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CARACTERISTICAS DE LAS HERIDAS POR ARMA DE FUEGO DESDE LA
PERSPECTIVA DE LA TRAUMATOLOGIA FORENSE

RESUMEN

Las lesiones por arma de fuego son los cambios en los seres vivos debido a la operacion de los
elementos que hacen la accion de ntegrar el disparo, desde el punto de vista médico perito.
Objetivo: Describir las caracteristicas de las lesiones por arma de fuego desde la perspectiva de la
traumatologia forense. Materiales y métodos: Descriptivo, retrospectivo, se realizd la busqueda
de articulos cientificos mediante paginas oficiales de Pubmed, Elsevier, Google Académico,
Redalyc, The Lancet, previamente revisados en el ranking mundial para seleccionar los estudios que
pertenecen al cuartil 1. Conclusién: Se describieron las caracteristicas de las lesiones ocasionadas

por arma de fuego, analizando el tamafio, situacion y el calibre de ingreso del proyectil.

Palabras claves: arma de fuego, traumatologia legal, medicina legal.



CHARACTERISTICS OF GUNSHOT WOUNDS FROM THE PERSPECTIVE OF
FORENSIC TRAUMATOLOGY

ABSTRACT:

Introduction: Firearm injuries are changes in living beings due to the operation of the elements that
make the action of integrating the shot, from the expert medical point of view. Objective: To
describe the characteristics of firearm injuries from the perspective of forensic traumatology.
Materials and methods: Descriptive, retrospective, the search for scientific articles was carried
out through the official pages of Pubmed, Elsevier, Google Academico, Redalyc, The Lancet,
previously reviewed in the world ranking to select the studies that belong to quartile 1. Conclusion:
It was described the characteristics of injuries caused by firearms, analyzing the size, location and

caliber of entry of the projectile

Keywords: firearm, legal traumatology, legal medicine.
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INTRODUCCION

Las lesiones por arma de fuego son los cambios en los seres vivos debido a la operacion de los
elementos que hacen la accion de mtegrar el disparo, desde el punto de vista médico perito y legal,
las heridas por proyectil las clasifican como contusas, también, dentro de la medicina forense existe
la traumatologia forense que se trata sobre las lesiones de origen mecéanico y que son producidas

por un material traumatico'.

De todas las muertes conocidas, el homicidio es la mas comin (97,0%), que la frecuencia de
victimas son del sexo masculino (93,3%), mestizas (62,0%) y de 12 a 29 anos (59,4%) quienes
fueron las mas altas, todos los casos considerados suicidas o accidentales tienen solo una herida de
mvasion, mientras que el 82,8% de los asesinatos tienen multiples heridas de bala, las regiones
craneofaciales mas afectadas son: el hueso temporal (25,2%) y el hueso occipital (19,8%), al
momento de realizar el examen fisico de las heridas se debe prestar mayor atencion el orificio de
entrada, porque nos ofrece una pauta respecto a la distancia del disparo, conocer la etiologia de su
trayectoria es una evidencia médico y legal que permite al profesional deducir los hechos, el tipo de

arma modifica las medidas?.

Es una situacion complicada el realizar las recreaciones de los escenarios del crimen para
determinar la causa de una muerte ya sea por homicidio o suicidio utilizando un arma de fuego, el
cual se debe mterpretar desde la salpicadura de sangre hasta el tipo de orificio, medidas y grafica
que tiene el mismo al ser introducido en el cuerpo en forma de proyectil, también se debe analizar la
distancia en el que ha sido disparado, todo esto se realiza mediante peritaje por ende es un
problema planteado debido a la complicacion de diferenciar el tipo de heridas ocasionados por un

arma de fuego.

Las lesiones por armas de fuego tienen implicaciones legales y médicas y son especialmente fatales
cuando alcanzan el &rea craneofacial de la victima. El siguiente trabajo tiene como finalidad describir
las caracteristicas de una herida por arma de fuego desde la perspectiva de traumatologia forense,
para ello se ha realizado el andlisis de varios articulos que clasifican estas heridas de proyectil segin

su localizacion, distancia, forma y distribucion a nivel corporal.



DESARROLLO

Definicion de traumatologia forense y arma de fuego

La traumatologia forense es la ciencia que estudia las lesiones de origen mecédnico y que son
producidas por un arma traumatico, en este caso se menciona el arma de fuego que se define como
una herramienta defensiva y agresiva que tiene la posibilidad de quemar varios tipos de pdlvora en
un espacio limitado, proyectando sustancias nocivas a una distancia larga o corta, dependiendo la
actividad del sujeto al disparar hacia la victima, la mayoria de los asesinatos a nivel mundial son

causados por armas de fuego y para el forense es importante comprender bien las heridas de bala’.

La ciencia de la balistica estudia los movimientos de los proyectiles el cual se puede dividir en:
Primero la balistica interna inspecciona el proyectil mientras atn esta en el arma. Segundo la
balistica externa examina el movimiento de las balas que vuelan por el aire y por tltimo el Tercero
que es la balistica terminal que se ocupa de la penetracion de misiles y la interaccion con objetos

solidos!.

La balistica molecular combina conocimientos y enfoques de la biologia molecular, la balistica
forense y la balistica de heridas para explicar y recopilar patrones complejos de pruebas biologicas
producidas al disparar a un objetivo biologico, realizando mnvestigaciones y contextualizaciones
objetivas. Los objetivos biologicos disparados con armas de fuego crean un patron de evidencia
compuesto de complejo y altamente informativos de lanzamientos de armas y proyectiles, el
objetivo de estos ataque o impactos dejan rastros y manchas resultantes de interacciones del

proyectil'.

Estadisticas

El reporte de la Organizacion Mundial de la Salud de la mortalidad en Francia ocasionado por arma
de fuego en el 2014 fue de 1542, el cual 78 fueron homicidios, en Ecuador los indices de
homicidios aumentaron en los ultimos 3 afios, el indicador de las tasas de muertes violentas sube de
6.8 a 7.7 por cada 100000 habitantes, y el nimero de los homicidios también se elevan de 1188
fallecidos a 1357 muertes, una de las causas mas frecuentes de estas muertes son por el descontrol

de drogas y alcoholismo®.

En el 2016 a nivel mundial se reportaron 251.000 muertes ocasionadas por arma de fuego de
fuego, entre los paises que predominaron en estas tablas fue Brasil, Colombia, Guatemala,



Estados Unidos, México y Venezuela, responsables del 50.5% de todas las muertes, también es
mmportante mencionar que el 64% fueron homicidios, 27% suicidios y 9% fueron las muertes no

intencionales ocasionados por arma de fuego”.

Segiin la ciencia balistica, el tipo de muerte se clasifican en homicidio o suicidio, el cual
aproximadamente el 72% son homicidios analizando los impactos de bala en todo el cuerpo,

situacion y creacion del escenario del crimen’.

Anatomia y caracteristicas de las lesiones por arma de fuego.

las regiones craneofaciales mas afectadas de herida de bala como entrada son: el hueso temporal
(25,2%) v el hueso occipital (19,8%), la salida de proyectil mas frecuente son a nivel temporal y
parietal, las caracteristicas mas comunes de las heridas de bala entrantes son circulares, ovaladas y

mas pequefias, por otro lado las heridas de bala de salida son de forma irregular y estrelladas?.

Heridas por homicidio: la distribucion demuestra mayor lesiones a nivel de torax con el 75% de los

casos, lesionando pulmones, corazon, fracturas toracicas, parrilla costal, clavicula, esternon y
escapula, siendo las fracturas costales las mas frecuentes, el higado se ve afectado en un 36%
porque es el érgano mas grande de toda la cavidad abdominal, las extremidades largas y pequenas

con menos frecuencia son afectadas®.

Heridas por suicidio: La cabeza es la parte mas mvolucrada por las fracturas de los huesos

craneales representado con el 72% de los casos, en el area toracica las fracturas costales son las
mas frecuentes, junto con las lesiones a nivel cardiaco constituye el 23%, por ultimo, en la zona

abdominal el 6rgano mas perjudicado es el higado®.

En el traumatismo de craneo, el cerebro se encuentra protegido por la rigidez que tiene el craneo,
sin embargo, cuando se trata de municion de fuego central las heridas balisticas son penetrantes y
causan presiones muy altas a nivel intracraneal por la expansion que ejerce en la cavidad temporal
que se encuentra cerrado por las paredes del craneo, cuando se trata de lesiones por armas de aire
las heridas son de baja energia cinética y densidad estable ocasionando deformidad nula o pequeiia,

por otro lado las pistolas de percusion central o rifle no tiene potencialidad para herir ’.

Ilustracion 1. Regiones mas frecuentes de lesiones por arma de fuego en homicidio y

suicidio.



Homicidio Suicidio

Fuente: Reynoard J. Legal Medicine 2021.

Nota adaptada de Reynoard J, Desmarais A, Mancini J, Delteil C, Leonetti G, Piercecchi M, et al.
Homicides and suicides by firearm in Marseille: An 8-year review. Leg Med. 2021;52

La mterpretacion del trauma en general, y de la herida de bala en particular, se basa en el hecho de
que cada falla y cada fractura siguen estrictamente las leyes de la fisica, y que cada fractura
comienza y termina de acuerdo con las leyes de la fisica. de explicar perfectamente todas las
fracturas de craneo, los modelos, especialmente los mas complejos, requerirdn un conocimiento
completo y perfecto de todos los factores externos e internos involucrados, un nivel de

conocimiento que no se puede alcanzar®.

Los factores extrinsecos de las heridas por arma de fuego se deducen por la velocidad, masa,
disefio y cavitacion del proyectil, representa los principales factores extrinsecos involucrados en el
dano, La interaccion de cada uno de estos factores transmite diferentes cantidades de energia
cinética a los tejidos blandos y duros, cuanto mayor sea la cantidad de energia cinética transferida,

mayor sea la cavidad temporal y mayor el potencial destructivo, entonces se explica la herida de



bala. , la precision mejora con la familiaridad del analista con las armas de fuego y las municiones, lo
que facilita la identificacién del tipo de arma, ya sea una escopeta, un rifle o una pistola, la direccion
de la bala, el alcance, la secuencia de disparo y puede especular sobre la velocidad, la masa y la

densidad de la bala, el disefio, calibre no puede determinar el tamafio de la herida®.

Tabla 1. Tipos de lesiones por arma de fuego

Defecto circular con bisel interno Dafio donde la herida se abre en forma de

cono hacia la parte interna.

Defecto circular, irregular con bisel externo Forma de salida del disparo.

Defecto en forma de ojo de cerradura Dos fracturas radiales divergentes, faltante de
hueso.

Defecto en forma de canalon Canal con fragmentos Oseos en su parte
mterna.

Fracturas radiantes Una o mas fracturas que divergen de un

defecto ya sea entrada o salida.

Fracturas concéntricas Formas curvilineas alineadas en forma
perpendicular.

Fragmento de hueso deformado Deformacion por desplazamiento interno o
externo.

Tapon 6seo Es una pieza de la zona externa, bordes
irregulares y forma circular.

Materiales extrafios asociados El plastico contiene los perdigones, papel,

polvora y el mismo perdigon.




Escombros extrafios asociados

Fragmentos de plastico.

Residuos extrafios asociados

Residuos de cebador cuando disparan.

Fuente Berryman H. Forensic Science International 2019

Nota adaptada de Berryman HE. A systematic approach to the mterpretation of gunshot wound

trauma to the cranium. Forensic Sci Int [Internet]. 2019;301:306—-17

Por lo general las lesiones ocasionados por bala se puede distinguir de forma macroscépica de
acuerdo al tamafo, forma, distribucién y numero en todo el cuerpo, la metralla tiene proyectil con
velocidad baja, forman heridas anchas, irregulares y menos profundas, estos proyectiles tienen

cuatro factores importantes que son: la cantidad de energia cinética, angulo del proyectil,

configuracion de la bala, densidad, elasticidad y fuerza’.

Hustracion 2. Caracteristicas de las heridas por arma de fuego
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Fuente: Delannoy Y. Forensic Sciences Research 2020.

Nota adaptada de Delannoy Y, Plu I, Sec I, Delabarde T, Taccoen M, Tracqui A, et al. Terrorist
attacks: cutaneous patterns of gunshot and secondary blast injuries. Forensic Sci Res [Internet].
2020;5(3)208-13

Las heridas de bala ocurren cuando una bala disparada con un arma ingresa en el cuerpo de una
persona y depende de muchos factores, incluida la trayectoria del proyectil, la superficie del
objetivo, asi como la direccion y la velocidad de la bala, a la tasa de transferencia de energia, las
armas de fuego y las balas pueden crear heridas con diferentes caracteristicas que reflejan el sistema
de armas que inflige la herida, lo que ayuda a los cientificos forenses a interpretar las lesiones de

bala, ademas, los hallazgos patologicos de los dafios de bala ayudan al investigador forense a

reconstruir eventos'’.

La imagen A muestra una imagen de un proyectil que impactd contra otros obstaculos antes de
ingresar a la piel, imagen B es una herida de forma iwrregular que podria ser causado por unos
proyectiles muy similares a una metralleta, imagen C y D el proyectil o bala atravesdé de manera
lateral lacerando la piel, imagen E es un proyectil ingresa en la piel sin presentar deformidad, imagen
F proyectil ingresa a la piel dejando deformidades de entrada, imagen G multiples heridas en la piel

por material balistico, causando perforaciones, imagen H es una lesion ocasionado por metralla'’.

Existen dos tipos importantes de fracturas asociadas con lesiones de bala que son: radiactivas y
concéntricas, pueden formarse si la energia cinética de la bala es lo suficientemente alta, las grietas
de emision se extienden mas alla de la zona de impacto, mientras que las fracturas concéntricas se
constituyen perpendiculares a las grietas de emision, lo que le da a la herida una apariencia de
telarafia; debido a la anatomia del craneo, las fracturas ocurren en areas de estructuras mas

débiles'?.

Cuando se evidencia las heridas de bala de hueso convencionales, se cree que la energia
suministrada al momento del impacto en los fragmentos de hueso, es insuficiente para crear
separacion por medio de canales de herida, la metralla por lo general no procede ni contintia
siguiendo a la bala a medida que atraviese el tejido blando, la cavidad temporal y la presion negativa
junto con los fragmentos O0seos también se mueven de forma lateral antes de detenerse y crean

cierta distancia'.

Las lesiones de las victimas se evalian segun la localizacion anatomica: zona corporal afectada
(cabeza/cuello/miembro  superior/miembro  inferior/torax/abdomen/multiples zonas corporales),

traumatismo maxilofacial (si/ninguno), tipo de lesion (dafio de tejidos blandos como edema,

12



hematomas, laceraciones, cortes y abrasiones/fracturas/fracturas maxilofaciales, es decir, dafio a los

dientes y tejidos)™.

Un estudio realizado por Giorgetti A. en el afio 2019 en Alemania con el tema “Investigacion
radiologica de las heridas por arma de fuego” fue una revision sistematica para evidenciar la
representacion radiologica frente a casos de medicina forense ocasionados por arma de fuego, la
tecnologia de radiografias tiene importante representacion en las caracteristicas balisticas, donde
concluye que las imagenes de radiografia tienen validez segin el cuadro del forense, serd necesario
justificar el uso de esta herramienta cuando el proyectil haya ingresado en el cuerpo y haya

lesionado 6rganos miisculo esqueléticos'”.

13



RECOMENDACIONES.

Realizar mas estudios ya sea de andlisis o sistematicos en el drea de medicna forense y
traumatologia forense para corroborar las caracteristicas macroscopicas y cuadro clinico de los

casos de heridas por arma de fuego.

Describir caracteristicas segin los tipos de armas para analizar los bordes y caracteristicas fisicas de

una lesion que se desconozca el tipo de pistolas.
Se debe implementar ecografias de rastreo en caso de que el paciente no presente una radiografia.

Capacitar al personal médico y de peritaje para una adecuada redaccion de las lesiones por armas

de fuego y realizar el llenado correcto de las hojas de defuncion en caso de ser necesario.

Conocer el crimen o causa de las muertes por arma de fuego, reconstruir el lugar de los hechos no
es tarea facil para el peritaje, sin embargo, se sugiere recolectar todo tipo de evidencia sin ser

alteradas.

Realizar seguimiento epidemiologico porque se convierte en problema de salud la violencia y

mortalidad con armas de fuego.

14



CONCLUSION

Se describieron las caracteristicas de las lesiones ocasionadas por arma de fuego, analizando el
tamafio, situacion y el calibre de ingreso del proyectil, el drea que mas afectada es a nivel de cabeza
y craneo, mandatorio y necesario enviar a realizar una radiografia de cabeza y craneo como parte
del protocolo, también, es importante mencionar que se convierte un problema de Salud Publico el

aumento de muertes debido a las armas de fuego.
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