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Las armas blancas son aquellos instrumentos utilizados como utensilios de ataque o de 
defensa (típicos -cuchillo, tijeras, aguja de calcetar: con un mecanismo lesionar 
específico…- o atípicos –lápices o bolígrafos, destornillador, buril, tenedor o instrumentos 
de fabricación artesanal casera…, teniendo un ejemplo típico de fabricación de estos en 
los centros de reclusión) cuyo mecanismo de lesión es activo y son considerados dentro 
de los agentes mecánicos.  
 

ARMA BLANCA: 

 CLASIFICACION DE LAS HERIDAS 

 Según el Manual de Medicina Legal y Forense (Casas, 2000) en función de que el 

mecanismo sea único o múltiple clasificamos las lesiones en simples o complejas. A su 

vez estas y en función de la propia clasificación de las armas blancas según sus 

características físicas, así como la forma, número, localización e intensidad e intensidad 

de las lesiones (Simonín, 1982) podemos clasificarlas en:  

1. Heridas punzantes o penetrantes  

2. Heridas incisas o cortantes  

3. Heridas contusas o lesión por mecanismo contundente 

 4. Heridas cortopunzantes o incisopunzantes 

 5. Heridas cortocontundentes o incisocontusas 

 

 Heridas incisas o cortantes  

Un agente cortante es un agente vulnerante que lesiona seccionando y formando bordes 

limpios en piel y planos subyacentes por presión o por deslizamiento (Montiel Sosa, 1985). 

Los instrumentos cortantes producen lesiones simples, largas, generalmente rectilíneas, 

poco profundas –terminadas en cola de ratón- y bordes generalmente regulares.  

A diferencia de las heridas contusas no existen puentes de unión entre sus paredes. No 

son en general letales (salvo determinadas zonas como el cuello) Gisbert (2016) los 

clasifica en heridas lineales, heridas en colgajo heridas mutilantes y heridas incisas atípicas 

5 Entre los instrumentos podemos destacar cuchillos, navajas pero también sierras (bordes 

deshilachados), bisturíes, palas, hachas o instrumentos accidentales como vídrio (botellas 

rotas).  
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Heridas contusas o lesión por mecanismo contundente 

 El agente vulnerante tiene bordes romos, lesiona de forma irregular desgarrando los 

tejidos, por impacto o compresión (Montiel Sosa). Este tipo de heridas depende de: golpe, 

choque, caída y aplastamiento. Entre los agentes vulnerantes por golpe encontramos 

naturales -puño, dientes, cabeza- y artificiales -porra, ladrillo, piedra, martillo, bastón-, 

pudiendo la contusión adoptar forma lineal o geométrica según el agente utilizado. A veces 

difícil de diferenciar del choque. En el caso de caídas la altura determinará el tipo de 

lesiones. A mayor altura menores lesiones externas y más internas (rupturas de órganos, 

fracturas múltiples…). 

Heridas punzo-cortantes 

Este tipo de heridas son realizadas por instrumentos con punta afilada y uno o varios bordes 

cortantes. Pueden poseer bordes romos Ejemplos de ello son cuchillos de cocina, dagas, machetes, 

etc. Las heridas causadas por estos instrumentos provocan un orificio de entrada con bordes lineales 

que confluyen en forma de ángulos agudos en los sitios en donde el instrumento presenta un borde 

cortante y bordes obtusos con forma de muesca, correspondiente al borde romo.  

Existe la posibilidad de que el borde romo semeje una cola; este suceso es secundario al desgarro 

de la piel más allá de la herida. Muchas veces ponen en peligro la vida, al ser una mezcla de heridas 

profundas punzantes con heridas alargadas cortantes. Las heridas punzocortantes, especialmente 

las monocortantes (cuchillo), presentan evidencia de la anchura del arma al corresponder con la 

longitud de la herida, sólo si se penetra de manera perpendicular y se mantiene esta posición al 

salir. 
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