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LAS LEINEAS PRIORITARIAS DE INVESTIGACION DE LA FACULTAD DE

MEDICINA

La definicién de prioridades de investigacion es el punto de partida para establecer poli-
ticas y programas capaces de orientar el trabajo de la institucidn y de los profesionales de-
dicados al desarrollo cientifico en el campo de la salud. Identificar prioridades investigativas
requiere de una labor conjunta entre los actores involucrados, establecer una agenda de in-
vestigacion, y proponer la metodologia del proceso y la posterior consolidacion de las lineas
elegidas. También exige la revision de las propuestas para consolidarlas, ordenarlas y redu-
cirlas en base al criterio de los expertos.

Establecer estas prioridades se asienta en el analisis de los determinantes sociales y
ambientales de la salud que articulan el desarrollo de la investigacion, la transferencia de
tecnologia y la innovacién en salud. Con ello se fortalece el sistema investigativo decidiendo
como utilizar los recursos existentes y las capacidades, como aplicar el conocimiento en fun-
cion la importancia de los problemas de salud y donde centrar los esfuerzos.

La Facultad de Medicina, a través de encuentros entre actores estratégicos, socializo el
analisis del contexto de su Plan Estratégico Institucional, lo que permitio identificar lineas de
investigacion mediante un trabajo grupal y ponderarlas en base a tres criterios: la magnitud
o relevancia del tema para ameritar la realizacion de investigaciones destinados a resolver
brechas en el conocimiento y la toma de decisiones; la factibilidad o posibilidad de facilitar la
respuesta para la ejecucion de la investigacion; y la eficacia o utilizacion de los resultados
para la elaboracion de reglamentos, normas, politicas, estrategias y/o convenios, con un im-
pacto sobre la proteccion de la salud de las personas y la preservacion del medio ambiente.

En una serie de reuniones, la Institucion identificd y priorizd ocho lineas de investiga-
cion que se describen a continuacion:

19 Alimentacion y nutricion

2° Servicios de salud

3° Atencion integral de los procesos de salud-enfermedad

4° Desarrollo del recurso humano en salud

5° Rehabilitacion y discapacidad

6° Problematicas en salud mental y psiquiatria

7° Salud ambiental

8° Tecnologias moleculares y celulares de aplicacion a la salud humana

Estas lineas de investigacion se han constituido en enfoques para englobar procesos,
procedimientos, perspectivas de analisis, practicas y saberes transversales a los proyectos,
desde una mirada intra e interdisciplinar con el objetivo de generar corrientes de pensa-
miento. Sus avances y definiciones permitiran enriquecer la produccién y la divulgacion de
conocimientos situados y pertinentes a las necesidades del propio campo de trabajo e inves-
tigacion, en el marco de un fuerte compromiso institucional sistematico y dinamico.

Surgidas de la problematica local para poder dar respuesta a ella, intentan contribuir al
bienestar de la sociedad atendiendo ntcleos probleméticos que fortalezcan el sistema inves-
tigativo de la Facultad de Medicina.

Dra. Monica Cristina Auchter
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CARACTERIZACION DE LESIONES POR ARMA BLANCA Y DE FUEGO
ATENDIDAS EN UN HOSPITAL DE ADULTOS DE LA CIUDAD DE
CORRIENTES DURANTE EL PRIMER SEMESTRE DEL ANO 2021, EN EL
MARCO DE LA PANDEMIA COVID-19.

Graciela Roux; Ayelén Hermoso; Pedro Sebastian Dominguez.
Correo electréonico de contacto: graroux@hotmail.com;
Lugar de Trabajo: Hospital Escuela “Gral. José Francisco de San Martin”, Corrientes Capital; Argentina.

RESUMEN

El concepto de violencia tiene varias acepciones, en un sentido genérico se refiere al uso de la fuerza extre-
ma, pudiendo clasificarse segun quien lo haga y con qué propésito, el elemento utilizado para dicho fin, ademas
del tipo de lesién que generan en la victima. El objetivo de este trabajo es describir |la frecuencia, distribucién por
sexo y edad, mecanismo de produccion y localizacion anatomica de las heridas producidas por arma blanca y
por arma de fuego, en pacientes que ingresaron a la Emergencia de un hospital de adultos de la ciudad de Co-
rrientes durante el primer semestre del afio 2021 en el contexto de pandemia por SARS COVID-19. La poblacion
del estudio se conformé por 133 pacientes que consultaron y fueron hospitalizados en el Servicio de Emergen-
cia del Hospital Escuela “Gral. José Francisco de San Martin” de la capital de la ciudad de Corrientes. Las varia-
bles utilizadas fueron: edad, sexo, tipo de arma, mecanismo de produccién de la lesién y localizacién anatémica.

Del total registrado de pacientes 123 de ellos presentaron heridas de arma blanca y 10 de fuego, de los cua-
les mayoritariamente eran del sexo masculino (86%), dentro de un rango etario comprendido entre los 16 a 83
afos, el mayor porcentaje lesiones fue por arma blanca (92%), siendo su mecanismo de produccién mas fre-
cuente por agresiones de terceros (88%).
Palabras claves: pandemia, COVID-19, violencia, arma blanca, arma de fuego, heridas.

SUMMARY

Violence has several meanings, in a generic sense, it refers to the use of extreme force, and can be classified :
according to who does it and the purpose , the element used for that purpose and in addition the type of injury
they generate in the victim. The objective of this work is : describe the frequency and distribution by sex and age,
production mechanism and anatomical location of the wounds produced by white and fire weapons, in patients
admitted in an emergency room of Adult’s hospital in Corrientes City, during the first semester of 2021 in the con-
text of a pandemic due to SARS COVID-19.

The study population was made up of 133 patients who consulted and were hospitalized in “Gral. José Francisco
de San Martin” Emergency Service of Corrientes Capital City.

The variables used were: age, sex, type of weapon, injury mechanism production and anatomical location.
Registered patients: 123 of them presented White weapons wounds and 10 from fire, of which the majority were
male (86%), within an age range between 16 and 83 years, the highest percentage of injuries was due to knife
(92%), being its most frequent production mechanism by third-part aggressors (88%).

Keywords: pandemic, COVID-19, violence, white weapon, firearm wounds.

INTRODUCCION

El trauma es un problema de salud publica a nivel mundial. En los paises latinoamericanos reviste
mayor gravedad, pues la violencia, en especial la manifestada por lesiones por arma blanca y fuego,
son una de las causas de altos porcentajes de muerte. Las heridas de arma de fuego (H.A.F.) y heri-
das de arma blanca (H.A.B.) constituyen un motivo de consulta cada vez mas frecuente en los servi-
cios de Emergencia de las instituciones de salud. "

Mata ya definia desde hace un siglo y medio a las armas blancas en la tercera edicién de su
Tratado de Medicina Legal y Cirugia como “todo cuerpo o instrumento mecanico capaz de perforar,
cortar, dislacerar o contundir’. Desde entonces, muchos tratadistas han contribuido con definiciones
y especificaciones hasta llegar a la mas reciente, que dice que las armas blancas son “instrumentos
lesivos manejados manualmente que atacan la superficie corporal por un filo, una punta o0 ambos a la
vez’ ¥, La herida externa que dejan a su entrada, suele no relacionarse con la gravedad del trauma-
tismo, por lo que el tamario de la lesién externa puede no ser consecuente con la gravedad de las le-
siones internas que producen. Las HAB habitualmente, generan el traumatismo a baja velocidad, es
decir, los dafios causados suelen limitarse al trayecto que siguié el arma, en lugar de causar dafio a
los tejidos circundantes, lo que es frecuente en las HAF. @
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La Organizacién de Estados Americanos (OEA), en 1997 a través de la Convencion Interamerica-
na contra la fabricacion y el tréfico ilicitos de armas de fuego, municiones y otros materiales (CIFTA),
establece las siguientes definiciones de Armas de Fuego ©

Cualquier arma que conste de por lo menos un caiién por el cual una bala o proyectil puede ser
descargado (expelido) por la accion de un explosivo y que haya sido diseiiada para ello o pueda
convertirse facilmente para tal efecto, excepto las armas antiguas fabricadas antes del siglo XX 0 sus
réplicas.

Cualquier otra arma o dispositivo destructivo tal como bomba explosiva, incendiaria o de gas, gra-
nada, cohete, lanzacohetes, misil, sistema de misiles y minas.

Dood (2006) define a las armas de fuego como © “aquellos instrumentos destinados a lanzar vio-
lentamente ciertos proyectiles aprovechando la fuerza expansiva de los gases que se producen en
su interior por deflagracién de la pélvora y, a las lesiones por arma de fuego como el conjunto de al-
teraciones producidas en el organismo por el efecto de los elementos que integran el disparo en las
armas de fuego”. Desde el punto de vista médico-quirargico, las HAF se clasifican entre las contusas
y se describen como contusiones simples con solucién de continuidad. En las lesiones por armas de
fuego se pueden distinguir tres componentes: orificio de entrada, trayectoria y orificio de salida. @
Para poder tener un conocimiento actualizado respecto a las lesiones por arma blanca y de fuego en
nuestro medio nuestros objetivos son: describir la frecuencia, distribucién por sexo y edad, mecanis-
mo de produccién, tipo de lesién y localizacion corporal de las heridas producidas por arma blanca y
por arma de fuego, en pacientes que ingresaron a la Emergencia de un hospital de adultos de la ciu-
dad de Corrientes durante primer semestre del aiio 2021.

OBJETIVOS

General: describir las lesiones producidas por arma blanca y de fuego en los pacientes atendidos en
el Servicio de Emergencia de un hospital de referencia de adultos de la Ciudad de Corrientes, en el
primer semestre del affo 2021, en el marco de la Pandemia por COVID-19.

Especificos: Determinar la frecuencia de heridas segun el tipo de agente causal: arma blanca o ar-
ma de fuego. Analizar la distribucién de heridas causadas por arma blanca y de fuego segin sexo y
edad, mecanismo de accion y localizacion anatémica del cuerpo afectada.

MATERIAL Y METODOS

Se realizd un estudio cuantitativo, con disefio observacional, descriptivo, retrospectivo, de corte
transversal.

La muestra del estudio se conformé por pacientes que consultaron y fueron hospitalizados en el
Servicio de Emergencia del Hospital Escuela “Gral. José Francisco de San Martin” de la capital de la
ciudad de Corrientes. Se excluyeron aquellos que no fueron internados y los que ingresaron sin vida.
Para la realizacion del estudio se solicitaron los permisos correspondientes a los jefes de Departa-
mento de Docencia e Investigacion, y del Servicio de Emergencia de la institucién.

Los datos se obtuvieron del registro de los libros de Actuacién Policial de la Emergencia de la an-
teriormente mencionada instituciéon de salud publica, desde el 1° de Enero hasta el 31 de Julio de
2021.

Las variables analizadas fueron: edad, sexo, tipo de arma, mecanismo de produccién (agresion
por terceros, autoagresion, accidental, o indeterminada cuando no existia el dato), tipo de lesién oca-
sionada por arma blanca (herida cortante, incisa, punzante, punzo cortante, contuso cortante) o de
fuego (en el presente trabajo se consider6 si el proyectil fue Gnico para el caso de bala o miiltiple en
caso de perdigones), y regiones anatémicas involucradas en las lesiones (cuero cabelludo, macizo
facial, cuello, térax, abdomen, miembros superiores miembros inferiores).

Los datos recogidos fueron cargados en una planilla Microsoft Excel para tabulacién y posterior
andlisis.

RESULTADOS

En el periodo analizado fueron internados en la emergencia del hospital un total de 133 pacientes
de los cuales 123 presentaron HAB (92%) y 13 HAF (8%). Se contabilizaron 115 (86%) hombres y 18
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(14%) mujeres. La edad maxima registrada fue de 83 afios y la minima 16 afios, con una moda de 30
afios.

Tabla | DISTRIBUCION DEL TOTAL DE PACIENTES INTERNADOS POR SEXO, EDAD Y TIPO DE ARMA

Hombres Edad Max Edad Min Moda HAB HAF
TOTAL 115
56% 83 16 30 105 10
Mujeres Edad Max Edad Min Moda HAB HAF
133 18
% 40 20 40 18 0
Tabla Il MECANISMO DE ACCION DE LAS LESIONES POR HAB y HAF.
i De los cuales % i de los cuales
Cantidad — — Cantidad
HAB agresion por terceros 107 |87,0% HAF Aqresioh paF tetesros 7
autoinfligida 2 1,6%
accidental 6 4,9%
123 - 10 i
Indeterminado 8 6,5% Indsterminado 3

Grafico 1. REGIONES AFECTADAS EN ORDEN DECRECIENTE POR HAB.

PREVALENCIA DE UBICACIONES ANATOMICAS HAB

Macizo facial
Cuero cabelludo
MID

MSD

Ml

Térax

MSI

Abdomen

Cuello

Grafico 2. TIPO DE LESION POR HAB.

1

mcortante  ®contuso cortante punzo cortante
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Grafico 3. DISTRIBUCION ANATOMICA DE REGIONES AFECTADAS POR HAF.

MiIl; 20%

Torax; 40%

MSD; 10%

MID; 30%

En los pacientes con HAF, el numero fue muy inferior al de HAB, ya que se hallé un total de 10
pacientes, todos pertenecientes al sexo masculino, mayoritariamente “agresion por 3ro” donde la le-
sién fue clasificada por su orificio de entrada como de tipo unica.

DISCUSION

En el presente estudio se muestra que el numero de heridos por arma blanca (92%) es mucho
mas elevado que el producido por arma de fuego (8%), esto concuerda con diferentes estudios reali-
zados como los de Lopez Abreu, Fernandez Gomez, Sanchez Rodas (2016) ©.

En su estudio Diaz Pi, Quesada, Ramos Diaz, Bezerra Ferreira (2012) ' demuestra que la mayor
cantidad de pacientes se encuentra en las edades entre 20 y 35 afios y pertenecen al sexo mascu-
lino, resultados similares a los valores de nuestro trabajo donde el promedio de edad fue 30 afios.

Respecto al mecanismo de produccién de las HAB, para nuestra poblacion el mayor valor corres-
ponde a las de tipo cortante (66.94%), siendo el mecanismo de accidén mas relevante aquellos pro-
ducidos por agresiones de terceros (88%).

Las localizaciones anatémicas macizo facial (27%), cuero cabelludo (25%) y Miembro inferior de-
recho (11%) fueron las de mayor afectacién por este tipo de trauma; siendo la regién del cuello con
3% ,la de menor localizacién en nuestra casuistica, lo cual coincide parcialmente con los resultados
del estudio de Mejia Rodriguez, Bolafios Cardozo (2015) "'” en donde la regiones anatémicas mas
afectadas fueron cabeza (25%)y cuello (22%) y miembro superior derecho e izquierdo (20,5%); pero
difieren con los resultados publicados por Santillan, Carrera, Shérmany, Cano y Vargas (2012) n
donde el predominio de las lesiones se localizaron en la region toracica(25%) y craneana
(23,9%),asi como también el de Criado Del Rio, Rujinsky, Rodriguez, Moscone, Schiaroli (2006) '?
donde el sector mas afectado fueron los miembros superiores e inferiores (44%) y en menor porcen-
taje las heridas en Toérax (22%) y abdomen (13%).

Respecto a las HAF producidas por arma de fuego, registramos un nimero muy bajo de 10 pa-
cientes, producidas por terceros en un 70% de los casos (7 pacientes), de un solo orificio de entrada
en el 90% de los casos registrados y localizados mayoritariamente en térax (40%) y miembros infe-
riores.

CONCLUSION

En nuestra investigacién encontramos que predominan las HAB (91%), en pacientes de sexo
masculino, por agresion de terceros, de tipo cortantes mayoritariamente y localizadas en region de
miembros superiores y macizo facial. Las HAF se produjeron en 10 pacientes (9%), donde predomi-
naron el sexo masculino, el mecanismo de produccion de agresion por terceros, y el tipo de lesion
por proyectil unico.

Recomendaciones

Conocer esta realidad, con los datos obtenidos a través del presente trabajo, hace que junto a
otros profesionales del equipo de salud, tomemos medidas preventivas, como la realizacion de ac-
ciones proactivas de informacién que nos permitan implementar en un futuro proximo camparias de
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concientizacion hacia la comunidad de riesgo a padecer estas lesiones, para tratar de disminuir su
ocurrencia y mitigar sus consecuencias en la salud fisica y psiquica de los pacientes.
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