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Resumen

Se presenta la primera comunicacién nacional de una herida mortal provocada por un proyectil de arma de aire comprimido.
Objetivo: Alertar sobre los riesgos que supone esta clase de armamento y la necesidad de su regulacién.

Reporte del caso: En el contexto de una reunién de adolescentes en una zona rural, uno de ellos disparé un rifle de aire
comprimido de su propiedad desde una distancia de 25 metros. Uno de los proyectiles que alcanzé a uno de los jove-
nes, penetré en térax, causé hemoneumotérax, seguido de paro cardiorrespiratorio, con agravio encefalico irreversible y
muerte 35 dias después. En la autopsia se recuperé un proyectil de plomo de 5,5 mm de diametro y 0,84 gramos de peso
adherido al ventriculo izquierdo.

Discusion: La bibliografia internacional reporta casos y series en que este tipo de armamento causé lesiones de entidad
y muerte, incluidos traumatismos penetrantes de térax. Existe una errénea baja percepcién del riesgo de las llamadas
“armas menos letales”, en especial las de aire comprimido. Aunque a nivel mundial se alerta sobre esta situacion, en
Uruguay y otros paises son tratadas como deportivas o recreativas y su comercializacion es totalmente libre.

Conclusiones: 1) Los médicos de emergencia y forenses debemos tener en cuenta la posibilidad de que los proyectiles
de armas de aire comprimido comprometan érganos vitales. 2) Es necesario derribar la falsa creencia de que este tipo
de armamento es inofensivo para las personas. 3) Seria beneficioso para la prevencion primaria que las autoridades
publicas regularan la venta, porte y uso de este tipo de armamento, asi como la implementacién de campafas de con-
cientizacion.

Palabras clave: Armas menos letales. Heridas por proyectil de aire comprimido. Heridas penetrantes de térax.

nuestro pais.?* Esto contribuye a la errénea percep-
cion del publico de que se trata de un armamento de
baja peligrosidad, no letal, cuya finalidad es Iudica o
a lo sumo para la caza de animales, como aves o pe-
quefios mamiferos?®.

Introduccion

Las armas de fuego convencionales utilizan los ga-
ses provocados por la combustién rapida de la pol-
vora para la propulsion del proyectil. Por su parte,
las armas de aire comprimido impulsan el proyectil

mediante la expansidn de gases previamente presu-
rizados’. Las armas de aire comprimido dotadas de
un cafon estriado se conocen como rifles de aire
comprimido?.

A diferencia de las armas de fuego, cuya comercia-
lizacidn, tenencia y uso esta regulado, las armas de
aire comprimido carecen de mayor regulacion en

Sin embargo, la bibliografia internacional reporta co-
municaciones de casos de heridas graves causadas
por proyectiles de armas de aire comprimido, espe-
cialmente en poblacion pediatrica y joven, incluidos
algunos casos fatales™ 2,

Este articulo es la primera comunicacién nacional
de una lesion letal provocada por un proyectil de un
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arma de aire comprimido. El objetivo es alertar sobre
los riesgos que supone la venta, el porte y el uso li-
bre de este tipo de armamento y la necesidad de su
regulacion.

Reporte del caso

Un grupo de amigos adolescentes estaba festejando
en horas de la madrugada en una chacra ubicada en
una zona rural de nuestro pais. Sobre la hora 04:00,
dos de los jévenes se dirigieron al casco de la chacra.
Uno de ellos tomé un rifle de aire comprimido con
mira telescopica manifestd querer hacer una broma
para asustar al resto del grupo y efectud disparos a
25 metros de distancia. Dos de ellos alcanzaron a
uno de los amigos y le produjeron dos heridas: un
orificio de entrada de 0,5 cm en la cara anterior del
hemitérax derecho, inmediatamente por debajo del
mameloén (Imagen 1); y una lesion superficial erosiva,
redondeada, de 0,5 cm de didmetro en la cara anterior
del antebrazo izquierdo (Imagen 2).

Del relato de los jovenes surge una demora en advertir
la gravedad de una de las lesiones. Confundieron el
sonido del disparo con el de una chispa que salto del
fuego y al comprobar que su amigo “no respondia” lo
atribuyeron inicialmente a una crisis de broncoespas-
mo. Cuando advirtieron la herida en el torax, solicita-
ron ayuda a sus padres, quienes arribaron al lugar y
condujeron a la victima al encuentro con una emergen-
cia movil que interceptaron en el camino, continuando
el traslado hacia el hospital de la ciudad.

De la historia clinica y la valoracion forense durante la
internacion surge que la victima ingreso en paro car-
diorrespiratorio con una herida penetrante de térax. Se
practicaron maniobras de reanimacion y se coloc6 un
drenaje en el hemitérax derecho, del que se obtuvieron

400 ml de liquido hematico. La tomografia mostro per-
sistencia de hemoneumotorax derecho, contusién del
I6bulo pulmonar medio con un trayecto aéreo lineal
con laceracion del parénquima; se visualizé el proyectil
alojado en el mediastino, en intimo contacto con la
vena pulmonar inferior derecha y la auricula izquierda
y un derrame pericardico con espesor maximo de 21
mm en su sector inferior.

Al dia siguiente fue valorado por la médica forense,
quien constaté y documentoé fotograficamente el ori-
ficio de entrada y la lesidn superficial.

El paciente permanecié en coma, con diagndstico de
injuria encefdlica anoxo-isquémica irreversible, sin
indicacion quirdrgica. Estuvo ingresado en la unidad
de cuidados intensivos por treinta y cinco dias, ini-
cialmente intubado y ventilado y posteriormente tra-
queostomizado. En la evolucién present6 disfuncion
hemodinamica, multiples complicaciones infecciosas
respiratorias, urinarias y conjuntivales, asi como in-
suficiencia respiratoria severa con sangrado de la via
aérea, seguida de paro cardiorrespiratorio y posterior
fallecimiento.

La autopsia forense confirmé los diagndsticos efec-
tuados durante el proceso asistencial y permitié re-
cuperar un proyectil de plomo tipo diabolo sin defor-
mar en la cavidad pericardica adherido al ventriculo
izquierdo. Determiné que la causa final de muerte fue
el shock refractario con falla multiorganica, secunda-
rio a la herida penetrante de térax por un proyectil de
un arma de aire comprimido; la etiologia médico-legal
fue muerte violenta y heteroinferida.

Las pericias balisticas de la Policia Cientifica, el re-
levamiento fotografico de la escena y la diligencia
de reconstruccién de los hechos determinaron que

Imagen 1. Orificio de entrada de 0,5 cm en la cara anterior del
hemitérax derecho, inmediatamente por debajo del mamelén.

Imagen 2. Lesion superficial, erosiva, redondeada, de 0,5 cm de
didmetro en la cara anterior del antebrazo izquierdo.
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el arma fue un rifle de aire comprimido (nitro pistén)
marca Crosman Shockwave, modelo CS2SXS, con
mira telescépica. Los proyectiles eran de plomo tipo
didbolo, de 5,5 mm de didmetro (calibre .22) y 0,84
gramos de peso. La velocidad de salida promedio
obtenida en las pruebas de laboratorio fue de 228
metros/segundo. La distancia del disparo fue de 25
metros.

Discusion
Hasta el momento de esta publicacién no se encontra-
ron en las bases bibliograficas comunicaciones nacio-

nales sobre lesiones letales causadas por proyectiles
de armas de aire comprimido en personas.

Un estudio experimental de 2007 habia demostrado la
capacidad de penetrar el térax y causar la muerte de
animales con disparos de armas de aire comprimido,
aunque se trataba de mamiferos pequefios (conejos)
y la distancia era 16 metros™.

Sin embargo, la bibliografia internacional reporta ca-
sos y series en que este tipo de armamento causoé
lesiones de entidad y muerte, en particular por heridas
penetrantes de torax™'2'4,

Las armas de aire comprimido integran el grupo que
por mucho tiempo se llamé “armas no letales” (actual-
mente denominadas “armas menos letales”), a lo que
deben la errénea percepcion de su baja peligrosidad,
cuando en realidad su uso inadecuado es capaz de
causar lesiones de entidad y la muerte' 6. En nuestro
pais se han comunicado casos de muerte por arma-
mento “menos letal”, pero no por proyectiles impulsa-
dos por aire comprimido’®.

Estas armas se ofrecen en el mercado como “depor-
tivas” o “de uso recreativo”, debido a su empleo para
tiro al blanco o caza menor. Esas denominaciones re-
fuerzan la idea de que son menos peligrosas que las
armas de fuego convencionales, lo que genera una
percepcion erronea de seguridad en su uso, aunque
son capaces de causar heridas mortales, sea de etio-
logia accidental®™, suicida® o, menos frecuentemente,
homicida.”"?De hecho, en el caso que reportamos el
arma era un regalo familiar recibido por el adolescente
para un empleo recreativo.

A nivel mundial se alerta sobre la necesidad de re-
gular su venta y su uso, asi como advertir al publico
sobre las consecuencias de su empleo inadecuado y
sin contro|569121417-19

El caso que se comunica justifica la preocupacion por
la baja percepcion de riesgo de este tipo de armamen-
to, especialmente tratandose de rifles, aun cuando la
municion sea liviana (0,84 gramos) y la distancia de la
boca del arma sea considerable (25 metros).

Conclusiones

1. Los médicos, especialmente quienes trabajan en
servicios de emergencia y forenses, deben tener
en cuenta la posibilidad de que los proyectiles dis-
parados por armas de aire comprimido penetren
en el cuerpo y comprometan érganos vitales.

2. Esnecesario derribar la falsa creencia de que este
tipo de armamento es inofensivo para las perso-
nas y que el publico conozca sus verdaderos ries-
gos. El riesgo de lesiones graves, incluso mortales,
esta bien documentado, y este caso refuerza la
necesidad de un enfoque mas consciente de su
peligrosidad.

3. Desde el punto de vista de la prevencion primaria
y la reduccion de riesgos seria beneficioso que las
autoridades publicas intervinieran en el mercado,
regulando la venta, el porte y el uso de este tipo
de armamento, asi como la instrumentacién de
campafas de concientizacion que adviertan sus
peligros y promuevan su uso responsable.
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Fatal penetrating thoracic trauma caused by a compressed air weapon projectile: first
national report

Abstract

This is the first national report of a fatal wound caused by a compressed air weapon projectile.
Objective: To raise awareness of the risks posed by this type of weaponry and the need for its regulation.

Case report: During a gathering of adolescents in a rural area, one of them fired a compressed air rifle he owned from
a distance of 25 meters. One of the projectiles struck one of the young individuals, penetrating the thorax and causing
hemopneumothorax, followed by cardiopulmonary arrest, irreversible brain damage, and death 35 days later. During the
autopsy, a 5.5 mm diameter, 0.84-gram lead projectile was recovered, adhered to the left ventricle.

Discussion: International literature reports cases and series where this type of weapon caused serious injuries and dea-
ths, including penetrating chest trauma. There is a mistaken underestimation of the risks posed by so-called “less-lethal
weapons,” especially compressed air guns. While this issue is a global concern, in Uruguay and other countries, these
weapons are considered sporting or recreational and are freely sold.

Conclusions: 1) Emergency and forensic physicians must consider the potential for compressed air weapon projectiles
to damage vital organs. 2) It is essential to debunk the misconception that this type of weapon is harmless to humans. 3)
Public authorities should regulate the sale, possession, and use of these weapons and implement awareness campaigns
as part of primary prevention.

Keywords: Less-lethal weapons. Compressed air weapon projectile wounds. Penetrating thoracic wounds.
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Trauma toracico penetrante fatal causado por projétil de arma de ar comprimido:
primeiro relato nacional

Resumo

Este é o primeiro relato nacional de uma ferida fatal provocada por projétil de uma arma de ar comprimido.
Objetivo: Alertar sobre os riscos que esse tipo de armamento representa e a necessidade de sua regulamentacao.

Relato de caso: Durante uma reunido de adolescentes em uma drea rural, um deles disparou um rifle de ar comprimido
de sua propriedade a uma distancia de 25 metros. Um dos projéteis atingiu um dos jovens, penetrando no térax, cau-
sando hemopneumotoérax, seguido de parada cardiorrespiratdria, lesdo cerebral irreversivel e morte 35 dias depois. Na
autépsia, foi recuperado um projétil de chumbo de 5,5 mm de didmetro e 0,84 gramas aderido ao ventriculo esquerdo.

Discussao: A literatura internacional relata casos e séries em que este tipo de armamento causou lesdes graves e mor-
tes, incluindo traumas penetrantes no térax. Existe uma percepgao equivocada de baixo risco associada as chamadas
“armas menos letais”, especialmente as de ar comprimido. Embora mundialmente se alerte sobre esta situagao, no Uru-
guai e em outros paises, essas armas sdo tratadas como esportivas ou recreativas, e sua comercializagdo é totalmente
livre.

Conclusées: 1) Médicos de emergéncia e legistas devem considerar a possibilidade de que projéteis de armas de ar
comprimido comprometam 6rgéos vitais. 2) E necessério desconstruir a crenca de que esse tipo de armamento é in-
ofensivo para as pessoas. 3) Seria benéfico, para a prevengéo primaria, que as autoridades publicas regulamentassem
a venda, posse e uso deste tipo de armamento, além de implementar campanhas de conscientizagéo.

Palavras-chave: Armas menos letais. Feridas por projéteis de ar comprimido. Feridas toracicas penetrantes.




