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IntroduÃ§Ã£o: O crescente número de atos violentos desperta-nos o Interesse para a área de Enfermagem
Forense. Devido à amplitude da temática direcionamos o nosso estudo para a abordagem da ferida traumática
que resulta da ação de instrumentos mecânicos e que estão cada vez mais presentes na nossa sociedade atual.
Deste modo é essencial que os enfermeiros estejam capacitados na identificação das características das feridas
de acordo com os objetos de agressão.
Objetivos: Classificar a ferida traumática de acordo com o objeto de agressão; Identificar os objetos de agressão
da ferida traumática;
Metodologia: Foi realizada uma pesquisa bibliográfica nas bases de dados: Reservatório da Universidade
Aberta do Porto, Repositório Científico Acesso Aberto de Portugal e Pubmed. Obtiveram-se inicialmente 920
artigos. Foram estabelecidos critérios de inclusão, nomeadamente temporal 5 anos (2012-2017) e que os artigos
estivessem disponíveis tendo obtido apenas 22. Após a análise do abstract selecionámos 2 artigos e uma tese
que dão resposta aos objetivos definidos.
Resultados: O conhecimento sobre a Enfermagem forense exige que do enfermeiro competências para
identificar as lesões traumáticas resultantes de agentes físicos para uma correta documentação. As lesões
traumáticas classificam-se em: feridas incisas, pela sua forma linear, retilínea e com bordos aproximados
resultantes de instrumentos como facas, lanças  e bisturis; Feridas Perfurantes definem-se pela exposição dos
tecidos, pela apresentação dos bordos invertidos resultantes de instrumentos pontiagudos como pregos e
furadores de gelo. Feridas perfuro-incisas, apresentam bordos regulares, podendo observar-se equimoses e
contusões resultantes de um objeto afiado e estreito que tem a capacidade de rasgar os tecidos cutâneos, como
laminas, canivetes e pedaços de vidro. Feridas corto-contundentes identificam-se pelos bordos irregulares, com
contusões e com possíveis fraturas, provocados por objetos pesados, como machados e enxadas.
ConclusÃµes: A observação e a avaliação da ferida traumática permite a identificação das características da
lesão, e consequentemente o objeto que produziu a agressão. Com este conhecimento o enfermeiro realiza o
registo pormenorizado, minucioso, preciso, factual e objetivo da lesão, isento de juízos sobre as circunstâncias
que concorreram ao facto. Daí que é necessário conhecer, discutir e refletir sobre o campo da ação da
Enfermagem Forense.
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