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Lesiones producidas por proyectil disparado por arma 
de fuego letal y menos letal en el diagnóstico de trauma 

maxilofacial.

Injuries caused by projectiles discharged by lethal and less-lethal firearms in the 
diagnosis of maxillofacial trauma.

Andrés Felipe Gómez1,a, Laura Camila Solis1,a, Christian David Delgado1,a, Freddy Moreno-Gómez2,a,b

RESUMEN
Objetivo: Diferenciar las lesiones producidas por proyectil disparado por arma de fuego letal y menos letal en 
el diagnóstico de trauma maxilofacial  Materiales y métodos: Se realizó una revisión de la literatura siguiendo 
la Declaración PRISMA a través de Medline (PubMed) y Google Académico. Se emplearon términos MeSH 
“Lesiones maxilofaciales” y “Armas de fuego” en PubMed, encontrando 133 publicaciones, de las cuales se 
seleccionaron 12. En Google Académico, se identificaron 963 artículos, filtrando 34 y seleccionando cinco para 
la investigación. Se realizó una búsqueda específica para obtener 124 publicaciones, de las cuales se filtraron 
34 y se seleccionaron cuatro para su inclusión en el estudio. Resultados: Se tabuló la información en diferentes 
categorías, incluyendo año de publicación, tipo de estudio, objetivos, tipo de arma estudiada y detalles sobre las 
lesiones y tratamiento en la región maxilofacial. Los estudios incluyeron reportes de casos, estudios retrospectivos 
y revisiones de literatura, explorando diversas características del trauma maxilofacial causado por armas de fuego 
letales y no letales. En total, se examinaron 10 publicaciones sobre armas de fuego letales y 11 sobre armas de 
fuego menos letales. Conclusiones: Se identificaron diferencias en el impacto del trauma maxilofacial entre 
armas letales y no letales. Las armas letales generan daños más extensos y profundos debido a su mayor energía 
cinética, representando una amenaza directa para la vida y provocando consecuencias a largo plazo. Las armas 
no letales, aunque diseñadas para incapacitar temporalmente, pueden causar lesiones graves que van desde daños 
oculares hasta fracturas craneales.

Palabras clave: Lesiones maxilofaciales, trauma, armas de fuego letales, armas de fuego menos letales, tejidos 
blandos, tejidos duros. 

ABSTRACT
Aim: To differentiate injuries caused by projectiles fired from lethal and less-lethal firearms in the diagnosis 
of maxillofacial trauma. Materials and Methods: A literature review was conducted following the PRISMA 
statement through Medline (PubMed) and Google Scholar. MeSH terms "Maxillofacial Injuries" and "Firearms" 
were used in PubMed, resulting in 133 publications, from which 12 were selected. In Google Scholar, 963 articles 
were identified, 34 were filtered, and five were selected for the research. A specific search was conducted to 
obtain 124 publications, of which 34 were filtered, and four were selected for inclusion in the study. Results: 
Information was tabulated into different categories, including year of publication, study type, objectives, type of 
firearm studied, and details about injuries and treatment in the maxillofacial region. The studies included case 
reports, retrospective studies, and literature reviews, exploring various characteristics of maxillofacial trauma 
caused by both lethal and less-lethal firearms. In total, 10 publications on lethal firearms and 11 on less-lethal 
firearms were examined. Conclusions: Differences were identified in the impact of maxillofacial trauma between 
lethal and less-lethal firearms. Lethal firearms cause more extensive and deep damage due to their higher kinetic 
energy, posing a direct threat to life and resulting in long-term consequences. Non-lethal firearms, although 
designed for temporary incapacitation, can cause serious injuries ranging from ocular damage to skull fractures.

Key words: Maxillofacial injuries, trauma, lethal firearms, less-lethal firearms, soft tissues, hard tissues.
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INTRODUCCIÓN

El Trauma Maxilofacial se define como una herida o lesión de 
origen traumático que se presenta en cualquier zona de la región 
maxilofacial y que involucra tejidos duros (huesos), tejidos 
blandos (piel, mucosa y músculo), órganos y estructuras alveolo 
dentarias ubicadas en la región cráneocervicofacial.1,2 Este tipo 
de trauma representa un problema de salud pública por sus altos 
números de mortalidad y morbilidad, debido a que compromete 
estructuras vitales como la mandíbula, los huesos maxilares y 
región nasal.3-5 Estas lesiones pueden desenlazar complicaciones 
con compromiso de la vía aérea y el encéfalo o pueden afectar la 
vida cotidiana de la persona en relación con una visión disminuida 
y secuelas morfofuncionales estéticas y emocionales, que pueden 
ser temporales o permanentes; sin dejar de lado los altos costos de 
atención y los procedimientos quirúrgicos, recuperatorios, tera-
péuticos y rehabilitadores, además de otros tipos de tratamientos 
requeridos por estos pacientes.4-7

En Colombia hay presencia de cifras muy altas en cuanto a ho-
micidios por arma de fuego el cual aumenta con los días, esto 
se debe a actividades ilegales como el narcotráfico o el parami-
litarismo y legales como las de las Fuerzas Armadas y las de la 
Policía Nacional, quienes se encargan de la seguridad del país.8

En el ámbito de lesiones por arma de fuego tenemos una clasifica-
ción que se basa en el uso de armas letales y armas menos letales. 
De acuerdo con su denominación, este tipo de armas guardan 
una gran diferencia en la que las armas letales fueron diseñadas 
para crear un daño grave o incluso causar la muerte, de tal forma 
que las armas menos letales tienen como objetivo inhabilitar o 
invalidar sin causar un daño mortal.9

Las armas de fuego letales han llegado a causar daños que resultan 
irreparables en la región maxilofacial. Varios estudios comprueban 
que los huesos más afectados por las heridas de arma de fuego 
letal han sido los maxilares superiores y la mandíbula, siendo 
está última más frecuentemente afectada.10 Por otro lado, las 
armas menos letales, a pesar de que están diseñadas para causar 
dolor y generar una incapacidad momentánea sin penetrar el 
cuerpo,11pueden llegar a causar lesiones en tejidos blandos y/o 
lesiones óseas que, siendo menos destructivas, generan daño de-
pendiendo la distancia y la potencia del proyectil.12,13 Es por ello 
que el objetivo de esta revisión de la literatura fue diferenciar las 
lesiones producidas por proyectil disparado por arma de fuego 
letal y menos letal, a través de una búsqueda sistematizada de 
la literatura en Medline y Google Académico, para describir las 
posibles diferencias en el diagnóstico de trauma maxilofacial.

MATERIALES Y MÉTODOS

Se realizó una revisión de la literatura con búsqueda sistematizada 

en Medline, a través de PubMed, y en Google Académico utilizan-
do las pautas de la Declaración PRISMA. A partir de la pregunta 
orientadora “What are the differences in injuries caused by pro-
jectiles fired from lethal and less-lethal firearms in the diagnosis 
of maxillofacial trauma?” se obtuvieron en MeSh on Demand 
los descriptores en salud tipo MeSh “Maxillofacial injuries” y 
“Firearms”. Al combinar los términos con el conector booleano 
AND en PubMed, se identificaron 133 publicaciones, las cuales 
fueron filtradas por humanos para seleccionar 96 publicaciones. 
Finalmente, tras leer títulos y resúmenes, se seleccionaron 12 
artículos que contribuyeron a la solución de la pregunta plan-
teada. En Google Académico se aplicaron los términos “Trauma 
maxilofacial” y “armas de fuego” para identificar 963 artículos. 
Se aplicó el filtro de los primeros 10 pantallazos y se identificaron 
34 publicaciones que, tras leer títulos y resúmenes, permitieron 
seleccionar cinco publicaciones que respondían la pregunta plan-
teada. Además, se realizó una búsqueda con los términos “Trauma 
maxilofacial”, “armas de fuego” y “menos letal” para identificar 
124 publicaciones que, al filtrar por los primeros 10 pantallazos, 
arrojó 34 artículos, los cuales fueron filtrados tras leer títulos y 
resúmenes, seleccionando cuatro publicaciones (Figura 1).

RESULTADOS

A partir de las 21 publicaciones obtenidas en el proceso de bús-
queda sistematizada de la literatura, la información fue tabulada 
a partir de las siguientes categorías: Año de publicación, tipo de 
estudio, objetivo, tipo de arma estudiada, edad, sexo, lesiones 
en tejidos blandos, lesiones en tejidos duros, complicaciones, 
tratamiento y conclusiones (Tabla 1). 

Figura 1. Flujo de búsqueda de artículos. Fuente: Autores.

Referencias identificadas en:
Medline (n=133) 
Google académico (n=963) con términos de autor (n=124)
Total (n=1220)

Número de registros después de aplicar filtro “humanos” en 
Medline y primeros 10 pantallazos en Google académico 
(n=164)

Referencias examinadas y 
evaluadas para elegibilidad 
(n=164)

Referencias excluidas tras 
leer títulos y resúmenes 
(n=143)

Referencias incluidas en la 
discusión de la información 
(n=21)
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De las publicaciones obtenidas, la más antigua es de 2004 y 
las más recientes del 2023. De la década de 2000 se obtuvieron 
cuatro publicaciones, de la década de 2010 se obtuvieron doce 
publicaciones y de la década de 2020 se obtuvieron cinco pu-
blicaciones. En cuanto al tipo de estudio se obtuvieron reportes 
de casos, estudios retrospectivos, revisiones de literatura y un 
estudio descriptivo transversal. Adicionalmente, las publica-
ciones presentaron diferentes objetivos tales como documentar 
características del trauma ocasionado por arma de fuego letal y 
no letal en la región maxilofacial, el manejo de los pacientes y el 
reporte de caso de individuos con este tipo de traumatismos. Diez 
publicaciones trataron de armas de fuego letales y 11 de armas 
de fuego menos letales. 

DISCUSIÓN

Respecto a las heridas maxilofaciales por armas de fuego letales 
varios estudios han reportado que la edad media de los pacientes 
comprende entre los 21 y 30 años y se distribuyen en cuanto a 
sexo siendo el masculino el más afectado por este tipo de trau-
matismos.3,10,14,15,16,17 Dentro de las causas más frecuentes de este 
traumatismo se mencionan las agresiones por atraco, los conflictos 
interpersonales y los actos policiales.3,17 

Las heridas maxilofaciales relacionadas con armas de fuego se 
pueden clasificar en penetrantes, perforantes y avulsivas. Las le-
siones penetrantes son típicas de las armas de baja velocidad que 
ocasionan un pequeño orificio de entrada pero no sale del cuerpo. 
Las lesiones perforantes son producidas por proyectiles de más 
alta velocidad, causando un orificio de entrada y de salida. Las 
lesiones avulsivas tienen orificios de entrada y salida, y además 
presentan una pérdida aguda de tejido asociada con el paso del 
proyectil.18,19 El tipo de lesión más repetida fue la penetrante, se-
guido de la perforante.17 En el estudio de Naranjo et al3 reportaron 
que el tipo de arma más utilizado fueron las de baja velocidad 
en el 90% de los casos. Se observó que la laceración de tejidos 
blandos menor de un centímetro se dio en el 83% de los casos y 
se presentó avulsión del tejido en el 10%. 

En el tercio medio de la cara, las fracturas más frecuente fueron 
las del hueso malar, maxilar y la zona nasal; la mandíbula y el 
proceso alveolar fueron los más afectados en el tercio facial in-
ferior.3,14,15,17,18,20 Por otro lado, se comprobó que la mandíbula es 
el hueso que frecuenta más fracturas obteniendo un resultado de 
26 pacientes que corresponde al 47% de 55 pacientes en general, 
los cuales presentaron lesiones mandibulares.10 Las lesiones de 
tejidos blandos y tejidos duros fueron más frecuentes de manera 
simultánea en tercio medio y el tercio inferior, seguido por el com-
promiso del tercio medio facial de manera aislada. Sin embargo, 
otro estudio reportó que fue más prevalente la lesión aislada a 
tercio inferior, seguida de la combinada.15,17 El tipo de fractura 
más frecuente fue la conminuta, seguido de la no desplazada.17 
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El trauma craneoencefálico fue una de las lesiones generales 
más frecuentes y el trauma ocular fue la lesión específica más 
encontrada.14,18

En un principio los tratamientos van encaminados a conservar la 
vida de los pacientes. Dentro de las complicaciones frecuentes se 
encuentra el compromiso de la vía aérea y hemorragias los cuales 
son manejados en muchas ocasiones con traqueotomía, disección 
y ligadura de la arteria  respectivamente.10,15,16,17,21 Una vez se ha 
estabilizado al paciente, se debe iniciar con el tratamiento far-
macológico. Los tratamientos realizados son en su mayoría bajo 
anestesia general con el objetivo de desbridar la herida, retirar 
los dientes y fragmentos óseos no vitales y lavado de la herida, 
para luego inmovilizar los fragmentos óseos. Esto se puede lograr 
desde un abordaje de tipo cerrado, donde se maneja con fijación 
intermaxilar, combinado donde se maneja con desbridamiento y 
fijación y de tipo abierto con abordaje quirúrgico. Por último, se 
debe reconstruir con rellenos o injertos.3,16,17,21 El manejo también 
puede ser no quirúrgico en aquellos casos donde bajo anestesia 
local se sutura la herida y se extraen los dientes que lo requieren o 
se determina el  manejo farmacológico y el control hospitalario.17 

Los pacientes con heridas con arma de fuego faciales son más 
propensos a sufrir problemas de inestabilidad sistémica y lo-
calmente en los sitios de fractura durante las primeras 72 horas 
debido a que hay defectos de tejidos blandos y/o contaminación 
los cuales pueden aumentar el riesgo. Se informó que la mayoría 
de las fracturas faciales fueron tratadas en menos de 72 horas para 
evitar mayor riesgo de infección, hematoma, necrosis tisular y 
cicatrización inadecuada.10

Se reportó que el 88% de los pacientes no presentaron infeccio-
nes, el 6% la presentaron después y el 2% antes del tratamiento. 
La mayoría de estos pacientes requirieron más de 10 semanas de 
seguimiento para ser dados de alta.3 Sin embargo, en el estudio 
de Jose et al15 se tuvo una duración media de hospitalización 
de seis semanas. Se han mencionado secuelas postrauma como 
amaurosis, parálisis facial y convulsiones.17

Por otro lado, en cuanto a las heridas maxilofaciales por armas de 
fuego menos letales se identificaron tres subtipos de estas armas, 
las que disparan proyectiles de goma (proyectiles de impacto ci-
nético), armas de aire comprimido y arma de paintball en un solo 
caso. Sobre los proyectiles de impacto cinético, Ortega22  reportó 
que en todos los pacientes se encontró afectación de los tejidos 
blandos y tejidos duros, registrando múltiples tipos de fracturas 
en los huesos cercanos a la zona de impacto y daño en otras 
regiones además de la región bucomaxilofacial. El tratamiento 
más comúnmente empleado fue la enucleación del ojo afectado, 
llevada a cabo en 85 casos, seguido por 77 casos en los que el 
proyectil permaneció alojado en el territorio bucomaxilofacial y se 
procedió a la extracción del cuerpo extraño. Además, se informó 

de 28 individuos a los que se les realizó la evisceración del globo 
ocular afectado, y 27 personas recibieron tratamiento mediante la 
reducción, fijación o reconstrucción de los huesos maxilofaciales.
En la publicación de Resende et al,23 se relata el caso de un 
paciente masculino de 25 años que sufrió una herida penetrante 
de 3cm de diámetro y una fractura en el cuerpo mandibular de-
recho con desplazamiento, ocasionada por un proyectil de goma. 
Bajo anestesia general, se realizó el cerclaje maxilomandibular 
mediante arcos de Erich y elásticos, junto con la extracción qui-
rúrgica de los cuerpos extraños. Se procedió a realizar un lavado 
con solución de clorhexidina al 2%, seguido de solución salina 
al 0,9%, y se procedió a suturar la herida. 

Oliveira et al,24 reportan un caso de un paciente masculino de 
29 años impactado por un proyectil de goma, lo que causó una 
laceración tisular con edema periorbitario y epistaxis, así como 
una fractura del reborde orbitario inferior y el piso orbitario 
con hernia de los tejidos periorbitarios hacia el seno maxilar. El 
paciente fue sometido a la extracción quirúrgica del proyectil, 
seguida del lavado con solución salina al 0,9% y desbridamiento 
de los tejidos blandos lesionados. Posteriormente, se llevó a cabo 
la reconstrucción de la fractura orbitaria con malla de titanio, 
seguida de la sutura. 

El estudio de Amaral et al25 detalla tres casos de pacientes afec-
tados por proyectiles de goma. En el primer caso, un paciente 
masculino de 13 años presentó una lesión extensa en su mejilla 
izquierda, con fracturas conminutas en el cuerpo, ángulo y rama 
mandibular. En el segundo caso, un paciente masculino de 17 
años sufrió una herida grave en la nariz y el canto izquierdo, 
además de fracturas conminutas del reborde orbitario izquierdo, 
hueso nasal y pared anterior del maxilar. Finalmente, el tercer 
caso corresponde a una mujer de 29 años que presentaba sangra-
do oral y en la mejilla severo, asociado a un importante edema 
submandibular, junto con fracturas conminutas en la mandíbula 
a nivel del cuerpo, ángulo y rama en el lado derecho de la cara. 
Además, este estudio destaca la órbita como el sitio principal 
de fracturas causadas por este tipo de proyectiles, seguido por 
el cigoma, la nariz, la mandíbula y el maxilar, respectivamente.

El caso de un niño de 3 años que fue impactado por un proyectil 
de goma tipo Flash Ball fue expuesto en el artículo de Giran et 
al..26 Presentaba una herida abierta de 3 cm en la mejilla derecha, 
así como una fractura conminuta en el margen orbitario y el arco 
cigomático. El tratamiento quirúrgico incluyó la extracción de los 
cuerpos extraños y la fijación interna del margen infraorbitario 
derecho y el arco cigomático mediante miniplacas.

En relación con las armas de aire comprimido, Stuehmer et al27 
reportaron tres casos de heridas causadas por este tipo de arma. 
El primer caso involucra a un niño de 12 años con una herida 
circular en la piel y leve sangrado en la glabela. Se utilizó un 
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abordaje coronal para exponer la herida de entrada en el hueso, 
donde se identificó un segmento óseo de aproximadamente 2 
cm2 en la región del infundíbulo del seno frontal. El proyectil, 
una bola redonda de acero, fue localizado mediante navegación 
intraoperatoria y retirado sin afectar la pared posterior del seno 
frontal ni causar rinorrea. Tras reemplazar el segmento óseo, se 
cerró la herida del tejido blando con suturas. El segundo caso 
corresponde a una mujer de 27 años con una herida circular en 
el paladar. Se llevó a cabo la exposición de la base del cráneo y 
se realizó una eliminación parcial del techo de la epifaringe para 
retirar fácilmente un balín detectado. El tercer caso es el de una 
mujer de 24 años con una herida en la mejilla derecha, sufrida 
hace 12 años y sin síntomas durante los últimos nueve años. El 
examen extraoral reveló una leve hinchazón en la parte media 
derecha de la cara. El cuerpo extraño, un balín, se extrajo con 
facilidad mediante un abordaje intraoral.

En el artículo de Gupta et al,28 se describe el caso de un paciente 
masculino de 22 años con una herida causada por un arma de 
aire comprimido que penetró en su maxilar derecho. El paciente 
fue anestesiado con Lidocaína con epinefrina, seguido por una 
incisión semilunar y la elevación del colgajo mucoperióstico para 
exponer el objeto extraño. Después de su extracción, se realizó 
un lavado exhaustivo con solución antiséptica y solución salina, 
seguido por la sutura de la herida.

En la publicación de Dojcinovic et al,29 se informó sobre una 
herida inusual causada por un proyectil de pintura. Una mujer 
de 44 años presentaba una herida profunda de 2 cm detrás de 
la mejilla derecha, con márgenes irregulares y teñida de rosa, 
resultado de la lesión. Esta herida ocasionó una fractura bifocal 
del arco cigomático. El tratamiento consistió en la extracción de 
los cuerpos extraños bajo anestesia local. Se optó por dejar las 
partículas profundas en su lugar para evitar el riesgo de lesión 
iatrogénica en la rama cigomática del nervio. La fractura no re-
quirió tratamiento adicional, ya que estaba ligeramente desplazada 
y no afectó funcional ni estéticamente.

Las lesiones dentoalveolares causadas por proyectiles de impacto 
cinético fueron descritas por Hurtado.30 Se informó que la mayoría 
de los pacientes afectados eran hombres, representando el 66,7% 
del total, con una edad media de 29 años. Estas lesiones incluyeron 
avulsión, subluxación, luxación y fractura corono radicular com-
plicada en estructuras dentales. Además, se observaron fracturas 
en los huesos maxilofaciales en tres de los casos.

Los exámenes complementarios más utilizados comprenden to-
mografías computarizadas y radiografías.22-32 El manejo farmaco-
lógico involucra antibióticos, antiinflamatorios, analgésicos y en 
algunos casos se debe considerar refuerzos antitetánicos.23,25,26,28,31  

Dentro de las complicaciones encontradas se reportó pérdida de 

la visión debido a lesiones oculares severas,22,25,26 compromiso 
de la vía aérea manejado con traqueotomía e intubación oral y 
nasal.25 También se identificó hemorragia,27,32 daños neurológicos, 
resección mandibular por osteomielitis y alteraciones neurológi-
cas e infección.22,25,27,31

CONCLUSIONES

El análisis de los 21 artículos revisados revela con claridad que 
existen disparidades en el trauma maxilofacial derivado del uso de 
armas letales y no letales. En particular, se destaca que las armas 
de fuego letales poseen una capacidad potencialmente más letal, 
atribuida a su capacidad para generar una mayor profundidad y 
extensión de daño en los tejidos y estructuras vitales. Este fenó-
meno se atribuye al elevado grado de energía cinética que estas 
armas pueden desarrollar durante su uso. Las heridas provocadas 
por armas letales en la zona maxilofacial no solo representan una 
amenaza inmediata para la vida, sino que también desencadenan 
una cascada de consecuencias que alteran la anatomía y la calidad 
de vida del individuo.

Si bien las armas de fuego no letales o menos letales están concebi-
das con la finalidad de incapacitar temporalmente a los individuos, 
es crucial reconocer que la energía que logran desplegar supera, en 
ocasiones, el umbral de tolerancia de los tejidos maxilofaciales de 
manera significativa, el uso indebido de este tipo de armas puede 
desencadenar lesiones maxilofaciales severas, abarcando desde 
daño ocular permanente hasta lesiones intracraneales, fracturas 
conminutas mandibulares, fracturas malares e incluso la muerte. 
No obstante, se enfatiza la necesidad de considerar estas observa-
ciones como generalizaciones, ya que la gravedad de una herida 
específica puede depender de diversos factores. Entre ellos, se 
incluyen la distancia desde la cual se disparó el arma, el tipo de 
munición utilizado, así como otras circunstancias particulares del 
incidente. Este matiz subraya la importancia de abordar cada caso 
de manera individualizada, reconociendo la complejidad inherente 
a las lesiones maxilofaciales causadas por armas de distinta índole, 
proponiendo un enfoque integral, donde la atención médica, la 
investigación y la conciencia pública convergen para forjar un 
camino hacia la prevención y el tratamiento efectivo. 
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