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Resumen

Introduccion: las muertes en el contexto del homicidio-suicidio (H-S) son eventos poco frecuentes y por
lo tanto poco estudiados en nuestra region. Sin embargo, su estudio ayuda a comprender el escenario
de una de las formas mas graves de violencia en cuanto niega el derecho humano fundamental a la
vida y suprime, en consecuencia, todos los demas derechos. Este estudio describe los casos de H-S
sucedidos en el periodo 2007-2012 en Bogota, mediante su caracterizacion epidemioldgica.

Meétodos: los casos de estudio fueron seleccionados a partir de muertes por suicidio que se relacionan
con otros fallecidos en los mismos hechos, registrados en el Instituto Nacional de Medicina Legal y
Ciencias Forenses de Colombia; se excluyeron aquellos casos en los que uno de los dos, perpetrador o
victima finalmente sobrevivieron a pesar de las lesiones y aquellos en los que el contexto corresponde
a pactos suicidas o suicidios dobles. Adicionalmente, se realiza una tipificacion de los eventos de H-S
estudiados con base en las caracteristicas sociodemograficas y el contexto de cada evento.

Resultados: se identificaron 25 eventos de H-S, en 10s que, en su gran mayoria, fueron hombres los
perpetradores/suicidas, y mujeres y nifios, sus victimas. El instrumento mas utilizado fue un arma
de fuego. En el 60% de los casos los eventos ocurrieron en un domicilio y en el 88% de los casos la
muerte del perpetrador ocurrié en el mismo lugar donde ocurrié el homicidio. Los factores precipitantes
del hecho fueron principalmente sentimientos de amor-celos y la retaliacion.

Conclusiones: 10s eventos de H-S son en su gran mayoria perpetrados por hombres hacia mujeres
con quienes mantuvieron algun tipo de relacion sentimental, 1o que los ubica en contextos de violencia
de género. Es importante que las comunidades juridica y forense visibilicen estos casos de manera
que su deteccion y andlisis permita el disefio de estrategias de promocion y prevencion que ayuden a
disminuir su ocurrencia.
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Deaths by homicide-suicide in Bogota:
an epidemiological profile

Abstract

Introduction: Deaths, in the context of homicide-suicide (H-S), are rare events and therefore not heavily
studied in our region. However, its study helps to understand the scenario of one of the most serious forms
of violence in so far as it denies the fundamental human right to life and, consequently, eliminates all other
rights. This study describes the cases of H-S that occurred between 2007-2012 in Bogota by epidemiological
characterization.

Methodology: The case studies were selected from deaths by suicide that are related to other deaths in the
same event, as registered by the National Institute of Legal Medicine and Forensic Sciences of Colombia.
Cases were excluded if either the perpetrator or victim survived despite their injuries or if the context corres-
ponded to suicidal pacts or double suicides. Additionally, the studied H-S events were classified based on their
sociodemographic characteristics and the context of each event.

Results: The great majority of the perpetrators/suicides (@among the 25 identified H-S events) were men, and
women and children, their victims. The most used instrument was a firearm. In 60% of the cases, the events
occurred at home and in 88% of the cases the perpetrator’s death occurred in the same place where the
homicide occurred. The precipitating factors for the event were mainly based on feelings of love-jealousy and
retaliation.

Conclusions: H-S events are mostly perpetrated by men towards women with whom they maintained some
kind of sentimental relationship, thus placing these events in contexts of gender violence. It is important that
legal and forensic communities increase the visibility of these cases so that their detection and analysis allow
for the design of promotion and prevention strategies that help to reduce their occurrence.

Keywords: Colombia, Homicide, Suicide, Violence, Gender Violence.

Mortes por homicidio-suicidio em
Bogota: perfil epidemioldgico

Resumo

Introdugdo. as mortes no contexto do homicidio-suicidio (H-S) sdo eventos pouco frequentes e, portanto,
pouco estudados na Colombia. Contudo, seu estudo ajuda a compreender o cendrio de uma das formas mais
graves de violéncia por negar o direito humano fundamental a vida e suprime, em consequéncia, todos 0s
demais direitos. Este trabalho descreve os casos de H-S ocorridos entre 2007 e 2012 em Bogotd, mediante
caracterizacdo epidemioldgica.

Meétodos: os casos de estudo foram selecionados a partir de mortes por suicidio que estéo relacionadas com
outros obitos nos mesmos fatos, registrados no Instituto Nacional de Medicina Legal e Ciéncias Forenses da
Colombia; foram excluidos os casos nos quais um dos dois, perpetrador ou vitima, finalmente sobreviveu,
apesar das lesdes, e aqueles em que o0 contexto corresponde a pactos suicidas ou suicidios duplos. Além dis-
S0, foi realizada uma tipificagéo dos eventos H-S estudados com base nas caracteristicas sociodemograficas
€ no contexto de cada evento.

Resultados: O instrumento mais utilizado foi a arma de fogo. Em 60% dos casos, 0s eventos ocorreram num
domicilio e, em 88%, a morte do perpetrador ocorreu no mesmo lugar onde o homicidio ocorreu. Os fatores
precipitantes do fato foram, principalmente, sentimentos de amor-ciimes e retaliagao.

Concluséo: os eventos de H-S s&o, em grande parte, perpetrados por homens contra mulheres com as quais
mantiveram algum tipo de relagdo sentimental, o que os posiciona em contextos de violéncia de género. E im-
portante que as comunidades juridica e forense visibilizem esses casos a fim de que sua detecgdo e andlise
permitam a elaboragao de estratégias de promogéo e prevengao para diminuir sua ocorréncia.

Palavras-chave: Colombia, homicidio, suicidio, violéncia, violéncia de género.
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Introduccion

Minayo [1] sostiene que la violencia, tanto poli-
tica como social, tanto de género como etaria, ha
estado presente y siempre ha sido parte de la histo-
ria latinoamericana, incluso mucho antes de la his-
toria colonial. Por otra parte, Souza [2] menciona
que este fenémeno constituye parte de las relacio-
nes humanas y sociales, en las que estan en juego
dominaciones e intereses. De acuerdo con la infor-
macioén reportada por la Organizaciéon Mundial de
la Salud [3], se ha podido constatar que a finales del
siglo XX la violencia fue la primera causa de muerte
en la region latinoamericana entre las personas de
15 a 44 afos. En ese sentido, por el nimero de vic-
timas y por la magnitud de consecuencias emocio-
nales que produce, la violencia es considerada un
problema importante de salud publica.

El fenémeno de homicidio-suicidio constituye
una forma particularmente grave de violencia, este,
abreviado en adelante como H-S, de acuerdo con
Marzuk [4], representa un evento en el cual una
persona le quita la vida a otra y luego se suicida; el
tiempo que transcurre entre el homicidio de la vic-
timay el suicidio del perpetrador varia desde la casi
simultaneidad hasta maximo tres meses después.
En términos epidemioldgicos constituye un fend-
meno poco frecuente y poco estudiado. Los even-
tos corren el riesgo de quedar considerados como
hechos inconexos si la investigacion judicial no
devela la relacién entre victima y victimario (el sui-
cida) aun cuando provengan de escenas diferentes.
Cuando se identifican, deben ser clasificados como
un fenémeno individual con caracteristicas espe-
cificas en cuanto a los sujetos que participan y las
particularidades de cada tipo y subtipo de evento.

Desdeel puntodevistadel psicologo Albergaria
[5], el homicidio es un crimen efectuado con agresi-
vidad y por reaccion primitiva, esto es, como expre-
sién de un estado crénico de tension o excitacion, o
por venganza u odio acumulado. Albergaria resalta
el caracter agresivo en el comportamiento homi-
cida y no considera posible que la agresividad en el
ser humano sea un hecho en si, emancipado de las
circunstancias y contingencias.

La agresion, en el caso del suicidio, se dirige
hacia la propia persona y no hacia afuera como en
el caso del homicidio. Se trata de un acto humano
de cesacion autoinfligida de la vida y de una manera
intencional. El comportamiento suicida es com-
prendido como resultado de una todavia obscura
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interaccién que envuelve varios aspectos, entre
los cuales sobresalen la constitucion bioldgica del
individuo, su historia personal, aspectos psicold-
gicos/psiquidtricos, hechos circunstanciales y el
ambiente que le rodea, como lo sostiene Turecki
[6]. A decir de Meleiro [7], la evidente complejidad
de esta etiologia hizo de los estudios sobre los fac-
tores de riesgo para el suicidio, una de las princi-
pales estrategias de investigacion de las ciencias de
la salud, que busca la identificacién de los meca-
nismos que determinan este comportamiento y el
establecimiento de posibles acciones preventivas.

Sadl Franco [8] menciona que el hecho de
que los homicidios se hayan convertido en una de
las modalidades mas frecuentes de expresion de las
distintas violencias en el pais en los tltimos afos
permite afirmar que la descripcion y el analisis del
problema de los homicidios constituye una de las
formas para aproximarse a comprender la proble-
matica de la violencia colombiana. Sin embargo,
particularmente, sobre el fendmeno H-S no se
dispone de informaciéon completa y confiable en
Colombia; por ello, el proposito de esta investi-
gacion es aportar informacion descriptiva de los
eventos de H-S, en términos de ocurrencia y su
caracterizacién epidemioldgica tanto del evento,
como de los sujetos involucrados durante el periodo
2007-2012 en Bogota.

Materiales y métodos

Se trata de un estudio descriptivo del fenémeno
H-S en la ciudad de Bogotd, durante los afios 2007
a2012.

Poblacion

Se incluyeron los casos de necropsias cuya causa
de muerte fue violenta, con una manera suicida y
que se encontraron relacionados con otros falle-
cidos. En todos estos casos los cuerpos de las vic-
timas fueron sometidos a necropsia médico legal
entre el 1 de enero de 2007 y el 31 de diciembre de
2012. Adicionalmente, se incluyeron los casos en
los cuales el homicidio fue seguido por el suicidio
en un periodo comprendido entre la simultaneidad
de las muertes y maximo tres meses después. Los
casos en los cuales hubo sobrevivientes y en los que
el contexto correspondia a pactos suicidas o suici-
dios dobles fueron excluidos.



34

Unidad de observacion

La unidad de observaciéon en este estudio fue el
expediente de necropsia registrado en el Instituto
Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses
(INMLCEF), establecimiento publico de referencia
técnico-cientifica que dirige y controla el sistema
de medicina legal y ciencias forenses en Colombia,
con sede central de Bogota. Una vez seleccionados
los casos, se examiné toda la documentacion de los
expedientes correspondientes y se la ingres6 a una
base de datos.

Analisis de informacion

La caracterizaciéon de los sujetos involucrados se
realizé con base en la informacién sociodemogra-
fica registrada en el expediente de necropsia. Las
variables utilizadas fueron: edad en afos, sexo,
ocupacion, relacién de parentesco, estado conyu-
gal, antecedentes clinicos o psiquidtricos y signos
adicionales de violencia detectados durante el pro-
cedimiento de necropsia.

En relacién a los eventos de H-S, la caracteri-
zacion se realizé mediante las siguientes variables:
la determinacién del arma o elemento lesivo utili-
zado, el método empleado (referente al arma), lugar
de la muerte, lugar donde ocurre el evento, hora del
homicidio, hora del suicidio, motivo, tipo de H-S,
subtipo del fendmeno, hallazgos de necropsia y el
hecho de que esta ultima haya sido o no realizada
por el mismo perito.

Los fenémenos H-S fueron clasificados de
acuerdo con la relacion existente entre victimas y
victimarios. Dicha clasificacién ha sido modificada
teniendo en cuenta aquella propuesta por Marzuk
[1]; la propuesta por Dietz [9], sobre asesinatos en
masa, y la clasificacién con fines investigativos de
la Oficina Federal de Investigaciéon de los Estados
Unidos (FBI por sus siglas en inglés) con respecto
alos homicidios [10]. Los tipos de homicidio-suici-
dio fueron agrupados en tres categorias principa-
les: esposa-consorte, familiares y extrafamiliares.
Cada una de estas clasificaciones posee subtipos
especificos entre los cuales se puede observar, para
el tipo esposa-consorte, los subtipos: posesivo, cuya
caracteristica principal es la relacion disfuncional
con la pareja, y el que ocurre por enfermedad fisica
de la pareja. Para el tipo familiar, los subtipos: fili-
cidio el cual se caracteriza por el homicidio de un
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hijo(a) por parte de su alguno de sus padres; famili-
cidio, en el cual el perpetrador miembro de la fami-
lia quitala vida a todos los demas miembros, y aquel
que involucra un miembro adulto de la familia; por
ultimo, el tipo extrafamiliar con los subtipos: acu-
satorio, en el cual el contexto conflictivo se da en
el ambito laboral; el seudocomando, en el cual el
perpetrador no atenta directamente contra su vida,
sino que se coloca en una situacion en la que obliga
a miembros del orden a terminar con su vida, y
aquel que ocurre en un contexto ritual [1].

La caracterizacion de los sujetos involucrados
se realiz6 con base en las siguientes variables: edad,
sexo, ocupacion que implica el porte licito de armas
de fuego, relacion de parentesco, estado conyugal,
antecedentes clinicos o psiquidtricos y signos adi-
cionales de violencia detectados durante el proce-
dimiento de necropsia.

Por su parte, la caracterizacién de los even-
tos de H-S se realizé6 mediante la determinacion
del arma o elemento lesivo utilizado, el método
empleado (referente al arma), lugar de la muerte,
lugar donde ocurre el evento, hora del homicidio,
hora del suicidio, motivo, tipo de H-S, subtipo del
fenémeno, hallazgos de necropsia y el hecho de que
esta ultima haya sido o no realizada por el mismo
perito.

Métodos estadisticos

Se realiz6 un analisis descriptivo de todas las varia-
bles empleando medidas de tendencia central y de
dispersion en caso de las variables ordinales y con-
tinuas. Para la variable edad, se utilizé la mediana
como medida de tendencia central y el rango inter-
quartilico (RIQ) como medida de dispersion,
debido a que no presentd una distribucién nor-
mal. Para el caso de los datos categdricos, se utili-
zaron frecuencias absolutas y proporciones. Se usé
el programa Microsoft-Excel para la presentacion
de tablas y figuras.

Consideraciones éticas

Este estudio conté con la autorizaciéon de la
Division de Investigacion Cientifica del Instituto
Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses
y su comité de Bioética. De la misma manera,
contd con la aprobacién del posgrado de Medicina
Forense de la Universidad Nacional de Colombia.
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Resultados

En el periodo estudiado se encontraron 25 even-
tos de H-S con un total de 55 fallecidos, de los cua-
les 25 fueron los suicidas perpetradores (45%) y 30
fueron victimas (55%). También se encontré que en
4 eventos hubo mas de una victima de homicidio,
con un total de 9 fallecidos. La mayor incidencia
de casos de H-S se observé en el afio 2007, cuando
se registraron 7 eventos con un total de 18 falleci-
dos lo cual equivale al 1,3% del total de homicidios
para dicho afio en la ciudad de Bogota segtin De la
Hoz Bohérquez [11] (figura 1).

Perpetradores

Los victimarios son en su mayoria hombres cuyas
edades estuvieron comprendidas entre 20 y 39
afios; de ellos, el 36% sostenia algtn tipo de rela-
cién sentimental disfuncional con su victima y el
28% present6 antecedentes de sintomas psiquidtri-
cos. Todos aquellos que tuvieron acceso a armas de
fuego las emplearon para llevar a cabo los hechos
(tabla 1, izquierda).

Victimas

Las victimas, por otro lado, fueron en su mayoria
mujeres con edades entre 20 y 34 afios. En el 36,7%

Tabla 1. Caracterizacion de perpetradores y victimas
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Figura 1. Incidencia de eventos de H-S y niimero de fallecidos
por afio.

Fuente: elaboracion propia con base en expedientes de necrop-
sia del INMLCF

de casos sostenian algun tipo de relaciéon senti-
mental con los perpetradores y en el 13,3% pre-
sentaban antecedentes de sintomas psiquiatricos
(tabla 1, derecha).

Caracteristicas Perpetradores Victimas
n/N % n/N %

Genero
Masculino 24/25 96,0 10/30 33,3
Femenino 1/25 4,0 20/30 66,7
Edad
lal4 1/24 4,0 7/30 23,3
15a24 2/24 8,0 6/30 20,0
25a34 7/24 28,0 9/30 30,0
35a39 7/24 28,0 2/30 6,7
Mayor de 40 7/24 28,0 6/30 20,0
Mediana de edad 30,0 RIQ: 21,7 - 39,3 25.5 RIQ: 15,0 - 34,0
Ocupacion que implica uso de armas
Si 8/25 32,0 3/30 10,0
No 17/25 68,0 27130 90,0

(contintia)
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Caracteristicas Perpetradores Victimas

n/N % n/N %
Relacién de parentesco
Relacién sentimental en curso 9/25 36,0 11/30 36,7
Expareja/esposo 4/25 16,0 3/30 10,0
Esposo/a 2/25 8,0 2/30 6,7
Familiares 6/25 24,0 10/30 33,3
Relacién laboral 1/25 4,0 1/30 3,3
No especifica 3/25 12,0 3/30 10,0
Antecedentes
Psiquiatricos 7125 28,0 4/30 13,3
Sin antecedentes psiquiatricos 18/25 4,0 26/30 33,3
Signos de violencia en necropsia
Si 1/25 4,0 10/30 33,3
No 24/25 96,0 20/30 66,7

Fuente: elaboracion propia con base en expedientes de necropsia del INMLCF

Eventos

Con respecto a la caracterizacion de los eventos de
H-S, se determiné que el 96% fueron perpetrados
por hombres hacia victimas, que en el 68% eran
mujeres y en un 24% eran nifios/adolescentes. De
todos los casos de H-S observados, se encuentran 4
con victimas multiples, los cuales ocasionaron un
total de 9 fallecidos de los cuales 4 son nifios meno-
res de 10 afios; una mujer menor de edad; 2 mujeres
mayores de edad y 2 hombres mayores de edad. En
el 68% de los casos el tipo de H-S corresponde al de
esposa-consorte con subtipo posesivo; el segundo
mas frecuente fue el de tipo familiar con un 28%
del total, incluyendo los subtipos familicidio en un
7,3%, filicidio en un 12,7%, pedicidio en el 3,6 % y
por ultimo, aquel que compromete miembros adul-
tos de la familia en un 4% (tabla 2). Asimismo, se
determiné que en el 72% la motivacion fue la deno-
minada “amorosa-celotipica”, seguida por la “reta-
liativa” con un 16% y por ultimo la “extrafamiliar”
con un 12%. Adicionalmente se determina que en
el 60% de los casos, los eventos de H-S ocurren en
un domicilio y que en el 88% de los casos la muerte
del perpetrador ocurre en el mismo lugar donde
ocurrid el homicidio.

con relacion al total de eventos (N: 25)

Tabla 2. Caracterizacién del homicidio-suicidio. Porcentaje

Caracteristicas del evento n/N Porcentaje
Tipo H-S
Esposa-consorte 17/25 68,0
Familiar 7125 28,0
Extrafamiliar 1/25 4,0
Subtipo H-S
Posesivo 16/25 64,0
Filicidio 3/25 12,0
Miembro adulto de la familia 2/25 8,0
Familicidio 1/25 4,0
Retaliativo/laboral 1/25 4,0
Pedicidio 1/25 4,0
Enfermedad fisica 1/25 4,0
Armas utilizadas para el suicidio
Armas de fuego 19/25 76,0
Sustancia quimica 5 16,4
Soga 1 1,8

(contintia)
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Caracteristicas del evento n/N Porcentaje
Armas utilizadas para el homicidio
Arma de fuego 23/30 76,7
Sustancias quimicas 4/30 13,3
Manual 3/30 10,0
Lugar
Domicilio 15/25 60,0
Lugar de trabajo 10/25 20,0
H-S en el mismo lugar
St 22/25 88,0
No 3/25 12,0
Motivacion
Amor-celos 18/25 72,0
Retaliativa 4/25 16,0
Altruista-suicidio extendido 1/25 4,0
s
No especificado 1/25 4,0
Necropsia realizada por el 3/25 12

mismo perito

Fuente: elaboracion propia con base en expedientes de necrop-
sia del INMLCF

Discusion

Los eventos de H-S en Bogotd, para el periodo
2007-2012, son en su gran mayoria perpetrados
por hombres hacia mujeres con las que mantuvie-
ron algun tipo de relacién sentimental, lo que los
ubica en contextos de violencia de género. El tipico
perpetrador del H-S es un hombre de entre 20 y 34
afos. Las victimas son en su mayoria mujeres, en
edad reproductiva entre 20 a 34 afios, quienes sos-
tenfan algun tipo de relacién sentimental disfun-
cional con sus perpetradores, y con antecedentes
de violencia de pareja. Las armas de fuego son los
medios letales de uso mas comun. Adicionalmente,
la informacion mostré que este tipo de muer-
tes ocurren en ambientes domésticos y en su gran
mayoria el suicidio ocurre en el mismo lugar que
el homicidio.

Los datos encontrados en este estudio con-
cuerdan con la informacién de la literatura inter-
nacional. Algunos estudios realizados en Estados
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Unidos [12-14], Europa [15-23] y Sudafrica [24] han
mostrado que, en general, el fendmeno H-S ocurre
principalmente entre personas relacionadas inti-
mamente, dentro de sus propias casas, precipitado
por discordias familiares. Las victimas suelen ser
mujeres, con edad inferior a la del agresor, y el ins-
trumento mas utilizado para el homicidio y para el
suicidio es el arma de fuego. La mayoria de las veces
el homicida es el marido/exmarido o novio/exnovio
de la victima. El perfil del victimario parece ser el
de un hombre de media edad, deprimido, sin tra-
bajo fijo, violento, celoso y que utiliza un arma de
fuego para matar a su pareja y, a veces, a los ninos
que conviven con ellos (hijos e hijastros).

Elhecho de que las victimas, en mayor porcen-
taje, sean mujeres en edad fértil asocia los eventos
de H-S con episodios de violencia intrafamiliar o
de pareja y los contextualiza en un modelo de vio-
lencia basada en género, en el que las mujeres son
por mucho las mas afectadas. Segun ONU Mujer
[25], las causas de la violencia contra las mujeres
se encuentran en la discriminacion y los estereo-
tipos de género, y las normas sociales que la per-
petiian. Ramos [26], en su investigacion sobre
violencia de pareja manifiesta que las mujeres mal-
tratadas psicolégicamente no denuncian con tanta
frecuencia porque consideran que esa situacion no
es importante para el sistema judicial y no la consi-
deran un tipo de violencia. Sin embargo, la violen-
cia de pareja inicia desde lo psicolégico y aumenta
en escalada hasta llegar a otros tipos de violen-
cia, al feminicidio, o bien a la induccién al suici-
dio. Dados los efectos devastadores que la violencia
tiene en las mujeres, los esfuerzos se han concen-
trado principalmente en brindar respuestas y ser-
vicios para las sobrevivientes; sin embargo, la mejor
manera de contrarrestar la violencia de género es
prevenirla mediante el abordaje de sus origenes y
causas estructurales. Para Rita Segato, la primera
leccion de poder y subordinacion es el teatro fami-
liar de las relaciones de género, pero, como estruc-
tura, la relacion entre sus posiciones se replica ad
infinitum [27].

Los eventos de H-S hacia familiares son el
segundo tipo observado con mas frecuencia. Se
debe tener en cuenta que el homicidio de la pareja
intima puede ocurrir en la fase denominada “esca-
lada de la violencia” y se puede extender a los hijos a
manera de retaliacion, por lo que la determinaciéon
de factores de riesgo durante la valoracién clinica
forense, es sumamente importante desde el punto
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de vista preventivo. En Colombia, desde la entrada
en vigor de la Ley 1257 del 2008 [28] y sus decretos
reglamentarios, se han incrementado las medidas
de proteccion para las mujeres victimas y sus hijos,
y se ha buscado implementar mecanismos que per-
mitan a la mujer tener una vida libre de violencias.
Sin embargo, segun “Forensis: datos para la vida”
[29], en los ultimos afios se observa que las mujeres
continuan siendo la poblacién con mayores nive-
les de victimizacién. Por ello, el Instituto Nacional
de Medicina Legal y Ciencias Forenses propuso la
aplicacion del “Modelo de atencion a las violencias
basadas en género” a nivel nacional, que iniciarfa
en algunas capitales con el “Protocolo de valora-
cion del riesgo de violencia mortal contra mujeres
por parte de su pareja o expareja” [30].

El analisis integrado de los resultados de victi-
mas y perpetradores permite afirmar que las armas
de fuego son el arma-elemento lesivo mas empleado
para cometer el homicidio (77%) y el suicidio (76%).
En el presente estudio se observa, ademas, que su
empleo se da en la totalidad de los perpetradores
que tenfan acceso a ellas debido a su ocupacion, que
implicaba una tenencia licita. Los padecimientos
mentales en los perpetradores no son infrecuentes,
entre los cuales los trastornos delirantes son prin-
cipalmente los que predisponen a conductas vio-
lentas, sin dejar de lado otras psicopatologias como
el trastorno de estrés postraumatico y delirios de
persecucion.

Esimportante mencionar que, durante el desa-
rrollo del presente estudio, se identificaron algunas
limitaciones. Uno de los principales problemas a la
hora de estudiar el H-S es el subregistro que ocurre
a consecuencia de la imposibilidad de vincular al
homicidio y al suicidio en el mismo evento. El sis-
tema permite inicamente relacionar el suicidio con
otros fallecidos, por lo que en muchos casos tanto
victima como victimario podrian ser estudiados de
manera individual y por distintos peritos, lo que
imposibilita la deteccion y deja de lado las particu-
laridades contextuales del fenémeno de H-S.

Teniendo en cuenta las limitaciones meto-
doldgicas para el estudio de este fendmeno y el
complejo abordaje de estos casos, es recomenda-
ble que ante la sospecha de un contexto de H-S,
un mismo perito asuma todos los casos del evento,
de tal forma que los analisis, hallazgos e inter-
pretaciones sean lo mas integrales posibles. De la
misma manera, es recomendable que los sistemas
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informaticos cuenten con una opcién especifica
para clasificar directamente estos casos como H-S
y que adicionalmente requiera el ingreso obligato-
rio del niimero de noticia criminal y el radicado de
los casos relacionados.

Por otro lado, debido a la naturaleza del homi-
cidio y el suicidio —tanto el autor como la victima
mueren- generalmente las fuentes de datos care-
cen de informacion detallada sobre las dindmicas
subyacentes al evento, los motivos involucrados y
el papel de otros factores precipitantes. Aunque sin
duda se requieren investigaciones adicionales, este
trabajo descriptivo proporciona conceptos clave
para el abordaje de la escena del crimen, repercu-
tiendo no solo en el acto medicolegal sino también
en el procedimiento criminalistico de inspeccién
técnica a los cadaveres, ya que esta informacion es
de suma importancia para la correcta interpreta-
cion de hallazgos de necropsia.

El evento H-S constituye una de las formas
mas graves de violencia en cuanto niega el derecho
humano fundamental a la vida y suprime, en con-
secuencia, todos los demds derechos. Lo anterior,
y el hecho de que en su gran mayoria estos hayan
sido perpetrados por hombres hacia mujeres con
las que mantuvieron algun tipo de relacion senti-
mental, refuerzala necesidad de fortalecer las estra-
tegias de prevencién de la violencia intrafamiliar
y de género. Por otro lado, es importante que las
comunidades juridica y forense tengan en cuenta
estudios sobre el tema con el objetivo de visibilizar
el fenémeno vy, por otro lado, analizar y establecer
riesgos potenciales para las victimas y asi, repensar
politicas publicas de promocion y prevencién que
permitan protegerlas.
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