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Introduzione
Le armi da taglio sono frequentemente utilizzate a scopo etero-lesivo, mentre di rado vengono impiegate come mezzi suicidiari: secondo fonti letterarie, soltanto 11 0,5-0,7% di tutti 1 casi d1 suicidio

viene commesso con questa modalita [1,3,4].

Per tale ragione, specialmente quando sul corpo non si rinviene un'unica lesione, ¢ fondamentale distinguere tra una modalita lesiva etero- o auto-diretta [2,5]. Nella distinzione fra queste due
possibilita, altri elementi possono divenire fondamentali nell’analisi del caso, come 1’anamnesi della vittima, 1 dati circostanziali e di sopralluogo, e le dettagliate caratteristiche delle lesioni [3,6].

In questo studio, presentiamo 1’analisi dei casi di suicidio con armi da taglio, occorsi a Milano negli ultimi 24 anni.

Materiali e metodi
Per questo studio, sono stati dapprima analizzati retrospettivamente 23417 verbali di autopsia redatti presso la Sezione di Medicina Legale dell’Universita degli Studi di Milano tra 11 1993 e 11 2016.
Tra questi, sono stati 1dentificati 4022 suicidi totali, dei1 quali sono stati analizzati solamente quelli realizzati con armi da taglio. Ne1 casi di interesse per il presente studio, sono stati analizzati: le

caratteristiche delle vittime; 1 dati circostanziali e di sopralluogo; la distribuzione, 1l numero e la sede delle lesioni riportate; 1a tipologia di arma usata.

Risultati
Dei 116 casi di suicidio mediante armi da taglio, 13 sono stati realizzati con modalita combinata, ovvero sommando alla lesivita da arma bianca quella asfittica, chimica o cinetico-meccanica. Circa

le caratteristiche de1 soggetti coinvolti, si tratta prevalentemente di maschi italiani con un’eta compresa tra 41 e 50 anni, affetti da patologie psichiatriche. Le armi piu utilizzate sono risultate essere 1
coltelli da cucina, mentre, nella totalita dei casi, 1l luogo scelto ¢ stato 1’abitazione del soggetto deceduto. Le lesioni sono risultate singole in meno della meta dei casi, piu frequentemente monodistrettuali e
localizzate agli arti superiori o al torace. Nell’attribuzione dell’evento ad un gesto autolesivo, hanno influito soprattutto 1’eventuale presenza di lesioni “da assaggio”, le caratteristiche delle lesioni,
I’assenza di segni d1 lotta e di sangue in altre zone rispetto a quella del rinvenimento.
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Esame tossicologici: le matrici biologiche - liquidi (sangue cardiaco e femorale, urine e bile) e visceri (cervello, polmone, rene, fegato, contenuto gastrico e capelli) — campionate durante le autopsie delle
vittime, sono state utilizzate per le analisi tossicologiche routinarie eseguite presso la Sezione di Tossicologia Forense dell'Universita degli Studi di Milano, su 45 vittime (39%), secondo quanto disposto
dall’ Autorita Giudiziaria. Dai1 risultati ottenuti ¢ emerso come 10 vittime (22%) avessero fatto uso di sostanze alcoliche (BAC compreso tra 0,6 € 3,5 g/L) e come 21 (47%), al momento della morte,
avessero concentrazioni di farmaci e dei loro metaboliti, appartenenti alla famiglia delle benzodiazepine e degli antidepressivi, maggiori rispetto ai range terapeutici; in nessun caso la concentrazione ¢
risultata letale. Le restanti 14 vittime (31%) sono risultate negative.

Conclusioni
Nei casi di1 sospetto suicidio con arma bianca s1 rende necessario un approccio forense basato sull’approfondito esame della scena, su un’accurata raccolta di dati anamnestico-circostanziali e sulla

valutazione di ogni aspetto ricavabile dall’esame autoptico. Solo I’integrazione di questi dati permette di fornire un giudizio motivato sulla modalita di accadimento del fatto.
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