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~nno $ecoubo· 
P.RE~DIAl\fO a pubblicare per ~l secondo 
anno queHta gazzetta. La simpatica ac­
coglienza fattale dai gior nali Mstl'ali, e il 
l1umero degli associati cbe com pren<le, 
oHra i nova decimi dei medici maltesi, 
pal'ecchi cittadini che non appart.engollo 
aIl'arte nostra ; l1;Uestano, se non altl'o, 
l~.opportunita di questa pubblicazione. 
La quale anche fuori fu acco1ta con favol'e, 
il che desu.mesi dal numero deg1i a~sociati 
forastieri, d~ll~ riviste, dai sunti e dalle 
citazioni di nost!'i al'tico1i in gazzetta me. 
diche, accreditatissime in Europa; come 
pura da laLtere di uomini illustl'i, sl in 
medicina. come nelIe scienze naturali. Que­
sti motivi ci incoraggirono a dar principio 
al secondo anna, dllr aute il quala c Dostra 

intenzione spiegare la massima energia, 
percħe la nostra gazzetta ries('asempre piu 
utile. Continueremo a svolgere al'gomenti 
<li pl,trio interesse, senza ira 110 parle, noll 
par muovere lit i , non per inve:;til'e 
altl'ui nella fama, sibbene per uti· 

lila delia scienza e deI pubblico. CoJoro, 
cbe hanno opi'nioni diverse daIIe Dost1'8, 
non si rimangano daI mandarci le ragioni 
contral'ie, che noi ci daremo ogni premura 
di pubblicare. Ma di grazia! non si turbino, 
non gl'idino a rappresaglie, non ricorrauo 
all'intrigo, alle personalita, al mendacio ! 
ma invece, da uomini probi ed onol'ati, 
liberamente ci si oppongano. E intanfo, 
perche possiamo l esteudere una effemerida 
la clli mancanza ara lnngo tempo sen~ita. 
vogliano i Dostl'i dotti C'ollegbi par~ecipal'a 
a quesfa impl'esa con 8critti suJa medicina, 
a sulla storja nll.turale di' q ueste isoIe, la 
quale e tuttavia assai poco conosciuta. 

Oonsiderazioni cliniche suno 
aborto. 

(Continuazione. ) 
OS~ERYAZIONE 11. :g. D. di anni 23, di 

costituzione apparentemente robusla; ma 
nerVOS!l, mal'ituta neI ] 853 ; in sin dalla 
puberta soffd di spess1 perturbamenli 
delIa plJicbe, che cogli anlii assunsel'o 
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forma spasso molto . gravi; in fatti ell/!. 
piu vo1te tento di uccidere il proprio 
marito, cbe l' adorava . a eolrriava di squi­
site attenzioni, ebe non si opponeva 
mai ai suoi capricei, ma ogni di lei desi­
del'io studiavasi di appagare. Ai primi di 
aprile deI 1866 ella ebbe nna menorragia 
accompagnata da fortissimi spasmi, ribelli ai 
mezzi piu acconci. messi in opera daI dott. 
RENNIE, iI quale dopo avel'ci consuItato 
sul CRSO, affido l'ammalata alla nostra cura. 
Fummo informati cbe l' u1tima mestl'ua­
zioue aveva avuto luogo 53 giorni addietro, 
cbe da quel tempo ella era in preda a 

gravi sconcerti isterici, cbe soffl'iva spesso 
di costipazione di ventl'e, di capricci nella 
8celta dei cibi, €l ebe cercava ogni mezzo 
per contristare il m arito, per cui, in modo 
speciale allora, provava la maggioJ'e anti­
patia. AI secondo anno deI ml$trimonio 
eJla avea soft'erto di vaginismo, cbe non 
sempre impediva i congressi ses'3ua1i. In­
tanto le parti este1'lle della generazione, 
erano in istato di iperestesia, di modo ebe 
Ie piu semplici manualila le strappavano 
Rcute strida ; cio non ostant6 ci riusc1 fare . 
Ie necessarje esploraziorli: €l tlovammo 
il co11o dell' utero abbastanza dilatato 
per perm etterci l'introduzione dell'indice. 
:N €lIla vagina. lerano dei gl'umi. Feci la 
diagnosi di un a.borto, che l'indomaoi fu 
confermata dalla u!'lcita deI germe. Le 
perdite sanguine farono piecole. Fui av­
verlito di non farne parola innanzi all'in­
farma, che aveva nn timora esagarato di un 
aborto. Alla domanda se abbe mai altre 
simili menorragie, con sangl16 grumoso. 
rispose ebe ne ebbe altl'e quattro, sem­
pre dopo an' amenorrea di due 0 tt'e 
mesi, accompagnata da appetiti capricciosi, 
vomiti, e coprostasi. Ogni volta la me­
nOl'l'agia era preceduta da isteralgia, €l alla 
nscita di un grumo, piu duro degli altt'! (il 
germa ?), teneva dietro uu emendamento 
dei sintomi. Incoraggita a seguire un 
trattamento curativo 001!0 scopo di aver 
figli, che ella molto desiderava, pres6 
mattina a sara nna pillola di 5 grani di 

assafetida. E poiche ella andava rendan­
dosi alquanto corpulenla, le presCl'ivemmo 
unadieta carnea, colla proibizione di ali­
menti amilacci €l zucc berini, con qnella 
avvertenze che si fanno a cbi segue il 0081 

detto regime di BAN'l'ING. Dne mesi dopo 
quest'ultimo aborto, ebbe la sue regola, cha 
poi si sospesero per gravidanza, duranta 
il eui decorso ella non pote piu resistera 
al desiderio di mangial'e paQte €l dolci ; ma 
non abbandono 1'uso dene pillole di assa­
fetida, ebe ella prese regolarmente fino al 
termine delIa gestazione, il quale ebbe 
luogo colla nascita di nna forte bambina, 
abbordo di nll vapore ('he eonduceva il 
l'e;J gimento 100 Canadese all' America. 

. Giova ricol'gare eħe nei nove mesi di gra­
vidanza ella. cona differenza di un po di 
dispnea etqnalcbe volta di crampi alle su­
ra, non fil pessundata da alcuna infermita, 
e da nissuu sconcerto isterico-(Continua). 

NOTIZIE VARIE .. 
~~©--

Alla fina deI II anno daremo ag1i as­
socia ti il Jl'ontispizio, l'ir.dice genel'ule, €l 
l'errata-col'l'ige, perche i 18 Ilumeri deI 
Barth potranno l'ilegarsi a6sierue. 

Il DEVALCOURT, cbe non ha guari si e 
recato in I~evante per esaminarvi il sistf>ma 
di qual'antina, ve 10 tro.vo inefficacissimo, 
essendoche i Rusei dai paesi infetti 
eontinuamente vanno a Vienna e a Basiach, 
eol camino di terro di Volocisks8, ed indi a 
Costantinopoli, come ha tesle fatto l'am­
baseiaLore Russo. 

Le malattie prevalen ti in Inglio, ago~ 
sto, e settembre furonu la febbre tifoida 
e la gastl'obiliosa, la quale ultima principal­
menta inciprign~ nei nuo"i l'eggimellti. 
Da poche settimane &.bbiamo oftalmie Ca­
tarrali, diarl'ee l'ibelli nei bam bini, catsl'l'i 
broncħiali. Dobbiamo aucħe lamentare vad 
easi di difteria delIa forma piu settiea.. 
'Restino attenti i padri di famigli a di €lvi­
tara dai 101'0 figli le l'ipercussioni cutanee. 
percbe nel prossimo inverno non abbiano 
poi a piangerne la perdita ; poiche Ia causa 
prossima di questa crudele malattitl e 
sempre an colpo d'aria. 
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L'estwito di CitruS e spesso somministrato 
agli l1mmalll.ti di febbre, ai bambini ea quegli 
infel'mi che non possono inh'odul'l'e nell0 
stomaco sostanze solide. Contenendo prin­
ciipj altamente ossidllti, simlli estratti avevano 
la l'iputllzione di essere molto nutritivi: ma 
i fisiologi moderui hanno dimostrato che 
essi souo di nisBun vulol'e nutritivo, ap­
puuto perche, invece di contenel'e sostanze 
ulbuminoidi, hanno ultre troppo ossidats, e 
quindi menu uccessibili agli ug~nti ossidanti 
ch" sono niill'ol'gtlllismo, dal che Ilasce che 
gli alimenti organici, cioe quelli che servono 
alia s05tituzione delle sostllnze ossidabili del 
COl'PO, s<>no nutritivi in ragione invel'sa del 
101'0 grado di ossidaziolle, vale a dire che 
cssi perdono il valore nutl'itivo a misura che 
miuore e la quantitit di ossigeno ohe possono 
fisslll'e. Eooo perche il MULLER, or sono po­
chi mesi, ragionando sui pr8posito, dice­
va: "1L medico deve avel'e a mente che quando 
Bommini&tra IIU'lImmalato tali estl'atti ei non 
!a al,tl'O,. che tenerlo iu uno stato di perfetta 
UleJul •. 

Un mostro.-Addi 8 dell'or decol'so ag oato 
il dott. 1. SAMMUT ci invitava a vedere, nella 
Seoglea, un bambino che pl'esentava un'anoma~ 
Ha geuel'lIle della testa, visibile pal'tioolarmente 
nella faccia pel' uuo sviluppo ineguale e per 
una qefonnazione del\'Gseo masceJlsre e della 
mandibula, allllto destl'O; ed un'altra mostl'uO­
silit c .. nsistente nella totale assenzll delle 
estremita sllperiori. P!'ndova da sulla cavita 
glenoide destl'a un pezzo di pelle fusiforme, 
lungo 3 p<>lIici, la cui rilllssltua gl'ossezza 
fu t pollice. La mlldre n'e di 22 anni, 
sana, ed IIveva avuto altri tl'e fjO'Ii che 
non pl'esentarono nissuna mostruositit, Du­
l'ante le pl'ime tl'e gravidllnze non pl'ov6 
alcun Bconcerto, ma nella qllalta sofi'ri di 
lipessi pel'tul'bamenti vtlsomotol'i, di graude 
Bpossatezza ed ebhe uno stato istel'ico, che 01' 
l'ohbligava, a pi:lngere sellza IIleuna cagioue e 
01' ad uscu'e dl notte fuod del letto IIU'aria 
aperta. . Le ,iperestesie erllno sempre piu 
frequent! e plb moleste la notte. Al termine 
de!11l gri1vidallza, comincio il sopl'apparto la 
CUl dUl'ata tu assaj piu lunga che IIltre volte. 
QllaUlUl1que le vere doglie durassel'o molte 
o!'c:pn,re s~ I'irn~neva seUl·pre nel primo periodo, 
elOe <:il dllataZlOne. Allora fu ohillmato il 
dott. SAMMUT,il quale, sllol'gendo cbe le contra. 
zioni el'lino tarde e deholi, somministro una 
dose di segale Ilornula. e uo' ora dopo eLbe 
luogll respul~ioo<l del f<lto e della placenta. 
11 mostl'o rim.tSt! vivo poco meno di un'ol'a. 
La madl'e attl'ibuisce. tale ac(\identd ad Uoa 
fol'tissilllll emozione morale da lei avutll nel 
primo mese della gestazione, quando cioe un 
suo figlio abbe uu'estesa IIcottatura: ma la 
·maggior pal'te degli autol'i, ohe Bcrissero in­
tOl'nO a questa materia, non crede alle oaUSe 
morali. come pI'oduttl'ioi di mostruositii., -

Se l' iridectomia sia. indispensaq 

bile par ottenere la guarigione 
del glaucoma. 

In questo sori tto il ch. prof. QUAGLINO 

oomincia per stabilil'e ohe il principale fat­
tore m orboso del glaucoma, si acuto che 
crooioo, consiste neIl' aumentata tensione 
o durezza del globo ocuIal'e. All'irideoto­
mia tien dietro un permanente l'allenta­
men{<> 0 sbrigliam ento della capsula ocu~ 
lare, il'quale e seguito dalla scompal'sa 0 

dalla sospensione dei turbamenti funzionali, 
e da. un corris pondente arre3to delle alte­
razioni anatomiche, che ne Bono la causa. 
L' Aut. dice che la ragione del fatto rima­
neva. sconosciuta di modo che non si po­
teva neppur per approssimazione intra­
vedere quale l'apporto causala esistesse fl'a 
l' ecc isione di un ampio len:bo di iride ed 
il mll entamento della tensione del globo 
oc ulal'e. Gli oculisti si sono smarl'iti nei 
Iaberinti di ~peciose ipotesi per spiegare il 
fatto : alcuni per esempio credettero che 
l' esportazione di un ampio Iembo dell'iride 
favorissa una piu libera ('ornmunioazione 
tl'a l' umore aqueo ed it vitreo. e l'estituissa 
cosl I' equilibl'io fra questi dua umol'i. 
Ma nel glaucoma non vi e inlerruzione fra 
la came ra antel'iore e la posteriore, aI con­
tl'ario vi e midriasi, per la quale i d~e u­
mod sono messi in piu estesa communica­
zione.Altri, dimentichi c:3e l' hide e 
quasi sampre atrofi0a nel gla.ucoma. ache 
quindi mal si presta alIa s6<.'rezione dello 
aqueo. pl'et_esero che con tale eccisione si 
diminniase la quantita degli umori interni. 
Non mancarono di quelIi che accagiona­
rono la scemata tensione alla evacuazione 
dell' umol' aqueo che segue l' opei'azione, 
e al salasso dell' iride; ma daUe semplici 
pal'acentesi della. cornea non si ottenne 
mai alcnn miglio1'amento nel glaucoma: 
e in molti I.'asi se n' ottenne la gna1'igione 
quando nissuna emor1'agia era avvenu ta 
neUn it'ide. Allorquando si considera che 
la piccola quanti4;a di san gue I.' he si esclu­
de cull' asportazione di un lembo dell' i1'ide. 
non puo esser e mai sufficiente a l'allentare 
la forte tensione, che e propria del glau­
coma, non si puo far a menD di non ri· 
getta1'6 l' ipotesi di colo1'o che ritengono 
cbe tale eccisione porta. un rammollimento 
dell' oo(.'hio. perche, asportandone una. por-
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zione di vasi esteriol'i. ne dimiunisce la 
va8c(J~,1l'jLf\ D' altra parte non e stato 
pl'ovato che i vant,aggi dell' operflzione 
sieno pl'oporziouali all' ampiezza del seg­
mento asportate; quando si e certi che 
()ssi sono proporzionati alIa umpiezza del­
l' inci9ione pratieata sull a sclerotica per 
penetl'al'e nella camera anteriore.' E' au­
che 81'1'OneO I' attl'ibuire gli effetti curutivi 
alla sottruzione di forza al illllscolo ciliare, 
pJiche q uesto ne1 glaucoma, per la cam­
p1'8U3iollll genel'alil dell' or gano, si atl'ofi1.­
za, dal clw lla::;ce la pl'0sbiopia, uno di 
l}rimi fenomeni glaucomatosi. Pres{'indendo 
da quanto ne dicollo gii antidli ed anche i 
modetni ocnlisti prima dt>lIa invenzione 
dell' ottalmoscopio, nissuno fin ora seppe 
immagiual'e nn rappol'to dil'etto fra. i f,\t­
tol'i patogeniei (:::l.Je sono la durezza a­
uormale delIa sclerotica, la stasi venosa 
propol'zionata all' att'Ofi~t della sclerotica, 
e l' aum::mtZl degli IllUol'i iuterui, che colla. 
pl'essione rov.giscono contro la sderotica, 
1ft quale colI,t sua l'esistenza aggrava la 
condizione pl'eesisten te) e il taglio dell'iri­
de suborclinata, come tutte le parti dell'ro­
chio, ai fllnesti eftetti della cornpressione 
intl'aoc illare. Cio che maschel'o fin oral" 
spiegazione del fatto si e la conviuzione 
raJicata neJla. mente degli oculisti, che al­
l' escisione dellembo il'ideo e non 'ad alLd 
si dovesse attrP)uire la seem atu. tensione 
deil' oClJhio, Alcnni oClilisti Americani 
pl'eferis.::ono, neJla terapia del glaucoma, 
alia iric1ectomia Lt iucisione sclel'oticale, 
pmtica spgnita con splendidi snccessi dal 
HElIBERG, {hIlo STEfJLW.W e del WECHER, 
l'ifil1tilta da,i piu per la. prevalente teol'ica 
cbe il glaucoma fosse S(lsteuuto dll. uno 
Spa3n10 del u.uscolo ciliare. La incisione 
della sclerotica, comnnqllG sia pl'aticata, 
allmentando la captl.cita duI glvbo ocuItue e 
togliendo 10 strozzamento pl'odotto da 
quost:t mem b~'ana so[ll'a gIi umori interni, 
i nervi ciglhri, h !'etina Cl la papi!h ottica 
eGe. noD puo mancare (H ottilOi risaltl~ti. 

n QUAGLr<fO istitul vari esperiwenti 
comparativi fra l' il'iclectolllia e la. semplice 
illcisione sclerale. dai quaIi risult;a dover­
si preferire queilt' ultima, nel tmttamento 
del glaucoma. Egli da la storia raggua· 
gliata di cinque casi di questo mOl'bo, trat­
l'lti c.ol Rol> sbrigliameuto deJla tuuica 
scleroticale, che fu. seguita la cessRzione 
dei [,monemi glll.ucomLltvl:li. III tale guiSti 

credi a 111 0 che il ch. oculistu italiano, ab­
bia di lllostrato che nOll g Ht l' escisione 
di un quadl'unte d' h'ide, sibbene I'in­
cisione della screroti l'a, e cio che l'tlllde 
tanto efficace I' 0 P el'azione del GRAEFE. 
nel glaucoma. 

rntan'to pr eghiamo i1 dist'nto prdessore 
che, massilt. am e lJ te pel beneficio dei no­
stri lettori, continui a favorirci delIa SUIl 

amicizia e dei suoi scritli, i quali presso noi 
a vranno sempre la mig1io, e accoglienza. 

La. Ol)nchigliologia maltose, 
Giuseppa, Mamo e il suo Editors 

Niun ° fra. i maltesi, e osiamo dire fra 
la maggior parte dei conchigliologi euro­
pei, iguul'a oChe i molluschi nostrali, furono 
per mohi anni studiati, colla massima ae­
curatezza d'l G. MAMO. Egli e peroio 
sommam6ute rillcreseevole cbe egli, a 
cagiona di un'eccessiva modeslia, e fOl'se 
anche c1i mancanza di libri di refel'enzl!. 
nem rase di pubblico diritto nissuu scdtto 
intorno a tale materia. E' vero che verso 
l'aunu 1858, ineo l'aggi~o dagli amici, egli 
anrlava gii't rac('ogliendo i materiali per un . 
gran lavoro, ma fiaccato dagli anni e dai 
profonc1i stuc1j, tale desiderio undo fallito. 
Fu verameute fot'tuna che Sir VV. RElD, 
i1 solo governatore che colllvasse le 
scienze naturali, cttenne duI MAMO una 
collezione eli cont' higlie mnltesi determi­
nate, la quale posta nella Pubblica Biblio­
teca, fn poscia, per invito del ch. dott. 
CESARE VASSALLO, nel 1859, da lloi elas­
sata in famiglie Qaantunqne incompiuta, 
tale collezione eontieue lncenti vestigia 
dei Pfofondi studj del NOSTRO, il quale 
perche non andasse dimenticat{) dui posteri, 
abbiamo soIlecitato il Sig. W. TALLA.CK cH 
pubblicare l' indice di taU conchiglie, nel 
SllO lavoro. lVI ultct under the Phceniciall8, 
Knight8 and English. 

Dopo la morte del IvhJlw, tu lodevole 
pensiero dalla Soci eta Archeologica, neB'in­
tenL) Ji onorare l' iIlustre defunto e in­
sleme ell renders un nervigio alla scienza, 
di ohiederne alIa famiglia i manoscdtti, 
perche si pnbb)icasse in un raccolto q uan­
ti e<1li sulla conchioliologia maltese lasciava 
UJt~to, Ne tolse" priocipalmente l' us­
sunto A. A. CARUANA, doUore di Saers 
Teologia, il quale spes!lo visitava it MAMO. 

allol'che qllesti declinava a Ytlochiaja, re!'la. 
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u::Isai onerlJSil. da nu ramm ,llimento cere­
brale, CM adagio adagio ando estingllen­
do null. esistellZll tanto preziosa. Con viene 
nutar!:l dlO la Societa Buddetta allora si 
faceva grau tOl'to dimenticaudo i Zsrafa, i 
Delic<lta ed altl'i naturalisti, in un lltvoro 
di tanta l'ileviluza; impel'ocche il CA­
RUANA, per propria sua confessione, era 
ignal'o delle scienze natul'ali, il c he mag­
giormente si chial'isce dal risultato, SI 
poco soddisfll cente, delle sne fatiche. 

Si disse esse re stati q uattto i mano­
scritti pl'incipali rinvenuti :. Dla malgra'do 
di tali asserzioni, noi ritel'l'emo sempl'e 
tlvel'l1e il NasTRo laBciato ben aIt!'i e sui 
'tllolluschi. e sugli iU3etti, che egli aveva 
atndiuto nelh sna gioventn, e sn alcune 
caverne ossifel'e (a) : i qlla'fi MSS. 0 ri­
inasel'O periti 0 l'ubati dnrante la sua infer­
mita per una futul'u pubblicazione, che 
il vero autore, ora che ripoS-a nei silenzi 
eterni, non potd't. giarnmai rivenuical'o. 

Intanto l' Ec1itore, amalgamand() le 
quattro memorie,diedo ana lnce un :lborto, 
nel qllale chiunque conDbbd il NOSTRO, 
certamente piu nOll 10 ravvisa, per difetti, 
che non sari\. p083ibiJe attl'ibuii'e a uomo 
esatto, d"tto e probo insiellle. 

Ecco i difetti p"incipali che notansi 
nell' Enumerati1 ol'ti-inata molllMCOl'1ern 
gaulo-melitensiltln of the late Mr. lsic) 
Giuseppe .llarna, arranped and published 
by Dr. A. A, Ca1'L£ana, Secretary to the 
University. ,"tfalfa, 1867.' (1) El1l1mera­
zione spesse voH~ ripetuta di una mede­
sima specie sotto diversi sluonimi; (2) 
Ennmerazione di specie, ~he non appal'­
tengono alla llostra Fauna; (3) Ooni­
spoudenza erronea fl'a la nomenclatura 
zoologica:, a la vel'nacola maltese; (4) 
Abusa dei diritti di priorita quanto alIa 
cleno dnazioue di parecchie spacie, e falsa 
attribuzione di specie ad a utori; (5) 
Mancanza di particolarita e cognizioui er­
ronee su cia che concel'ue l'nbiq uita, la 
freq nbllza eec. delle specie; (6) Incom­
pinte ed iccomprensibili descl'izioni di 
specie nuove ° critiche; (7) Frequenza 
di dubbj intorno alIa identita delle 
specie; (8) M'tnCanzR di probita ne1 

(a) 1\ OARUANA pubblieo qnalcbe SIll'ittO 

80111'll una IJllvel'na ossitera, pl'esentato alia 
Souieta GeologilJa di Londra, dove egli 
oOfllplll'is"e &otto il titolo di A, A. 0.1.­
RUANA 1\1. D, [Meclioinlll Doctor. J 

llflscondere il vero nom e dell' autora di alcu­
ne specie, impel:ocrhe l' Editore attribUl al 
MAMv due Clausilie, le quali nella costui 
collezione erano messe in una scatola 
colla descl'izione da Doi data e segnits. 
dnI nostro nome. (a) l'ali Glansilie 
fnrono da noi. def:lcritte (b) neI l'eniamen 
Ichthyoll)gice Melite nsts, nel 1851, lavol'o 
che l' Ec1itore, non poteva mai ignorare. 
Arl'ogi chs quelle stesse Clazesilie furono 
esposte fea le conchiglie dells. Biblioted!l. 
dalla quale poi fUl'ono toIte da mano 
ignota (c). 

Ad un uomo, come il MAMO, cbe studio 
pel' quarant'anni la uostra conchigliologia. 
che fll in corrispondenza attiva coi ?ligi;ol'i 
zoologi dell a sua epoca, si puo mai affib· 
bial'e nno scritto, che Rvela coguizioni cosl 
scarse suI soggetto che tratta? 

Si ! ad un hvoro di tale natura con­
veniva. dare l'ostracismo! Esso si dovea 
surrogare da un altro fatto con cura, 
con 'coscienza, non, ispil'uto da iuvidia­
contra l'altl'l1i onorata fIlma, e cio perche 
il catalogo, pubblicato daI TALLACK, e in­
compiuto, come la collezillrie couchigliolo­
gica, di cui e l'indice. SO:lO coteste consi­
derazioni, che ci mossero ad lstituire 
nuove'l'icerche su questo ramo della zooIo­
gia nostrale: e pero noi stessi' abbiamo 
raccolto le specie, e le abbiamo s'otto­
messe a nuovi stlldj. Ci siamo inoltl'e 
invocati l'ajut.) del prof. BENOIT, chiaris­
simo natmalista, ed @o fra. i piu dotti con­
ohigliolngi di Elil'Optl.. Il quale riesamino 
rnin11tameote ttltte le specie, che gli ab­
biamo trasmesso, a ci fece I' ouore di 
aver voluto unito al nosh:> il suo riveritel 
nome nel nuovo lavol'o che prendiamo 
a pubblicare. il quale sara diviso in tre 
parti, che poseia saranno l'ifuse e ripub­
blicate in un volumetto, colla descrizione 
delle specie nuove e cl'itie he e con altre 
inforrnazioni. ohs giudi.chal'emo oppor-' 
tuna, In questo numerG ne pubblichia­
mo la prima parte, che segue. 

(a) Informazione dataci dal H.ev. Dr. GAVI·NO. 
figJio del MAMO. 

(b) Abbiamo un autogl'l!. fo del l\JulO in cui 
oi l'ingl'azia oorteseme n:e d'BVe\' dato il 
8UO nome ad una delle Glansilie. 

(0) E~Be erano quivi floo il 1865, e se 11£1 
seppe della mlln(lIlnZa vpr"o 10 s(lorcio 
del 1866. Ne 110 in tervall,) i1 O,\liU .\NA 

l'oVistavB spesso que Ill!. col1!'zione, le oui 
ohillvi si cl1iedeva It! dot~. O. VASBALLO, 
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FAU~A. MALT.ESE. 

INDICE 

DE! 

Molluschi Terrestried Acquatici 
PER CURA 'tl ClttliJ. ~Ui!li Jltnoit t bel 'ott. <@Iluino ®ulia. 

(Pa1·te prima). 
1. Muricidae. I-MUREX CRISTATUS Bl'oec. M. BlainviIIe Payr. M. fortis Rises. 

Comune. Malt. Beccmn kerkni. 2-M .. EDWARDSII Menke. COUlune. 8-M. 
BRANDARIS Lin. Coroune. Malt. Sultan el beccU1n. 4-M. trunculus Lin. 
Communissimo. Malt. Beccum.--FASCIOLAgIA I.IGNARIA Lin. F. taran­
tinu Lan.k. Non molto Cotllune l.--FUSUS SYRAOUSANUS Lamk. Non 
IDolto comune. 2-F. CORNEue Lin. F. lignal'ius La!Ilk. Comune.Malt. 
Ghal'tls 0 Zigromblu tal bahar. 

IJ. Buocinidae. I-BUCCINUM D' ORBIGNI Payr. Comune in Marsascala. 2-
B. VAIUABILE Phil. Comunissimo. Ne abbiamo due gmziose varieta. S­
B. NERITEUM Lin. (Cyclope). Oomune.--PISANIA (BucciDum Lllmk.) MACU- -
LOSA Bivona, Buccinum pusio Phi!. Voluta syl'acusana Gmelin. Comut's. 1. 
--NASSA COSTULATA,Ranieri. 1I1a"sascala. 2-N. OORNIOULUM Oliv. S­
N. RE'l'IOULATA. Lin. 4-N. MUTABILlS. Lin. Le nasse SODO specie piuttosto 
comuni nel Gran Porto e in guello di l\!Iarsamuscetto.--CASSli:i SULCOSA 
Lamk. Comnne. I--COLUMBELLA (Voluta) RUSTICA Lin. Cumunissima. 
2-0 SCRIPTA Lin. Comune. 

In. Conidtl,e. CONU8 MillDITERlUNEUS Bl·l1g. M3lt. Sgorra. Abbondftnte. 1-
PLEUR01'OVIA SEPTANGULARIS Montagu. Marsasca,la. Ccrcheua, San 
Gittliano. 2-P. MULTILIN'EATA De'ihayes. Piuttosto ram. Marsascala. 

IV. Volutidae. 1 ... -MIl'B.A EBENUS Lamk. Comnne. 2 - M. TRIOoLOR Gmelin. 
1\11. Saviglli Payr. Sui Fondi arenosi. Comnne. 3-M. OORNEA Lamk. Co­
mune. 4-M. COLUlIIBELLARIs Scacchi. lUarsascala.l--MARGINELLA 
CLANDESTINA Bronn. Malt. Kamha. Coaltlne. 2-l\!I. MILIARIS Lamk. Malt. 
Lettlu. 3-M. SEOALINA Phi!. Malt. Kamha. Arenaio di .san Tommaso 

V. Oypre:!.dae. CYPRlEA LURID1 Lin. Comune. Malt. Bahbuha tal ghainei. 
I--TRIVB EUROPEA Montagn. Malt. Bahbuha mmlia. 2-T. PULEX Gray. 
Di qnc3ste due tri.'!ie la prima e la piu abbondante. 

VI. Natioidae. I-NATICA HJEBREA Chemnitz, Nerita Canrena Lin. 2-N. JOSE­
PHINA. Risso. 3-N. MILLEPUNCTATA Lamk.-Sono tutte abbondanti l ad 
esculente, e note sotto il noma di Ghakmx el bahal'. 

VII. Oerithiadae. l-CERITRIUM CONICUM Blainville. 2- C. MUIlIHLLATU:M 
Risso. 3-C. MEDlTEBRANEUM Deshayes. 4-C. VULGAT'UM Brug. 5-C. 
SPINA Roernes. 6-C. ELEGANS BlllinviIle. 7-C. FUSCATIM Costa. I reriti 

BODO romuDissimi in tutti i pOl'ti e si chiamano B1'ancutli. -CRENOPUI::3 
PES PELEOMiI PhiHp]Ji, Malt. Setticolpi, T1'icolpi. Piuttosto aLbonaante. 

VIII. Turritellidae, SCALARIA PSEUDOSCALARIS Risso. I--VERMETUS 
(Serpllla Liu.) GLOMERATUS Biv. 2-V. ARENARIUS, Serpula arenaria Lin. V. 
gigas Bivona. Qllt'ste due specie sono assaicomulli nel Gran Porto, la se­
conda El conosciuta sotto il nome di Farrett. 
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IX. Litorinidae. LITOIUNA NERITOIDES Fer. Abbonda psrtutta la costa, e trovasi 
eziandfo s1I1Ie pietre ed si latidel can ale d'acqua salmastra alIa Marss.. 1-
.RISSOA (Turbo) AUftISCALPIUM Lin.Marsas~ala. Birzebbugia. 2-R. CALtl.THrS­
cus Laskey. Comune in tulti i port,i arenOSl. 3-R..cIl\fEX ~roc:, Comune. 4-
R. COSTATA Desn. Mal'sascala • .san Tommaso, BZ1'zebbugza. D-R. OBLONGA 
Desm. Rara a Marsascala. 6-R. SIMILIS Scaechi. Poebi esemplal'i tl'ovati 
nell' arenaio di S 1'ommaso, v'ieino Marsascala. 7 -R. VARIABILIS Mllhlfeldt 
Comune nei mari al'enosi. 8-R. MONTAGUI, Payr. -HYDROBIA, ULvlE 
Pennant.Comune nelle regioni delle aIghe.--TRUNCATELL.A .TRUNCATULA 
Dt·ap. CoUa val'ieta costulata e comune in Marsascala, San Gzultano, Ma.TB" 
el Fom. 

X. Nar.H:.ida9. N ERITIN A VIRtDIS Lamk. Comune nelle regioni delle alghe. 
XI. Turbinidae. I-TURBO MYCONIS Lin. Raro.--CHEMNITZIA (Turbo) 

Ef.EGtl.NTISSIMA Montagu. I--PHASIANELLA PULLA Payr. 2-P. aPE­
CIGSA Muhlf. Le faoianeIle sono specie variabili e comuni in tutti i porti 
arenosi. I_TROCHUS ADANSONII Payr. T. adl'iaticus Phil. Specie va­
riabile. Comune. ~-T. ARTWULATUS Phil. (Monodonta). Comunissimo. 3-
T. DlVARrcATUS I,in. Marsa8cala. 4-T. EXWUUS. Pult. T. pYl'amidatus. 
Lamk. '1'. venulatus Ph. Abbastanza comune. 5-T. FERM:ONII~Payr. (Mono. 
donta). Comune in tutta la costa. 6-T. LESSONII Payr. (Monodonta). Co­
mune. 7-T. STRIATUS Lin. 8-T. TURBINATUS Burn. T. fragal'oide8 Philippi. 
Comu,ne. 9-1'. ZIZYPHINUS Lin. Abbonda in MMsascirocco. 10-T. UM­
BIl,WARI'! Lin. Molto CO'llune. ll-T. CONUr,us Lin. Raro.--ADEOR­
BIS COSTATUS. D. e Sandri. Pochi esemplo.ri ottenuti in Marsascala. 

XII. Haliotidae. HALTOTIS TUBERCULATA Lin. Malt. Mhara imperJali. I Sici -
liani la mangiano.--J ANTHINA BIOOLOR Menke. Ram. 

XIII. Fissurellidae. I--FISSURELLA GRAEcALamk. Comune. 2-F. GIBBA. 

Lamlr. Meno comune daUa precedents. 
XIV. Patellidae-l PATELLA ASPERA Lamk. 2-P. TARENTINA Lamk. Le fis-

surelle e le pfltelle, chiamate Mhar. abbondano per tuUa la costa. 
XV. Calyptraeldae. CREPIDULA UNGUIFORlIUS Lamk. . Malt. Papocc. 
XVI. DentaUdae. DEN r ALIU:v.r DENTALIS Lin. Non raro. Malt. Xifa tal bahctr. 
XVII. OhU:onidae. CHITON CAJETANUS Polio Assai comune nel Gran Porto. 
XVIII. Helicidae. I-HELIX APERTA Born. Cantareus naticoides' Risso. A SI'! e.i 

var!able e comuna. JIIIghoza 0 Ghakruxa seltda 2-H. ASPERSA Mllller, H. 
varlegata Gme!. Colore variabilissimo; abondante in tutti i prati. Malt. 
Ghakruxa ta l' art 0 Bebbuxa mgel. a-H. CALCARATA Benoit. COIDllne. 

v4-:-H. CANDIDISSlMA Drap. Le suture sono spessll subcarinate. Comuni 
nel luoghi umidi alIa Melleha a nei dintorni della villa Selmun. 5-H. 
CELLARI~ Muller, H. lucida Des Moul. Frequente nei luoghi umidi. Gneina, 
Ma1's{tscala, Marsa, Weid cl Lnnziaia. 6-H. CESPITUM: lVIuller, H. fasciolata. 
Poir. Assai abbondante nei giardini.lVIalt.Bebbuxa ta toroe. 7 -H.PYRAMIDATA 
Dl'ap~ Una delle specie piu ('omuni. 8-H. CONOIDEA Drap. H. solitari1l. Poh·. 
Ora e tutta bianea ed ora fasciata. Rara. Melt6Jha, Puales. 9-1I. CONSPlTIWAT.\ 
Drl\p. H. hispida Jeffr. (Theba Risso). Cumune sui cegpugli. Assai variabile. 
IO-H.LENTICULA, Fer. (Cal'acolla, Ph.) Abbastanza conmne nei luoghi umidi. 
J I-H. MELITENSIS Fer. Pfeifi'er. M. Hel. VI. 280. . Comllne sui tetti di case 
vecchie, sulle fortificazioni ecc. ~lalt. Bebbuxa tal cam ° tal beit. 12-H. 
PISANA lVI.uIl~r,. (Theba Risso), H. rhodostoma Dl'ap. Comullissima. N' El 
~oIto vanablle 1I colore. IS-H. STRIATA Dl'ap. Specie comune nei lnoghi 
meolti, ed assai vari.abiJe per I' impressione delle strie, pel colore ecc. 14-
~. SCHEMBRI. De'lentta daI Sehwarzenbul'g ; ed anni dopo, il PFEIFFER, cio 
19noralldo, la chiamo H. Bpratti M. Hel. V. 1. 174: auche uno di Doi caelde.:"::,::.?,"", 

/;/,~'~ 
/, 
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nello s'easo err He, chiamalldola H. soIaroides Gulitl.. Ral'll. Comino. 
15-H.VERllHCULATA Lin.OIt.re a 18 val'ieta se ne possono enumerare, desunfe 
delle dimensioni, daI colore e daIla consistenza della conchiglia. Assll.i 
comune nei campi Malt. Ghakruxa mara 0 Ngha!Jia. I--BULIMUS 
ACUTUS Bl'ugh" Tnrbo fasciatus Pen. Corhlirella meridlonaIis e C. 
turriteIla. Risso. Comune sui cespugIi. 2-B. DECOLLATUS Bl'ngh. (RllOlinll 
Risso). Assai comune nei luoghi abbandonllti. Malt. Zigromblu fa l' art 0 

T1'aibtt. 3-B. FOLLICULUs CalcaI'a, Achalina UI'OUov. La Physa scaturi· 
ginum Dl'ap. non n' e che la forma giClvanile. Comune. 4-B. PUPA Bl'ugh. 
B. tuberculatus Turt. B. emal'ginatus Desh. Comune nelIa campagna.-_ 
PUPA GRANUM Drap. C01'radino, Marfa. J--CLAUSILIA SYRACUSANA PhiI. 
C. inflata Delle Chiaje, C. macrostoma Cantraine. Pf, 2 429. Comllnissima 
Bulle rocce. 2-C. BIDENS Pfeiffer, Turbo Lin. C. papillaris Drap. Comune 
sui i mud umidi. 

XIX. Limneidae. PHYSA MELITENSIS Benoit.Fontana del Maglio, Fallara, Gneina. 
XX. Aurloulidae. AURICULA MYOSOTlaDrap. Comune colJa vadeta b di Philippi . 

. XXI. Oyolostomldae. CYCLOSTOMA lIiELITENSE Sowb,,:Non e forse una varieta del 
c. sulcatu'm Drap.? Comunissimo. 

XXII. Bullidae. i-BULLA HYDATIS Lin. Malt. Baida. tal bahar ° Raida tal cl 
serduc. Comunt in MarsClscala e nella Cercheuu. 2.--B. STRIA.TA. Brug. 
Marsascala, Bi1·zebbllgia. 

XXIII. Ostreidae. ANOMIA EPHIPPIUM Lin. Comune. Malt. Cocc1a ta d nar.I-­
PECTEN GLABlllR Lin. 2-P. VA.RIUS Laink. Ambedne comuni e detti in 
vernacolo JY(oxt.--SPONDYLUS GA.EDArOPUS Lin. Molto comuns particolar­
menta nel Gran Porto. Malt. Gaidri--LIMA INFLATA. Chemnitz. Abbastanza. 
comune: attaccata alle pietre. Malt. Zbiba. 

XXIV. Avioulidae· PINNA NOBILIS Lin. Comune nel Gran Porto. Malt. Naccra 
tal hl'1.1·ira. 

XXV. MytUidae. MYTILUS EDULIS Lin. Comune colle var. g11.11oprovincialis, ed 
angulatus. Malt. Wlascl-u. I--MODIOLA BARBATA Lin. Abbastanzll 
comune. Malt. JUflsclu ta i' alca. 2--M. LITHOPHAGA Lamk. Lithodomus 
lithophagus. Lin. Comunissimo. Malt. Tarnla ta el hagra. 3-M. CAUDIGERA 
Lamk. (Lithodomus). Piuttosto comnne. Malt. Tamla ta el ponot. 

XXVI. Pholadldas. P.HOLAS D.~c:rYLng Lin. C omune. Malt. 1'amla baida. 

XXVII. Aroadae . .ARCA BA.RBA.TA Lin. Comune. Malt. Fardocclll 0 Spardocclu. 
E' la specie piu saporita fm le arche nostrali. 

XXVIII. Cardiadae. I-'-CARDIU.l\:l EDULE Lin. Comune nei foudi melmosi. Malt. 
Al'zelo Al'zel ta el Ma1'sa. 2-C. PAucico STA TuM Sowerby, C. ciliMe di di­
versi, ma non di Linneo. Non moHo comune. Malt. Lcnza kexreta e1'kika. 

XXIX. Luoin:idae. GA.LEO~dJrA TURTllNi Sowb. E' bissifera. Comun8. 
XXx.. Cyprlni.das. CARDITA SULCATA Bruguiere. :Kon rars. Malt. Lenza ke:l)' 

reta hoxna. 
XXXI. Venerldae. 1-VENUS AUREA Lamk. Non moHo comUDe. Malt . .d1ulla 

tmpaniza--TAPES (Venus Lin.) DEOUSSATA Muhl. Comunissirua Del Seno 
dei FraDcesi. Malt. Arzella nigra.--ARTEMIS (Venus Lin.) EXOLF.TA Poli.. 
Non e abbondante. ~hlt. Daina, GandoJfla t a el nar, 0 GandoJ!la tran· 
cisa.--PETRICOLA LITHOPHAGA Brann. Assai comuoe nel Gran Porto. 

XXXII. Tenlnldae. TELLINA PLANATA Lin. Nei fondi sabbionosi.Renella. Malt· 
Moxt.--SYNDOSMYA (Mactra) ALBA Wood, Erycina Renieri Bronn. Co· 
munissima. Malt. Arzel tal jiu1'i.--PSAMMOB I A VESPERTINA. Chemnitz. 

Comune. Malt. Moxt. E' esculenta. 
~ 
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SuI cUma l1€lla Use poImonare; taU ·infermi. Molti osservatori hanno gia 

L' emigrazione e il ripiego piu antieo 
dei tisiei. 11 beneficio e, in casi rari, la 
gLlurigione che 5e ne ottiene neUa vera 
tise, e quasi eostantemente la pel'fetta cura 
delle affezioni siull11anti questo morbo. ai 
lllediei di tutti i tempi larghissima fiducia 
ispiral'ono n01 eambiameuto di clima, come 
mezzo cUl',ltivo delIa consunzione. Quando 
LAENNEc, CLARK, (1) WILLIAMS, BEN­

NET, (2) WALSHEl (3) ed altl'i clinici, che 
ebbero un' espedenza florida nelle aff'e­
zioni polmonali, vi riconoscono l'efficacia 
de i viaggi, anc.ho se dalla giol'llaliera os·· 
servazione .di tutti i pratid non fosse 
confel'mata, non converl'ebbe dubitare di 
questa rii?>orsa nella terapia di cotesta cru­
dele infel'mita. Il WALSHE afferma di t'non 
conoscere alcuua malattia polmouale, che 
non possaessere guarita, sospesa neI 
suo decorso, ° eomunque avvantaggiata 
da un cIima giudiziosamente sC'elto." St.a-. 
bili ta questa veri fa ora mestieri definire 
quale clima era piu convenevole ai tisiai ; 
quistione, intorno aUa quale non tutti gli 
autol'i vanno perfettamente d' aecordo, 
poiche alcuni, seguendo l' opinione popo­
lare, raccomandano la vicinanza del mare, 
altri i luogbi DJootuosi, altri infine i luoghi 
paludosi; i quali uHimi se producono negli 
abitanti un' anemia costituzionaIe. molto 
favol'l.'vole all' immunita dell a tise, cio­
llonostante e chial'o come essi non si 
debbano rac~omandare per soggiol'llo di 

(1). Sanative·infiuence of Climate. 
(2). On the Treatment of Pulmonary 

Consnmption by Hygiene, Climate and 
Medicine and its conue1!tions with Modern 
Doctrines by J. Hel1l'Y Bennet, 2nd Ed. 
London 1871.-E' questo uno dei clas­
sici)avod della letteratura medica ingIese, 
sotto i1 doppio puoto di veduta clinico e 
terapeutico. 

(3) Diseases of the Lungs; including 
the Principles of Physical Diagnosb, and 
:N otee on Climates by WalloI' Hayle Wal­
she, /Hh Ee1. London. 1871. 

dimostrato, colla maggiore evidenza. cbe 
l' opinione generale favorevole all' al'ia di 
mare per i . tisici e una fandonia. I H· 
sici che noi consigliammo a soggiornare 
sulle l'ive marittime 0 non se ne cava­
rono alcun vanttiggio 0 peggiorarollo. An­
che il W ALSHE insegna questa dottrina; 
e 1'11ccomanda che neIla scelta del nuovo 
sOggiOl'ilO sieno presi in considerazione e il 
ternperamcnto e la dispoflizione dell'infol'­
mo; imperocche, dice e[ili, un tisico, che 
non sia con ten to fuori del proprio fo<;ol8.­
re, i:1ifficilmenie puo l'itl'ovare alcun bene­
ficio nd cumbiamcnto di clima, fosse eSGO 

iI piu vantaggioso nella tubel'colosi. 
polmonare. OHl'ea milIe pl'eziosi flmma­

estramenti, egli inculca cbe non si debba 
rignardare semplicemente la tempomtul'a 
del nuovo luogo, ma pinttosto il l'appol'to 
che esso ha. coIl' antieo. Ci' l'incl'esce 
che in questo articolo non possiamo ri­
assumCl'e tutti i precetti contenuti nelIa 
opera del W ALSHE, una delle migliori 
dalla model'lla letLeratura medica inglese, 
e fOl'se la migliore monogl'afia che posse­
diamo int~rn~ a questo al'gomel1to. 

N elIa scelta dei luoghi hanno aDche 
troppo regnato il capl'iccio e la modo.. 
lVlcntpelliel' e stato un tempo il luogo fa­
vorito dei tisici: molti Iodano Pan, Biarritz 
H YCl'es, Pentigosa nolle mOl1tagne di 
Amgona; Montdone, Cautol'et, S.Savvenr, 
Cannes, Mentana, Aiaccio, Pisa. Anche 
NapoH,semenzaio della s01'ofola e elella tise, 
ingiustamente go de, gran tempo, di buona 
riputazione; pcr cui IDoHo a proposito un 
('clebre medico inglese ad nn tisico, che 
qllivi recavasi per cambiai' aria, ripete, 
scherzaudo, il noto anfib0lo Vccli Napoli 
e l)oi Mori. Sono di quelli che p!'etendollO 
che UIl cIima asciutto ca elevato giovi aa 
alcuni tisiei, mentl'e nno umic10 ebasso 
riesca propizio ad aIt!'i. Di tali c il dott. 
WILLIAlIIS, che non ha gum'i lesse alla 
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Societa Reale di Loudra (1) uua memoria 
nella quale diviGe la tise in (a) flogistica, 
malltenuta da influenza che sogliono ec­
citare e favorire la aft'ezioni infiamma­
tOl'ie degli organi dell'espil'o, come sono 
le val'iazioni della temparatura ed il fred­

do umido ; ed in (b) settica, mantcl1uta 

all. infinenze che cOl'l'omponoil biopIasma, 
(pl'otoplasma) del sangue e degli umol'i, 
taU sono la cattiva alimentazione, l' aria 
vizata e il caldo-umido. Secondo 10 steseo 
aut. e mestiel'i si sceIga un clima s@cco e 
caIdo- nella tise fbgistie-a ed uno seceo 
nella settica; ~ol1e quali precauziolli ei 

prol.l.lette splefldide cure dal cambiamen!o 
di clima. Ma come e stato gift ossel'vato 
dai o1'itici, era desiderevole che in umt 

materia di tanta l'ilevanza l' illustre A. 
a vesse notaio chiaramente i punti di dift'e­
l'enza fra le due forme gia h1enzionate di 
tise, in modo da non poLere piu coufondere 

l' una con l' altra, molto piTl. che secondo 
lUl e funesto l' errore ndIa sceIta del 
lnogo. Anche il cielo di -Malta e stato de­
cantato dagli scrittori inglesi per benefica 
influenza a chi e cagionevole del petto, 
per cui vediamo ognora nostri connazionali, 
iufermi di tise, prescegliel'e quest' isola per 
101'0 dimora: ma dobbiamo confessare che 
questi ellcomii non l'iposano sopI'a alcun 

fermo fondamento, perche la struma in 
tutte le sue forme ci e frequentiss~ma, e 
vec1iamo di continuo svilupparsi i1 tubercolo 
in Inglesi che, floridi di salute, quivengono 
a soggiornare; e perche inoltre e 1'egola 
quasi costante che i tubercolosi, i quaU q lli 
si formano llelIa spel'anza di l'icupel'arsi 
la sd t.. te, miseramente pel'iscono, in modo 
speciale neIl' estate, in cui l' eccessivo 
calore e gli stessi eft'etti di un clime. tl'O­

pleale n' aumentano la dispepsia ed i disor-

(1). On the Results of Climates in the 
Treatment of Pulmonary Consumption as 
exemplified by an Analysis of 251 Cases. 
V. Med. 'Iil.l.l. & Gaz. 

dini del processo nutritivo e provocano i 
tenomeni di-colliquazione- Dal ehe sea­
turisce ehe il n~stl'O clima non eOll "iene 
niente affatto ai tisici-verita che dobbiamo 
onBstamente ripetere, Egli e vero che 0.1-
cuni autori. fra i quali 10 stesso \YALsHE, 
insegnano che, seguenc10 certe regale, ai 
tisici possa giovare un' emigrazio ne anche 
in una. regione nella. quale Lt tuberealosi 
polmonal'e e frequen~e cagione di mor\.alita: 
ma a.ltl'i autol'i, come il LOiiIB.\RD, stabili­

sC'ono elle una localita proprizia 0.1 tisico 
deve eSSel'e assolutamente carattel'izzata 
ualla assenza totale dei malati di tale 
genere : la quale teol'ica e piu da accet. 
tare, sic come quello. cbe e sostenuta dalla 
logiea e insiem e daUa cotic1iana esperienza. 

Appartiene aUa moc1el'lla osservazione, 
l'ave1'0 in m oelo apodittico dimostrato, ehe 
le l'egioni alpine, essen do immuni della 
tise, oft'rono i1 so ggi orno piu opportuno 
agIi iufermi di cotesto mOl'bo; e para 
si vanno oggi celebro.ndo le regioni alpine 
della Svizzera, della Sa£sonia-, della 81e­
sia, della Boemia, della Spagno. ... I dott. 
WEBER, SPRINGLER ed- UNiJER banno ot­
tenuto guarigioni compiute c1i tisici 0 suI 
Davos am Platz, nella Svizzera, 0 sullo 

altopiano del Messieo. 
11 dott. J OU~DANT dice:" la tise e 

mrissima sulla grandi altezze, e cia cH­
- pende non dalla latitudine dei Iuoghi, mll. 

dalla elevazione sopra il li velIo del mare: 
I) 

perche il Messico e Pllebla, dove questo 
morbo e quasi s(!onos eiuto, sono nelIa me­
deEima Iatitudin e di Vera-Cruz, Ove· quel 
m6rbo e frequente." Ed aggiunge "che 
l'infermo si trova molto sollevato sngIi 
altipiaui ;" il che egli attribuisce alIa 
esistenza di una minore qnantita di 
ossigene in un' aria piu l'al'ificata (1). 

(1). Les altitudes de l' Amerique tro­
picale, au-dessus dll niveau des merA, au 
point de vue de la constitution medi­
cale. (Presso Scrivener.) 
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SCR!VENER (1), nome gia f~migliare ai 
nostri Iettori, sCl'ive che le montagne di 
COl'dova, le alte valli delle Ande della 
Bol i via, sono ottime per chi ha debole il 
petto. Durante un soggiorno di 16 anni 
al Peru, egli conobbe molti abitanti di co­
testa citta, in un perido avanzato della 
consunzione polmonale, ripiegare vel'!4O i1 
meglio, dopo aver preso dim ora 0.1 Jauja, 

che ha pl'esso Et poco l' aHezza deli'Etna. 
Anche il dott. SMITJ'I confel'ma l' ef'ficacia 
della aria delle montagne peruviane neI 
tro.ttamento deIIo. tise polmonale. Ecco 
quanto ne dice 10 SCRIVENER. "Il cielo 
delle Ande e del piu pure e j:liu briIlante 
IlZZUl'l'O, e l'atmosfera e talmente chin.m e 
irasparente. cbe vi si"scorgono gli oggetti 
da molta lontananza. Il viaggiatot e si 
crede gia giunto alluogo del suo destino, 
quando ei deve tuttavia camminare vari 
giorui per arrivarvi in effetto. Questo 
bel clima e saluberrimo : la leggel'ezza 
dell'aria produce uei sensi un effetto esila­
rante, ed imparte a 101'0 forzo. in modo do. 
l'addoppial'ne l' attivita. La grandezza 
e la magnificenza delle spettacolo. che 
of1'1'Ono qneste montagne, colpiscono pro­
fondamente 10 spirito, ed ispil'ano senti­
menti religiosi. .. A vendo io valicato q neste 
montagne POSSD attestarne la salubrita 
del clima, dalla via cioe cbe ('ouance dalIa 
provincia di Cordova fino alIe dye dello 

Oceano pacLfico. Sn questa vasta esten­
sione di pace la tise tubercolosa e intie­
l'amente sconoscinta ... EgIi e cosa fnori 
di ogni dnbbio che dopo un soggioruo di 
qualche tempo nei paesi delle montagne, 
cbe si estenc1ono a differenti altezze c1alla 
pl'Ovincia di Cord ova, neUa. Repubblica 
Argentina, fino alla Valle del Rimac, 0.1 
Peru, la tise polmonale nascente gnal'isce 

perfettamente, e gli ammalati che ne sono 
in un periodo avanzato si ritl'aggono tale 

(1) De la Salllbrite du climat des Andes. 
Angers 1868. 

un van taggio che prolungano di piu anni 
la 101'0 esistenza.'1 

Tali vednte sulle l'egioni alpine sono 
confermate <la uno scrittore nasai recente, 
il. LOMBARD (1) che in un suo piccolo, 
ma assai pl'ezioso lo. voro intOl'110 all' im­
munita della tise, considem che non solo 
le condizioni meteorologiche (:J 10 stato 
igl'ometrico, ma anche le cause ~tnologi· 
che e le tellnl'i c he possono favorire la 
eseuzione delIa malattia in discorso. Co si 
a suo sensogli abitanti dell' IsIauda, 
deIla parte settentl'ionale deI1a N0l'Vegia 
e della Russia non l'iconoscono tale im" 
mnnita al clima, sibbelle all' uso degli 
alimenti grassi, di cui costantemeute fanna 

nso. Secoudo 10 stesso autore coma ('ause 
fisiche di tale preziosa immunita sono da 
annoverare le l'egioni freade, l' ari!t 
asciutta, la temperatul'a egnaIe, I.tccom· 
pagnate da una data elevazione sopl'a iI 

'livello del mare. 
Egli ci avvede che evvi una zona in cui 

regno. la tise, e che le l'egioni di' sopra, a 
tale zona ne van no immuui. Il limite di 
questa zona tisica e dell' A, fisflata dai 4bo 
ai 1200 meh'i suI liveIlo del mare. La 
tise diminnisce collo avanzare deUo equa· 
tore al polo e dalle sponde del ma1"(J al­
le 1"egioni montuose si t1'ova in P1'OPOI'­

zioni inverse coll' altezzCb delle l'egioni" 
abitate. Il LOJ\IBARD attribuisce tale im­
mnnita nelle l'egionimontuose alla minore 
qU8.ntita di ossigeno che viene fornito 
alla l;espil'azione, come pnre alIa minora 
pressione atmosferica,che cagiona nn £lusso 
abbondan te di umori verso la cute e ver­
so i tessuti sottocntanei, daI che conse­
guitano uua nntl'izione' piu attiva, ed un 
aumento mIle segl'ezioni delI.e mucose, 
delIa pelIe, come pure un' esalazione piu 

abbondllnte dalIa superfieie bronco-pol-

(7) Archi via di Medieina, Cbirurgia, ed 
Igiene e N. Lig. Med. an. XVII. No. 17 
Sunto del dott. TUCCllYIE1. 
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mOUll,;'0: "eel e precisamente la dimi- taggio 11011a pl'ofilassi e nel tl'uttamcmto 
nnita pl'oporzione di ossig'eno in un yo" della tisi polmonale. (4). L' azione tem­
lnme cH aria inspirata gia. l'iconosciuta peutica delle regioni elevate e avvant,ag­
come causa prima di immunita tisica dal giata per l' idroterapia, per l' esercizio 
'rOURDU:i"ET, e la maggior del'ivl1zion0 duI muscolare e per uua 11uti'izione abbonde­
centro alla cil'confereni1>l1 che aumenta 111 vole di v ivande nutritive ed alimenti 
attivith doHo l'egioni cubnee e sottocu- gl'assi, accompagnata con I' uso c1i vini 
tanee, cbe a SOllSO dell' A. costituiscono generosi. (5). Le eage di salute devono 
le due cOlldi zioni fisiologiche prime della essere stabilito di lit dei limiti dell a zona 
immnnita til3ica. A c onseguenza di guesti immune, cioe in una elevazioue non miuo­
ana fattol'i fisioIJ'glci pei quali si ha uno re cli 500 a 1000 metri suI liveIlo del 
sviluppo maggi01'0 deIlit cassa tOl'acioa ed un mare e devono pl'esen1al'o tutti i comodi 
Itumonto c1ella capacita del polmone e delle neces!1uri ana vita." 
vescichette aerGe, applicati alIa. patologilt, Ria9sumiamo le doUrine modeme snl 
110 segue, che la l'espirazione si effettua cambiamentoodel climll, ne11a tise. (1), II 
piu ampia per supplil'e alIa insnfficienza di soggiomo alpino e giovevole in tutte le 
ossigeno inspiraio, e guindi le vescichetta stagioni. anche nella rigiila, ed e 0.1 COll­
aeree svilllPpate oUre misul'a divengono t1'al'io dannoso gnello smIle dve del mare. 
enfisematiche in modo da C[\6';011a1'e non (2). IIllnghi viaggi 110n si devono in­
di l'arlo il cosl c1etto asma montano. Tale trapl'endele che nei primi gradi del mOl'bo 
enfisema l' A. con il RAlliADGE l'epnta come imperocC'he negli ultillli stadj riesce inu­
un mezzo naturale per la cura della tuber- tile, a spesso dannoso, l' allontanamento 
colosi polmonale, pal'che prom nove la com- dal auolo nati vo. 
pl'essione delle veseichette rese enfisema- (3). Il cambiamento di clima non puo 
tiche sopm quelle malate, re~ta facilitato giovare, se non vi acconsenta l'ammalaLo. 
l'assol'himento e la l'egressione degli ele- (4). Malta, essenelo sede favorita. del1n. 
mentimorbosi depositati nel polmone: tise, e mancanclovi un' elevazione convene­
alIe quali salutari conseguenze della dieta vole, e cattivo soggiorno pei tubercolosi. 
respiratol'ia aggiunge 10 sviluppo dell' ane· L' aIt opiano piu elevato e quello di 
mia montana e la pletora carbon ica, che ne Bengemma, 800 piedi circa suI liveIlo del 
segue, come utili ancora a combattel'e la mare, dove stando agli studj del Prof. 
tise." Il LOlilBARD riassume - ne11e ae- M.A.RIGNAC, e assai piccolo. la differenza del­
guenti pl'oposizioni i suoi sLudi intorno a la pression6 atmosierica ed appena sensi­
questo l'ilevante argomento;" (l). L'influen- bile la diminuzion6 di ossigeno. Laonda 
za di una bass a tempel'l1tura 6 di un cli- non potendosi determinare nel sangne uu 
ma fredclo nei monti non e danuoso per 1 cumolo di acic10 carbonico-una pletora 
tisici, come ue1111 generaliti't si e stimato cal'bonica, produttl'ice di p1'ofonde inspira­
fino 0.1 pl'Gsente. (2). Un soggiol'no pro- zioni e di uu aumento delle vescichette 
lungato, senza riguardo alla val'iei it di sta- polmonali -quell' aitopiano non l'echerebbe 
gione, nelle montagne eel in pal·ticolare aIcun vantaggio nella tise. 
di queste nelle piu alte regioni, e vantag- (5). Al soggiorno aIpino e necessario 
gioso ai tisici che spesso vi trJvano la unire l' esercizio attivo, l' uso di alimel1ti 
cel'cata sa.lute. (3). La dieta .respiratol'ia I termici, come a dire l' olio di merluzzo, 
montana e la pletora cal'bonica, consegnen- il burro e simili. come pure l' uso del 
:ca naturale di ossa, sono cE massimo van- fosfato di eaIce. 
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Sull' emofilia. 
II Prof. CA)f'l'ANI, i cui ('ommenti suI trat­

tato di patologia del NrEMAYER, e i var· 
sCl'itti nel Morgagni, particolarmente sui 
c1iabete, hanno innalzato acl un postol 
molto elevato, ha non ha guari sCl'itto una 
memoria conteuente la sloria di un caso 
di omofilia, ove ei si studi 0 di dimo_ 
stl'ftl'O la differenza tm ql1esta affezione e 
gli altri stati morbosi che vi si ponno con­
fondere. Il seguen te n'e un sllnto la cUi 
lettlll'U, speriamo, sara profittevole ai no­
stri lettori. E in tanto di nuovo rin­
gl'aziamo rill ustre clinico italiano della 
copia che ce n' ha gentilmen~e favorito.-

L' emofilia e uu morbo cong enito che 
dh luogo a perdite considerevoli di sangue 
per piccole ferite, e che spesso sono tal­
ID ente irrefrenabili da cagional'e la morte. 
E' chiaro come queste pel'dite, allorche 
sono eccessive, debhano eSSeN! ace ompa­
gnate da pallore estl'emo, vertigine, vo­
mito rifiesso., polsi esilissimi e . frequentis­
simi e da estl'ema debolezza genemIe. Il 
sangue di un morso di mignatta fiuisca 
senz!t potersi arrestare ; l' estl'azione di un 
dente, una piccola soluzione di continuita 
danno luogo a perdite che miuacciano la 
mode per dissanguinamento. In questa 
Ilffe.zione non trattasi gift, come alcuni au­
ton erroneamente pretesero, di fragilita e 
di lacerabiIita dei vasi, sibbene della dif­
ficolta estrema del aangue a coagularsi 
e deUa conseguente lentezza di chiudersi 
della ferita. Il sangue viene fuori dal 
vaso lacerato con tale ostinazione, ad onta 
d,ei piu en5Jrgici stiptiei, da mettel'e in pe-
1'1c010 la vita dell' infermo. '.fali ferite, 
allol'ehe chiudonsi, impiegano vari giorni 
per la debole l'eazione. E' consentaneo 
coi fatti il ritenere che in tall ca si la co­
stitozione del sangue devii dalla normale. 
Oonviene distioguere l' emofilia dalle ma· 
lattie che vanno eziandio accompaauate 
da em orragie, e che lalora con essa 0 con. 
fondonsi, come a dire 10 scorbuto, il morbo 
maculoso del WerIhof, la diatesi emorra­
gica~ le settieemie, che tutte hanno una 
patogenia c1istinta. 

(a) Quantunque si sappia essere n~llo 
Bcorbuto l' alterata nutrizione la cagione 

deUa discrasill. del sangne e deUa fragilita 
delle pareti vasali, pure in che consista la 
natura deUa discl'asin. scol'butico. ci e tut· 
tom ignoto. La profilassi e la terapia, con· 
sistenti prineipalmente nell' uso del succo 
di limone (non gin. dell' acido citricoY. 
llon ne rischiarano roolto la natura, quan­
tunque non sia forse mal fondata la ipotesi 
del GARROD, che fa clipendere 10 scorbuto 
delIa prevalenza dei sali di soda su quelli 
di pot as sa. NeIlo stato di salute i primi 
prevalgono Del siero, i secondi inveee uei 
COl'pllscoli sallguigni: ora eccedendo neI 
sangue la soda, e clistl1rbati cosl i rapporti 
endosmotici ed esosmotici fro. Bitll'o e 
globuli, nascerebbe uu'alterazione in que­
sti elementi, 1uindi una viziosa uutd· 
zione uei vasi e uei tessuti-cioe le discra­
sia scorbuticll. La quale ipotesi e soffolta 
dal fatto che 10 scorbuto presso coloro 
che si cibano di cal'l1i salate, e che ad un 
tempo son privi di verdure e di fl'Utte. 
di sostanze aioe che non contengono 
potassa, e un morbo assai frequente. N ello 
scol'buto le emorragie piU. fa cilmilllte 
a vvengono nells. bocca, 11el connettivo sot· 
tocutaneo, dove si ponno ben palpQre le 
dure llodositit gcol'butiche, e ncIla cute 
sotto forma di macchie larghe, dure, che 
passano per tuttll la serie delle colol"azioni' 
cbe subisce l'emo.tina, cioe il ceruleo, it 
verde e il giallo. Tali macchie pur si 
ritrovano sulle membrane siel'ofle e suI 
periostio: e talora nelle Crlvitit sierose 
hanno luogo copiosi vel'samenti sanguigni: 
carattel'i tutti che distinguono questa 
affezione. 

(b). 11 mm'bo macul080 del We1'lllOf 
si distingue agevolmente dallo Bcorbuto. 
per le macchie piU. piccolo, simili a tanti 
punticini emol'ragici spal'si sulla peri­
feri~ cutanea, che, a vero dire, sono 
la caratterisLictl del morbo maculo­
so i nel quale, d' aUra parte, mancano 
la emorragia boccale, la tumefazione delle 
gengive, le nodosita emorragicho, le ecchi­
mosi ed j trasudamenti delle sierose, im­
perocche nel morbo maculoso vi e tendenza 
alIe emorragie delle superficie apel'te. 
come a dire epistassi, enteronagiB, em a­
turia, metrorragia, le quali llello scorbuto 
sono fenomeni rarissimi. 

(c). La cZiateli emo1'Tagiea consiste in 
un'eccessiva. lacerabilitli. dei capillari, per 
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-------=~--~----~-*~--~~---------------------------------------cni alb minima azione mecranica ha luoge 
rottl1l'!t di vasi e q uindi ernorragie' ed 
ecebimosi; e i1 menolno sforzo c1i't cagio­
ne ad emottisi. },IIa in qnesH individl1i 
i1 sangl1e si coagula faf'ilmente e ql1indi 
cogli emostatid l' emol'l'agia tosto si ffena. 
Tale dio.tesi e sovente cagionato. do. co.ttiva 
alimentazione, da aria viziata e aa t utte 
queUe cause ('be perturbano il proeesso 
nutritivo. 

(cl). Nelle setticemie le jiltl'azioni di 
elnatina clipendono dalla distl' uzione dei 
globuli 1'08si,e dalla conseqnente soluzione 
dell a ematina ne1 sie1'O. 

11 t1'attamento dell'emoiilia e profilattico 
e curativo. Quando l'individno sottoposto 
a q uesta terrible diatesi conosee l'anoma­
Ha della propria costituzione, dovrh a 
tutto cos to evitare l'applic(lzione di mi­
gnattf1, l'estrazione di denti e le benc he 
minime ferite. La materia medica non 
ci ofi're nell'emofilia alcun pr esidio cbe 
possa produrre conguli 4i qnalehe va­
lore: e pero i numerosi stiptici non vi 
giovano afi'atto. 11 solfato di svda mceo­
mandato da OTT, alIa dose di 30 grammi 
al giorno non l'eca vantaggio di S(lrta, non 
COS1 la compressions digitale permanente 
cbe diede buoni risultati al dott. OBENAUS. 
n l'imecUo sovrano ci e offerto soltanto 
dai peH di cibozio, felce cbe nasce nel 
l'imoto Orienta, detta altril1lenti pengha~a1' 
djambi, Cotesti peJi si devono applicare 
sulla ferita asciutti, poiche aItl'imenti non 
recherebbero alcun beneficio. Nel com­
merc'io si trova inoltl'e il Pakoe-kidang, 
proveniente da felci arboree di Giava, e 
cbe agisco alla pari c1el eibozio: il quale 
consiste di cellule vegetali. molto igl'osco­
piche, che si l'igonfiano pel 101'0 potf-re 
di attrnrre avidamente l' acqua, e quindi 
aciscono meccanimente, per un fatto di 

o 

di eapillarith, e si conglutinano col sangue 
di modo a fOl'mare una crosta diffieile !l. 

ditsacoore. 

Azionone dei prinoipaU aloaloidi 

dell' oppio. 
Non tntti gli alealoic1i dell' oppio eser­

citano nella economia alliruaIe la made­
sima aziolle. Dalle esperienze del HA­
BUTElA U, i pri n cipali fra tali alcaloidi 
possono classificarsi in quattro ordini 
cioe :-

(1). Ol'diue soporifieo, cui appartengollo 
la mOI'/ina, la cocleina e la na1'ceinc~. Gli 
altri non inc1ue 0 n 0 il son110. 

(2). Ordine tossieo neI quale sono tutti 
cioe la codeill,a, la tebaina, la papcwerina, 
narceina, e la 0na:'cotin(~. 

. (S.) Ordine anestetico dove figu:'ano la 
nal'ceina, la morfina, la tebaina, la papa­
verina, la codeina; cioe tutti meno la 
na'fcotina, che non sembra capace di se­
dare il dolore. 

(4). Ordine anel:osmotico Del quale 
sole s' anuovel'ano la mm:fina e la nar­

ceina, impel'ocel1e gli altri quattro 110n 
arrestano la diarr ea. 

L 'OLIO DI FEGATO DI MERLUZZO 
AROMOTIZZATO COLL' ESSENZA 

DELL' EUCALIPTO. 

Collo scopo di pravenire le eruttazioni 
pl'odotte dall'olio ·di fegato di ruerlnzzo 
e ad un tempo di togliergli il sapore e 
l' odore am bedl1e troppo disgustosi, in 
sin da' qualcbe tem po i m edict> di Parigi 
10 vauno al1lministrando aroruatizzato col­
I' essenza dell' Eucalip tU8 glvbulus, della 
quale si mescola uno scrupolo per ogui 
tre oJlcie di quell' olia. 

Un n uovo presidio pel reuma .. 

tismo. 
Il dott. KEMPS vanta l' usa interno 

dell' olio di kerascoleno nel reumatismo 
crontco, alIa dose di una 0 due dramn,e 
in un po' di vino <> di aequa. A tals 
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ammiui"trazione non tengono dietro di· 
slurbi gastrici 0 cH altra natura, che anzi 
qhost'olio agisce alla pari de' tonici. L'odo­
re e iI sapore per cel'to non piaoevoli, S'()p' 
pongono alIa diffu!'lione di quest' agente : 
mll i1 KEMPS assiourache mettendosi 
in bocon. un po' di sale e posoia bevendo 
il kerascoleno, appena si e disciolto il 
sale, il malato non percepisce piu veruna 
iSensazione disguHtevoIe. L' applicaziol1e 
presta dell' olio di kerasco1el1o nelle scot· 
tature dt quaIung ne gmdo ne allieva molto 
i1 doIol'e. Qu(;'st' olio sf estrae daI carbon 
fossile. 

L'atro;fia cardiac a e le psico­
patie. 

L' atrofia cardia ca e stata per a1cuni 
tin morbo problematico, e do. altri detta 
incompatibile colla vita. Ma varie.osser­
vaziol1i vennero a chiarire la fallacia di 
questa proposiziol1e: e fra i piu moderni, 
il prof. TraRI di Siena ora conferma 
I' autel1ticita di tale condizione patolo­
gioa. Avendo egli ossel'vato la dimi­
nuzione sensibile di peso e di volume nel 
cuore di tre dementi, ha stimato opportuno 
l'ichiamare l' attenzione dei medici, e 
particolarmente degli alienisti, non solo 
sulla reale esistellza di questa affezione 
111 a an che sui pel'turbamenti ment ali c he 
ossa produoe per la deficiente il'1'igazione 
sanguigna dell'organo del pensiero. "E' 
agevole intcndere, dice il ('h. prof. che 1'01'­

gana impellente i1 liiallgue verso la peri­
feria, e percio al cervello, non poteva 
avere in quelle condiziol1i d' organismo 
forza sufficiel1te per eftettuare la spinta 
e la succeflsiva opportuna irdgazione· 
Anche la ricerca £orense, in casi dubbi di 
alienazione, potra voIgersi inclusive alla 
ispeziolle del cnore." Intorno all' atro­
fill. cardiac a, nelle opere piu recenti assai 
poco troviamo aggiunto alIa sintomatologia 

esposta dagli autori tl'enta 0 quaranta 
anni addietl'o. Eccola in breve: Le cavita 
ael cnOl'G si l'estringono e pel'cio hon pon­
no ticevere che POCtl. qnantita di sangue : 
dal che nU8('OUO polsi piccoli e curdiopal­
mo (SENAO). Gli amma.lati devollo nnda­
re menD soggetti alIe affezioni flogistiche 
(LAENNEO). La tUatith nOl'male diminuisce 
sensibilmente (PlORRY). Dispnea, ane­
mia, anasarca (AITKEN, a HARLEY). Im­
pulsione deboIa, profonda 0 nulla; ru­
mad' sardi, appena percettibili; chiari 
allorq uando le pareti sono sottili e la con~ 
trazione brusca (RAOLE); polso piccolo, e­
sile, ristretto, duro e l'esistente nelI' atI'o­
fia coucentrica 0 ceutl'ipeta; molle. deboIe., 
largo ne11' ab'ofia cOI:centrica oel anenri­
smaticn (BOULLAUD). Lipotimia frequenti. 
Talora e compatibile uno stnto di appa­
l'ente s!lnitll. (HARLEY). Accompagna qual. 
ehe volta la tubel'colosi, iI cancro e la gIl1~ 
('osuda (TANNER); e dil. origins a perturba­
menti psichici (TIGm). 

In q nest' ultimo 'caso l' alienista, rio'or­
l'endo agli stimoli alcoolici, alIa dieta escIn­
sivameute azotata, all' aria c<tmpestl'e e 
simili, potri\. forse l'eCal'e Nualcha v!lntaaaio 

"- 1"10 

agli infelici affidati alIe sue premure. 

DeUa microcitemia, per MM. 
VANLAIR e MASlUS, protessori. dell' Uni. 
versitd cli Liegi (Archives de Physiologie, 
eC.)-Es-iste un complesso mOl'bosa che 
finol'a non e stato descl'itto, al quale a­
vuto riguardo all' alterazio ne speciale del 
sangue, ehe ne constituisce i1 silltoma 
principaIe, abbiamo dato 11 name di mi­
c1'ocitemia. Qnesta leslone del sanaue e 

'" caratterizzata daIl' allormale presenza di 
un' enOl'llle propol'zione di gIobuli rossi 
diterenti dai gIobuli ordinarii, ai quali ab­
biamo impo sto, per la piC'calezza della 
10ro dimensione, iI nome di micl'ociti. 
I cal'atteri distintivi dei microciti sono la . 
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sfericita perfetta, la notevoJe pel'si­
stenzv. dell' integl'ita delIa loro forma, la 
101'0 l'esisteuza a' reati vi, ilIoro isolamento 
~ostante nel campo micl'oscopico, l' ecees· 
siva rHnmgenza, ed in fiue speeialmente 
la pieciolezza e l' unifol'mita del 101'0 

diametro. 
LEHMANN, FUNItEl, l\lJ:Ax SCHULTZ, 

KLE;BS, CHA.RCOT e VULPIA.N hanno diggia 
deseritto piccoli globuli rossi nel sangue 
de'mammiferi. LEHlIfANN Ii ha trovati nel 
sangue delle vene epatiche; FmFm nelIa 
vena spleni('a e ne1 pal'encbima deUa mil· 
za; ma tantol' uno cbe l' altro 1i de· 
,acrivono come globuli lentieolad e non 
come glohnli srOl·ici. M. SCHULTZE non ha 
visto che i globnJi c1entellati 0 granulosi, 
il cui diametro non scendeva aI c1i sotto 
eli 5-6 millimetri, mentre i nostri micro­
cHi sono perfettamente 1isci e di un dia­
I:f1etro di 4 millimehi. I globuIinani di 
SCHULTzE si sono pl'esentati nel sangue di 
pm'sone !;lane, e sopl'attutto in indi vidui 
affetti eli malaLtie febbl'ili. 

I piccoli cOl'pnscoli incontrati aa KLEBS, 
CHARCOT, e VULPIAN nel sangne leucemico, 
l'assomigliano dippill ai nostri; ma essi 
non sono stati constatati che nel sangue 
1'IlCCOltO in un tel~po piu 0 menn lungo 
clopo la morto, e cl' a1tI'onde non esistevano 
che ill piccoIa Pl'opol'zione ; la pl'Oporzione 
de' nostl'i mlcl'Ociti invece era enol'me, 
p~rche formavano almonD la meta dei 
globuli visibili nel cam po micl'oscopico, 
o si l'iscontravano ne1 sanglle estratto so· 
lumento U[1 alcuni sec'ondi e pl'esi suI 
vivo. 

AI rigllurdo ,de' piccoli globuli dentel· 
lati 0 granulosi cho ha osser\"ato, M. 
SCHUL'rZE non afl'el'ma che essi preesiste­
vane nel sangnc, ma dichiara che Ii consi­
dera come un prodotto artificiale. Per 
quel che rignal'da i nostri pl'oprii globl11i 
nani, non divldiamo quest a riserva. Li 
l·jguardiamo come pl'efol'mati nel sangno, 

ed eccone le prove~basate sui i falti che 
abb,iamo reiteratamente vel'ificati - che 
possiaruo invocare onde appoggiare la no­
stra opinione : 

10 E' " t t I < l'anSSlmo COllS a are' a pl'esenza 
de' nostri micl'ociti nel sangue di un in­

dividuo sano, quando si pi'endano tutte 
,le prceauzioni per im,pedil'e il l'affl'cdda-
mento e la evaporazione del saugue. 

2. Una tempel'atul'a troppo elevata, la 
cJmpl'eSSi0Ue 0 la concentrazione del san­
gl1e nOl'male de'tel'minano una segment~. 

zioneprogl'essiva de' globl1li r098i, di cui 
se ne ponno seguil'e le fasi con molta 
precisione ed~ il l"isultato difinitivo e la 
comparsa nel campo microscopico eli un 
numero piu 0 menD considel'evole c1i cor­
puscoli piccoli e sferici, mll di dimeusiol1i 
estl'emamente variablL Invece la corn· 

. pllfsa dei nostri globali pl'esentn elimen­
sioni rimarchevolmente uniformi. 

3. 11 sangue che abbiamo tl'ovato pre· 
gno di micl'ociti, immediatamente dopo la 
llscita da' vasi, non ha mai offerto la 
moltiplicazione de' microciti, alIo!'clle, PCl' 

esami-nal'lo, ci siamo messi nelle contlizioui 
assolutamente ic1ellticbe a queIle in cui 
abbiamo operato l' osame del sangue nor­
male. Ora so,l' apparizione de' micl'ociti 
era il fatto di una disposizione speciale 
dei globuli rossi a metamol'fosarsi in mi­
crociti solo al di fuori dei vasi, quosta cH­
sposizione dovrebbe coniinutll'e dopo un 
certo tom po e p rodu1're sotto gli occhi 
medesimi dell' OSSOl'Vatore un :lUmen to 
Cl'escente della cifl'a de' microciti. 

4. Il sangue del nosl1'o ammalato ha 
p1'esentato i miC1'ociti fineM i1 male non 
e dimin uito di g1'avita, e souo scomparsi 
del tutto quando l' aft'ezione ha progreclito 
nel declinamento. 

Per giung er e a costitl1il'e una teol'ia 
dello stato micl'ocitico del s<tngue, abbia-
1110 intl'apreso l'ir.erche ('omparate sulla 
modalita de' gIobuli rOBsi nell' noma nello 
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atuto di salute ed in quello morboso, in 
pareC'chie specie d' animali, esaminando 

iI !Jungue in difl'erenti punti del sistema 
circolatorio. Dalle nostre osservazioni 
acaturiscono i fatti seguenti : 

Gli llccelli ed i batracii non banno mi­
crociti e nulla che 101'0 cOl'risponda. 

Nelle condizioni norma1i di sal ute, i1 
sangua noUa cil'colazione generale nei 
mammiferi non contiene che ecceziollaI­
mente microciti ; 

Ne esistollo invece coslantemente ed in 
gran numero neI sangue delle branche ve­
nose spleniehe e nella vena porta; non se 
ne l'incontrano nel sangue delle vene epa­
tichs chs allorche it sangue splenico ne 
contiene eno1'mi pl'oporzioni ; 

Le condizioni capaci di sovraccitare la 
attiviHt, della milza aumentano la cifra dei 
microc iti nelle vene che ne emergono: il 
contrario ha luogo nelle condizioni op­
poste; 

In alcune malattie si veggono compari1'e 
i mic1'odti in quantita variabiIa neI san· 
gue delIa circolazione generale ; 

Tra le ·affezioni oote, sono soprattutto 
le febbrili queUe nelle quali si e osservato 
10 stato microcitico ; alcune malattie ero­
niche possono anche presentarIo, quan­
tunque in grado minol'e ; quelle in eui si 
proDunciano sono le malattie del fegato. 

Giammai finalmente, in tutte qneste 
malattie, la cifra dei microciti ha ugaa­
gliata quell~ cbe abbiamo constatata neUa 
nostr!!. microcitemia. 

De. quesH fatti ci e semumto poter de-­
durre le seguenti teodche: 

1 !I. I microeiti non sooo che una delle 
faqi di distl'llZione dei globuli rossi. 

2. La milza e l' Ol'gano formatore es­
~enzinlc de' micl'ociti ; 

:L Il fegato djstr'l~ge, nelliOl condizioni 
fisio1ogi<·11e. i micl'ociLi che gli veng~no 
iLdla n":;," 

4.. nostro, Qve esisteva uo'iper-

plasia della milza contempol",mea ed una 
atrofia del fegato, il sangue della. circola.­
zione generale doveva uecessariamente 
caricarBi di globuli nani e eostituire ("osl 
la microcitemia. 

I sintomi dell' afl'ezione che abbiamo 
osservato sono stati, olt1'e le indicate le­
sioni della milza e del fegato, gasti'ulgia 
violen ti.accompagnate da itterizia intensa 
ehe avveniva ad accessi, poi un'afonia pas­
saggerm. seguita da paralisi amiotrofica dei 
muscoli «ella mano e dell' avanbraccio. , 
insieme ad una parcsi semplice delle mem­
bra inferiori; queste paralisi sono sem­
prs state motric i. L' mina fosco-bruna: 
non conteneva che poco 0 pnnto di urobi­
lina, l'acchiudeva invece, molta emofeina, 
acido urico ed uro-el'itrina. 

Dopo quasi due anni, gli, accidenti si 
S(illO modificati. La milza. e diminuita di 
volume; l' ittero si e eompletamente diR­
sipato ; l' u rina ha ripreso i anoi caraUeri 
nOl'mali ; le paralisi ed anche l' amiotro- . 
fia sono p1'ogressivamente scompal'si; in­
fine, nel medesimo tempo, si sono cancel· 
late le ultime tracce delIa presenza' dei 
micl'ocili del sangue. 

Aggiungiamo, per allegare un argolllento 
dippiu a queUo ehe abbiamo riuniti in fa­
vore dell'iI1dividuaIita deUa microcitemia. 
cbe una so1'e11a del nostro malato ha offer­
to identicRmente gli stessi sintomi e colla 
medesima succesione. Solamente questa. 
ultima e morta.-(An.de .J.lIed. Veter. S.c. 
1872, eNuov. Lig. Med. 10 Luglio 1872). 

PiUole per la pertosse~ 
11 dott. BORLETT assicura di avert'! 

otteuuto buoni efl'etti ClaIla segaenti pil­
lole nel trattamento della pertosse : 

P. Ioduro di argento cent. 50. 
Zucchero bianco gran. 3, 
Gomma poly. gran. 30. 

Dividiin 8 pill. Da una a cinque nerIs 
24 ore a fanciulli da 2 a 3 anni : e il dop· 
pio da 6 a 10 auni. 
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StoL'ia terapeutica dell' Idrato d! 
pe! dott. AmabUe GuUa. 

(Conlinuazione e fine,) 
VII.-MoDo DI AMJllINISTRAZIONE ; DOSI. 

Il doralio si adopera in pol vere, in cap­
sule, in mistura, in sigaretti, in iniezione 
fJottoeutanea, in applicazione endermica. ec. 

Allorqualldo si amministra in pozione 
bisogna aver eura che sia ben diluito ; a si 
puo seguire la l'egola data duI RICHARD­
SON, ehe vi si sia cioe per ogni dieci gl'ani 
della base, almeno un' on cia d' acqua di­
stillata. La buona cliluzione rende Pleno 
sgl'adevol~ il sapo re pungente del l'imedio; 
alIa qual cos a contribuisce molto 1'aggiunta 
di qualche cOl'l'ettivo, come a dire il sil'op­
po semplice, quello cH cedro, di can'ubi, 
di bigaradia, la tintura cH zingibero, di ae­
gun di menta e simili. , I tedeschi usano 
pal'ti uguali di sciroppo a d 'aequa. In 
'faco'dell' acqua si puo presc:rivere i1 vino, 
la bin' a, il broclo di LIEBIG, il decotto eli 
aUea, la mucilagina di gomma arabica &c. 
Grande pl'ecauzione si deve pl'endel'a per­
ehe non s' aggiun£a alcuna sostanza al­
calina aUa, pozione, affinche non succe­
do. decomposizione del clornHo.Dato in 
clistol'i, esso e wana attivo; coma acei­
piente, in questo caso, serve bene l' amido 
o la gom ma arabicn. Le iniezioni sotto_ 
cutanee, cousigliate do. molti, a1 dire del 
BOUCHUT, sono spesso seguite do. vi ve ir­
ritazioni, do. flogosi e aleune volte aucba 
da gangl'ena. Le applicazioni endermiehe 
llsate per combattere nevralgie, non sem­
brano aver dato buoni risulto.ti. II 0101'0.­

lio fn usato vantaggiosamente come topico 
contro gli ulceri venel'ei do. LAURENZI (1), 
e il dott. ACCETTELLA l' adopro pure in 
questi casi. 

Lo ZANI (2) l' amminiotl'o in poIvere 
cbinsa in un' ostia; l' U80 anche per via 
della mucosa nasale, faeendolo fiutare ai 

(Tl Gaz. med. Itn!' Lam).>. I) Ag. 1871. (2) 
~Iorgugni. All. XIII. pug. 28:1. 

maniaci. llbituati ad annasare tabacco. Lr­
MOUSIN, per ovriare alIa irritazioni 11el!a 
retrobocca, ha pro posto aUa Sot"ieta di 
medicina pratica di Parigi, l' uso delle 
capsule geIatinose di dOl'ulio, che possono 
anche adoperarsi come suppositori (1). 11 
dott. MANDL ebbe l' idea di adoperare i1 
cloralio in sigarretti per cJmbuttere le irri­
!azioni bronebiali (2). Ogni dramma del 
siroppo di FERRIS (3) contiene dieci grani 
di cloralio. 

Il cloralio e stato ulli!c, alla morfilla, RI 
curaro, al cloroformio,all'eslratto di canape 
indiana. TAIT osserva, cbe ad un individuo 
sottoposto aIr influenza del cIoraJio, ba­
stano poche goede di clol'ofol'mio per esser 
immerso in nna compiuta anestesia (4). 

Quanto alIa dose non sono perfetla­
menta d' accordo tutti i pratici. In gl'anda 
parte non prescrivono piu di salte grani 
pel' avera nn )ffetto anodiuo, a non piu di 
venti per nn effetto nareotico; altd per al­
tro giunsero ad amministrare per quasta 
ulLima azione anehe 80, 90, 100 grani. ed 
anche piu. WIAuRIAC, per esempio, arriyo 
a somministrarne ai sifilitici fino a fre 
dl'amme. LIliJBRElCH raccomanda la dose di 
sette grani pari faneiulli, e per gli adulti 
20 0 30 grani, da ripetersi ogni due 0 1ra 
ore; e erede cbe ne s;'a immune di peri­
colo una dose di aue dramme. RussELL 
l'itiene c he la dose di clol'alio per adnlti 
deva easere limitata a yen ti grani, e a due 
grani per un faneiulIo di nn aoao a mezzo, 
e dieci grani per gli adolescenti. Riguanl0 
alla dose bisogna rieordarsi di quanto am­
ni"onisca il PORTA circa i bambini, a le 
persone deboIi, ohe que sH cloe risentono 
piu di altri l'azione del cloralio. Sono 
poi alcuni che per snscettivita individuals 
o ne l'isentono moltissimo l' effetto, "ne 

(1) Bill. de la Soo. de lHed. pl'at. 1871. 
pa~. 54,56. (2) Goz. des Hop. ].4 Lug, 1870' 
(3) Braith lVoite-Re tI'OB. of medIC. vol. LXI 
pug.3i4. (4) Idem Vol~ 62 pog.866. 
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sono l'efl'attal'i auche alia. dose di una 
dramLUa. Cia non ostante il pl'atico dave 
avere a mente rhe come alle il'andi do si 
Bogliono tener dietl'o esiti fuuesti; cos1 
<losi troppo frazionn.rie non sono seguite 
da alcnn eft'etto. 

VUI. FORMOLE. 

1; Pozione seclativa cli LIEBREICH 
P. 

Idrato di cloralio ... , .. mezza dramma 
ACqUll dislillatll tre oncie 
Sil'oppo cl' al'ancio _ 
Mucilag, di gom. arab. p.e.due dram me 
Da pl'endersi a cllccldarini. 

2. Pozione ipnotica di LtJJlBREICH. 
P. 

Idrato di cIol'alio ...... una dramma 
Acqua distillllta ...... tl'e dramme 
Sciroppo semplice ...... una dramma 
In due 0 tre prese. 

S. Pozione sedativa di SPENCER WELLS. 
P. 

Ic1rato di cloralio ...... trenta grani 
Acqna distillata ..... dieci dramme 
Sciroppo semplice ....... due dramme 

4. Nal'cotico di RUSSELL. 
P. 

Idrato di dorario ...... una dramma 
Acqua ...... un' oncia 
Sciroppo d'arancio ..... due dramme 

5. Cloralio in clistere (MARTINI). 
P. 

Idra:to di rIOt·alio ...... quaranta grani 
Decotto d' altea ... ... uu' oncia 
Mucillag. di g~m. arab. g, b. 

6. E~ttllal'io narcotico'di ZA.NI. 
P. 

Idrato di cloralio ...... una dramma 
Gomma arabica ...... mezz,a dramma 
Sciroppo sernpliee 
Polv. di liquil'izia q. b. 
Si fa elettuario e si dei in pillole. 

IX. VENEFICIO. 

Mvlti SOIlO per certo i casi di avvelana­
mento oecorsi pel clol'll.lio, sill. per idio­
aincrasia, ° per abuso degli sperimenta­
tori,o di individui che 10 ingollarono 

aellza medica. prescriziolls. Il prof. SllHTlI 

(1) ha pubblicato alcnni casi di avvelena­
mento pel doralio, ed osserva che in sif­
bLte cil'costanze, l' agente tossico, dato a 
forte dose, determiua morte immediata; 
a piccole dosi, e data per lungo tempo, in­
duce una tossicemia, simile a quelIa pro­
dotla daU' ergotina. Il RWHARDSON, so­
pra ogni altro si distinse nelle rican'he 
tosbicologiche del cloralio, ed e ai slloi 
risultati cho dobbiamo attenel'ci. (2) 

I sintomi dell' avvelenamento acuto so. 
DO: pl'0foudo a8sopimento, abbassamento 
di calore, rilasciamento nmst'olar9, respi­

razione stertorosa, r08sor6 fugace aI colla 
ed alla facda. tremori muscolari. Vi si nota 
pure la costante contrazione delle pupilla. 
La morte avviene per ll.sfissia. cagionaLa. 
dll. sopl'abbondanzl) di muco nelle vie am'ee, 
oppure per pal'alisi del cuore. 

I sintomi dell' avvelenamento cl'onico 
sono: inquietudinemorale, inCel'tez7a nel 
movimento con tendenza. a cud ere a1 dinan­
zi ; alcune volta si not~ agripnia, albllmi­
nuda e siIenzio d' alvo. 

L' ll.utopsia. rivela semplicemente una 
iperemia. nei visceri addominali; i globuli 
del sanglle si trovano spesso defol'mati e 
l'aggruppati in masse; it sanglle non esala 
odore di cloroformio; e i muscoli e i 
nervi l'estano eccita.bili dall'sleUrico per 
lungo tempo (4). 

Quanto ai soccorsi. bisogna premettera 
che LIEBREICH, dopd avere studiato la 
facolta fisioIogica dell' idrato di clol'alio, 
diresse la sua atteuzioI1e ai mezzi da a· 
doperarsi in caso di attossicll.mento. A­
vendo ecrli veduto un indi vidno liberal'si 

b . 

di un trismo, in gra.zia di una dose di cIo-
ralio, produsse per mezzo delIa stricnilla 
dei trismi artificiali nei bruti, a cui po­
scia alUminisiro del clol'alio, e POCi) dopo 

(I) Med. Tirnes Ilnd Gaz. 23 Sett. 1871. 
(2) Bdtish & For. Med. Chir. Hev. Gen. 1872. 
11 Bal'th. Anno primo pllg. 96. (3) Labbe e 
Gujoo. 6az. des Hop.19 Ott. 1869. 
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vide dissipal'si intiel'amente 10 apasmo. 
Per convalidare maggiorment~ qneRta seo· 
pel'ta, egIi istitul sui bl'uti aItre espe· 
riAnze, somministranc1o cioe a due coniali 
una dose tossica di cloralio. Ben pl'e:to 
quesH . animaIi si addol'mental'ono pro­
fondamente. Poscia in uno di cotesti ani­
mali, inietto circa un centesimo di grano 
ili stricnina, e dopo poehi minuti la l'espi­

razione si rese piu lib era. i muscoli ri­

cuperaval.lo la 101'0 tonicita nOl'male. e 
dopo quattro ore nell' a~imale si cOOl'di­
oa1'ono tutte te funzioni. L' altra coni­
glio, privata ciel benefizio dell' antidoto, 
lIed in breve tempo. Un terzo esperi­
mento che conoborll. i precedenti, consi­
ste nelIa iniezione in uu tel'ZO coniglio 
dell a medesima dose di stricnina adope· 
r~t3. nel precedente esperimento. L' ani­
male mod dopo died minuti, in mezzo a 

convulsioni tetaniche (1). Da sift'atte os­
sel'vuzioni, il LrERREICII e altri esperi­
mentatol'i. con ragione conclusero esserB 
la strienina il contravveleno' da adoperal'e 

n 03.S0 di attossicamento cloralico. Dal 
cbe nasoe per conseguenza, che il clol'alio 
potrebbe ·adoperarsi con v!\ntnggio nello 
avvelennmento prodoUo dalla stricnina, 
I:IS l' azionc tossica di q aesto alcalo ide 
non fosse troppo rapida, e se fosse 
possibile di esibire il cloraIio subito dopo 
I' ingestione della stricnina. 

Assie.me a questo autidoto, conviene 
(lvviare aUa abbassamento di tempel'atul'o, 
l'iscaldando la pel'iferia del corpo, e facen­
do aI pll.ziente respil'al'e un' aria eaIda; e 
per vincet'e l'adinamia, e mestieri rieorrel'€l 
agH eecieanti diffusibili. e aI Iatte caldo 
unito alIa calce; per ostal'e all'asfissia. sara 
d' !lOpe» prllticare la l'espil'!lzione artifi· 
elale, usando 'soffietti adatti, avende aneo 
la precII.uzione di non premer,a il petto 
ne l' epiga.stw. 

(i) Oompt Rend. Tomo '1'0 pag. 4.03 

X. RIEPILOGO. . 

1. La scoperta del LIEBREICH, delle 
proprieta aioe fisiologic he e terapeutiche 
dell' idl'ato di cloralio, e una delle piu 
sorprendenti cbe sieno state fatte iu 
medicina. 
. 2. Se il cloralio opera sull'organismo pel 
cloroformio ehe se ne sviluppi nel Sftng'l13. 
o altrimenti. resta tuttavia questionabile. 

3. La virtu na.rcotiea e calmante del 
cloralio e faori d' ogni contrnsto. 

4. Al cloralio si pao l'icol'l'ere con 
immenso vantaggio in molti disordini 
del sistema nervoso cerebro-spinale e 
neIl' insonnio,,: in ambo i casi i1 nuovo 
pl'esidio non ha gli svantaggi dell' oppio. 

5. n clol'alio non pno s08tituire gli 
aItri anestetici che si usano DeUe opera­
ldoni chil'Ul'giehe. 

6. Le virtu terap6utiche del cloralio 
S0110 state molto esagerate. 

7. Sembra. pericolosa la sua ammini· 
strazione nelle eal'diopatie e nelle encefalo­
paLie organiche, neIle profonde adinamie, 
nelle ulcerazioni del venti'i$lolo, e nelle 
forme paralitiche delle s etticemie. 

8. La po~ione zuccherata di clora1io 
amministrata per bocea, e preferibile a.d 
ogni aItro mo do di amministrazione. 

9. La dose per un effetto sedativo 
dev' essere di un grano per ogoi nnno, 
e cosl fino a vent' annij per un efftltto nar· 
cotico tale dose deve raddoppiarsi. 

10, Come pri ma dose, per" un aduIto 
in uno stato di soddisfacente salute1 e di 
cui si vogUs. tastare l' idiosincl'uzia. llasta­
no venti gl'ani: dagli effetti di q uesia 
dose se ne regoleranno le ulteriori dosi 
che possono ascenders a. 60, ad 80 gl'aui 
ed anche a piu. 

11. E' pe1'icoloso di dare piu di due 
dl'amme dioloralio lunge le ventiquattl'·ore. 

12. La stricnina aembra essere l' anti­
doto del oloralio, e questo della stricniuB, 
I!. ooudizione che sia dato prontamente. 


	Scan_09012019145821
	Scan_09012019145853
	Scan_09012019145925



