
Seconda lezione di autopsie

Illustrato i fenomeni abiotici immediati rappresentati dalla cessazione delle grandi funzioni organiche, rappresentate dalla funzione nervosa, cardio-circolatoria e respiratoria, conseguono i fenomeni abiotici consecutivi prima tra tutte l’ipostasi conseguenza dell’arresto della funzione cardio-circolatoria. 

 Il sangue contenuto nei vasi e non più soggetto all’azione propulsiva del cuore si sposta, per effetto della forza di gravità e la legge dei vasi comunicanti, verso le zone più declivi del corpo e va a riempire i vasi dermici facendo comparire sulla cute  una colorazione rosso vinosa, dando luogo alle c.d. macchie ipostatiche o (livor mortis), comunque non presenti nell’area di appoggio.

Queste macchie:

- sono più evidenti in animali a cute non pigmentata ed a pelo corto (cani di razza maltese, pechinese e suini large withe, landrace, ecc.);

- si apprezzano sulla superficie del corpo, ma più marcatamente nel sottocute (dopo scuoiamento).

Per la loro caratterizzazione morfologica vanno considerate:

· sede;

· colore;

· margini;

· possibilità di scomparsa alla pressione. 

Modalità di formazione delle macchie ipostatiche:

· in un primo momento si ha la semplice replezione dei vasi da parte del sangue ancora fluido;

· poi il siero diffonde attraverso la parete vasale (dessierazione) e gli eritrociti sedimentano;

· a questo punto l’Hb si libera dagli eritrociti  emolizzati ed imbibisce i tessuti perivasali;

· infine, i globuli rossi passano attraverso le venule ed i capillari la cui parete si disgrega sotto la spinta dell’autolisi e della fase iniziale della putrefazione.

Il fenomeno delle macchie ipostatiche non si determina solo a livello cutaneo, ma anche a carico degli organi interni, per cui occorre differenziarlo da un processo infiammatorio in particolare a livello polmonare.

Macchie ipostatiche 1° grado: 

- compaiono già trenta minuti dopo la morte;

- sono ben visibili in quarta – settima ora; 

- scompaiono alla pressione digitale (risalita del sangue ancora fluido nelle strutture vascolari);

- si ripresentano dopo l’interruzione della pressione; 

- l’aspetto è rotondeggiante con contorni regolari, ben definiti;

- se recenti: rosso-porpora ma divengono rosso-giallastro, livido; 

- alla sezione: gocce di sangue rosso-violaceo. 

In questo periodo di tempo se si cambia la posizione al cadavere, le macchie ipostatiche si riformano nel lato ora in appoggio (fase della migrabilità totale); 

- muovendo di nuovo il cadavere avviene ancora una parziale formazione delle macchie ipostatiche  (fase della migrabilità parziale) → saranno presenti sia nelle zone declivi originarie (anche se più pallide), sia in quelle della nuova posizione, ma di grandezza molto ridotta  sono trascorse non più di 8-12 ore dalla morte.

Macchie ipostatiche 2° grado
- Non scompaiono alla pressione digitale, il sangue contenuto nei vasi è coagulato; 

- il contorno è rotondeggiante, ma non netto, il colore è rosso-bluastro, più scuro delle precedenti; 

- si ha la fase di fissità assoluta in un periodo di tempo che supera le 48 ore dalla morte.                                 

Alcune caratteristiche delle macchie ipostatiche

- l’ipostasi è più intensa in soggetti morti per asfissia; 

- è scarsa o tardiva in animali morti dopo lunghi periodi di agonia o nel caso di decesso per grave emorragia  diminuzione della pressione sanguigna;

 l’ipostasi ha luogo anche negli organi interni, da non confondere con disturbi circolatori: 

- le meningi presentano intenso arrossamento (replezione dei vasi sanguigni) simulante una flogosi;

- il polmone è succoso e ricco di contenuto sanguigno +++ parti più declivi;

- le sierose (stomaco, intestino, ecc.) mostrano arrossamenti diffusi e/o piccole soffusioni ematiche per  sfiancamento dei capillari.

In alcuni casi…….

La valutazione morfologica delle macchie ipostatiche è importante ai fini della necroscopia perché può indicare alcuni aspetti patologici:

   nell’avvelenamento da cianuro macchie ipostatiche di colore rosso vivo;

  nell’avvelenamento da ossido di carbonio macchie ipostatiche di colore rosso ciliegia;

  si presentano di colore bruno o bruno caffè in animali che hanno assunto veleni che inducono la formazione di meta emoglobina o che hanno un’azione emolizzante > vapori di anilina.

Rigidità cadaverica (rigor mortis) - Fenomeno abiotico consecutivo segno di morte certa:

> inizia in un momento non preciso, risente molto dei fattori intrinseci ed estrinseci. 

Per  questo motivo la maggior parte dei patologi umani ritiene che la sua valutazione non sia molto attendibile nello stabilire il momento approssimativo del decesso. 

Immediatamente dopo la morte la muscolatura scheletrica perde di tono vitale e l’intero corpo assume un atteggiamento di completo abbandono, ma ben presto si instaura un turgore muscolare, i muscoli diventano duri, le articolazioni divengono inestensibili ed il cadavere appare rigido, “tutto di un pezzo”.

> Si ha la rigidità per la scomparsa del glicogeno muscolare e per la acidificazione delle miofibre (da pH 7 si riduce a 5,4 per formazione di acido lattico), l’actina e la miosina si legano formando il complesso actomiosina con contrattura e accorciamento delle fibre. 

Il rigor mortis interessa tutti i gruppi muscolari, però non compare ovunque nello stesso tempo e segue un certo ordine di insorgenza.

> Inizia da 2 a 4 ore dopo la morte nei muscoli a maggiore attività metabolica: masseteri e cuore, quest’ultimo si irrigidisce con ispessimento delle pareti e riduzione delle cavità.

> si estende in senso cranio-caudale (legge di Nysten) dai muscoli del collo, a quelli degli arti anteriori, torace, addome, arti posteriori e coda;

> si completa entro 12-18 ore;

> si risolve definitivamente dopo 48-60 ore dalla morte in rapporto a mole e stagione;

> scompare con la progressione come è iniziata. 

> il rigor mortis:

- si manifesta in modo incompleto e fugace:

- nell’asfissia;

- nelle malattie infettive croniche;

- nelle malattie dismetaboliche che provocano acidosi;

>  si instaura precocemente, con intensità minore e per un tempo limitato:

- nei soggetti denutriti;

- se colpiti da malattie debilitanti;
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> si manifesta piuttosto rapidamente dopo la morte (anche pochi minuti), con grado altissimo di intensità, ma di breve durata:

- se  la morte si è verificata durante un episodio di febbre elevata;

- tetano;

- carbonchio;

- stress da trasporto (cavalli da corsa, cani da caccia e bovini da lavoro);

- colpo di calore;

- situazioni di intensa attività muscolare;

Fattori condizionanti la rigidità cadaverica

Tra i fattori intrinseci:

→ costituzione (in relazione allo sviluppo della muscolatura scheletrica);

→ malattia che aveva colpito l’animale in vita (tetano). 

Tra i fattori estrinseci la temperatura:       

 temperature basse ne ritardano la comparsa e la diffusione, mantenendola più a lungo;

 temperature alte accelerano il fenomeno che compare precocemente ma che altrettanto rapidamente si risolve per l’insorgere della putrefazione.

Coagulazione del sangue 

Si ha la coagulazione del sangue (+++ camera cardiaca destra e vasi venosi di grosso e medio calibro) per la cessazione della funzione cardio-circolatoria. 

I coaguli sono lucenti, non aderenti alle pareti, hanno la forma del vaso o della camera cardiaca che li ha contenuti, si presentano di colore rosso o variegato, talvolta → coagulo bianco-giallastro, consistenza gelatinosa > coagulo costituito da fibrina e globuli rossi distribuiti al centro per diminuzione graduale della pressione sanguigna > si apprezzano nelle camere cardiache di animali morti per malattie cachetizzanti o comunque se sono andati a morte dopo lunga agonia (coagulo tipo “grasso di pollo”).

Vi sono diversi aspetti del coagulo e del sangue: 

 nell’asfissia: → non si ha formazione del coagulo;

                          → il sangue è di colore rosso-ciliegia;

 negli avvelenamenti da alcali, anticoagulanti e nelle folgorazioni : 

                        → il coagulo non si forma;

                        →  il sangue è di colore rosso-bruno piuttosto scuro; 

 nelle carenze in ferro o in animali colpiti da coagulopatie (emofilia, ecc.): 

                       →  non si forma il coagulo;

                       →  il sangue è piuttosto scuro tendente al nerastro;   

 negli animali affetti da malattie settico-tossiemiche:

                       →  il coagulo si forma con difficoltà;

                       →  il sangue è di colore rosso scuro; 

 nelle forme di avvelenamento da CO2:

                       → si forma il coagulo;

                       → il sangue è di colore rosa;

 in soggetti cachettici:

                       →  il coagulo è di colore più chiaro come del resto il sangue che   

                             può apparire addirittura acquoso.

Fenomeni biotici distruttivi 

Autolisi:
→ l’autolisi è una tappa obbligata dei processi post-mortali;

→ è un evento rapido che consegue all’azione degli enzimi contenuti negli organuli citoplasmatici (mitocondri, vacuoli endocitoplasmatici, lisosomi e reticolo endoplasmatico);

 → gli enzimi attaccano e demoliscono proteine, grassi e carboidrati portando i tessuti a disfacimento progressivo.

Putrefazione 

La putrefazione è il segno più certo della morte (assente nella morte apparente);

→ Inizia nel momento in cui l’autolisi è sopraffatta dall’attività di batteri anaerobi  (Bacillus subtilis, B. mesentericus, Proteus vulgaris, ), saprofiti nel corpo animale; 

→ prosegue con l’intervento di colibacilli che attraverso la produzione di ammoniaca favoriscono la moltiplicazione di germi aerobi, con attività proteolitica, che colliquano i tessuti. 

La decomposizione comincia quando i tessuti con la loro vita residua hanno consumato tutto l’ossigeno, per cui si la condizione di pieno sviluppo di germi anaerobi che vivono saprofiticamente nell’intestino.

 Nei monogastrici  lo sviluppo di batteri anaerobi avviene nell’intestino crasso e cieco;

 nei  poligastrici lo stesso evento si verifica +++ → nei prestomaci e intestino. Fasi della putrefazione 

→ fase centrifuga
a) i microrganismi anaerobi superano la barriera difensiva della parete gastro-enterica;

b) si moltiplicano nel circolo ematico → il sangue è un ambiente adatto al loro sviluppo; 

c) raggiungono gli organi → +++ milza, fegato, ecc.; 

d) si diffondono verso la superficie corporea; 

→ fase centripeta 

Annullata la difesa cutanea perché macerata, imbibita e sfaldata → batteri aerobi provenienti dall’ambiente esterno (terreno o altro) attaccano i tessuti sottostanti sviluppando gas, contribuendo così a promuovere una nuova circolazione batterica.

Stadio cromatico

 Si apprezza +++ sulla cute della regione inguinale e pubica → maggior contatto con l’apparato gastro-enterico e per lo scarso spessore;

→ lo stadio cromatico o delle macchie verdi è una evoluzione del fenomeno putrefattivo  →  i microrganismi anaerobi gastro-intestinali proliferano, producono gas e composti solforati;

→ avviene per la combinazione di idrogeno solforato → liberato dall’apparato gastro-enterico, con l’emoglobina del sangue → solfo-meta-emoglobina ← colorazione verdastra all’area interessata; 

→ l’area interessata dalla putrefazione rilascia un odore nauseabondo, dolciastro, dovuto all’idrogeno solforato e altri gas: mercaptano, indolo e scatolo.

Stadio enfisematoso (meteorismo cadaverico)

 I germi gassogeni → Clostridium perfringens, Clostridium sporogenes, ecc. ed                            

        “         butirrici → Clostridium butiricum e C. tyrobutiricum, diffondono per via vascolare, soprattutto venosa, a fegato, milza, polmone ; producono notevole quantità di gas e determinano  meteorismo gastro-enterico, talvolta con prolasso rettale e/o vaginale; 

 in tempi successivi i gas si propagano a tutta la carcassa che si presenterà aumentata di volume;

 bollicine contenenti i gas della putrefazione si formano anche negli organi interni → se immersi in acqua non giungono sul fondo del recipiente; 

 alla sezione sprigionano odore acre, acido e nauseabondo, la consistenza è +++ friabile. 

Fattori intrinseci condizionanti la putrefazione
>  in un cadavere in eccessivo stato di nutrizione il fenomeno putrefattivo è piuttosto  accelerato →  temperatura corporea mantenuta più a lungo;

> è precoce se nelle cavità vi è presenza di sangue o di  essudato purulento (processo settico); 

> il fenomeno putrefattivo è ritardato:

-  nel soggetto dissanguato o disidratato;

           “                   “                “              

-in animali molto magri;

-in animali sottoposti a terapia antibiotica o sostanze inibenti l’attività microbica (tallio, arsenico, sali di mercurio).                                                              

Fattori estrinseci condizionanti la putrefazione 

La temperatura  ha il ruolo maggiore > il Devergie afferma che un’ora estiva (37°C) equivale ad un giorno invernale (2°C): 

> temperature elevate accelerano il processo al pari di una scarsa ventilazione e di un’elevata umidità. 

> basse temperature la ritardano.

Colliquazione degli organi  

Fase colliquativa:

· lo sviluppo di gas da parte dei batteri diminuisce notevolmente ed il cadavere, in precedenza aumentato di volume,  assume la grandezza originaria, talvolta addirittura ridotta; 

· le zone cutanee prima in putrefazione e di colore verde diventano brunastre per formazione di ematina;

· gli organi interni si presentano poltigliosi, semiliquidi, imbibiti, spesso emananti odore putrido, ammoniacale.    

→ Non tutti i tessuti cedono con la stessa rapidità ai processi colliquativi:

- surrenali, pancreas e cervello sono i primi organi a ridursi in una poltiglia omogenea seguiti da milza, fegato ed altri organi parenchimatosi; l’utero e le strutture fibrose risultano più resistenti. 

Altro evento riguardante le modifiche post-mortali che avvengono sul cadavere è la riduzione scheletrica che consegue per l’intervento di insetti di diverse specie. 
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