insumos

e Tanque de presion

e Manometro de presion en libra fuerza sobre pulgada al cuadrado (Ibf/pulg?)

e Columna carbowax 20M GC, 98,4ft, 0,010in,0,25 um, para analisis de alcoholes

e Bolones aforados volumétricos de 100 y 500 ml
e Vasos de Precipitacion de 100, 250 y 500 ml

e Tubos de ensayo de 5 ml

e Gradilla para 20 tubos de ensayo

e Micropipetas de 100 y 1000 pl

e Microjeringa de 0,5 pl

e Puntas de 100 y 1000 pl

e Septas de cromatografia de gases

e Ferules de cromatografia de gases

e Vacutainer

e Algodon
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3.2 METODOLOGIA

3.2.1. Toma de muestras

Por llamado de la Autoridad Competente (Fiscalia), medicina legal de Criminalistica o
Fiscalia, y profesionales de Salud de Hospitales de la ciudad de Riobamba (General y
Andino), e incluso familiares relacionados con las victimas, se acude a las mencionadas
Instituciones, con la finalidad de realizar la toma de muestra de sangre de personas que
han sido relacionadas por abuso sexual y posterior la evidencia sea trasladada con destino
al Laboratorio de Toxicologia de la ciudad de Riobamba, para el andlisis de etanol por
cromatografia de gases.

El procedimiento para realizar la toma de la muestra biologica de sangre, debe cumplir

con los siguientes pasos:

1.-Se toma contacto con el profesional que solicita se realice la investigacion toxicologica

(analisis de alcohol).

2.-Se ubica al paciente relacionado con el abuso sexual y si es necesario, se toman todos
los datos para la elaboracidn de la respectiva cadena de custodia, previo la toma de
muestra, ya que existen casos en donde los familiares no van a realizar las respectivas

denuncias y solo requieren saber el resultado del analisis de laboratorio.

3.-Se debe obtener el consentimiento por escrito, de la persona a la que se le va a extraer
la muestra, en caso de ser menor de edad, se solicita el mismo documento por parte del

familiar (padre /madre), o familiar con el mayor grado de consanguinidad.

4.-Una vez autorizado el consentimiento, se procede a la extraccion de la muestra de
sangre, desinfectando el area de en donde va a realizar; cabe indicar que la desinfeccion
se debe efectuar con torundas de agua destilada o sustancias que no contengan alcohol,

caso contrario los resultados seria erroneos.

5.-Mediante la utilizacion de un tubo de ensayo de 3 o 5ml previamente esterilizado, un
vacutainer y las agujas para el mismo, se extrae la muestra hasta que sea proximo al
Ilenado, de tal forma que no exista cAmara de aire entre el tapdn del tubo y la sangre, por
tratarse de un toxico volatil.
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6.-Finalmente la muestra de sangre obtenida ser trasladada con destino al laboratorio de

andlisis toxicoldgico.

7.-En ciertos casos, los profesionales del area de salud antes mencionados, ya han
realizado la extraccién de la muestra, si el proceso conlleva a un caso penal o judicial, se

solicitara la cadena de custodia.

3.2.2. Recepcidn de muestras y Cadena de Custodia

Las muestras bioldgicas de sangre de las personas relacionadas con delitos por abuso
sexual, que han sido tomadas por parte del médico tratante, personal del &rea de Salud en
Hospitales, médico legista del Departamento de Criminalistica o de Fiscalia de la
Provincia de Chimborazo, deben ser trasladadas por parte de los profesionales antes
mencionados, asi como también pueden realizarlo personal Policial o personas
designados por las Autoridades competentes, con destino al Laboratorio de Toxicologia
mediante la respectiva Cadena de Custodia, verificando en el documento varios datos
importantes y que quede en constancia bajo normas y procedimientos requeridos, como

se detalla a continuacion:

Nombre del paciente

- Nombre la autoridad o Fiscal de turno

- Fecha y hora de la toma de muestra.

- Tipo de muestra.

- Volumen o peso.

- Estado de la muestra

- Ndmero de muestras

- Nombres y apellidos completos de la persona que toma la evidencia
- Institucion a la que pertenece el custodio y el que recibe
- NUmero de cédula de los participantes (entrega y recepta)

- Firma de la persona que entrega la muestra y de la que recepta.
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Se debe tener en consideracion, que cuando no desean realizar la denuncia a Fiscalia o
Autoridades, por diversas razones que pueden ser ajenas en cada caso, no se requiere de
la cadena de custodia y la muestra puede ser remitida al laboratorio por parte de los
familiares con el proposito de verificar si existe o no alcohol en el organismo u otro tipo

de sustancias.

3.2.3. Autorizacion de Fiscalia para realizar el analisis de alcohol en sangre.

Una vez realizada la denuncia en el Ministerio Publico (Fiscalia), por parte de la persona
afectada familiares o personas allegadas, el Fiscal de turno solicitard mediante Oficio y
posesion por escrito al Perito Acreditado por el Consejo de la Judicatura en el Area de
Toxicologia, se realice el analisis de alcohol en sangre (alcoholemia) y posterior la
entrega de los resultados en el menor tiempo posible con el fin de contribuir en el aspecto

legal como se observa en la Figura 23.

Figura 23. Entrega de oficio para realizar la determinacion de etanol en sangre por
parte del Fiscal de turno

Fuente: El autor.
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3.2.4. Preparacion estandares de trabajo y muestras biologicas

En el laboratorio de Toxicologia, una vez receptadas las muestras por parte del custodio
(Agente policial, Fiscalia, Criminalistica), mediante el ayuda de una micropipeta de 100
ul, 1000 pl, balones aforados volumétricos de 100 y 500 ul, se procede a preparar la
solucidn estandar (100 ul de etanol en 100 ml de agua para cromatografia), posterior el
estandar interno (100ul de 2-propanol en 500 ml de agua) y solucion de estandar
interno/estandar (1000ul de solucion estandar interno con 100ul de solucion estandar);
finalmente se preparan las muestras biologicas de estandar interno/sangre (1000ul de

solucion estandar interno con 100ul de sangre).

3.2.4. Parametros de operacion del Cromatografia de gases

Primero se enciende el computador y luego el equipo de cromatografia de gases, seguido
se abre la llave del tanque de presion que contiene la fase mavil (nitrégeno), y por medio
del mandmetro de presion que se encuentra en el tanque, se regula a 40 Ibf/pug?, de tal
manera que el gas comienza a circular en el interior de la columna cromatografica para
evitar el dafio de la misma. Luego se configuran los pardmetros del equipo (tabla 1)

mediante el software Peak sample, que se encuentra en la memoria del computador.

Tabla 1. Pardmetros de operacién del cromatdgrafo de gases

Parametros de operacién Unidades
Acondicionamiento del GC 200°C/2h

P de N> 40 Ibf/pulg?

P de H> 40 Ibf/pulg?

P de aire 10-12 Ibf/pulg?
T del inyector 80°C

T del detector 180°C
Tiempo de incubacién 10 -15 min

Fuente: Departamento de Criminalistica de Chimborazo, (2010)
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3.2.5. Condiciones de trabajo.
Mediante el software Peak simple del cromatdgrafo, se ingresan las condiciones de

trabajo para andlisis de alcoholes (tabla 2), donde nos arrojara datos como las areas de las
soluciones estandar, estandar interno, preparacion y muestras bioldgicas.

Tabla 2. Condiciones de trabajo para cuantificar etanol por cromatografia de
gases

PRIMERA CONDICION SEGUNDA CONDICION
T inicial 60°C T inicial160°C
Tiempo 1min Tiempo 1min
Rampa 30 Rampa 0
T final 160°C T final 160°C

Fuente: Departamento de Criminalistica de Chimborazo, (2010)

3.2.6. Analisis de etanol por Cromatografia de gases.

Establecidas las condiciones de trabajo del equipo de cuantificacién, se verifica que la
temperatura inicial se encuentre en 60°C para dar a inicio a la corrida de las muestras. Se
toma 0,1 ul de la solucion (estandar/estandar interno) mediante una microjeringa, y se
inyecta en el interior de la cabeza cromatogréfica, donde el area del estandar (As) v el
area del estandar interno /estandar (As), este procedimiento se lo realiza por triplicado,
Una vez realizado este proceso se lava la columna con 0.1 pl de agua desionizada de dos
a tres veces, con el fin de eliminar las impurezas. Finalmente se inyectan 0,1 ul de cada
una de las muestras preparadas (muestra/estandar interno) de donde se obtienen el area

de la muestra/s (A1) y el area del estandar interno /muestra/s (Az),

3.2.7. Determinacion de la concentracion de etanol en g/l

Una vez obtenido el valor numérico de las areas del estandar, estandar interno y muestra/s,
se procede a calcular la concentracion de etanol en g/l de acuerdo a los siguientes datos y

férmula.

Cg/L= Concentracion de etanol en gramos por litro de sangre
Anm = Area de la muestra de sangre

Asui-am = Area del estandar interno, comparada con el area de la muestra de sangre
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Ax = An/ A swi-m = Relacion del area de la muestra y estandar interno comparada con
la muestra.

Astd = Area del estandar de etanol
Asi-std = Area del estandar interno, comparada con el area del estandar de etanol.

Ay = A s Astistd = Relacion del &rea del estandar y estandar interno comparada con
el estandar.

0,8 = Factor de multiplicacion para determinar etanol en sangre.

_ (Am)(Astdi — std)

o/t = (Astd)(Astdi — Am) X

3.2.8. Entrega de Informe Toxicoldgico de alcohol al Fiscal de turno

Una vez realizado el anélisis de alcoholemia por el método de cromatografia de gases y
poder determinar la concentracion de etanol en la muestra de sangre sometida a
investigacion, previo a la solicitud y posesién por parte de Fiscalia, en el tiempo o plazo
para entregar la pericia que dispone el profesional del derecho, se debera realizar la
entrega del Informe Toxicoldgico con fines investigativos de acuerdo al siguiente formato

de Perito Acreditado por el Consejo de la Judicatura, como se indica:

Dr. WILSON MONCAYO MOLINA, MoSc.
PERITO TOXICOLOGO FORENSE
ACREDITADO POR EL CONSEJO DE LA
JUDICATURA.

CODIGO:
CH/RIOWEMM

RIOBAMBA - ECUADOR

INFORME
PERICIAL PROVINCIA SOLICITA
TOXICOLOGICO CHIMBORAZO
Mo. TOX- 0017

San Pedro de Riobamba, 02 de agosto del 2021.

INFORME PERICIAL TOXICOLOGICO No. OF-CH-RIO-2021-TOX-0017-
WEMM

REFERENCIA: En relacion al Oficio No.FGE-FPCH-SAI-099, de fecha 29 de julio
e 2021, y el Acto Administrativo No. 11055-AC-FA-32, Caso: ...........ccccevenvnnnnn.
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Sefior Doctor.

FISCAL DE CHIMBORAZO - SERVICIO DE ATENCION INTEGRAL
Presente

De mi consideracion:

El suscrito, Doctor. Wilson Edwin Moncayo Molina, con una experiencia alrededor de
17 afios en diversas Instituciones como: Direccion Nacional de la Policia Judicial e
Investigaciones - Criminalistica, Ministerio del Interior, Servicio Nacional de Medicina
Legal y Ciencias Forenses de Chimborazo, Docente Universitario de la Céatedra de
Toxicologia, Otros, a su vez legalmente designado y posesionado como perito, presenta
el Informe “Pericial Toxicologico TOX-2021-0017.

1.- OBJETO DE LA PERICIA.

Realizar el andlisis Toxicoldgico de alcohol, relacionado con el Acto Administrativo
NOoiviiein, yelCaso: .......coovevvnnnnn.

2.- ELEMENTOS RECIBIDOS.

En el Hospital General Docente de la ciudad de Riobamba, el dia 29 de julio de 2021,
aproximadamente a las 17H50, se realiza la toma de muestra de sangre y orina de forma

libre y voluntaria a la sefiorita: .................cooeviiiiiinnnnts

2.1.-Un frasco de plastico con tapa de color azul, y un tubo de ensayo, conteniendo cada

uno de ellos, sustancias con las siguientes caracteristicas:

DESCRIPCION DE LAS MUESTRAS

MUESTRA CARACTERISTICAS

ORINA Un frasco de plastico con tapa de color azul, conteniendo en su interior una
muestra biolégica organica (ORINA), con aproximadamente 30mililitros.

SANGRE Un tubo de ensayo, conteniendo en su interior una muestra bioldgica
organica (SANGRE), con aproximadamente 4 mililitros.
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3.- ACREDITACION DEL PERITO POR PARTE DEL CONSEJO DE LA
JUDICATURA EN TOXICOLOGIA FORENSE. - Ver Fotografia No. 1

FOTOGRAFIA No.1. ACREDITACION DEL PERITO POR
PARTE DEL CONSEJO DE LA JUDICATURA.

=~
CONSEJO DELA
(@cmm\,
SISTEMA PERICIAL - Consulta de peritos acreditados

Parimetros de Bisqueda

0602135964 ?;)vr:cfxvo MOLNAWILSON 1uumporazo RioBamea 12474424/ wisonmoncayom@hatmal.com | CRIMINALISTICA :"m‘“‘a 2020081 2022.08-11

N osaaeTazt e T Forense

3.- FUNDAMENTOS TECNICOS

A fin de establecer la composicion cualitativa y confirmatoria de alcoholes y sustancias
sometidas a fiscalizacion, en muestras bioldgicas e inorganicas, se emplean pardmetros
analiticos diferentes utilizando técnicas de analisis completamente distintas por duplicado
como son los ensayos de solubilidad, color, métodos cromatograficos y otros de ultima
generacion complementando asi una informacion analitica veraz, técnicamente

sustentada.

4.- OPERACIONES REALIZADAS A LA MUESTRA BIOLOGICA - SANGRE
4.1.- EXTRACCION Y PURIFICACION DEL ANALITO.
4.2.- ANALISIS DE CROMATOGRAFIA DE GASES

5.- CONCLUSIONES

...“EN LA MUESTRA DE SANGRE SE DETERMINO LO SIGUIENTE:

TOXICO RESULTADO

(POSITIVO) 0,24 g/l (gramos

ETANOL de alcohol por litro de sangre)
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El presente Informe de Toxicologico, consta de 03 folios.

Es todo cuanto puedo informar en honor a mi leal saber y entender. Es mi opinion técnica.

Conste. -

Atentamente,

fom fimmado alectromiciment

JSRAT3R WILSON EDWIN
-, o

Dr. WILSON EDWIN MONCAYO MOLINA, MgSc
PERITO EN TOXICOLOGIA FORENSE ACREDITADO
POR EL CONSEJO DE LA JUDICATURA.

52



CAPITULO IV

4. RESULTADOS Y DISCUSION

Tabla 3. Muestras de sangre obtenidas durante el periodo de los meses de octubre
2020 a octubre 2021.

NO

Meses/afio Muestras (%)
Octubre/2020 3 5,45
Noviembre/2020 4 7,27
Diciembre/2020 6 10,91
Enero/2021 5 9,09
Febrero/2021 6 10,91
Marzo/2021 3 5,45
Abril/2021 5 9,09
Mayo/2021 4 7,27
Junio/2021 4 7,27
Julio/2021 3 5,45
Agosto/2021 4 7,27
Septiembre/2021 3 5,45
Octubre/2021 5 9,09
Total 55 100,00

Fuente: El autor, 2021

Durante los meses de octubre de 2020 a octubre de 2021, se establecieron porcentajes
variables de ingreso de muestras de sangre provenientes de personas que Sse presume
existié abuso sexual, existiendo el mayor porcentaje en los meses de diciembre de 2020
y febrero de 2021 con el 10,91%, seguido de los meses de enero, abril y octubre de 2021
con el 9,09%, posterior noviembre 2020, mayo, junio y Agosto de 2021 con el 7,27% y
finalmente octubre 2020, marzo, julio y septiembre 2021 con el 5,45%, demostrandose
que existio un constante ingreso de estas evidencias con destino al analisis de laboratorio
y poder determinar los niveles del analito en el periodo de estudio, presumiendo que

exista o no la presencia de etanol. Ver Tabla 3.
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Estudios relacionados con el consumo de etanol en Ecuador en personas que han sido
victimas de la delincuencia y abuso sexual, reflejan un incremento del 25% durante el
mes de diciembre de 2015, de acuerdo a datos proporcionadas por el Consejo Nacional
de Sustancias Psicotropicas y Estupefacientes (CONSEP), lo que se relaciona
directamente con la investigacion, ya que existe un incremento en el mes de diciembre de
2020 y febrero de 2021. La Policia también informo, que el 19% de los delitos sexuales,
riflas y asesinatos estan relacionados con el uso de alcohol, ya que tiene que ver con el
efecto de esta sustancia en el organismo de una persona, disminuyendo el correcto
funcionamiento del cerebro, la capacidad para tomar decisiones y medir consecuencias el
momento de perpetrar actos indebidos (EI Comercio, 2015) Disponible en:
https://www.elcomercio.com/actualidad/seguridad/consumo-alcohol-delitos-seguridad-

ecuador.html

Tabla 4. Muestras de sangre, positivos y negativos para etanol por cromatografia
de gases

Resultado N° %)
Muestras

Positivo 41 L, 55

Negativo 14 v, 45

Total 55 100,00

Fuente: El autor, 2021

Como se evidencia en la Tabla 4, mediante el método cuantitativo de cromatografia de
gases, se realizo el estudio en 55 muestras bioldgicas de sangre, obtenidas de los
Hospitales de Salud, Ministerio Publico y Criminalistica de la Provincia de Chimborazo,
con el fin de determinar la concentracion de etanol, dando como resultando 41 evidencias
positivas, que indica el 74,55% y 14 negativas (25,45%), por lo que se determind un

mayor porcentaje de evidencias relacionados con delitos sexuales que contienen etanol.

En Ecuador, varios delitos sobre todo de indole sexual, estaban estrechamente
relacionados con el al uso de alcohol, sobre todo en los casos, en donde las victimas
acudieron a la Unidad de Flagrancia de la Ciudad de Quito con la finalidad de realizarse

la toma de muestra, posterior el analisis pericial toxicol6gico forense, para la
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determinacion de alcohol en muestras de sangre, encontrandose que el (83.3%), dieron
un resultado positivo, lo que se encuentra muy coherente con los datos proporcionados
en la presente investigacion con el 74,55%; la manera de administracion de esta sustancia
en el organismo de las personas involucradas en estos hechos o sucesos, fue de manera
voluntaria con el 60.2% y el estado de conciencia durante el hecho fue el estupor con el
35,6%, ya que debido a sus efectos en el organismo, facilitan al perpetrador consumar la

conducta antijuridica y delictiva (Quintana, 2019).

Tabla 5. Muestras de sangre de menores, mayores de edad y adultos mayores

Personas N° (%)
Muestras
Menores de 18 afios 32 58,18
Mayores de 18 afios 21 38,18
Adultos mayores 2 3,63
Total 55 100

Fuente: El autor, 2021

De acuerdo con los resultados obtenidos en el tiempo de estudio, 55 muestras de sangre
que estan relacionadas con delitos por abuso sexual, de las cuales 32 corresponden a
personas menores de 18 afios, 21 mayores de edad y 2 de adultos mayores, lo que significa
que existe un mayor porcentaje de consume de alcohol en este tipo de delitos en menores

de edad, como se indica en la Tabla 5.

Segun la Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC, 2013), la
edad promedio de inicio del consumo de etanol, empezo a los 16.2 afios, siendo la edad
minima encontrada a 10s10 afios y la maxima 22 afios, lo que se estima una estrecha
relacién con el estudio realizado, obteniendo un mayor porcentaje en adolescentes con el
(58,18%). EI 80% de los jovenes adolescentes que presentan problemas de consumo de
alcohol u otras drogas, mayoritariamente, proceden de familias con padres separados, 0
donde hay un miembro con problemas de salud mental, depresion, trastornos de

personalidad, esquizofrenia, psicosis, entre otros cuadros clinicos, lo que conlleva al
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cometimiento de delitos por violencia familiar, agresion fisica o sexual a personas que se

encuentran estrechamente vinculados en su &mbito de vida personal.

Tabla 6. Muestras de sangre sometidas al analisis de etanol de acuerdo al sexo

Sexo N° Muestras (%)
Masculino 03 5,45
Femenino 52 94,55
Total 55 100,00

Fuente: El autor, 2021

De las 55 muestras de sangre que se sometieron al estudio de investigacion, 52
corresponden a personas de sexo femenino, que representa el 94,55% y 3 de sexo
masculino con el 5,45%, lo que se establece que existid un elevado porcentaje de personas
inmersas en delitos sexuales del sexo femenino relacionadas con el consumo de etanol y

solo un minimo porcentaje en personas de sexo masculino, como se detalla en la Tabla 6.

Un estudio del consumo de alcohol y la violencia contra la mujer en la emergencia
sanitaria, puso en evidencia la violacion de los derechos de la mujer, considerado como
una bebida social, dando lugar a la perpetracion de conductas violentas asociadas a la
ingesta de la sustancia y los resultados evidenciaron mayor frecuencia de agresion de
hombres hacia mujeres, lo que se manifiesta de igual forma con el trabajo de
investigacion, siendo el mayor abuso en las personas de sexo femenino con el 94,55%
(Bueno, 2021). En un estudio realizado por actos de violencia, agresion sexual, como
consecuencia del consumo de alcohol, en una muestra de 68 pacientes, el 20,6% fueron
de sexo masculino y 79,4% de sexo femenino, es decir la mayor cantidad de pacientes
atendidos por violencia fueron del sexo femenino lo que coincide con la investigacion,
siendo el alcohol el agravante que induce a la agresion fisica y sexual. Este hecho en
nuestro pais y el mundo es prevalente hacia la mujer y se suscita principalmente por
factores ocupa importancia la intolerancia, la socializacion en la ideologia machista en la
que emergen aspectos como celos, desconfianza, infidelidad, y el consumo de alcohol
(Iiiguez, 2018).
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Tabla 7. Resultados positivos de acuerdo al sexo, en adolescentes, mayores de edad
y adultos mayores

Edad Hombre N° (%) Mujer N° Muestras (%)
Muestras positivas
positivas
Menores 3 0 0 29 23 56,09
de 18 afios
Mayores 0 0 0 21 17 41,46
de 18 afios
Adultos 0 0 0 2 1 2,43
mayores
Total 3 0 0 52 41 100

Fuente: El autor, 2021

De acuerdo con los resultados que se evidencian en la Tabla 7, se establece que ha existido
el consumo o ingesta de alcohol en adolescentes menores de 18 afios de sexo femenino
con el 56,09%, el 41,46% son mayores de 18 afios y el 2,43% adultos mayores, cabe
indicar que los tres adolescentes de sexo masculino y un adulto mayor de sexo femenino,

no presentan etanol en su organismo.

En los adolescentes, existe el mayor consumo de alcohol, dando lugar a la perpetuacion
de delitos sexuales consentidos y no consentidos, asociados por el aumento de conductas
de riesgo, falta de conocimiento, imitacion, ya que esta sustancia en el cerebro produce
aumento de la impulsividad y disminucion del autocontrol, generando graves problemas
y consecuencias para los involucrados en el encuentro. Es asi que en la mayoria de casos,
segun declaraciones de testigos y medios de comunicacion, las mujeres han sido en su
mayoria afectadas por ingerir bebidas con alcohol y posterior dar lugar al cometimiento
de una violacion (Oyarzan, 2021). Lo que concuerda con los datos experimentales
obtenidos, en adolescentes de sexo femenino en la investigacion realizada en la Provincia

de Chimborazo.
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Segun la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU, 2015), informé que el abuso sexual
y la violacién de adultos mayores sigue siendo un tabd, o que solo muy pocos casos se
encuentran relacionados, reportados y detectados por nuestras sociedades, por lo que, al
no tener suficientes datos, estadisticas y estudios, no se tendra ni siquiera una estimacion
de las dimensiones involucradas”, asegur6 la experta sobre el los derechos humanos por
parte de las personas mayores. Uno de los desafios en los investigadores sobre el abuso
sexual en estas personas, es el que extrafios no son quienes los cometen, sino que este
hecho lamentable ocurre en la mayoria de los abusadores por miembros de la familia,
parientes cercanos u otras personas tipicamente en situaciones de cuidado, esto explica la
naturaleza intrinsecamente sensible del problema, lo que existe una gran concordancia
con el trabajo de investigacion, donde solo el 2,43%, corresponden a delitos por abuso

sexual en personas mayores de 65 afios y sin haber ocurrido la ingesta de alcohol.

Tabla 8. Niveles de concentracion de etanol por cromatografia de gases, en g/l

N° Muestras  Cantidad de etanol (g/l) (%)

15 De 0,1 hasta 0,50 36, 59
12 De 0,51 hasta 1,0 29, 27
8 De 1,1 hasta 1,50 19,51
4 De 1,51 hasta 2,0 9,75
2 De 2,1 en adelante 4,87
Total 100

Fuente: El autor, 2021

Las muestras de sangre que se sometieron a las pruebas analiticas de cuantificacion por
cromatografia de gases y verificar los niveles de alcohol, se obtuvo como resultado 15
evidencias positivas con valores comprendidos entre 0,10 y 0,50g/l, que representa el
mayor porcentaje (36,59%), seguido con 12 evidencias entre 0,51 y 1,0 g/l (29,27%),
posterior 8 muestras entre 1,1 a 1,59/ (19,51%), luego 4 muestras entre 1,51 a
2,00/1(9,75%) y finalmente 2 muestras con valores superiores a 2,1 g/l (4,87%), cada uno

de los resultados de personas de sexo femenino, lo que constituye el 100%.

Segun un estudio investigativo en la Provincia del Guayas, relacionado con los niveles de

alcohol en sangre por cromatografia de gases, en el afio 2015, el indice o nivel de etanol
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en personas del género masculino y femenino, comprendié valores desde 0,00 a 0,29
g/l(gramos de alcohol por litro de sangre) que represento al (68,3%), siendo coherente
con el trabajo realizado que representa el mayor porcentaje con niveles de 0,1 a 0,59/l con
el 36,59%, seguido de 0,30 a 0,79 g/l (5,5%), de igual forma coincide con el nivel
comprendido de 0,5 a 1,0g/l con el 29,27% y finalmente presenta una estrecha relacién
de resultados del trabajo bibliografico de 0,80 g/l en adelante con el 26,3%, con el estudio
realizado con porcentajes inferiores segun se incrementa la concentracion del nivel de
alcohol en sangre, lo que se establece que existe similar obtencion de resultados
obtenidos con el consumo de esta sustancia que se relaciona con actos de violencia y

agresion sexual (Azuero, 2016)

Cabe indicar como punto muy importante dentro del &mbito legal y judicial, la mayor
parte de personas que se encuentran relacionadas en delitos sexuales, presentan niveles
comprendidos entre 0,10 a 0,50g/L, debido a que los anélisis de alcoholemia no se
realizan de forma inmediata, por desconocimiento, mal asesoramiento, o seguridad para
realizar la respectiva denuncia y la pericia sea efectuada en el menor tiempo posible,
garantizando la efectividad de los resultados obtenidos durante el hecho o suceso
delictivo.

Las horas transcurridas desde el hecho de indole sexual, hasta la toma de la muestra para
la investigacion toxicologica, estan intimamente relacionadas con los niveles de alcohol
en la muestra, teniendo un mayor porcentaje de positividad en los resultados de muestras
que se obtuvieron tempranamente, maximo hasta ocho horas posteriores al hecho
delictivo, por lo que es importante en los casos que se sospeche de una agresion con uso
de esta sustancia, hacerlo de forma inmediata garantizando la efectividad de los resultados
(Quintana & Otros, 2019)

Tabla 9. Niveles de concentracion de etanol por cromatografia de gases, en g/l, de
acuerdo a la edad y sexo

Nivel de etanol (g/l) Sexo enores de % Mayores de % Adulto % % total
femenino 18 afios 18 afios mayor

De 0,1 hasta 0,50 15 9 60 6 40 0 0 100

De 0,51 hasta 1,0 12 7 58,33 4 33,33 1 8,33 100

De 1,1 hasta 1,50 8 4 50 4 50 0 0 100
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De 1,51 hasta 2,0 4 3 75 1 25 0 0 100

De 2,1 en adelante 2 0 0 2 100 0 0 100

Fuente: El autor, 2021
De acuerdo con los resultados obtenidos en la Tabla 9, se establece que el nivel de etanol

de (0,1 a 0,5) g/l, representa el mayor porcentaje (60%) y corresponde a menores de 18
afios de sexo femenino, seguido del 40% con el mismo nivel del alcohol para mayores de
18afos, posterior con el nivel de (0,51 a 1,0), los adolescentes tienen el méas elevado
porcentaje con el 58,33%, seguido de los mayores de 18 afios (33,335) y solo el 8,33%

corresponde adultos mayores, todos son de sexo femenino.

En el Ecuador, segun la encuesta de salud, bienestar y envejecimiento, durante el afio
2009-2010, se informd mediante estudios y datos estadisticos que el 3,0% de adultos
mayores de sexo femenino, habian sido presionadas para tener relaciones sexuales
mediante amenazas por allegados y familiares, lo que existe una relacion directa con el
trabajo de investigacion en el cual se establecio 8,33% son personas de esta generacion

del adulto mayor que también han sido victimas por abuso sexual (Freire, 2010).
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CAPITULO V

5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES

e Parael estudio investigativo, se realizd la toma de 55 muestras bioldgicas de sangre,
de personas que han sido victimas por abuso sexual en la Provincia de Chimborazo,

durante el periodo de octubre de 2020 a octubre 2021.

e Mediante el método de cromatografia de gases, se determind la concentracién de
etanol en gramos por litro, en muestras de sangre, obteniendo el 74,55% resultados

positivos y el 25,45% negativos.

e EI mayor nimero de muestras biologicas de sangre que contienen alcohol, en
personas relacionadas con delitos por abuso sexual, corresponden a menores de 18

afios de sexo femenino, con el 56,09%.

e De los resultados positivos para etanol, en las muestras de las victimas sometidas a
delitos por abuso sexual, el 100% corresponden a evidencias de sexo femenino y el
nivel de alcohol de 0,19/l a 0,50q/l, representa el mayor porcentaje (36,59%), de los

casos estudiados en el presente trabajo de investigacion.
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5.2. RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar la toma de muestra de sangre después del delito hecho o suceso
ocurrido, en las victimas que han sido sometidas por delitos de abuso sexual, de forma
inmediata, con la finalidad de determinar el nivel de concentracion de etanol real en

la muestra bioldgica y contribuir de manera oportuna en el aspecto legal o judicial.

El momento de realizar la toma de muestra de sangre, se debe llenar por completo el
tubo con la muestra bioldgica, sin dejar espacio para que se forme una camara de aire,
ya que el etanol por ser un toxico volatil, puede ser eliminado una cierta concentracion
y no se podra determinar el nivel de alcohol exacto en la evidencia con fines legales

de investigacion.

Seguir con la continuidad del trabajo investigativo, y determinar si existen o no otro
tipo de sustancias estimulantes o depresores del sistema nervioso central, utilizando
muestras bioldgicas de orina, para determinar sus metabolitos que son excretados por
via renal, que pueden ser responsables o no para el sometimiento de delitos por abuso

sexual.

Utilizar otras técnicas de avanzada tecnologia como cromatografia de gases acoplada
a un detector de masas, que permitan establecer no solo la cuantificacion de los
resultados de los analitos o principios activos, sino los adulterantes o excipientes que

puedan contener ciertos compuestos responsables de delitos por abuso sexual.
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ANEXOS

Figura 24. Hospital General Docente de Riobamba
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Figura 25. Area de emergencia del Hospital General de Riobamba

Figura 26. Hospital Andino de la Provincia de Chimborazo
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Figura 27. Fiscalia de la Provincia de Chimborazo
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Figura 28. Oficio por parte del Fiscal de turno, para realizar el analisis de alcohol
en sangre.
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Figura 29. Posesion del perito por parte de Fiscalia

Figura 30. Solicitud para Anélisis Toxicoldgico (determinacion de etanol), entregada
por parte del médico tratante en la Casa de Salud.
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Figura 31. Formato de solicitud para analisis toxicolégico del Hospital General
Docente de Riobamba

Figura 32. Consentimiento de la toma de muestra por parte de familiares, cuando se
trata de adolescentes menores de 18 afios.
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Figura 33. Version de la persona afectada y reconocimiento médico legal en la Casa
de Salud.

Figura 34. Toma de muestras bioldgicas de sangre por analista y médico tratante o
de turno.
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Figura 35. Toma de muestras bioldgicas de sangre por parte de médico legista

Figura 36. Entrega de evidencia bioldgica por parte del profesional de Salud, médico
legista, en ciertas ocasiones familiares si no realizan la denuncia.
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Figura 37. Entrega de la muestra, por parte del médico tratante, con la solicitud de
analisis de alcohol, si amerita el caso, se solicitara la respectiva cadena de custodia.

|

Figura 38. Entrega de la musetra de sangre y cadena de custodia por parte del
médico legista de Crminalistica o Ministerio Publico.
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Figura 39. Area de laboratorio de analisis de lata complejidad.

Figura 40. Preparacion de las muestras bioldgicas y soluciones de trabajo estandar
y estandar interno.
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Figura 41. En caso de indicios que se presume existe alcohol, se realiza el proceso de

destilacion.
| I

Figura 42. Analisis de etanol por Cromatografia de gases
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Figura 43. Comprobacion de resultados de la concentracion de etanol por
Cromatografia de gases, mediante autoinyeccion.

Figura 44. Cromatogramas del estdndar y estandar interno.
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Figura 45. Cromatograma, area del estandar interno y muestras en estudio.

Figura 46. Calculo de las concentraciones de etanol en funcion de las areas del
estandar, estdndar interno y muestra.
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