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PREFAZIONE ALLA SECONDA EDIZIONE

La lieta accoglienza che ha trovata la prima edizione del mio
Manuale di Farmacologia, e 1’esaurimento della medesima in cosi
pochi anni, non ostante il gran numero di copie e 1'invariata ri-
stampa avvenuta, mi provarono che lo scopo, prefissomi allora, di
dare all’Italia un libro che col suo indirizzo eminentemente clinico
fosse di pratica utiliti sopratutto al medico esercente, che gli ser-
visse di consigliere nelle occorrenze professionali e di guida nelle
quistioni scientifiche, fu felicemente raggiunto.

Presento ora la seconda edizione ai miei colleghi: 1'indirizzo
pratico del libro é lo stesso, la parte critica é stata ugualmente
trattata, lo sperimento fisiologico e I’esperienza clinica sono rimaste
sempre le guide nell'esposizione delle virtu de’ rimedii, e delle loro
applicazioni. Ma, essendosi la scienza nel frattempo arricchita di
molte nozioni nuove intorno ai vecchi rimedii, questa seconda edi-
zione & stata in gran parte rifatta e dovunque notevolmente ac-
cresciuta, non solo col riferire gli studi degli altri, ma anche col
ricordare le proprie sperienze fatte coi nuovi rimedil nella clinica.

Mi auguro che alla seconda edizione non manchi il favore
incontrato dalla prima, e sard questo il migliore compenso dei sacri-
fizii e delle fatiche sostenute dall’autore, per rifare un’opera coxi
voluminosa.

Napoli, Gennaio 1885.
ARNALDO CANTANI.
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Quando al cadere del 1865 intrapresi questo lavoro, la min
intenzione era di fornire ai medici ed agli studenti del nostro
paese un Manuale di Terapeutica che riuscisse anzitutto ad ac-
cordare le nozioni farmacologiche intorno ai varii rimedii colle
loro indicazioni al letto dell’infermo, quali dal cambiato indirizzo
scientifico della medicina risultavano. In quell’epoca non manca-
vano dei buoni libri d'istituzioni all’estero; ma quelli pubblicati
in Germania erano per lo pilt troppo ristretti, ed il celebre ma-
nuale di Trousseau, allora il pitt voluminoso, il pit completo ed
il piu clinicamente pratico di tutti, che vide parecchie edizioni
anche in italiano, non corrispondeva pit ai nuovi hisogni dello
studioso, che la traduzione e la generale adozione della classica
opera di NIEMEYER aveva creati in Italia. Questo mio manuale
doveva dunque riempire una lacuna, gareggiando nell estensione
¢ nell’ indirizzo pratico coll’ opera francese, e seguendo in pari
tempo 1 progressi della fisiologia, che, applicati agli studi farma-
cologici, avevano dato un nuovo aspetto alla materia medica i
Germania.

Fino a quanto io abbia raggiunto questo mio scopo, di cio
sara giudice il lettore. Per parte mia mi credo in obbligo, anzi-
tutto, di chiedere venia, se il compimento di quest’opera si e fatto
aspettare assal pitt lungo tempo di quanto io promisi e calcolal
nell'intraprenderla. Mi scuseranno le circostanze, se si pensa che
comincial (uesto manuale a Pavia come professore di materia
medica e terapeutica, e clie due anni dopo passai come professore
di clinica medica, prima all’ Ospedale Maggiore di Milano, ¢ poi
subtto all’ Universita di Napoli, nella quale cambiata posizione la
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farmacologia non poteva piu essere il soggetto principale de’ miei
<tudii, ma doveva ripiegarsi in seconda linea. Questa circostanza
ha reso par troppo inevitabile un grande ritardo nella pubblicazione,
il quale da un lato fece crescere il volume dell’opera al dila del
presunto e del presumibile, per 1'introduzione successiva di molti
nuovi farmaci, alcuni dei quali di capitale importanza, e dall’altro
lato diede tempo a varii distinti autori tedeschi e francesi di
stampare opere nuove e piu delle precedenti voluminose, non che
ai traduttori italiani di renderle accessibili ai medici del nostro
paese.

Dopo cio, arrivato alla fine di quest’opera, io stesso mi devo
domandare se la medesima, intrapresa in un’ epoca in cul era
sola nel suo indirizzo e nella sua mole, abbia meritata per parte
mia tanta cura nella sua continuazione, e per parte de’ lettor:
tanta pazienza nel farsene cosi lungamente aspettare 1l compi-
mento.

In verita, mi lusingo che, non ostante le numerosi traduzioni,
specialmente dal tedesco, uscite a luce durante la stampa del
mio manuale, lo scopo di questo non sia fallito. In primo luogo
mi sembra che nelle altre opere I indirizzo sia generalmente
pit teorico che pratico, che la valutazione degli esperimenti fi-
siologici prevalga spesso a quella delle osservazioni piu stretta-
mente cliniche, e che non sempre si abbia cercato di spiegare
queste con quelli, di stabilire il nesso scientifico fra le une e gl
altri. In secondo luogo mi pare che gli altri autori, nella maggior
parte delle indicazioni pratiche da loro medesimi ammesse, si siano
contentati di stabilire queste troppo generalmente, senza entrare
nell’esame del dettaglio, che solo pud servire di guida nella retta
applicazione pratica di un rimedio ne’ diversi casi e nelle diverse
fasi di una malattia dello stesso nome in patologia: mi limito a
ricordare il bismuto, che nel catarro gastro-enterico con esagerata
sensibilitd della mucosa serve eccellentemente, mentre nello stesso
catarro con torpore secretivo e muscolare riesce addirittura dan-
noso. In terzo luogo la maggior parte degli autori di farmacologie
hanno lo scopo principale di presentare al lettore tutta la ricchezza
dell’arsenale farmaceutico, ¢ non di rado coll’occhio dell’innamo-
rato o col fervore della fede d’un credente sperano troppo dal-
Peffetto de’ singoli farmaci a loro simpatici, ne esagerano 1'impor-
tanza nella pratica e rifuggono con sacro orrore dal pensiero ere-
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tico che le piit gravi malattie possano guarire m-glio, accarezzat.
coi confettini dell’omseopatia, che assalite coi cannoni pesanti della
pia formidabile allopatia.

La mia posizione di professore clinico, se ha dovuto portare
con se la deplorabile lentezza nella pubblicazione, ha potuto per
compenso giovare allo spirito pratico di questa opera, il cui indi-
rizzo prevalentemente clinico era sempre il mio principale intento
¢ doveva fin dall’inizio formare il carattere proprio di questo libro.
che lo distinguesse, lo differenziasse da tante altre pregevoli pub-
blicazioni contemporanee. Col materiale vivente della clinica io ho
potuto istituire sperimenti pratici (giudiziosi peré e sempre coscien-
zi0sl) sugli ammalati medesimi e quindi arricchire questo lavoro
di ricerche originali e di vedute pratiche basate sopra i nuovi
punti di vista che il progresso della patologia stessa scopriva ai
nostri occhi. If come clinico ho cercato di rimanere fedele nell’e-
laborazione di tutti i singoli articoli di questa opera alla mia
bandiera di medico naturalista positivo, razionale. Quo natii
vergit, eo ducere opportet: cosi dice il vecchio padre della me-
dicma, il quale, per quanto gli allopatici avessero abusato del suo
nome onde appoggiare i loro errori di sistema, era pur sempre il
medico pit naturalista di quanti fossero venuti dopo di lui.

Che fare di tanti rimedii, quando I'osservazione imparziale del
naturalista insegna che le malattie acute guariscono tutte spon-
taneamente , per le stesse leggi della natura presiedenti ad ogni
inanifestazione della vita, e che, non disponendo noi di una cura
del processo, non possiamo giovare all'infermo se non comnbattendo
con una cura sintomatica ben diretta i fenomeni minacciosi, clie
le complicazionl od i fatti secondarii ci presentano? A che cer-
care il migliore de’ sistemi, quando é chiaro che anche le malattie
croniche non possono guarire per forza di uno specifico, ma solo
col mezzi che vengono in ajuto alla natura stessa rinforzando i
poteri fisiologici atti a risolvere un processo, a far assorbire un
cssudato antico, e cosi via ! In che cosa consiste 1l segreto che
oggl ancora da a pensare tanto ai profani, quando s’interessano
di medicina, che cioé le malattie piu acute, quelle apparentemente
pilt gravi, guariscono sovente tanto bene col confettino nulla si-
onificante dell'omeopatico, quanto coi pitt cavallini rimedii dell’al-
lopatico, ben inteso che questi ultimi non ammazzino 1" infermo ?
\llopatia ed Omeopatia sono per me due nomi ugualmente funesti,
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i quali, se una volta significavano le due bandiere opposte, errori
antichi contro errori nuovi, degenerazione del pensiero hippokra-
tico in lotta colla rivoluzione dell’ invento hahnemanniano : oggi
che la medicina & ritornata nel novero delle scienze naturali e
come tale vuol essere studiata, compresa e sviluppata, fotografano
soltanto il limitato orizzonte dei loro sostenitori, designano la cru-
delta del sistema, la fede nelle parole del maestro, la rinunzia alla
fatica di pensare col proprio cervello la illusione o la insuffi-
cienza. La natura non si stringe nell’angusta cornice di un sistema:
essa di cornici e in generale intollerante. Noi oggi sappiamo che
talvolta rimedii energici possono essere utili, ed anzitutto la chi-
nina, il mercurio e la chirurgia informano ma assal spesso
curiamo le malattie pitt minacciose anche con meno di un confet-
tino omeopatico, semplicemente coi mezzi igienici, colla molta aria
e molta acqua — col rimedii che ci da la natura stessa nella sua
grande farmacia universale intitolata alla circolazione della vita.
Oggi, per la guarigione delle malattie come per la conserva-
zione della salute, 1'igiene pubblica e privata & molto piu impor-
tante della farmacologia 6 ed 1 mezzi igienici stanno in prima.
quelli farmaceutici in seconda linea per ogni medico coscienzioso
ed intelligente, che voglia camminare sulle orme stesse della na-
tura, che con HiprokrATES voglia tendere quo natura wvergit. 1
mezzi igienici sono in generale le condizioni indispensabili del
mantenimento della vita stessa 1 mezzi farmaceutici sono nella
loro grandissima maggioranza veleni e non hanno e non possono
avere che l'indicazioni molto limitate e molto precisate. Nuocere
si puo sempre, in tutte le malattie, coll’ uso sconsiderato de’ far-
maci : giovare anche coll’ uso piu preciso e meglio studiato dei
medesimi non si pud che qualche volta. Solo corrispondendo con
studio scrupoloso e rigore massimo alle indicazioni precise del caso,
1 rimedii della farmacia possono riuscir utili all’ infermo : senza
indicazioni ben determinate, non solo possono, ma sovente devono
riuscir nocivi — ed io, autore di una materia medica e professore
di Clinica, saro contenio e credero di aver moltissimo giovato all’u-
manitd, quando tutli © miei allievi saranno diventati innocui
perché considerando la guarigione spontanea della maggior parte
de’ processi morbosi, che scienza umana non pud troncare senza

attentare alla vita stessa, primo dovere del medico & il non nuo-
cere, secondo il giovare.



PREFAZIONE ALLA PRIMA EDIZIONE, X1

Scrivendo questo libro non ho, nel trattare i singoli rimedii.
dimenticato quello che la pratica, illuminata dal positivismo e quindi
accompagnata da un giusto scetticismo, insegna di fronte alla teoria
che spesso vive sperando e pit spesso shugiardata muore: non ho
avuto 1" intenzione di invogliare all’ uso di molti rimedii, ma al
contrario di limitarne piui che sia possibile 1" applicazione in pra-
tica, e di confermare nella convinzione che I'aria, l'acqua e 1'ali-
mentazione sono i primi e piti possenti mezzi di star bepe conie
del sano, cosi anche dell'infermo. Percio non ho risparmiata la cri-
tica mia alle raccomandazioni altrui, e dove ho raccomandato io
~tesso, ho cercato di darne la ragione, accio che la critica del
lettore si potesse sostituire a quella dell’autore.

Cosi fatta, credo 1'opera mia ancora utile al pubblico che legge
pensando e studia, e specialmente ai miei colleghi esercenti la me-
dicina ; giudichino essi, poi, se ed in qual modo io sia riuscito nello
scopo, dando all’Italia un libro di pin. Il fatto che durante lu
stampa del II volume si é dovuto fare la ristampa invariata del
primo volume, mi fa sperare che questo almeno sia stato in ge-
nerale accolto con favore: voglio altrettanto sperare del secondo
volume con cui 'opera si completa.

Napoli, 14 Maggio 1877.

ARNALDO CANTANL







INTRODUZIONE

§ 1. — Concetto della materia medica.

Materia medica ¢ la dottrina che si oceupa di tutti quei mezzi, for-
niti dal mondo esterno, che spiegano una determinata inflnenza sull'or-
canismo umano. I8 questa la definizione della inaterin wedica, com’io
la intendo; altri adoperano la stessa espressione in un  senso molto
pin stretto.

L’influenza dei mezzi externi sul nostro organismn puo essere coiser-
rativa o noctva o saliture, secondo le condizioni in cui esso =i trova
prima dell'azione d'una data influenza e sccondo lo stato clie esxo pre-
senta dopo che la medesima abbia agito. N'intende da s¢ che devono
restar esclusi dalla nostra considerazione quei mezzi del mondo esterno,
che non entrano in diretto rapporto col nostro corpo e pereio ei diven-
tano (ndifferenti.

Se l'organismo si trova in coadizioni normali, vale a dire, <¢ ¢ sano,
tutte le influenze esterne non possono essere per il medesimo che con-
servatrici o nocive. L'indifferenza di alcune dipende piu dala resistenza
dell’'organixmo che dall’assoluta indifferenza di una sostanza qualsiasi
che esiste fuori del medesimo ed entra con esso in rapporto.

[Lorganismo vive per continna azione e reazione all: influenze
esterne, cessando le quali exso muore. La vita consiste nel continuo
movimento di ricambio molecolare che si cilettna entro I'organizmo e tra
esso ed il mondo esterno. Nostanze provenienti dall'infuori. organiche ed
anorcaniche, entrando nel cielo dei processi fisiologiel dell’ organismo
vivente, diventano sostanze organizzate e con cio parti inteuranti del-
Forganizmo stesso, e per la incessante e sempre progrediente trasfor-
mazione della materia ritornano, colle escrezioni o dopo la morte. alla
natnra anorganica. L =alute consiste nella normale confmuazione di
questa traxformazione della materia viva, ¢ dipende non nmeno dalla
normalita delle influenze esterne, che dalla regolarita dette condizioni
interne La vita d'un animale cui viene tolta I'aria, I'acqua o Lalimento.
in pit 0 meno breve tempo si estingue. Un aria cattiva o rarefatta.
un acqua guasta, un alimento insufliciente o contrario, perturbaio aluieno
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quel corso regolare di azioni e reazioni organiche, il cui complesso co-
stituisce la salute. Le influenze conservatrici che sono necessarie al
mantenimento della vita in generale e della salute in ispecie, si dicono
nel senso medico tnfluenze igieniche.

Ma vi hanno altre influenze esterne, che agendo sull’'organismo sano
perturbano I’andamento normale dei processi fisiologici, modificando o
sospendendo Tattivita vegetativa degli elementi organici, alterando la
struttura e tessitura anatomica delle parti, cambiando o distruggendo
la composizione chimica dei liquidi o solidi organici, ed arrestando o
deviando le funzioni dei singoli organi; in una parola, vi hanno influenze
esterne che distruggono la salute o perfino minacciano la continuazione
della vita dell’'organismo. Queste influenze nocive si dicono dai medici
mfluenze morbifiche.

Quando pero l'organismo per la reazione ad una precessa influenza
nociva, o per la mancanza di una influenza conservatrice, ad esso ne-
cessaria, si trova gia in quello stato anormale della vita che si dice
malattia, allora l'influenza di certi mezzi, tanto del primo quanto del
secondo dei gruppi precedenti, lo puo ricondurre allo stato normale,
alla salute, sia combattendo direttamente la influenza nociva, sia acere-

scendo la re51ste1ua dell'organismo, richiamando le funzioni soppresse,
riattivando la nutrizione de’ suoi elementi, allontanando un pericolo im-

minente, concedendo insomma ai processi fisiologici deviati il tempo
necessario al ritorno dell’equilibrio. In questo modo le influenze per se
medesime conservative o nocive possono diventare salutari, cicé servire
a superare il morbo, e percio chiamansi nel senso medico influenze se-
dicatrici.

Riassumendo in breve il fin qui detto, i mezzi esterni che agiscono
sull'organismo, sono conservaftivi, nocivi o salutari, vale a dire, spiegano
sul medesimo delle influenze igieniche, morbifiche e medicatrici: e cor-
rispondentemente a questa loro triplice suddistinzione, la Materia Me-
dica si suddivide nella Igiene, Limantologia ed Iamatologia.

§ 2. — Igiene.

La tgiene comprende tutte le influenze affini alla vita organica,
cioé tutto quanto giovi all’'organismo per far continuare la sua attivita
vegetativa e per sostenere le funzioni dei singoli organi. In breve: I«
igiene ¢ la dottrina dei meszzi conservativi dell’ organismo. E neces-
sario che vengano compensate le perdite organiche merce un ricambio
attivo di materia, e che i vecchi elementi consumati vengano surrogati
da altri nuovi mercé un attiva vita plastica la quale contmuamente
riproduca, ed in ispecie durante l'epoca dello sviluppo, promuova 1'in-
cremento delle singole parti; é necessario finalmente che si risparmii
all’organismo il soverchio consumo. In questo consiste la conservazione
della vita e della salute, e le principali condizioni onde ottenere questo
scopo hanno un carattere positivo ed uno negativo.

La condizione positira della conservazione dell’organismo si & la
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introduzione di nuovo materiale nutritizio, la quale ha per scopi il sos-
?enimento della vita plastica, la alimentazione dei processi chimici, ed
il mantenimento della endosmosi ed esosmosi. La condizione negatira si
¢ la protezione contro le influenze nocive, la quale ¢ rivolta alla con-
servazione delle propizie condizioni fisiche esterne, all'attivamento delle
funzioni, all'acrescimento della resistenza organica contro le influenze
esterne nocive, e finalmente all'allontanamento od alla completa distru-
zione delle varie cause morbifiche medesime. Corrispondentemente la igiene
si divide in due grandi rami, la dietetica e la profilattica.

§ 3. — Dietetica,

La dictetica si occupa delle condizioni positive ed assolute della
vita e della salute influenti direttamente sull’economia organica. La in-
troduzione di materiale clie alimenti la macchina organica, deve com-
prendere tutle quelle sostanze che costituiscono parte essenziale dell’or-
ganismo stesso. Fssa ha valore per tuttii climi e per tutte le condizioni
in eni I'uomo xi puo trovare, perche si riferisce alla vita interna del corpo.

Quanto al sostenimento della vita plastica, servono all'organismo
principalmente i cost detti alimenti, Componendosi il corpo di sostanze
organiche azotate ed inazotate, non che di sostanze anorganicli , un ali-
mentazione sufliciente deve fornirgli tutti questi elementi nell istesse
proporzione in cui vengono consumati ed eliminati dal circolo dei processi
fisiologici (ossia vitali); anzi glie ne deve fornire di pid, onde il corpo
piuttosto s’accresca ed aumenti in peso e mole, anziche deperisca, il ¢he
¢ indispensabile principalmente nell’eta giovanile. Tutti gli alimeunti in
proposito meritano il nome di plastici, e sono rappresentati dai proteies,
dai grassi e da molti anorganiei (1).

I proteici surrogano direttamente i consumati elementi albuminoidi
e per cceellenza animali. Senza essi tutti i tessuti andrebbero deperendo,
perchi¢ le cellule gia formate non avrebbero materiale onde sostenersi
in faccia al loro continuo consumo, né si produrrebbero nuove cellule a
sostitnire quelle soggiaciute alla metamorfosi regressiva ed al riassor-
bimento, a riempire le lacune dipendenti da lesioni di continuita, a con-
servare ed accrescere la massa del tessuto. A quest’alimentazione per
esenipio ¢ dovuto lo sviluppo del corpo umano dalla picciolezza micro-
scopica dell’embrione fino alla mole dell’adulto, I'ineremento in larchezza
ed il solo lento deperimento fino alla morte da marasmo fisiologico; ad
ossa ¢ pare dovuta, per prendere un csempio piu ristretto, la riprodu-
zione continna dell’ epidermide e dell epitelio, le cui cellule inveechiate
alla libera superficie si desquamano e si sperdono, non che la formazioue
del fessuto cicatriziale nel luogo d'una ferita che offes2 il derma od un
nscolo. — Tutte le sostanze pertinenti a yuesto gruppo di alimenti

(1) Lizma diede il nome di aliment! plastici ai soli proteiri ossia oruaniei azo-
tati, i certanente a torto, perché per esempio la ealee ¢ non solo indispensabile alia
vita plustiea, ai proeessi di produzione cellulare, ma costituisee anche parte miesrante
delle cellule xtesse,
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contengono azoto, oltre l'ossigeno, 1'idrogeno ed il carbouio, e consistono
quindi dei quattro elementi principali su cui ¢ fondata la natura orga-
nica. Provengono esclusivamente da altri organismi ed in assoluta mag-
gioranza dagli animali, e le diverse loro specie si conoscono sotto i nomi
di albumina (animale e vegetale), fibrina, caseina, globulina, glutine
(fibrina vegetale), legumina (caseina vegetale), ecc.

I grassi sono ugualmente indispensabili al corpo animale, non solo
perche al pari di altri alimenti ancora, di cui faremo cenno piu sotto,
prendono una parte importante ai processi chimici dell’organismo, ma in
ispecie anche per quelle loro proprieta fisiche che rendono necessario il
loro accumulo nel corpo, nella forma originaria di adipe, e per il loro
intimo nesso fisiologico con molti tessuti. Quando noi tratteremo estesa-
mente il gruppo dei rimedii grassi, avremo occasione di dimostrare, che
non solo servono alla calorificazione, respirazione, digestione, bilifica-
zione, ecc., ma che la loro presenza & pure richiesta e per la produzione
di cellule e per i rapporti di vicinanza dei singoli organi e tessuti. I
grassi constono di ossigeno, idrogeno e carbonio e vengono pure forniti
dai soli esseri organici, animali e piante. La loro introduzione diventa
tanto pitt necessaria, quanto meno 1'uomo fa uso di quegli alimenti ve-
getali che contengono prevalentemente i prineipii zuccherini ed amilacei
(vedi sotto).

Gli anorganici che io comprendo fra gli alimenti plastici, sono
quelle sostanze provenienti originariamente dal regno minerale, che pren-
dono alla vita plastica una parte importante attiva o passiva, o Puna
¢ laltra. La presenza di molti di loro & indispensabile alla prolificazione
cellulare (calcio, sodio, potassio, ferro); altri promuovono, almeno per
certe specie di tessuti, la vita vegetativa delle cellule (solfo, fosforo);
altri ancora valgono a costituire, e quand’é formato, a conservare solido
all'organismo il suo asse, lo scheletro (come principalmente la calce e
la magnesia). Non vi ¢ tessuto né umore organico, che vada assoluta-
mente privo di queste sostanze anorganiche, e sottraendole completa-
mente all'organismo, questo in breve tempo si estinguerebbe.

Quanto all'alimentazione dev processi chimici, servono in verita
tutti gli alimenti introdotti. Riguardo al processo chimico pit importante
che ¢ la combustione organica, bisogna considerare che il medesimo per
continuare ha bisogno dell'introduzione incessante di un corpo combu-
rente e d’un corpo combustibile. Il primo ¢ fornito dall’ossigeno in ispecie
e solo secondariamente pare vi prenda pure parte il solfo ed anche il
fosforo, i quali perd sono gia corpi combustibili riguardo all’ossigeno.
I1 secondo e rappresentato propriamente da tutte le sostanze assimila-
bili, dunque da tutti gli alimenti organici, dai gia trattati proteici e
grassi, da alcuni eccitanti di cui parleremo piut sotto, e particolarmente
dal gruppo dei cosl detti idrocarbonati. Questi, lungi dall’essere i soli
alimenti respiratorii, ne sono perd per 1’uomo, nelle sue attuali condi-
zioni di onnivoro, i piu importanti.

Gli idrocarbonati ossia idrati di carbonio consistono di carbonio,
ossigeno ed idrogeno, i quali ultimi si trovano sempre nella proporzione
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di dare altrcttanti equivalenti di acqua; essi provengono prevalentcmente
dal regno vegetale e comprendono i zuccherini, gli amilacei, la cellulosa
e le gomme.

Tutti 1 respiratorii per eccellensa, ed in ispecie il zucchero ed il
padre di questo, Iamido, non che i grassi e ['alcool (di cui parleremo
el § 4), hanno oltre la loro importanza sulla conservazione dei pro-
cessi di cpmbustione, ancora una grande influenza indiretta sulla vita
plastica, per mezzo della quale rendono possibile che I'womo introduca
una molto minor quantita di proteici di quella che altrimenti gli sarcehhe
indispensabile. Cioé¢ soggiacendo i cosi detti respiratorii, per la loro
maggiore affinita all’ osxigeno, piu presto ed in maggior proporzione
alla combustione, essi impediscono che la facolia ossidante si xpieghi in
pari tempo sopra una gran quantita di sostanze azotate nel corpo: essi
quindi per cosi dire sottraggono i corpi proteici alla combustione, li di-
{ecndono da un precoce consumo, e Irisparmiano con cio non solo una
buona parte degli alimenti azotati introdotti, i quali in conscgucuza ven-
gono conservati alla nutrizione plastica, ma risparmiano anche quelle
sostanze azotate, che gia coxtituiscono i tessuti formati dell’ organixino,
ed in questa guisa diminuiscono direttamente anche il consumo e la 1.-
duzione del corpo animale stesso. A questa loro importante propricta
si riduce se non tutto, almeno in grandissima parte, il valore nutritivoe
dei grassi, del zuechero, dell’amido, degli spiritosi; a questa ¢ pure do-
vitto che ['vomo puo vivere di soli cibi vegetali, che puo xcampare man-
eiando solo 1iso e solo granoturco. Bisogna cioé non dimenticare in
proposito, che tutti i ¢/b¢ che noi introduciamo, non sono corpi chinicl
consistenti di nna sostanza sola, e che specialmente 1 cibi cost detti -
spiratorii non couzistono di sola sostanza respiratoria. La pasta contiene
oltre I'amido altri corpi pia o meno proteici, ed il primo prevalente
prende sopra di s¢ nell'economia animale una gran parte di quel pro-
cosso di combustione, che senza il medesino consumercbhe tutti 1 se-
condi, se questi venissero introdotti da loro soli, e nella stesxa piceola
(uantita. I organizmo non pud vivere d'amido puro, zucchiero puro o
grasso puro; €sso si conservera por un po’ di tempo a xpese del pro-
teici chie gia possiede, ma audra deperendo ed in un certo tempo sl
estinguera. Per la stessa ragione auche la esclusiva vittitazione proteica
(notisi bene che dico proteica ¢ nou animale) non bastercbbe a sostenere
Iorganismo, perchie in assenza di alimento respiratorio si cousumerchhbe
una quantita immensamente mageiore di sostanze proteiche; non scly
si spenderebbe per 1 provessi di combustione turto I'alimento azotato in-
trodotto: ma anche le sostanze proteiche costituenti parte delllorganisuo
stosso, verrebbero tirate nel processo di ossidazione, ed il consmo del
corpo prevarrcebbe assai alla produzione.

Quanto al mwtenimento dell endosinosi cd esosiost wel corpo, o
indixpensabile una sufliciente quantita di acqua, 1a quale exsendo il we-
struo liquido d'ogui sostanza nellorganismo, costituiz:e una parte sran-
dissima di tutie le escrezioni ¢ quindi =1 deve continuaniente rinnovare
Tutte le sostanze destinate all'cliniinazione che tratteneadesi pin a lueeo
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avvelcnerebbero il corpo, vengono eliminate mercé I'acqua in cui sono
sciolte. Ma anche tutte le sostanze che devono cntrare nel ricambio ma-
teriale onde servire alla nutrizione, non possono essere assorbite se non
in soluzione acquosa. Il sangue stesso ha per base della sua composizione
785 parti di acqua sopra 1000 ( VIEROrRDT ), che lo rendono atto alla
circolazione e lo costituiscono veicolo di tutte le sostanze del ricambio
organico. L’acqua, che presiede ai grandi movimenti dell’assorbimento,
dell’eliminazione, della circolazione, presiede anche alla diffusione dei li-
quidi estracellulari e intracellulari. Ad essa & dovuta la principale ma-
nifestazione di vita 'degli elementi organici, il movimento nutritivo, il
ricambio continuo di sostanza fra 'organismo ed il mondo esterno; essa
inaflia i tessuti che senza di essa perderebbero forma e vita ed & causa
della loro pieghevolezza; essa entra in parte direttamente nella compo-
sizione chimica dei tessuti stessi ed & il veicolo di ogni materia nutri-
tizia ed eliminatoria nella cellula medesima.

§ 4. — Profilattica.

La profilattica si occupa delle condizioni relativamente necessarie
alla vita e salute, che hanno il carattere negativo di impedire che I'or-
ganismo soggiaccia a delle influenze nocive. La protezione contro queste
ultime & diventata mano mano tanto piu urgente, quanto pii l'uomo si
¢ allontanato dallo stato naturale cd ha abbandonato i conflni origina-
riamente assegnatigli dalla natura, e quanto piu col progredire della
civilta si e creato delle condizioni anormali, artificiali, e si & diffuso per
tutta la terra, sfidando tutti i climi, tutte le intemperie. Se questa parte
delligiene & una cosa superflua quasi ¢ sconosciuta per i selvaggi dei
climi caldi, essa fu per istinto adottata da quelli che abitano i paesi
freddi e molto umidi, ed & diventata una delle cause del progresso della
civilta per assicurare la conservazione della razza nei climi sfavorevoli
o nelle condizioni della vita sociale, dell'accumulo di gente in uno spazio
ristretto.

Le causa di conservare propizie al corpo le condizioni esterne
fisiche, mira specialmente a proteggere la superficie di esso contro le
influenze del caldo eccessivo, del freddo e dell’'umido, contro quelle per-
dite di calorico che dipendono dalla evaporazione dei corpi, ed in pari
tempo contro la soppressione dell’escrezione per la pelle di tutte quelle
sostanze che rattenute nuocerebbero all’organismo. I’alloggio ed i vestiti
rendono possibile di sopportare i cocenti raggi del sole di Africa, come
il rigido gelo della deserta Siberia. L’ asciuttezza delle case ci difende
dall’influenza lentamente perniciosa delle nebbie nelle notti autunnali,®e
la stufa ci raddolcisce il pin lungo e freddo inverno. La sperienza dei
medici ha constatato di quanto nocumento sia a famiglie intiere un al-
loggio umido e freddo: in esso fioriscono rigogliosamente i tubercoli, le
scrofole, i nodi rachitici, le gonfiagioni reumatiche e molte altre malat-
tie ancora, contro le qualila profilattica puo molto piu della terapeutica.

L'attwamento delle funzioni dei singoli organi & assolutamente
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necessario, non solo perché la sottrazione decli stimol; fisiologici e la
mancanza di funzione di qualunque organo e risentita dall organismo
11.1tier'o, ma anche specialmente perché la prolungata inerzia altera il
rispettivo organo talmente da toglierli per sempre la capacita di funzio-
nare e da farlo soggiacere ad una irreparabile atrofia e degenerazione,
mentre l'influenza degli stimoli naturali e l'esercizio funzionale favorisce
la nutrizione dell'organo e ne accresce e perfeziona viemmaggiormente
la funzione. I muscoli per esempio d’ un arto paralizzato sogeiaceiono
per la lunga inerzia all’ atrofia ¢ degecnerazione adiposa delle fihre,
mentre quelli del braccio d’ un fabbro o d’ un barcaiuolo, e quelli delln
sura d’ un montanaro sono robustissimi, cresciuti in massa o itorza, o
quasi instancabili. Gli antichi istituirono i loro ginnasi per la gioventu,
onde colla ginnastica si rafforzasse la costituzione dei loro figli; ol Ale-
inann1 negli ultimi tempi diedero pure una grande diffusione alle <cuole
ginnastiche, e noi Italiani vogliamo sperare che il coverno nazionale
renda in tutte le scuole primarie e secondarie del regno obblizatoria la
ginnastica, sotto la direzione d’un intelligente maestro, tanto per i maschi
gvanto per le femmine. I4 per la ragione suesposta, che 'occhio destro
del caceiatore, escrcitato a mirare un punto in grande distanza, suole
essere di vista acutissima e che gli oeclii del marino sono ungualinente
avvezzi all’oscurita ed alla luce, mentre il prigioniero nelle tenchre della
carcere, per la mancanza della luce e per la risultantene inerzia del
nervo ottico, diventa spesso cicco od almeno nictalopo: per la <tessu
causa i nostri signorini che tutto il giorno tengono chiuse le persianc per
non laseiar entrare il sole nella stanza, hanno bisogno quando escono di
casa di lenti affumate, che la stupida moda arrivo a considerarce come
un ornamento del volto, mentre in verita sono per 1" occhio quello cho
e la gruccia per lo storpio. Cost pure per lunga ed cecessiva astinenza
1 testicoli perdono la sensazione dello stimolo carnale ¢ la capacita di
segregarc uno sperma buono, e la castita delle monache ¢ solo nei prini
anni della loro reclusione una virta. Lo stesso cervello vuole esserce eser-
citato, ¢ non sempre & vero che il talento ¢ innato; molti ingecni i
formano, si producono colla educazione razionale, ¢ sc nel nostro secolo
si pensa pit rapidamente, cio dipende in buona parte anche da questo
clie oggigiorno 1 ragazzi si mandano alle scuole in pin tenera cta cho
non prima: le nazioni presso le quali questo costume ¢ generale ed in
vigore ¢ia da qualche tempo, come la inglese e la prussiana, occupano
presentemente, riguardo allo sviluppo pia pronto dellintelletto nella loro
gioventu, un posto molto pii eminente fra i popoli d' Europa di quello
clie tenevano uel secolo scorso. Ne I'analfabeto e l'uomo elie non pensa,
hauno la fronte stretta, I' vomo pensatore arriva a presentare (uella
larghezza di tronte che noi ammiriamo nei busti di Platon, di Newton,
di Bacon, di Humboldt, ¢ cid in grazia dello sviluppo magriore dei
lobi anteriori del cervello, dovuto all’'occupazione, all’escreizio funzionale
delle cellule cerebrali. — Sotto questo punto di vista I'igiene proibixee
dunque la sottrazioue degli stimoli necessarii agl organi, od impone una
buona eaucazione, la quale per essere ragionevole deve coltivare tanta
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la mente (uanto il corpo del giovane, deve abbracciare lo studio e la
ginnastica contemporaneamente. Anzi per la safute quest’ultima & il fat-
tore piti importante, perché il sistema muscolare per la sua grande massa
e il principale sostenitore del ricambio materiale ed il pin grande con-
servatore dclla nutrizione e di tutti gli altri processi fisiologici elemen-
tari che si compiono nei tessuti.
 Bisogna accrescere la resistenza dell’ organismo contro le influenze
esterne, e riguardo a quelle che non si possono evitare sempre, nulla
di pit importante ci resta fuorché l'avveszamento del corpo alle mede-
sime. Se noi per difenderci dal freddo e dall’'umido portiamo vestiti e
ci fabbrichiamo case asciutte, noi d'altro canto non potendo sempre pre-
servarci da queste influenze, non dobbiamo esagerare nell'uso di questa
profilattica cd ansiosamente proteggerci anche dai gradi leggeri e tol-
lerabili del freddo ¢ dell'umido; non dobbiamo tenere il corpo troppo
caldo, ne temere di uscire per un po’ di pioggia o di vento; anzi ¢ utile
abituarsi anche alle variazioni pit o meno brusche di temperatura. 1l
contadino che passa il maggior tempo della sua vita sotto il libero cielo,
e che considera la casa solo come un ritiro per quando ¢ stanco e deve
riposare, ammala molto meno facilmente di reumatismo che la gentile
signora che si difende da ogni so‘fio di vento e che passa quasi tutto
il giorno tra le pareti tappezzate della sua stanza, colle finestre chiuse
e colle cortinc abbassate. La nostra gioventu che si trovo al campo sulle
vigide montagne del Trentino, ed ivi passo le notti all’aria aperta, torno
al patrii lari pit sana e piu robusta di quanto fosse lasciando la sua
casa. Sappiamo anche di quanto beneficio siano i bagni all’aria aperta,
e l'individuo che si abitua dopo il baguo a lasciarsi asciugare dall’aria,
contrac meno facilmente un catarro di quell'altro che tutto I'anno porta
la camicia di lana sotto quella di tela, onde impedire i catarri! I1 mo-
dello di cit{a pei nostri climi, e specialmente per Icstate, 'abbiamo ri-
guardo alligiene, in quelle degli antichi Romani, per esempio nella tut-
tora conservata Pompet, dove ogni casa migliore ha un gran cortile ed
un largo portico con una vasca di marmo per bagno; il Romano badava
poco o nulla alle piccole trascurate stanze, dove non si ritirava che per
dormire, e degno solo di addobbi il suo cortile, dove, se non usciva al
foro, passava il glorno respirando l'aria aperta e facendo tutti i suoi
lavori. E gli scheletri robusti che troviamo nel lapillo, ci attestano oggl
ancora, che 1 cortili di Pompei erano piu igienici dei moderni torreg-
gianti palazzi della vicina Napoli e delle loro tappezzate sale. — Cosi
pure I'nomo che piu si abitua alle forti emozioni morali e domina meglio
‘le sue passioni, non presentera mai quelle mille forme di parestesia,
neuralgia, convulsione ed esaltamento psichico, cui trovasi in preda la
douna che vive ritirata dalla societa o che vede tutto andare secondo
il proprio gusto, e che soffre quel giovanotto effeminato che privo di
attivita ed iniziativa si spaventa ad ogni ostacolo un po’ serio.
Un altro mezzo per accrescere la resistenza dell'organismo, & 1'uso
ragionevole e quindi moderato degli eccitanti. Questi non sono un bi-
sogno assoluto e non entrano quindi pit nella serie dei mezzi fisiologici



PROFILATTICA. )

.

che fanno fronte a certi nocumenti. I'animale deve la sua crande r:-
sistenza unicamente all’avvezzamento; ma esx:o vive sempre in una re-
gione pil o meno conforme alla sua organizzazione, e per gli animali
domesticl pensa l'uomo steszo a difenderli da quei nocumenti, che loro
potrebbero risultare dalla rigidita d'un clima, in cui quella specie non
vive normalmente. Ma I'nomo che per le sue condizioni sociali =i espone
a troppo diverse influenze nocive ed alle piu brusche variazioni delle
medesime, e che per il desiderio d'una comoda vita pensa troppo poco
all’avvezzamento del suo corpo, ha bisogno di un mezzo che, almeno in
parte, supplisca alla mancanza od imperfezione di quello. E questo mezzo
gli ¢ fornito dagli eccitanti, i quali attivando la vita nervosa gli fanno
superare diverse influenze nocive. Agli cecitanti dobbiamo difatti in max-
sima parte la facolta grandissima dell'acclimatazione, cioe la possibilita
di vivere in tutti 1 climi della terra, e non vi contribuisce solo l'ecci-
tamento diretto del sistema nervoso, ed il risultantene attivamento di
tutte le funzioni, ma anche la diminuzione notcvole del ricambio mate-
riale e la grande combustibilita di queste sostanze, che le rende utili
come polcnti alimenti respiratorii. Non e per caso che 1 popoli meri-
dionali fanno meno consumo di alcoolici che 1 settentrionali; i Russi nel
loro rigido clima, gli Inglesi nelle loro eterne nebbiv, ¢ futti 1 marinal
che passano la vita nellaria pregna di umidita, nal difesxi da plogeia
¢ vento, hanno un vero bisogno di spiritosi, ed ognnno xa quanto ¢ utile
I'uso moderato di aleool e di buon vino nei paesi paludosi o bassi, alle
rive di fiumi a letto poco profondo, fra le risaie e le mareite, ¢ <pe-
cialmente durante l'inverno.

Finalmente riguardo a certe influenze nocive, noile possiamo fenes
lontane dall organisino o perfio completamente distruggere. (1o vale
in ispecic per i nocumenti di carattere piuttosto specitico, che non =pet-
tano alla serie delle condizioni strettamente fisiche in cui viviamo. Nii-
{atte influenze nocive ¢ cause morbifiche sono anzi tutto i diversi pa-
passiti, i virns ed i miasmi, contro 1 quali la profilattica giova in molti
caxi, cioe evitandoll completamente: cost al es. (asteusione dall’avvicl-
nantento di individui scabbiosi, dall'uso di carne trichinilera, dal coito
con un individuo sifilitico; abbandono d'un paese in cui domina uu’ en-
demia od epidentia), od impedendone la propagasione (qual'amguc Contro
Ja febhre gialla, il cholera, il morbillo), o j}/'UC‘H/‘(l/l(.’f/lt(‘ ](t‘dl.\'{l‘z/:lom'
(nceidendo per esempio T'acavo della scabbia per il forte 1-1§cg]q;1n1n':111<;
deiyvestiti, o la trichina per la lunga chollizione delle carni; (l)-)'lll/l"t[(lltllf)
le ovacuazioni cholerose, ecel). — Siffatte influenze nocive sono oitre
{ traumi che =i schivano colla prudenza, ed i veleui clie entrauo in vavie
manifatture e rendono ammalato chi xe ne oceupi, o che =1 trovano per
caxo o per imprevidenza nelle stanze, nelle acque p(,nabili,‘nci (:ibi, vec.,
¢id che vale in ispecie per il piombo, il rame. 11‘ mereirio, !uln\'(-nn-.»
(tappeti col rerde di Neheele), eec. Quc.\‘n% parte lmportantis<uia Ll“.‘“:l
profilattica gode attenzione particolare di coloro che <tudiano ligienc
pubblica ossia la polizia medica.
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§ 5. — Limantologia.

La limantologia (1) si occupa di tutto quanto nuoce alla vita or-
ganica , e quindi di tutte le influenze aliene o nemiche all’ organismo.
Con altre parole: la limantologia ¢ la dottrina dei nocumenti. I no-
cumenti in proposito possono essere positivi ed anche negativi.

I nocumenti positiwi si suddistinguono in quattro gruppi principali:

a. influenze nocive di azione meccanica, ossia traums, siano questi
prodotti da corpi ottusi od acuti e si riferiscano essi a vere lesioni di
continuita (ferite, rotture), od a schiacciamenti con distruzione degli
elementi (contusioni);

b. influenze nocive di azione fisica, quali sarebbero gli eccessi e
le variazioni troppo brusche di temperatura, i diversi rapporti di elet-
tricita e di ozono nell'aria, e specialmente anche I'eccessiva asciuftezza
(nei grandi deserti dell’ Africa) e I'eccessiva umiditd (nebbie, alloggio
umido che ¢ perniciosissimo alla salute), non che la troppa densita (in
certe valli profonde, strette e chiuse) o la troppa rarefazione dell’ aria
nell’alto delle montagne);

c. influenze nocive di azione chimica, i cosi detti veleni ossia fos-
sict, dei quali distinguiamo «. quelli provenienti all’organismo dal di-
fuori e che sono rappresentati da prodotti di processi chimici della na-
tura anorganica o della vita organica, esistenti per la magggior parte
come porzione integrante d’un essere naturale del regno minerale, ve-
getale od animale; la dottrina che si occupa di questa classe di veleni,
si chiama fossicologia, e le principali famiglie dei tossici sono gli irri-
tanti (tutti gli acri, per esempio, le euforbiacee e ranuncolacee), i cor-
rosivi (tutti i caustici, per esempio, il sublimato, il eloruro d’oro, la po-
tassa caustica), i narcotici (per esempio, 'acido eianidrico, la morfina), i
tetanici (per esempio, la stricnina) ed i gas irrespirabili (per esempio ,
1’ ossido di carbonio, 1 acido solforoso, I"acido solfidrico) e £, quelli
nascenti normalmente od anormalmente entro U organismo stesso e
che diventano nocivi a questo, solo perche & resa impossibile la loro
necessaria eliminazione; sono prodotti dell’organismo stesso, che nuocciono
di solito dopo la loro entrata mel circolo sanguigno, spesso soltanto per
la loro anormale quantita, come la bile (colemia), I'urea (uremia, ecec.),
o per le ulteriori loro trasformazioni qualitative nel corpo stesso, dalle
quali risultano per esempio I'ammoniaca (ammoniemia), 1’ acetone (ace~
tonemia, ecc.);

d. influenze nocive di azione parassitaria, che sono rappresentate da
parassiti animali che possono essere ectoparassiticome i pidocchi, ece.,
od endoparassiti, come tutti gli elminti intestinali, quelli del fegato, della
vescica, del sangue, del cervello, dei muscoli, ecc., e da parassiti vege-

(1} Limantologia, da dvuxipve oppure vuzivouzt distruggere, guastare, ¢’
[} . .l - y - . « <Y
lvpavcidpe distruttore, 7o Auz da AJe lavare distruzione, ignominia, — & ¢
Joyos trattato.
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tali, che anch’essi possono essere ectoparassiti come il microsporon fur-
fur, ed endoparassiti, come I'oidium, ecc., ¢ come tuttii cosi detti rirws.

Questi ultimi sono parassiti (vegetali) di infimo ordine nella scala
degli esseri organizzati, che portate dal di fuori in un organismo, sia
nel sangue sia a contatto di dati tessuti producono mel medesimo una
malattia specifica mentre essi medesimi vi si riproducono e si moltipli-
cano. I virus di nuovo si suddistinguono, a seconda che si possono co-
munnicare da un organismo ammalato ad un altro sano, riproducendosi
nell’organismo vivente medesimo (contag?) o solo nelle sue escrezioni
(miasmoidi) — o che non si possono trasmettere dall’ ammalato al sano
(miasmi). Gli autori finora non distinguevano che i contagi ed i miasmi:
ma la grande e cardinale differenza che passa tra i diversi modi di co-
municarsi dell'infezione, mi hanno indotto a stabilire il terzo gruppo dei
miasmoidi che forma in verita un ponte di passaggio dai veri contagi
al veri miasmi. Servendomi io spesso di questi termini nel senso, da
me g1 dettagliatamente precisato in altri miei lavori , credo inutile di
ricordarne qui in breve le differenze e di illustrarle con degli exempi
speciali. Per contagt io dunque intendo quei virus che comnnicandosi ad
nn organism> sano, provocalo in questo una malattia determinata, ri-
producendosi nei tessuti dell’'organismo e durante la vita del medesimo.
Questi contagi possono essere fissi (per esempio, il virus venerco, il «i-
filitico, il rabbioso, I'icoroso, il vacecinico) o volatili (per esempio, il vi-
rus dermotifoso); la infezione da loro prodotta puo essere locale (per
esempio la venerea, la gonorroica, la disenterica) o generale (per exempio,
la sifilitica, la vajuolosa, la scarlatinosa, la morbillosa. la  dermotitosa),
la malattia risultantene puo essere crouica (come la sifilide, la veneria,
la gonorrea) od acuta (come il dermotifo, il vajuolo, ccc., la dizcnteria
ecc.). Pochi dei contagi possono indubbiamente aver origine spontanea
in un organismo come l'icore; la maggior parte dei medesimi st propaga
al presente solo per trasmissione da un organixmo all’altro (come il vi-
rus sifilitico, il venereo, il rabbioso, ecc.), o riconosce, oltrecio, al pari dei
miasmi, anehe nn’origine spontanea fuori degli organismi umani e viventi
(come il virus dermotifoso). Si capisce che tutti i contagi doveano al-
meno una volta svilupparsi spontancamente ma scmbra che per molti
di essi oggigiorno non esistano pin nella natura le condizioni propizie
ad nn'origine autoctona. — Per miiasmoidi intendo quet virus che na-
scono nelle eserezioni d'un organismo affetto di una malattia deterni-
nata, che pure riproducono in altri organismi xauni la xtesxa malattia
e rinascono nelle loro eserezioni in seguito ad una particolare decom-
posizione o fermentazione (come il miasnroide cholerosg, quetlo ileotifoso
¢ (uello disenterico). Anche i miasmoidi posxono primariamente aver una
origine simile a qnella dei miasmi, vale a dire, poxsono svilupparsi fuori
dell’oreanismo e diventare miasmoidi xolo per la riproduzioue negli exereti
deeli animali: ¢ fuori di dubbio che in questo modo si xviluppa soventi
volte l'ileotifo, ed anclie il cholera ebbe questa origine alle vive del Gange.
— 1 miasmi sono virus nascenti fuori dell’orgunixmo animale per pu-
trefazione di sostanze organiche morte, i quali producone nell” organismo
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sano una malattia specifica, ma non si comunicano da un ammalato ad
un sano. 11 piu bell’esempio di un miasma I'abbiamo nella malaria delle
paludi.

I nocumenti negativi si riferiscono al sottrarre l’organismo da una
o piu influenze igieniche, indispensabili alla continuazione della vita od
almeno della salnte. Tali sarebbero la mancanza di cibo (inaniziore) o
di bevande (apotia) (1), la insufficienza di ossigeno (anossiemia), la
mancanza di luce, la inerzia del corpo intiero e di singoli organi (vita
sedentaria) e cosi via dicendo.

§ 6. — Iamatelogia.

La iamatologia (2) studia tutte quelle influenze aflini od aliene al-
I'organismo, le quali, allorquando i processi fisiologici sono deviati dalla
norma, giovano a ristabilire la salute od almeno a prolungare la vita ed
a diminuire le sofferenze dell’organismo. Con altre parole: la tamato-
logia é la dottrina dei rimedii contro le malattie.

La iamatologia si divide in due rami principali, che sono la iama-
tologia medica e quella chirurgica, le quali entrambe si suddistinguono
aucora nella parte grafica, nella parte tecnica e nella parte iatrica.

La iamatologia medica comprende quei rimedii che servono per
eccellenza al medico interno e la cui azione principale influisce sui po-
teri fisiologici dell’organismo. Questi rimedii sono: 1° i furmaci ossia ri-
medii di azione chimica, dei quali si occupa specialmente la farmacolo-
gia; 2° 1 balnet come rimedii di azione mista fisica e chimica, che ven-
gono trattati dalla balneologia; 3° glimponderabili ossia astatmici (3),
rimedii di azione prevalentemente fisica, senza corpo e senza peso, di cul
tratta la astatmologia (della quale fanno parte speciale la elettrotera-
pia, la termoterapia e la idroterapia, riguardo all’applicazione con essa
intenzionata del caldo, tiepido e freddo, combinati coll'umido); e 40 gli
emaclleotict (4), rimedii che alterano i rapporti esistenti fra il sangue
ed 1 tessuti solidi dell'organismo, modificando transitoriamente la quan-
tita e pilt durevolmente la qualitd del primo, come il salasso e la tras-
fusione del sangue, che vengono considerati nella emoterapologia (5).

La iamatologia chirurgica si occupa dei mezzi curativi di azione
per eccellenza meccanica, che servono principalmente al medico esterno,

(1) Apotia da ' priv. o 76 mordv bevanda.

(2) Iamatologia, cioé dottrinadei rimedii, da [Jopxt curare; 74 {ux il rimedio,
la cura — é-¢ leyoc, discorso, trattato. ‘

(3) Astatmici, da ¢ privativa e grx3p.ds bilancia, peso.

4y Emaolleotici da 7o ofpz sangue e «)lotmwtexos capace dialterare da 43 )oice
alterare.

{5) Emoterapologia, da <o al‘m sangue, Jepzmwevm, servire e ¢ Aoyos trattato
— Il salasso e la trasfusione del sangue vengono dai pia considerati come rimedii
esterni, chirurgici, ma certamente a torto. La loro azione che appuntolifa comparire
rimedii nelle mani del medico e non del chirurgo, da loro indubitatamente il caratiere
di rimedii interni, fisiologici, e solo per la loro esecuzione sembrano essere dei mezzi
esternt, meéccanici.
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e comprende quindi le varie operazioni chirurgiche cruente, le fasciature,
¢ tutti gli istrumenti e mezzi diversi che ¢i vogliono per cseguire
quelle.

Lf1 parte grafica dell'iamatologia, ossia Tamografia, si occupa delle
proprieta dei singoli rimedii interni ed esterni (medici e chirurgici), in-
dipendentemente dalla loro applicazione all’ organismo, e tratta anche
delle proprieta csterne dei singoli strumenti che possono servire ad ap-
plicare i rimedii. 11 medico interno trova qui la [armacografia ossia
descrizione ¢ storia naturale dei singoli farmaci, la farmacognosia ossia
arte di distinguere le singole droghe naturali da altre sostanze ad essc
simili per aspetto e sovente affini per posizione nel sistema naturalistico,
la balneografia ossia descrizione climatologica ed analisi chimica delle
varie acque minerali, la astatmografia ossia dottrina della essenza e
delle proprieta fisiche degli imponderabili, la eioalleografia ossia de-
scrizione del salasso ¢ della trasfusione del sangue, e finalmente la er-
galiologia (1) ossia descrizione delle varie macchine di applicazione, i
prinecipii sui quali sono costrutti, il modo con cui si impiegano, ed i
vantaggi che se ne ricavano, come per esempio, delle macchine elettri-
che, dei nefogeni od idroconii, della lancetta e cel flebotomo, ece. — 11
medico esterno trova qui la acologia ossia dottrina degli strumenti con
cul si eseguono le operazioni crueute, e la desmologia, ossia dottrina
delle fasciature clhic giovauo a combattere le lesioni di continuita (2).

La parte tecnica della iamatologia, ossia Iamotecnica, inscgna il
modo di applicazione dei singoli rimedii. Rispetto a ¢io il medico interno
ha da studiare in ispecie la farmacocatagrafologia ossia arte di pre-
serivere i rimedii in ricetta, riguardo alle loro compatibilita chimiche
e fisiologiche, e riguardo allo stato della loro aggregazione molccolare;
la farmacopea ossia arte di preparare i singoli rimedii, di distinguerh
dalle droghe simili, di estrarnc i principii semplici e di produrre con
questi i composti, la farmacoposologia (3) ossia arte di pesare giu-
stamente le dosi dei rimodii con istrumenti appositamente a cio In-
ventati, quali sono le bilance, le pipette, i cantagocce, ecc., ¢ la fur-
inceoeresi (1) ossia arte di adoprare i rimedii nelle varic forme di

(Y Irgaliologia da 73 fpy«distoy strumento e 2.6vs¢ dottrina, trattato.

(2) La purte grafica e la seguente parte tecuica dell'tamatologia venczono da molti
autori comprese insieme sotto il nome di Muteria Medica nel sewso ristretto della
parala, Mo giacché moltissimi altri ne sottintendono la iamatologia, ed altri ancora
con definizione poco logica adoperarono e tuttora wloprano quel termine per I sola
farmacografia, oppnre per la Farmaccdinamica e Farmacografia insieme, io preferisco
di adoperare il termine di Materia Medica solo nel swo sensopir largo, come risulta
dalla definizione datane nal § 1. Questa ¢ anche la originaria definizione della Materia
Modica, o le varieta che essa subl poco a poco, erano dovute al gramde sviluppo delle
sie singole parti negli ultimi tempi. Oggi pero si sente vivo il bizozno di nseive da
questa confusione della tevminologia e di adattare con precisione lozica le voel i
coacetti.

) Faracoposologiada 73 bzev
¢ )gy0¢ sermone, trattato.

(O Farovteoresida w5 9 il il 0y rimelioe v yeqzes impiczo. nso. la o455 2

¢zov rimelio, =757: gqnanto? guano grande!?

hmpiegare,
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applicazione e di introdurli per varie vie uell’ organismo (inalazioni,
injezioni sottocutanee, metodo endermatico, irrigazioni delle cavitd acces-
sibili, ecc.). — Al medico esterno spetta in proposito la mefodologia
chirurgica ossia dottrina dei varii processi operativi cruenti ed in-
cruenti, 'esecuzione tecnica dei quali richiede certe regole teoriche oltre
I'esercizio pratico.

La parte iatrica della iamatologia, ossia la Terapeutica, tanto
interna (medica) quanto esterna (chirurgica) si occupa sopra tutto del
modo di azione dei rimedii rispettivi e quindi anche delle ragioni del
loro uso, con altre parole: essa studia il risultato del loro impiego e
le indicazioni che li richiedono. La terapeutica interna offre al medico
come rami speciali di suo interesse la farmacodinamica (1) che tratta
dell’azione fisiologica dei rimedii in dose e forma determinata, e delle
loro indicazioni al letto dell’ammalato, col che costituisce la parte iatrica
della farmacologia; la balneodinamica che tratta le virta ed indica-
zioni razionali ed empiriche delle acque minerali; la astatmodinamica
che s’occupa dell’azione e delle indicazioni degl’imponderabili; la emo-
terapia che tratta le alterazioni del sangue e della circolazione ottenute
col salasso o colla trasfusione sanguigna, e le speciali indicazioni cura-
tive di questi rimedii; la metodologia medica che insegna i principali
metodi curativi riguardo all'indicazione dei gruppi di rimedii di simile
azione o di uguale scopo finale (come il metodo diuretico, diaforetico,
ecc., il metodo idragogo, emmenagogo, ecc.), e finalmente la terapia
generale che si occupa delle principali cure richieste dalle indicazioni
geuerali di intieri gruppi di malattie o di stati morbosi, riguardo alla
natura comune del processo morboso (cura dell'infiammazione, dell’idro-
pisia, dell’itterizia, del marasmo, ecc.). — La terapeutica esterna porge
al curante la chirurgodinamica (2) ossia dottrina delle indicazioni o dei
vantaggi particolari dei processi operativi nella chirurgia, ottalmoiatria,
ostetricia ed odontoterapia (3).

S'intende da sé che come la medicina interna e la esterna non rico-
noscono dei confini rigorosi che nettamente separino 1’una dall’aitra,
cosl pure la iamatologia medica e la chirurgica hanno nnmerosi punti
di contatto e di scambio, e solo la prevalenza dell’'uso d’un rimedio nelle
cure interne ed esterne, la differenza fra ’azione chimica e meccanica
del medesimo, e la considerazione dello scopo e del suo effetto sull’or-
ganismo ci possono determinare ad assegnargli il posto fra i rimedii del-
I'uno o dell’altro gruppo.

§ 7. — Rimedii.

Consideriamo ora il rimedio come tale. Per »imedio s’ intende qual-
siasi sostanza che giovi a combhattere una malattia e ch2 tenda a rista-
hilire lo stato normale dell’organismo.

(1) Farmacodinamica da 14 «dppaxsy rimedio e duvzpa potere, agire.

(2) Cl_u'rurgodz'namica da 4 yelp mano, 7o Eg'yov opera, fatto, azione e 3'Jva‘uau
potere. agire.

(3) Odontoterapia da ¢ 6dous, 6ddvtes dente e Sepoumeyn servire.
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Come gia sopra accennammo, i rimedil sono presi tanto dal gruppo
dei mezzi conservativi, quanto da quello dei nocivi, e quindi la iama-
tologia ha per basi la igiene e la limantologia. Bisogna rammentarxi
che nessuna sostanza che entra in relazione col nostro organismo, si
puo dire assolntamente conservativa o nociva; tutto dipeade dalle cou-
dizioni dell'organismo e dalla quantita e forma della rispettiva sostanza,
per cui sovente diviene nociva la prima e giovevole la seconda. Se ¢
certo che gli alimenti ci sono necessarii a continuare la vita ed a con-
servare la salute, egli non & meno certo che, per esempio, negli stati
febbrili nuocciono; ed il mercurio che & veleno deciso per il corpo sano,
¢ pure un prezioso rimedio contro la sifilide. Da cid agevolmente si com-
prende, che anche i rimedii che sono scelti fra i mezzi igienici (rinedid
affint) e quelli limantici (rimedii alieni), non tengono questo loro ca-
rattere salutare in senso assoluto; il latte che usato in abbondanza ¢
nn eccellente rimedio in molti casi d’ idremia, di cachessia, di atrofia,
diventa nocivo nella gotta, e la digitale, rimedio di brillante effetto nei
vizil organici delle valvole cardiaclie, pud avvelenare per non tolleranza
dell'organismo, per dose troppo grande o troppo a lungo continuata, o
per cssere impiegata in casi in cui ¢ controindicata, come p. es. la dove
vi lia ipotrofia del muscolo cardiaco.

Ogne rimedio dunque ha solo un valore relativo alle condizioni
dell’ organismo; cioé esso vale soltanto per deterininate indicasioni del
easo concreto, e neppure per tutti i casi della stessa malattia.

Auclie nella mano del medico ogni rimedio conserva pero il suo
carattere originario, improntatogli dalla sua provenienza. lrimedii pro-
venienti dal gruppo degli igienici, che per la loro afiinita all’ organismo
corrispondono alla compensazione del continuo consumo organico, ¢ che
cotidianameute vengono da noi introdotti assieme a qunasi tntti gli ali-
menti, non nuocciono a nessun ammalato dircttamente e per la loro
qualita, quand’anche vengano somministrati in fornia di farmaci, come
soluzioni, polveri o pillole (cosl, per esempio, la albumina, la soda, il
farro, il zuecliero, ecc.); essi possono tornare daunosi al pin per le con-
dizioni anormali del corpo ammalato (per esempio, per la mancante di-
costione) o per la quantita relativamente eccessiva riguardo ad un dato
infermo, insomma nel senso medesimo in cui tutti g¢li alimenti, dalla
carne fino alla farina, possono nuocere anche al corpo xano. All'incontro
i rimedii provenicenti dal gruppo dei limwatic:, che sono alieni alla co-
stituzione organica, nnoceciono sempre ¢ direttamente per la loro qualita,
tanto al sano quanto all’ammalato, in qualungque dose e forma, e per
(qualunque indicazione s’impieghino; essi possono diventare ciovevoli solo
P ocio che i movimenti anormali da lore deterniinati nell” economia
animale, possono in parte essere contrarii ai movimenti anormali pro.otti
dalla malattia in certi organi o nel corpo inticro, e che quell risultan-
tine contemporancanente in altri organi meno influenzati dal processo
worboso, possono, in vista dell'immminente pericolo da parte degli oreani
piu minaceiati, essere inconsiderevoli ¢ dissiparst pia faciluente. Cioe
rimedii alieni, come producouno uno sconcerto pit o nieno evideut: nel-
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I'organismo sano, cosi lo producono pure nell’ammalato, e se non ostante
ce ne serviamo tante volte con vantaggio, cid si basa sulla massima di
scegliere ¢ra due mali il minore: potendo combattere efficacemente
con un rimedio opportuno un pericolo o male qualsiasi prodotto dalla
malattia, noi prescindiamo prudentemente dal male minore che all'orga-
nismo reca il rimedio alieno, per toglicre il male maggiore derivante
dal processo morboso. Io ho gid esposto queste vedute terapeutiche che
sono di immensa importanza pratica, in un altro mio lavoro (1); non-
dimeno voglio anche qui addurrc degli esempii pratici per illustrarne il
valore. Se noi con un emetico scarichiamo le vie respiratorie ingombre
da edema polmonare, noi insultiamo violentemente la mucosa gastrica
ed il sistema nervoso, che ci risponde coll' energica azione riflessa del
vomito; nessuno vorra sostenere che il vomito sia un bene che si fa
al’ammalato, ma che cosa & mai questo sconcerto artificiale in paragone
del pericolo. di soffocazione in cui si trova 1’ infermo? Se noi operiamo
cruentemente un’ernia incarcerata e produciamo all’egro una peritonite
sovente pericolosa, che cosa & questa malattia artificiale rispetto alla
morte sicura da gangrena dell'intestino? Solo in questo senso il pratico
coscienzioso considera i suoi rimedii, e ne ricava I’ importante precetto
di non adoprare mai un rimedio alieno all’organismo, senza che esso non
sia veramente necessario, e di preferire la terapia passiva ad una cura
attiva non giustificata, perche ogni rimedio ‘superfluo & gia nocivo in
un senso o ncll’ altro, ed il primo dovere del medico & quello di non
nuocere, il secondo quello di giovare.

§ 8. — Suddivisionz dei rimedii.

Dal sopra detto riesce chiara la grande difficolta di suddividere i
rimedii secondo il loro rapporto colla vita dell'organismo in generale e
colla malattia in ispecie, dovendosi in ogni sistema far astrazione dai
casi concreti. Gli stessi gruppi di rimedii igienici od afini e limantici
od alieni hanno bensl un valore fisiologico e generale, ma i loro confini
non si possono con tutta la precisione delineare. Per gli scopi dell’ ia-
matologia dobbiamo combinare il principio di suddividere i rimedii se-
condo i loro rapporti colla vita organica con quello di riguardare la
loro propria natura, cioé il loro carattere esterno ed interno (essenza
e modo di azione), e con questo mezzo si riesce a stabilire delle classi
di minore estensione, che almeno gencralmente considerate si pOSSono
dire di valore pratico e di sufficiente .demarcazions. Seguendo questi
principii di suddivisione, otteniamo i seguenti gruppi e classi di rimedii:

A. RIMEDII IGIENICI ED AFFINI, che tendono a conservare lo stato
fisiologico dcll’orgigﬁismo: '

1. Rimeduww organici che si trovano entro 1'organismo stesso e che
sono dovuti all’attivita fisiologica del medesimo, cioe af processi di nu-

(1) Sulla Terapia delle Idropisie e sugli Idragoghi. Vedi il Morgagni di Na-
poli 1865.
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trizione, di ricambio materiale e di escrezione organica. Organi intieri
o parti di organi e singole cellule di tessuto entrano qui in campo ¢
servono a ristabilire colla loro azione fisiologica ed influecnza reciproca
su altri organi ammalati la salute dell'organismo. Essi costituiscono quello
che & veramente la natura medicatrice nel nostro senso: cioe la alte-
razione morbosa d’un organo desta per le leggi fisiologiche medesinic
nuove alterazioni e nuove forme di attivita in altri organi, che nel loro
complesso possono far superare all’ organismo la malattia. Se per sop-
pressa funzione della pelle i reni segregano maggiore quantita di acqua,
se per la malattia di un rene I’ altro aumenta la sua funzione, se nel-
I’ uremia la mucosa enterica prende sopra di sé una parte del compitoe
dei reni ammalati, questa vicarieta di funzione pud aver un felice effetto
sull'andamento della malattia; s un vajuoloso od un dermotifoso si sal-
vano, & certamente la propria reazione, & il complesso dei processi se-
condarii destati dal morho, che finalmente supera la malattia; se un
pneumonitico guarisce senza alcun rimedio, e se in esso la diuresi aumenta
verso la fine della convalescenza in modo considerevole senza che si fosse
somninistrato un diuretico, la ragione di questo fenomeno sta nell'in<ieme
dei processi fisiologici destati dalla malattia polmonare in tutto 1"orua-
nismo e specialmente nei singoli organi, e la acerescinta funzione renale
che contribuisce alla pronta restituzione del sangue pregno di sostanze
riassorbite, & conseguenza appunto della risoluzione del processo pneumo-
nitico, dell’ entrata mnel circolo di grandi quantita di materia consumata.
In questo senso bisogna considerare la natura medicatrice, cioe hisogna
intenderla qual guarigione spontanca, che avviene appunto per il ciclo
stesso dei processi fisiologiei, per la equilibrazione successiva dei disturhi,
secondo le immutabili leggi della natura medesima, e non, come un tempo
si diceva, per un certo oprare teleologico delle forze vitali, quasi le cel-
lnle o gli organi fossero dotati di giudizio e di volonta. Se il cuore di-
stro s'ipertrofizza per vincere I'ostacolo alla cireolazione del sangue ac-
cresciuto per un'insuflicienza della valvola bicuspidale, ¢id non avviene
perclic il cuore sente il bisogno od ha la buona volonta di giovaire al-
I'organismo ammalato: ma esso deve funzionare di piu, perclhe cresce i
pressione del sangue, e la ipertrofia dere stabilir<i per la maggiore nu-
trizione consccutiva all’ accresciuto esereizio funzionale. — Al rimedii
organici spettano pure le influenze che un intiero organismo vivo puo
spiegare sull’ altro e che si sentono meglio che non si esprimano con
parole, come per es. I'influenza di un sesso sull’altro. .

2. Rimedii nervosi, detti dagli autorr comunemente rimedii wora/:
o psichici, che si riferiscono alla subbjettiva percezione dell’ orzani<no
¢ cousistono in stimoli immateriali, ridestanti primariamente la corrvente
nervosa centripeta. Si ammetteva quasi ccneralmente che questi rimedii
non influiscano sulla materia come tale, e xi supponeva una loro azione
particolare snlla « psiche ». un”azione dinamica sui nervi; ma benche
i rimedii stessi siano immateriali. pure & materiale il loro cffetto sul-
I'organismo, la scossa nervesa (nervo-clettrica) e la risultantene modi-
ficazione nel ricambio molecolare della materia nervea. Ad essi spettano

CANTANL. — Manwale di farmocologia elinict — Vol L 2
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tutte quelle emozioni morali ed attivita psichiche che vengono dai me-
dici impiegate contro le neuropatie di conducibilita e contro molte delle
cosi dette psicopatie, o le quali influiscono accidentalmente sull’amma-
lato o perfino vengono da esso medesimo ricercate. E ormai troppo noto
che la gioja, lo spavento, la paura ed altre violente emozioni morali,
come nossonc produrre delle malattie nervose, cosl pure ne possono sa-
nare; ma anche l'occupazione della mente per lungo tempo con un’idea
seria, e specialmente con uno scopo materiale difficile ad ottenersi, la
preoccupazione durevole con un dispiacere profondo, la distrazione, il
divertimento, i lavori spirituali faticanti I'ingegno, lo studio assiduo, ecc.
possono giovare contro diverse neuropatie, e la musica ha pur l'onore
di figurare fra i rimedii, solo per l'occupazione della mente o per I'emo-
zione psichica che produce. Ognuno sa di quanto vantaggio sia la fiducia
nel medico per il mantenimento delle forze d’un grave ammalato, e di
quanto nocumento sia per un adinamico la cognizione del pericolo in
cui versa, la mancante speranza di guarigione.

3. Rimedii fisici, che sono di un’azione puramente fisica sull’orga-
nismo, vale a dire che si riferiscono ai rapporti delle condizioni esterne
sotto le quali I'organismo vive nel mondo. Essi consistono nelle influenze
telluriche e cosmiche, quali sono la luce, il calore, il vento, la elettri-
cita, il galvanismo, il magnetismo minerale, ’asciuttezza, 1'umidita, ecec.
Molti di questi rimedii non si possono procurare a piacere; altri pero,
come per esempio l'asciuttezza e I'umidita, la luce, I'elettricita, il calore
ed il freddo si possono ogni momento applicare merce alcuni apparecchi
particolari. Riguardo alla loro azione fisica bisogna qui ricordare anche
le vesti, I’alloggio, ecc., il soggiorno in certi climi, ecc., che sono di
grande importanza in certe malattie.

4. Rimedii dietetici, i quali mantengono il ricambio di materia
mercé la nutrizione dell’organismo e sono di azione chimico-fisiologica.
Ad essi spettano i cibi, I'acqua, 1'aria atmosferica, e tutti quei farmaci
che sono rappresentati fra le sostanze componenti I'organismo stesso e
percid sono pure contenuti negli elementi dei nostri cibi, onde io li
chiamo « farmaci-alimenti »; ad essi spettano pure quelle acque mi-
nerali i cul principii attivi sono affini ali’organismo animale. Per la loro
azione chimica 1 rimedii di questa classe formano il passaggio alla classe
seguente.

B. RIMEDIl LIMANTICI ED ALIEN], che perturbano lo stato fisiologico
dell'organismo animale :

5. Rimedit velenost, i quali spiegano sull’ organismo intiero o su
singoli tessuti ed organi un’azione chimica incompatibile coi processi
normali dell'organismo sano. Essi sono rappresentati da tutti quei far-
maci, che solo sotto certe condizioni riescono giovevoli, combattendo un
male maggiore, ma che considerati assolutamente sono nocivi all’ orga-
nismo ed al piu vengono in certe dosi tollerate (come per esempio il
tabacco), per cui io li distinguo col nome di « farmaci-veleni »; ad essi
appartengono pure tutte quelle acque minerali che contengono dei prin-
cipii alieni all'organismo, come per esempio le acque jodurate, bromurate,
arsenicali, ece.
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6. Rimedit einnalleotici, che alterano primieramente la quantita, ¢
consccutivamente anche la qualita del sangue d'un ammalato, col chie
modificano da una parte la emostatica e dall'altra parte agiscono pro-
fondamente su tutta la economia animale, come la flebotomia e la tras-
fusione del sangue, od almeno spiegano questa influenza su una localita
determinata, come il sanguisugio, le coppette sanguigne, ecc.

7. Rimedit chirurgict, che sono di azione meccanica ed in parte
producono lesioni di continuita (strumenti da taglio e punta, operazioni
cruente), ed in parte ristabiliscono la lesa continuita (tasciature).

/

§ 9. — Indicazioni terapeutiche.

Giovando tutti i rimedii allorganismo solo sotto determinate con-
dizioni, il medico deve a questo rivolgere speciale attenzione e studiarle
nel loro rapporto con ogni singolo mezzo curativo, riguardando sempre
tutte le secondarie ed accidentali complicazioni del caso concrcto. Il
complesso di quelle condizioni determinate e di tutte le manifestazioni
dello stato fisio-patologico dell’organismo ammalato, che rendono un dato
rimedio utile o necessario, costituisce la cosi detta indicasione terapeu-
tica. La medesima cambia secondo le malattie, le loro cause, la indivi-
dualita del caso, gli stati secondarii, e perfino nello stesso caso concreto
secondo la fase in cui & entrato il processo morboso, e secondo la indi-
vidualita o le forze del paziente. Non esistono indicazioni assolute, non
¢ possibile una scuola terapeutica in generale che propugni una cura
metodica di qualunque malattia, o che ammetta dei ricettarii ufliciali
per 1 singoli processi morbosi. Se uno annuncia che la pneumonite gua-
risce coll’alcool, un altro che guarisce col freddo, un terzo che cede alla
digitale, nn quarto che ¢ vinta dalla chinina, e cosl via, tutti stanno
nel torto: in dati casi di pneumoniti sara necessario l'alcool, in altri la
chinina, ma nessuno di questi rimedii vale per tutti i casi indistintamente.
I1 medico naturalista ha infranto le catene del dispotismo scolastico, ed
1 fatti della natura gli sono legge nella repubblica della scienza.

Le malattiec considerate sotto il punto di vista delle indicazioni te-
rapeutiche generali, si possono praticamente suddistinguere in tre gruppi,
e bisogna subito avvertire che por molte malattic non & la specie del
processo morboso, ma ¢ veramente il caso concreto che decide, per cui
la stessa malattia pud entrare in parecchi gruppi, secondo il carattere
¢ le indicazioni del caso individuale.

«. Vi hanno sopratutto dei casi di malattia in cui la guarigione ¢
spontanea: questi non hanno bisogno di nessun rimedio, ed anzi ogni
rimedio adoprato in tali casi, s¢ non agisce col puro scopo izicnico, deve
nuocere assolutamente. Se un dermotito od ileotito, un vajuolo od una
pnewmonite cruposa decorrono spontaneamente appunto cosi conio devono
normalmente decorrere, quando 'ammalato ha da guarire, ogni rimedio
che non resti indiflerente all'organismo, deve in tal caso perturbare il
normale decorso e quindi rimseire addirittura nocivo. II medico ha in
queste malattie il diritto d’'intervenire attivamente solo in quel casi, in
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cui il decorso non & normale, ed egli non pud che con opportuni rimedii
scongiurare quei pericoli che sovrastano all’infermo e che minacciano
la sua vita prima di essersi risoluto il processo morboso. Cosi nelle ma-
lattie addotte per esempio, l'idrorrea polmonare che pud minacciare da
s¢ la soffocazione, benché non sia che uno stato secondario possibilmente
comune in tutte e tre queste malattie, puo imperiosamente richiedere
gli espettoranti e gli emetici, e 1’adinamia estrema e la minacciante
paralisi del cuore puo indicare gli eccitanti piu forti; ma non & il tifo
o la pneumonite, & uno stato secondario ¢ consecutivo che richiede la
cura opportuna, e gli stessi rimedii per tale condizione giovevoli, sono
nocivi in un tifo od in una pneumonite, in cui non v’ha né idrorrea pol-
monare, ne debolezza del cuore.

b. Vi hanno dei casi di malattia contro le quali si puo agire piu o
meno direttamente con dei rimedii opportuni, casi che senza I'arte o non
guariscono o solo difficilmente guariscono, ma piuttosto conducono per
lenta cachessia all'orlo della tomba. Per esempio la sifilide costituzio-
nale guarisce quasi certamente col mercurio e la infezione da malaria
cogli alcaloidi della china, ma senza questa cura moltissimi individui
incontrano prematura la morte in seguito alle degenerazioni con-
secutive d’organi importanti, indotte dalla loro malattia. Cosi pure
Ielmintiasi guarisce coll’espulsione dei vermi, e la ragazza clorotica che
non curata ¢ minacciata dalla tubercolosi, si salva col ferro e colla dieta
opportuna. Cosi al cieco per cataratta la operazione ridona la vista, il
chirurgo vince direttamente le disarticolazioni, l'ostetrico salva la vita
del bambino nel caso di prolasso del cordone ombelicale.

c. Vi hanno finalmente dei casi di malattia contro cui ogni opera
medica & infruttuosa ed in cui si puo al pin mitigare le sofferenze sub-
bjettive dell’ammalato, assopendone i sensi. Che terapia & possibile in
un vajuolo, in una scarlatina, in un dermotifo, ece. in cui I’infezione
dell’organismo & tanto intensa da uccidere 1’ammalato entro i primi
giorni della malattia, dopo appena ed incompletamente manifestatasi la
eruzionc cutanea, la quale sembra essersi stabilita appunto soltanto per
fornirci la diagnosi? Con quali mezzi si vuole combattere il cancro, la
tubercolosi migliare acuta generale, la tisi florida? Qual’ operazione sal-
verebbe un individuo che si & sfracellata la colonna vertebrale assieme
al midollo, o che soffre un atrofia dell'ottico? — In siffatti casi non si
puo che euthanasice gratia narcotizzare 1’ammalato, se il morbo stesso
non ebbe la picta di togliergli la coscienza.

Da queste importanti considerazioni pratiche si puo facilmente de-
sumere che la ferapia in generale puo essere attiva ossia positiva, e
passiva ossia negativa, quando la malattia e in corso, al che si aggiunge
anoora la terapia preservativa prima che vi abbia malattia. A questa
suddivisione generale della terapia corrispondono le singole indicazioni;
alla terapia preservativa spetta I'indicazione profilattica ed alla terapia
passiva la indicazione aspettativa; la terapia attiva si suddivide di
nuovo nella terapia igienica, che regola le condizioni esterne dell’am-
malato e la sua dieta, e nella terapia iatrica, che combatte le cause,
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gli effetty ed i sintomi molesti o pericolosi della malattia con tutti i
rimedii possibili, e che riconosce le tre indicazioni piu importanti nelle
malattie sviluppate e guaribili coll’arte: la indicazione eziologica ossia
causale, diretta contro le cause, la indicazione nosologica ossia del
maorbo, diretta contro gli effetti, e la indicazione sintomatica, diretta
contro i pit gravi sintomi della malattia. Passeremo in rivista le sin-
gole indicazioni.

1. LYindicazione profilattica impone 1'uso di rimedii allo scopo di
impedire, che un Individuo sano contrazza una data malattia. Alla in-
dicazione profilattica servono: «. i runedii contro la disposizione mor-
bosa, come per esempio la vaccinazione che producendo il leggero vajuolo
vaccino estingue di solito, od almeno per un certo tempo, nell'organismo
la disposizione per il vajuolo umano; b. i rimedii preservativi nel senso
stretto, diretti cioe contro le cause morbifiche, che acerescono la resistenza
dell’organismo, come 'avvezzamento al freddo contro i catarri; o che evi-
tano l'influenza d'una potenza nociva sul corpo, come il portare vesti op-
portune, il non uscire di casa quando dominano certi venti, ecc.; oppure
che si oppongono all'introduzione in un paese intiero di una speciale mate-
ria morbifica, quali sono le quarantene ed 1 cordoni militari contro le epi-
demic contagiose, od alla comunicazione della malattia da un individuo
all’altro, (uali sono le misure di isolamento, la sorveglianza sanitaria delle
case di tolleranza, ecc., ovvero alla produzione di miasmi in genere ed in
ixpecie, quali sono la pulizia delle contrade, 1 regolamenti dei cimiteri,
gli essiccamenti di paludi e cost via; c. 1 disinfettanti che servono a
distruggere le sostanze morbifiche rappresentate dai contagi, miasmoidi
¢ miasmt, quali sono il gran calore, il cloro, il solfato di ferro, 1'acido
fenico, il permanganato di potassa, ecc., o che diradandole tolgono loro
quel grado di intensita in culi possono nuocere, come per escmpio l'aria
continuamnento ventilata nelle infermerie dei titosi, scarlatinosi, vajuo-
losi, ece.

2. L'indicazione aspettativa impedisce cho il medico operando fuori
di tempo e fuori di luogo nuoccia all'infermo. I.a medesima finora fu
da nessun autore citata direttamento fra le indicazioni terapeuticle,
appunto per il suo carattere negativo, e percheé gli autori, troppo facili
a fare una medicina sentimentale, credono di non far nulla, aspettando
¢ tralasciando di preserivere dei rimedii. Ma per il medico razionale
che con coscienza cura il suo infermo, il far nulla non e ancora far
niente, perche molti casi esistono per lui ne’ quali il fare qualche cosa
sarchbe una colpa. I dovere del medico di saper fare a tewmpo e di
saper « tewmpo tralasciure, e la terapia passiva, guidata dalla coscienza
medica ¢ dall'intendimento giusto del caso concreto, non che dalle co-
cuizioni scientitiche o pratiche del curante, e per il singolo caso tanto
positiva, tanto importante, neeessaria e rispettabile, quanto lo puo es-
sere la terapia astiva pin diretta e pin complicata in un altro caso. 1
casi ¢he el danno la indicazione aspettativa, e che quindi ei obbligano
alla terapia passiva, sono: a. quelli in cui una malattia decorre appunto
cost contx deve decorrere, percheé 'ammalato guarisca; abbiamo detto
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gia sopra, che l'attivita del medico in tal caso perturberebbe soltante
I'andamento normale del processo morboso; &. quelli in cui il medico
stesso non sa ancora di che cosa si tratti, non essendosi la malattia an-
cora tanto sviluppata da concedere la diagnosi, percheé sarebbe somma-
mente ridicolo e pericoloso di prescrivere qualche rimedio non indiffe-
rente per l'organismo, senza saperne la ragione; il cosi detto « tatto
pratico » ed « ntuito clinico » di cui si parlava nel medio evo e che
ancora suonano sulle labbra degli ignoranti, escludono il sapere e sono
la contraddizione della scienza; c. quelli finalmente in cui la malattia
stessa per la sua natura non da nessun’ altra indicazione e rende in-
fruttuosa e superflua ogni opera del medico, come per es. un cancro che
non produce né dolori, ne disturbi di funzione in alcun organo, una
septicemia da tossicemia fulminea in cui I'ammalato muore inevitabil-
mente e senza sofferenze subbjettive, un piccolo lipoma che nou si vuole
estirpare e cosi via. Dovendo perod il medico in tutti questi casi prescri-
vere qualche cosa onde far coraggio e speranza al suo paziente, e con-
servarsi la sua fiducia col mostrargli di non trascurarlo, il che tutto &
pure di tanta importanza nelle malattie, egli sceglie fra quei rimedii
che nel dato caso, od anche per la loro propria natura, restano indiffe-
renti all’organismo, e percio si chiamano rimedit aspettativi o meglio
« mezzi » della cura aspetiante. Cosi per es. la soluzione di gomma
arabica con un po’ di zucchero diventd celebre sotto il nome di « mi-
stura gommosa » nella cura di tutte le malattie acute di decorso nor-
male con guarigione spontanea, dalle infezioni acute, tifo, vajuolo, ecc.,
fino alla pneumonite ed al catarro acuto; lo stesso vale della decozione
di radice d’altea, dell'unguento semplice di cera e sugna e di tanti in-
differenti empiastri con cui il medico copre ed asconde la parte ammalata.

3. La indicazione eziologica ossia causale ha il compito di togliere
la causa permanente di una malattia. Cessante causa cessat effectus. In
generale si ammette dagli autori la indicazione causale, sclo in quanto che
questa causa non sia ancora divenuta interna, e specialmente, in quanto non
entri nell’attivita fisiopatologica dell’organismo stesso, cioe dunque rispetto
al rapporto fra le cause morbifiche esterne e gli stati morbosi primarii
dell’organismo. I mezzi che servono a questo scopo, si dicono rimedii ezio-
logici. Se per es. un individuo é affetto da malaria, I'indicazione causale &
per lui I'abbandono del paese in cui il miasma palustre continuamente si
sviluppa, perché altrimenti guarisce piu difficilmente: fuge locum quo
wgrotasti. — Ma volendo riguardare anche gli stati morbosi secondarii e le
loro cause interne e prossime, vediamo confondersi I'indicazione causale con
quella nosologica che segue, allargandosi il compito della prima, in quanto
che bisogna togliere la malattia primaria permanente, quando si vuole
eflicacemente combattere le affezioni secondarie. Cosi per es. l'idropisia
continua, finche non sia impedito il rigurgito del sangue dal cuore am-
malato; I'ammoniemia non si vince, finche continuino nell’organismo le
cause dello sviluppo di carbonato d’amnioniaca; un avvelenamento non
si combatte nelle sue conseguenze, finche il veleno esista come tale nel
corpo; le sofferenze dell’elmintiasi non cessano prima dell’espulsione degli
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clminti. Sotto questo punto di vista dunque gli antidoti ed i vermi-
fuchi per es., spettano alla indicazione causale, benche la presenza del
veleno o dei vermi nel corpo costituisca in certo senso la malattia stessa
dell’individuo, e la trasformazione od eliminazione del primo. non che
la espulsione dei secondi si possa pure considerare come pertinente alla
indicazione del morbo. Certamente la indicazione causale, se viene con-
siderata in questo senso pia largo, e la piu importante della terapia at-
tiva e costituisce le aspirazioni di ogni medico razionale. Essa dovrebbe
essere il fondamento principale della scienza del guarire, ove noi meglio
conoscessimo le cause esterne ed interne di tutte le malattie, ed ove
fossimo meno impotenti nel combattere in ispecie molte delle seconde.

4. La tndicazione nosologica ossia wnidicazione del morbo tende a
combattere la malattia pilt 0 meno essenzialmente e direttamente nei
suoi prossimi effetti, nel suo processo intimo, 1nei sinoi prodotti anormali
¢ nelle sue immediate conseguenze orcaniche In proposito possediamo
anzi tutto iranedii dirette della terapia esteria, come molte operazioni
chirurciche, oculistiche od ostetrich~, che tolgono completamente 1'effetto
della malattia; ed oltrecio bisogna qui ricordare alcuni cosi detti rimedii
diretti delle terapia interna, che in modo non ancora abbastanza co-
noscinto vinecono con molta costanza certc malattic importantissime, ma
certamente ancli’essi agiscono solo contro la causa interna di questi
processi morbosi, o contro 1 loro effetti specifici come il merecnrio nella
sifilide, la chinina nell’infezione da malaria. (:li antichi consideravano
questi e molti altri rimedili ancora come « specifici » in un senso in
cui non li possiamo pit ammettere, perche nessun rimedio tronca imn-
mediatamente o di repente il processo morboxo, che x1 deve svolgere
secondo le legei fisiologiche dell’organisnio, nessuno serve a combattere
exelusivamente una malattia sola, nessuna malattia richicde assolutamente
un rimedio solo, non vi ha nei singoli casi assoluta certezza di guari-
eione eol preteso specifico. e le stesse malattic in quistione guariscono
talvolta anclie spontancamente, o con tutt’altro rimedio. Noi riconosciamo
volonticri delle malattie specificlie per causa e per prodotto, dunque per
dir meglio, abbiamo caese specifiche e prodofte specific’ di malattie, ma
non rimedii specitici. — Come ¢la sopra dicenmmo, anche i rimedii contro
[o cause originarianente interna (processi morbosi primarii) o divenute
interne (veleni, vermi, ecc.) vengono, riguardo alle aff:zioni secondarie,
considerati da molti autori com> rimedil nosologici, per ex. 2li antidoti,
attelmintiel, antitermentativi, molti espellenti, ecc.

O, La tndicaszione sintomatica richiede l'opera del medico contro di-
verse consoguenze della malattia stessa, le quali posxono come tali re-
care pericoli all'ammalato o riuscirgli intollerabili. I »éwmed i sintoinatics
~si suddividono in due grandi gruppi: «. 1 rianedi conserrativi dello
vt minacciate, che st possono considerare anche come »iwedic inedi-
rettl contro la malattia, ed 1 quali hanno ancora uno scopo distinta-
mente iatrico e fino ad un certo punto persino profilattico: essi ser-
vore o comtbattere eerti pericoli imminentt che risulrano dai prodotti
del processo morhoso, col chie almeno prolungano la vita. benchie nulla
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possano contro la malattia stessa, come per es. gli eccitanti contro I'adi-
namia e specialmente contro la minacciante paralisi del cuore, gli oppiati
come ipnotici contro l'insonnia che esaurisce le forze dell’infermo, il
salasso contro la smisurata pressione intravascolare od un eccessivo in-
gorgo polmonare, la punzione dell’addome contro la compressione del
polmone per raccolta idropica, la siringazione nella cistoplegia contro
la distensione eccessiva della vescica o contro la decomposizione dell'ivi
stagnante orina, e cosi via; e b. i rimedil palliativi che giovano a di-
minuire le sofferenze subbjettive del paziente, come per es. i narcotici
contro il dolore, gli anestettizzanti nelle operazioni cruente, 1’agopun-
tura contro la dolorosa distensione della pelle, ecc.

§ 10. — Piano dell'opera.

Noi ci occuperemo in quest’opera esclusivamente della Farmacolo-
gia, la quale studiata sotto il punto di vista fisiologico, clinico e far-
maceutico, offre un materiale abbondantissimo, in ispecie se si vuole
prendere riguardo a tante sostanze da poco introdotte nella terapia. Il
tesoro farmacologico & negli ultimi anni cresciuto mirabilmente sotto
gli occhi della presente generazione, e continua sempre a crescere, parte
per le scoperte incalzanti di nuovi corpi chimici, parte per I'estensione
degli sperimenti fisiologici e terapeutici a molte piante e loro alcaloidi
finora poco o !punto studiati sotto il punto di vista farmacologico, e
parte finalmente per le ricerche cliniche razionalmente dirette a tenta-
tivi di cure nelle malattie, la cui essenza ¢ oggi meglio conosciuta e
penetrata che per l'addietro. Molte nuove droghe hanno meritato in
breve tempo un posto onorevole nella pratica medica, alcune hanno
perfino oscurato la riputazione di altri farmaci da antichi tempi in uso,
e 'basta ricordare in proposito il cloralio che come ipnotico non fa de-
siderare la morfina o I’oppio. Molte altre fra le droghe nuove, come
per es. il condurango, non sono invece riuscite a guadagnarsi la fiducia
del medico pratico e veramente non la meritano, ma anch’esse dovranno
essere citate in un’opera che si pubblica nei nostri giorni, se non per
altro, perche il lettore giustamente curioso venga informato del loro
modo di azione e comprenda le ragioni della loro poca utilita.

S’intende da se, che le sostanze poco importanti saranno trattate
brevissimamente od anche appena ricordate; ma le droghe principali ci
daranno occasione ad articoli piu o meno estesi, alcuni de’quali, a
seconda della loro importanza, assumeranno le proporzioni di brevi mono-
grafie, allo scopo che i farmaci di maggior valore possano essere pre-
sentati sctto tutti quei punti di vista, sotto cui possono destare 1'inte-
resse del medico esercente.
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FARMACOLOGIA

§ 11. — Concetto della Farmacologia.

Per farmacologia s'intende la dottrina che considera i rimedii di
azione chimica, ossia farmaci. FALK limita il concetto dei farmaci a quelli
che si trovano vendibili nello farmacie, ma a torto, percheé molti farmaci
importanti o non si sogliono conservare, come per esempio l'acido car-
bonico, ma solo preparare quando se ne ha bhisogno, o si trovano ven-
dibili altrove comne per esempio i vini eccitanti, e finalmente perche il
concetto del farmaco dipenderebbe allora troppo dalla discrezione del
farmacista, che spesso non tiene mnel suo negozio neppuro quei rimedii
che egli sarebbe obbligato di tenere.

Per lo studio proficuo e razionale dalla farmacologia ci vogliono
molte scienzo ausiliari. Per il Farmacista ci vogliono specialmente la
Mineralogia, Botanica o Zoologia per conoscere la Storia naturale dei
farmaci e per saperli distinguere da altre sostanze simili, la Fisica per
studiarce le loro proprieta fisiche non che la loro azione fisica, la Chimica
per conoscernc la composizione, per distinguerli fra di loro con certezza,
anclhie nel caso di perfetta somiglianza esterna, per assicurarsi della loro
purita, e per farsi un’idea giusta della loro probabile azione nell’orga-
nismo, la IFarmaceutica per saper preparare 1 singoli medicamenti con:-
posti ed estrarne i principii attivi. Per il Medico ci vogliono special-
mente la Fisiologia per poter constatare l'azione del farmaco sull’orga-
nismo in generale o la reazione di quest’ultimo, la Patologia per conoscer:
1 casi di malattia in cui un dato farmaco possa essere richiesto e per
saperne precisare le indicazioni terapeutiche, e finalmente la Terapia
eenerale, per saper applicare i farmaci di azione conosciuta ai singoli
processi morbosi, e per saperne giudicare l'indicazione nel caso couercto
della pratica.

La farmnacologia generale insegna il concetto che bisogna formarsi
dei farmaci rispetto alla loro azione sull” organismo, 1 metodi di speri-
mentare questa ultima, i1 lero rappoerti colla localita e col tempo della
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loro applicazione, il modo di dosarli, la forma in cui adoprarli, e final-
mente i principii di suddivisione onde collocarli in sistema e riunire in
gruppi possibilmente omogenei quelli aflini per azione terapeutica.

La farmacologia speciale tratta i singoli gruppi dei farmaci riguardo
alle Joro proprieta ed azioni comuni, e poi i farmaci stessi uno per uno,
dei quali considera la provenienza, i varii nomi in uso (sinonimi), le
proprieta fisiche e chimicle, le parti componenti ed i principii efficaci,
le alterazioni cui soggiacciono e che producono nell'organismo, le indi-
cazioni terapeutiche, il modo di somministrarli, le varie dosi, i varii
preparati composti ed i vantaggi particolari di questi.




FARMACOLOGIA GENERALE

§ 12. — Modo di azione dei farmaci.

Quanto al modo in cui i farmaci agiscono sull’organismo, noi dob-
biamo sopratutto ricordarci che nessun rimedio puo agire contro le leggi
della natura in generale e della vita organica in ispecie. Siccome gli
organismi sono materiali ed il carattere unico della vita cousiste nel
rapidissimo ed incessante movimento molecolare di ricambio della ma-
teria, il quale ha le sue leggi fisiologiche, che per la materia vivente
sono quello che le leggi fisiche sono per la materia bruta: s’intende da
sé che l'azione d’'un qualche rimedio non puo mettersi in disaccordo con
queste leggi supreme della materia. Le alterazioni del chinismo che
soffrono e farmaco ed organismo, quando entrano in un rapporto di re-
ciproco scambio, sono sempre soggette tanto alle leggi fisiche della ma-
teria in generale, quanto a quelle speciali fisiologiche della materia viva
e solo a questo fatto un farmaco qualunque deve la sua virtu terapeu-
tica. Non vi ha quindi un’ azione dinamica dei farmaci, che agisca di-
rettamente sul sistema nervoso cambiandone 'attivita senza modificarne
i rapporti materiali di scambio nutritizio; anche 1 nervi periferici e le
sedi centrali del pensiero, della percezione e della volonta sono tessuti
organici e consistono di materia che per funzionar bene ha bisogno d'un
determinato processo di ricambio molecolare. Una sostanza che non mo-
difichi il ricambio molecolare della materia viva, non ha nessuna azione
sull'organismo. Ogni rimedio all'incontro spiega un’ azione fisica, mec-
canica o chimica, sulla materia organica vivente, e modifica con cio il
processo fisiologico del suo ricambio molecolare; con altre parole: l'a-
zione del farmaci ¢ sempre fisiologica, siano essi, come l'acido ciani-
drico, assorbiti dal sangue, o spieghino, al pari dei caustici, la loro in-
fluenza merce il semplice contatto coi tessuti.

§ 13. — Azione fisiologica dei farmaci.

L’azione fisiologica dei farmaci deve essere analizzata nei suoi sin-
goli momenti, se la vogliamo comprendere giustamente. Basandosi la
medesima sull'influenza reciproca {ra organismo e rimedio, noi dobbiamo
suddistinguerla nell’azione dell’organismo sul rimedio, nell'azione pros-
sima del rimedio sull'organismo ¢ nella reazione organica contro 1'in-
fluenza del rimedio.
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1° Quanto all’azione dell’organismo sul rimedio, pochi sono i far-
maci che passano inalterati attraverso le varie vie del corpo per ricom-
parire nelle escrezioni, come per esempio il solfato di soda e quello di
potassa, 1'allume, ecc. La maggior parte dei medesimi vengono alterati
dagli umori diversi del corpo con cui vengono a contatto, e lo studio
di queste alterazioni dei farmaci & di immensa importanza pratica per
il medico esercente, che senza la accurata conoscenza delle medesime
tasteggia come un cieco nel bujo, ed & esposto continuamente al pericolo
di commettere errori sopra errori, molti dei quali possono essere nocivi
e perfino micidiali per il suo cliente.

Nella bocca 1 denti possono contribuire a sminuzzare i rimedii, e
la saliva scioglie moltissimi di essi almeno in parte, e spesso li trasforma
perfino chimicainente: cio vale per esempio dell’amido che trasforma,
almeno in parte, in destrina e zucchero. — Nello stomaco gli acidi clo-
ridrico e lattico e la pepsina spiegano una influenza chimica sulla mag-
gior parte dei farmaci; cosi per esempio i carbonati alcalini vi perdono
il loro acido carbonico e passano invece in lattati; gli albuminati solidi
si convertono nei peptoni solubili; I'insolubile ferro ridotto dall’idrogeno,
diventa prontamente lattato di ferro solubile, ed i solubilisali di piombo,
di argento o di mercurio si trasformano in parte negl’insolubili cloruri
ed in parte in albuminati assorbibili. — Nel Zenue il succo enterico, il
succo pancreatico e la bile convertono molti corpi, che sono rimasti o
diventati insolubili nel succo gastrico, in altri corpi solubili, e conti-
nuano i processi di trasformazione di altre sostanze; cosi per esempio
la parte dell’amido che & rimasta inalterata nella bocca, e quindi an-
che nello stomaco, si converte nel tenue rapidamente in zucchero, mentre
quella piccola quantita del medesimo, che gid nella bocca o forse nello
stomaco era passata in zucchero merceé la saliva deglutita, si trasforma
per il succo enterico in acido lattico, sorte che qui incontrano anche i
zuccherini introdotti come tali; i grassi vengono qui in parte emulsionati
ed in parte saponificati dagli alcali della bile e del succo enterico e pan-
creatico; i cloruri metallici precipitatisi nel succo gastrico, diventano
solubili nel succo enterico e cosi via dicendo. — Nel crasso continua
fino ad un certo punto la trasformazione delle sostanze ivi pervenute
dal tenue, ed una parte ne viene ancora assorbita, mentre la maggior
parte delle sostanze organiche passa qui in decomposizione putrida e
le sostanze anorganiche entrano in nuove combinazioni insolubili coi pro-
dotti di fermentazione delle organiche; cosi per esempio il fosfato di
magnesia si trasforma qui assumendo ammoniaca nel cosi detto fosfato
triplo (fosfato ammonio-magnesiaco), e molti sali solubili di metalli, come
di ferro o di piombo, perdono qui il loro acido, ed i risultanti ossidi me-
tallici cedono il loro ossigeno alle sostanze fermentanti e passano in
solfuri, assumendo il solfo dell’acido solfidrico che risulta dalla decom-
posizione putrida delle sostanze organiche.

Nel sangue poi, ed in ispecie in quello delle #et: capilliart dei tes-
suti, ove maggiormente fervono i processi chimici, le sostanze assorbite
soggiacciono ad una nuova serie di trasformazioni chimiche, la princi-
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pale fonte delle quali & la comhustione continua, la ulteriore ossidazione,
che per molte sostanze organiche introdotte termina colla loro completa
decomposizione in corpi di natura anorganica; in seguito a c¢id il zuec-
chero, 1" acido lattico, I’alcool ed i grassi riassorbiti nel sangue abban-
donano l'orgarismo sotto forma di acido carbonico e di acqua; i tartrati,
citrati ed acetati si convertono in carbonatie compajono come tali nelle
orine; il ferro entra in combinazione coll’ematina dei globuli. — Nelle
cellule medesime det tessuti continuano ancora le trasformazioni delle
sostanze a loro portate dal sangue: 14 gli albuminati del sangue sosti-
tuiscono le perdite di albumina delle cellule viventi ed entrano in quel
ricambio molecolare di materia che & la vita stessa della cellula, e da
cui escono poi in forma di urea e di acido urico; alla vita delle cellule
¢ poi dovuta anche quella continua combustione del zucchero, acido lat-
tico, ecc. che abbiamo mentovata sopra, ¢ che senza dubbio & minima
nella corrente sanguigna stessa dei vasi maggiori, e massima nelle
reti capillari e nell'interno dei tessuti. — Ancora nelle varie escreziont
molte sostanze si trasformano ulteriormente entro i recipienti ad esse
destinati nell’organismo stesso, e bencheé in proposito le nostre nozioni
siano tutt’ altro che soddisfacenti, possiamo sostenere questo fatto im-
portante, al quale i medici dovrebbero avere molto riguardo; per un
csenipio voglio addurre i cristalli di ossalato di calee che si osservano
spesso nelle orine recentemente emesse e che non possono aver esistito
nel sangue stesso in forma solida (1). — Ognuno poi sa quante altre
trasformazioni e specialmente decomposizioni possano o debbano soffrire
certi farmaci entrati nelle orine, dopo la eliminazione di queste, e spe-
cialmente se si lasciano pit a lungo stagnare fuori del corpo, il che &
pure degno di essere unotato, perché non conduca in errore colui che
volesse, sopra orine non molto recenti, fare indagini intorno alla forma
in cui vi ricompajono certi farmaci.

Anche 1 rimedii applicati sulla pelle soffrono pit o meno conside-
revoli alterazioni, sia che agiscano sulla localita stessa della loro appli-
cazione, come ad esempio gli alcali caustici che sottraendo al tessuto
della pelle I'acqua e l'albumina si convertono in idrati ed albuminati, —
o sia che vengano assorbiti per endosmosi delle cellule o che per gli
spazii intercellulari giungano nei vasi linfatici o direttamente entrino
nel sangue per assorbimento da parte delle vene, nel quale caso possono
venir alterati dai sali, dagli acidi e dalle sostanze particolari organiche
dei sccreti cutanei e degli umori intercellulari ed intracellulari. Molti
rimedii passano qui in combinazioni piu attive, ed alcuni che prima erano
insolubili diventano qui perfinoe solubili, come cid vale per il calomelano ap-
plicato in sospensione acquosa per le injezioni sottocutanee, il quale per
eli albuminoidi che incontra sotto la pelle si trasforma nel solubile

(1) La frequente furuncolosi degli artritici pare a me provenga appunto da embo-
lismo capillare per ossalato di calce che si sia formato nel sangue, senza trovarvi le
necessrie condizioni per conservarsi sciolto, le quali sarebbero la possibilita di entrare
in combinazione chimica coxli albuminati (C. ScwsupT), non che la presenza nel san-
gue di molto fosfato acido di soda (Lemyaxx).
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albuminato di protocloruro mercuriale (e forse in piccolissima parte per
i cloruri anche in sublimato corrosivo o bicloruro, il quale perd non ne
risulta mai in maggiore quantita, perché altrimenti quelle injezioni di ca-
lomelano riuscirebbero caustiche).

I rimedii applicati sul polmone per inalazione, e che entrano piu
direttamente nel sangue, possono pure, almeno in parte, venir modifi-
cati dagli albuminoidi e dai sali del secreto mucoso delle vie respiratorie,
come si vede per esempio dopo le inalazioni di una soluzione di nitrato
d’argento praticata in individui forniti di una fistola laringea o tracheale,
oppure mediante il laringoscopo.

2° Quanto all’'azione del rimedio sull’ organismo come tale, cioe sulla
materia del medesimo senza riguardo alla vita, noi troviamo che diversi
farmaci spiegano una diversa influenza meccanica e moltissimi altri una
costante influenza chimica sul medesimo, sia esso vivo o morto. Cosi il mer-
curio vivo introdotto nelle vie digerenti esercita la sua azione eccoprotica
specialmente per il suo peso, e l'acido carbonico che si svolge da un
bicarbonato nello stomaco, distende meccanicamente le pareti di questo
prima di venir assorbito od eliminato, o prima di passare in altre com-
binazioni. Gli acidi concentrati e gli ossidi caustici dei metalli alcalini
portati a contatto della cute d" un cadavere o di un individuo vivente,
alterano sempre nello stesso modo la tessitura della pelle, distruggen-
dola o trasformandola in escara: i primi coagulando ’albumina, i secondi
disciogliendola ed entrambi sottraendo tutta 1’acqua al tessuto cutaneo.
Nello stomaco morto, come nel vivo, la magnesia calcinata assorbe gli
acidi contenuti nel succo gastrico e con cio lo priva della sua forza di-
gerente, ed un sale metallico corrosivo, somministrato internamente,
dopo esaurito il cloro e 'albumina del contenuto gastrico, passa ad ap-
propriarsi l'albumina dei tessuti stessi e corrode e perfora le pareti si
dello stomaco vivo, che dello stomaco allacciato. Da questi esempi si vede
che vi hanno dei farmaci, la cui azione, almeno in parte, interessa diret-
tamente la sostanza organica, attaccando il materiale di cui il corpo si
compone, e percio le modificazioni da essi prodotte nell’organismo, hanno
un certo carattere di sostanza che si manifesta in tutti i modi e sotto
tutte le condizioni, e la differenza che puo risultare nell’ influenza di
questi farmaci secondo che vengono a contatto d’un cadavere o d un
vivente , riposa unicamente in cid che il primo semplicemente soffre,
mentre il secondo, ugualmente soffrendo reagisce.

3% Quanto a questa reazione dell’ organisino, la medesima & il
complesso delle azioni consecutive e fisiologicamente necessarie della ma-
teria viva, che vengono ridestate dal primario perturbamento dei pro-
cessi fisiologici, in seguito all'influenza del rimedio. Cioe il farmaco agisce
in questo proposito come stimolo, e 'organismo perché ¢ vivo, risponde
al medesimo. Non potendosi un farmaco considerare come uno stimolo
normale, egli non é fuori di senso appellare questa reazione dell’organismo
una malattia farmaceutica , benché sia falso 1" antico concetto delle
« contro-malattie »; almeno certamente la dermatite prodotta da un
vescicante & cosi bene un processo patologico consecutivo ad un forte
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*timolo anormale, come lo & la pleurite stessa, contro cui da molti si mette
quella cura ancora in campo.

La reazione dell'organismo vivo si manifesta in modi troppo diffe-
renti per poterli qui tutti enumerare. Basta accennare che la medesima.
nella gran maggior parte dei casi, spetta evidentemente alla vita vege-
tativa dell’'organismo, ed anche in quei casi in cui i fenomeni reattivi
pia salienti ed accessibili ai nostri sensi, hanno la loro espressione in
un’azione degli apparecchi animali, e specialmente parlando, in una mo-
dificazione della conducibilita nervea, non si puo questa materialmente
concepire, se nou per mezzo di un’ alterazione del ricambio molecolaie
dei nervi, la quale finora si sottraz ad un indagine obbjettiva. Le ma-
nifestazioni piu frequenti e meglio studiate della reazione organica cor-
sistono: 1° nella flussione, ossia ipereniia, attiva che qual leggero disturbo
nutritizio di carattere piuttosto quantitativo, tiene dietro allo stimolo ap-
plicato, rappresentato dal rimedio, per esempio da una soluzione joco
concentrata di potassa caustica, o da un senapismo applicato alla pelle;
20 nella infiammaszione come alterazione pitt grave della nutrizione, che
da un prodotto gia qualitativamente anormale di ricambio materiale, e
che si osserva per esempio dopo la irritazione prevalentemente mecca-
nica dei peli della dolichos pruriens o dopo quella chiinica delle canta-
ridi, dell'olio di crotontiglio e di tutti gli acri, dell'unguento di tartaro
stibiato, di soluzioni alealine pit concentrate, ece.; 30 perturbata [unzione
la quale pud essere solo quantitativaiicnte alterata, come per esempio
la diuresi dopo I'uso dei cosi detti sali medii nella dose opportuna, op-
pure qualitativamente, come per esempio 1" eccitamento nervoso dopo
I'introduzione di alcool e la depressione nervosa consecutiva all oppio,
all’acido cianidrico, e cosi via; 49 nel ridestamento di fuinsioni anor-
mali, che senza lo stimolo del rimedio non avrebbero luogo, come cio
vale in ispeeie per i fenoment de azione riflessa dei nervi, per esempio
il vomito prodotto dagli emetici, la tosxse accresciuta dagli espettoranti,
1 crampl tetauicl provocati dalla strienina, ece.

L’organismo inoltre »ielimina i tarmaci irresorbibili direttamente
dall'intestino, assieme alle feci, e quegli assorbiti per mezzo delle varie
seerezioni ed eserczioni, in ispecie delle orine, del sudore, della saliva,
della bile, dell'esalazione polmonare, ecc., e spesso anche del muco delle
varie mueose. Questi rimedii vengono eliminati, secondo il loro carattere,
o in isxtato Inalterato, oppure dopo quella trasformazione che soffersero
a contatto delle varic sostanze organiche.

§ 114. — Azione terapeutica dei farmaci.

Dall'azione fisiologica d"un rimedio deriva Ia sua «zione ferapeutica,
la quale mon ¢ altro se non l'azione fisiologica medesima relativa alle
condizioui anorniali in eni si trova un individuo ammalate, e le quali
exsa tende a ricondurre allo stato normale. Il procossh morbeso puo cioe
modificare la manitestazione, ed anche ¢li cffetti ultimi dell’azione tisico-
logica d'nn farmaco adoprato in un ecaso determincio. ~enza perd mai
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contrastare 13 lagei fisiologiche stesse chiz dominano il processo morboso
e 13 quali possono ess>re anormali (patologiche) riguardo allo stato nor-
male della salute; ma che sono sempre normali (fisio-patologiche) riguardo.
alle nuove condizioai in eui si trova l'organismo infermo.

In molti casi noi siamo in istato di intenderela azione terapeutica
di un rimedio e di ridurla intieramente alle leggi fisiologiche, ed allora
noi la chiamiamo azione fisio-terapeutica, cioe, azione fisiologica d’ un ri-
medio nella malattia, col risultato di favorire la guarigione. In altri casi noi
perd non giungiamo a spiegare colla conosciuta azione fisiologica gli
effstti benefici d’ un rimedio, constatati per la esperienza dei secoli in
una data malattia, sia perché sono incomplete le nostre nozioni intorno
all'azione fisiologica del farmaco stesso o sia che il processo morboso
contro cui I'impieghiamo, non eci & chiaro abbastanza, ed allora l'azione
sanatrice del rim=dio viene appellata azione empirica, come lo &, per
esempio, quella del mearcurio contro l'infezione sifilitica.

La terapia razionale che si basa sulla conosciuta azione fisiologica
d’un rimedio, & quella che volendo e sapendo si puo far progredire da
ogni medico ecolto, che non voglia umiliare la medicina alle condi-
zioni di qualunque hasso mestiere, né considerarla come una scienza de-
stinata a soddisfare semplicemsnte la curiosita umana; ma il quale non
perda di vista lo secopo sublim> della medesima di servire alla soffrente
umanita, il che la rende una scienza di somma utilita pubblica ed in-
dispensabile nelle attuali condizioni della societa. Essa presuppone lo
studio indefesso tanto dell'azione fisiologica del rimedii quanto dei pro-
cessi morbosi riguardo alla loro patogenesi, eziologia, anatomia patolo-
gica, sintomatologia e diagnostica, possibilmente esatta, ed il suo perfe-
zionamento cammina di pari passo con quello della patologia. Il medico
razionale non cerca i rimedii d'un morbo nelle tenebre, e I’intuito cli-
nico & per lui soltanto una maschera dell'ignoranza pin crassa, un offesa
al suo buon senso.

La terapia empirica all'incontro, per quanto siano preziosi i det-
tami della esperienza secolare, e per quanto importanti ed indispensabili
siano aleuni rimedii empirici, non si fa progredire, ne da ognuno, né colla
forza del proprio studio: non vi ha ingagno che equivalga alla esperienza,
non vi ha studio che renda superflua la felice combinazione di un acei-
dental> scoperta. Non si possono fare degli esperimenti irrazionali con
dei farmaei non indifferenti sull’ uvomo ammalato, e neppure sul sano,
quando ci sia la pit lontana possibilita di nuocere, e tutti i rimedii co-
nosciuti utili empiricamente, lo furono nel corso dei secoli e per mero
caso. Da cio si comprende agevolmente che noi, facendo volontieri te-
soro dei rimedii empiriei, la eui utilita & constatata, dobbiamo pur re-
spingere con tutta 'energia la insinuazione, che la conoscenza dell’ azione
fisio-terapeutica dei farmaci, quand’'e¢ dedotta dai fatti d=ll’ osservazione
naturalistica, e non solo appoggiata da infondate teorie, sia priva di valore
pratico. La esperienza ¢ sempre Inecessaria ancora, per confermare, che
la deduzione dei fatti e confornie alla veritad e non sbagliata; ma allora
essa perde il suo carattere di rozzo empirismo e diventa una sperimen-
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tazione illuminata, mentre lo sperimentare con nuovi farmaci sopra dei
pazienti, senza che sia conosciuta la loro azione fi:iologica, & un delitto
contro il prossimo, e noi non possiamo eoneedere il diritto di fare simili
lentativi m anima vili a nessuno, né eome scienziati, né come uomini.

§ 15. — Vario carattere dell’azione terapeutica.

Gli ultimi effetti dell’azione terapeutica d’un rimedio imprimono
alla medesima un eerto carattere, che deve variare per lo stesso far-
maco secondo le eondizioni morbose, sotto le quali esso viene adoprato,
non ehe secondo l'individualita dell’ammalato. Si tenga per fermo ehe,
se anche l'azione fisiologica dei rimedii é fino ad un certo punto co-
stante, quelia terapeutica non lo puo essere mai per nn dato farmaeo,
come risulta da quanto dicemmo sopra. Percio 1'azione dei rimedii nelle
sue varieta trae i suoi caratteri principali piu dall’azione fisiologica che
dall’effetto terapeutico, e su questa base noi possiamo distinguere:

1° Un’ azione topica (ossia locale) ed un’azione lontana, in quan-
toche molti farmaci non estendono la loro influenza oltre il luogo della
loro applieazione, come per esempio, l'allume, le gomme mueilaginose e
molti canstici, mentre altri agiscono dopo il loro assorbimento e sopra
organi piit o meno distanti, ai quali vengono portati dal sangne, come
per esempio, la belladonna che produee dilatazione della pupilla, 'acido
cianidrieo clhe paralizza 1 nervi e la maggior parte dei rimedii che ven-
gano as:orbiti ed entrano nel ecircolo.

2° Un’azione localizzata ed un azione costituzionale (ossia gene-
ralc), secondo che il farmaco spiega un’influenza specifica su un organo
o nervo particolare, su un tessuto o sistema fisiologico determinato,
rimanendo indifferente per gli altri organi o tessuti, come per esempio,
la ipccaeuana che interessa particolarmente il nervo vago e la digitale
che auisee speeificamente sui nervi cardiaci — o secondo che il medesimo
agisce sul corpo intiero od almeno sulla maggior parte dei tessuti ed
organi, perturbandone la nutrizione e provocando in diverse localita
alterazioni manifeste, dovute alla sua presenza, eome per esempio, il
piombo, il mercurio, ece., che producono il saturnismo, il mercuriali-
smo, ecc., con inflammazioni e degenerazioni istologiche in varii organi.

3® Un’azione idiopatica ed nn’azione stinpatica, riguardo ai rimedii
che agiseono solo sull'organo della loro applicazione, eome per esempio
la potassa canstica — o ehe all’ azione locale associano un’ influenza
contemporanca o poco dopo consecutiva su un altro organo lontano; nei
cast di quest’azione simpatica si distingue nuovamente 'azione consei-
suale, quando ambo ¢li organi se ne risentono in modo nguale, come
per esempio, in seguito all'abuso eccessivo dell2 cantaridi per vescicanti,
al quale oltre la dermatito puod tener dictro nna nefrite ed una consi-
derevole irritazione degli organi sessuali — e l'azione antagonista nei
casi in cul i due organi interessati presentano per le loro leggi fisiole-
giche dei fenomeni contrarii, come per esempio, dietro un bagno a vi-
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pore aumenta la diaforesi, mentre diminuisce la diuresi, e dietro un
bagno {reddo si sopprime la prima, mentre diventa abbondante la seconda.

4° Un’azione diretta ed un’azione indiretta, delle quali la prima
combatte immediatamente gli efletti d’una malattia o la causa perma-
nente della medesima nell’ organismo, come per esempio, la china, il
mercurio, i vermifughi, gli antifermentativi, ecc., e che viene detta anche
azione specifica in quanto che diretta contro la causa principale, e con
cid quasi contro la sostanza stessa della malattia, & capace di troncare
questa o per lo meno di sopprinterla in modo riciso, come per es. la
chinina pud estinguere od almeno sopprimere la infezione malarica, il
mercurio quella sifilitica, 1'acido fenico quella setticemica, gli antelmintici
vermicidi o vermifughi la elmintiasi — mentre la seconda, 'azione in-
diretta, combattendo certi piccoli secondarii fa guadagnare tempo per
la risoluzione del processo morboso, come per esempio, il vino e ’etere
nell’adinamia, gli espettoranti ed emetici nella pneumonite con idrorrea
polmonare, e cosi via.

5° Un’ azione primaria ed un'azione secondaria, e tante volte anche
terzaria, e cosl via, in quanto che I'azione spiegata da un farmaco sopra
un determinato organo diventa causa d'un effetto in un altro organo, che
¢ immediatamente collegato all’organo precedente e solo mediatamente al
rimedio; cosi per esempio, la digitale ha per azione primaria e ad essa
propria, la diminuzione della frequenza delle contrazioni cardiache, dalla
quale azione risulta l'effetto secondario del rinforzamento dei polsi e del-
I'accrescimento della pressione sanguigna, e quindi effetto terzario della
aumentata secrezione d’orina da parte dei reni e del riassorbimento
delle raccolte idropiche.

6° Un’ azione roborante (ossia ricostituente) ed un’azione debilitante,
relativamente alla vita vegetativa dell'organismo, delle quali la prima
consiste nell’effetto di aumentare il peso dell’ organismo, di favorire la
produzione cellulare, di attivare il normale movimento di ricambio mo-
lecolare o di ristabilirlo nel caso fosse morbosamente diminuito, come,
per esempio avviene in seguito all’'uso opportuno di tutti i rimedii della
compensazione organieca, in ispecie dei proteici, della calce, del ferro, ece.,
non che di quelli che diminuiscono il consumo organico, come degli al-
coolici, dei caffeici, della maggior parte degli aromi, ecc., — mentre la
seconda ha l'effetto opposto, quello cio2, di diminuire la produzione cel-
lulare, di aumentare il consumo organico e di indurre con ¢id foco a
poco uno stato di denutrizione generale, come succede dopo 1'uso dei
mercuriali, dei jodici, dei purganti, ecc., e dopo un’alimentazione troppo
esclusivamente limitata ai cibi poveri di sostanze plastiche azotate.

7° Un' azione esaltante (ossia eccitante) ed un azione deprimente
relativamente alla vita animale, delle quali la prima produce un ecci-
tamento del sistema nervoso, che con maggiore intensita risponde agli
stimoli che su esso influiscono, come avviene dopo 1'uso dell’aleool, del-
I'etere, del muschio, non che della stricnina e degli altri tetaniei, ece. —
mentre la seconda consiste in una diminuzione della eccitabilita nervea,
per cui questo sistema si risente meno, oppure non si risente affatto
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degli stimoli normali e di quelli anormali ad esso applicati, e quindi
reagisce poco o punto, com: si otti:ne per mezzo dei narcotici in ge-
nerale ed in ispecie dell’acido cianidrico e degli oppiati.

8? Un’azione permanente ed un’ azione transitoria, di cui la prima
dura pia lungo tempo o persino produce degli effetti durevoli, come
quella di tutti i cosi detti farmact fissi, per esempio, dei saturnini i
cui clfetti si possono risentire dopo molti mesi ed anni ancora, quella
della chinina e del mercurio che possono guarire per sempre un'infezione
da malaria o da sifilide — e di cui la seconda dura poco piu della ap-
plicazione del 1rimedio, come quella di tutti i cosi detti farmaci volatili,
per esempio, del muschio, dell’etere, del cloroformio che producono un ecci-
tamento, od una anestesia, clie si dissipa dopo brevissimo tempo.

1° Un'azione cumulativa ed un’azione semplice, in quanto che un
rimedio nelle sue prime dosi prodnce un leggero o perfinc nessun ef-
fetto; ma dopo un certo numero di dosi ugualmente grandi ha un efletto
grandissimo, corrispondente pia o meno al complesso di tutte le singole
dosi somministrate, quasi fossero state prese tutte in una volta, como
si osserva spesso dopo la amministrazione non abbastanza cauta della
stricnina, e spesso anche dopo l'uso prolungato della digitale, che tal-
volta il quinto, sesto o settimo giorno produce nella stessa dose mnn
avvelenamento inatteso, corrispondente ad una dose molto maggiore
dell’ultima somministrata — nientre un altro riniedio, anche se viene
somministrato per pia anni, non produce mai un effetto maggiore di
quello che spetta alle singole dosi, come cio vale perla grande plur’ahta
dei nostri farmaei, per esempio per il ferro, per gli alealini, gli aecidi,
¢li astringenti, gli amari, ecc.

N'intende da s& che queste diverse azioni si possono combinare per
lo stesso rimedio in modo molteplice, come gia in parte risulta dagli
exempii stessi che abbiamo addotti; cosl, per esempio. la digitale ha
un’ azione lontana, primaria, secondaria, deprimente, permanente, cumu-
lativa e cosi via, e gli alcalini in diverse dosi hanno un'azione topica
¢ lontana, diretta ed indiretta, roborante e debilitante, idiopatica e sim-
patica, ecc.

§ 16. — Modo di sperimentare i farmaci.

I.a prima condizione per isperimentare efficacemente ’azione di un
tarmaco ¢ gnella di determinare l'identita della sostanza che si ade-
pra, ¢ per questo scopo si ricorre alla posizione della medesima nella
storia naturale, alle proprieta fisiche percettibili coi sensi, in ispecie
alla tforma, colore, odore, sapore, consistenza e peso, e sopra tutto alla
sna composizione chimica, alla sua solubilita od insolubilita ne’ varii
mestrai ed alle sue reazioni differenziali. La seconda condizione & quella
di aver un dwon preparato del rispettivo farmaco, che contenga i suoi
principii eflizaci in una quantita conosciuta, che non sia troppo vecchio,
non abbia patito per la loealita in cui fu conscrvato, per cui bisogna
conoscere anchie le proprieta, merce le quali i preparati buoui si distin-
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guono dai cattivi, ed & utile fare le rispettive ricerche con ogni possi-
bile attenzione. In terzo luogo bisogna adoprare per gli esperimenti si
fisiologici come eclinico-terapeutici un rimedio solo, perche altrimenti
rimane incerto, a quale di pia farmaci combinati siansi ad ascrivere
certi effetti, ed al piu & lecito servirsi di quelle combinazioni che danno
un risultato chimicamente bene conosciuto. Per gli sperimenti clinici ci
vuole in quarto luogo che sia gia conosciuta anche l'azione fisiologica
del farmaco da sperimentarsi, perché altrimenti si puo correre gravi
pericoli riguardo alle conseguenze per il paziente, e quando si tratta
d’un veleno piu o meno dichiarato, bisogna conoscerne, per tutte le
eventualita, anche 'antidoto pronto e sicuro, e bisogna raddoppiare la
sua circospezione relativamente alla dose con cui si sperimenta, pensando
sempre anche alla possibilita di un’azione cumulante.

Trattandosi di conoscere la qualita dell’azione fisiologica di un far-
maco, ci possono spesso servire di guida: 1° certe proprieta fisiche e
chimiche, la somiglianza nella sua composizione chimica con un altro
rimedio di azione conosciuta, ed anche la posizione che la droga occupa
nel sistema naturale, ossia 1" affinita naturalistica. Cosl per esempio,
moltissimi rimedii di sapore amare, sono stomachici e tutti quelli di sa-
pore astringente corrugano i tessuti, ristringono i vasi, servono da emo-
statici ed in grande concentrazione perfino come caustici. Quasi tutti i
flori e le foglie che sono ricchi di olii eterei, favoriscono la digestione,
agiscono come carminativi ed eccitanti, e quasi tutti gli olii grassi hanno
un’azione mite, involgente e servono come rimedii respiratorii, ecc.,
mentre tutte quelle radici che contengono molto acido tannico, sono di
virtu astringente e quelle ricche di fecola, possono servire da alimenti.
Quasi tutti gli acidi o tutti gli alcali molto concentrati hanno un’azione
comune, caustica. In intiere famiglie di piante un certo principio si trova
comune a tutte le singole specie della famiglia, od almeno a’ singoli ge-
neri, e quindil'azione dei rimedii da esse provenienti & molto somigliante;
cosl per esempio, 1" olio di ricino, 1" olio di crotontiglio, 1’ euforbio e la
camalla, che tutti spiegano un’azione pi o meno drastica, appartengono
ad una sola grande famiglia, alle euforbiacee; quasi tutte le solanacee
contengono degli alcaloidi vegetali narcotici almeno in certe parti delle
piante e cosl via. Perd in nessun caso ci possiamo fidare con sicurezza
di simili criterii, percné vi hanno delle eccezioni importanti e frequenti,
e bisogna con altri mezzi accertarsi, fino a quanto si possano estendere
gli sperimenti sull’uomo con un nuovo farmaco sconosciuto; cosi per
esempio la noce vomica per la stricnina e brucina stessa che contiene,
e piu amara di tutti i cosi detti rimedii amari; cosi l'olio di crotontiglio,
quantunque sia grasso, & diun’azione drastica potentissima; cosila Rubia
tinctorum col suo acido tannico e coi pigmenti che risultano dalla de-
composizione del tannino, la Cephaelis ipecacuanha coll’emetina, le
varie specie della Cinchona colla chinina e cinconina, e la Coffea ara-
bica colla coffeina, appartengono tutte alla famiglia delle rubiacee, ep-
pure differiscono tanto fra di loro per gli alcaloidi, che contengono e
per la loro azione fisiologica; cosi finalmente il Lolium temulentum ed
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il Bromus catharticus appartengono assieme al Triticum rulgare, al
Secale cereale ed agli altri cereali alla famiglia delle graminacee.

Per aver piu sicurezza si ricorre quindi 2° a degli sperunenti con
sostanze organiche, sulle quali silascia influire il farmaco in questione.
Abbiamo gia detto in altro luogo, che certi farmaeci trasformano se
stessi ed alterano le sostanze organiche con cui si trovano a contatto,
i1 modo uguale, siano queste ultime vive o morte; cosi 1’alcool arresta
le fermentazioni fuori dell’organismo, come quelle entro il tubo digerente.
Ma questa costanza di azione si riferisce intieramente alle legzi chi-
miche ed esclud: naturalmente i fenomeni della reazione organica; cosl
gli acidi e gli aleali concentrati, che hanno lo stesso effetto caustico
sulla pelle del cadavere, su un mnscolo tagliato, ecc., come sul vivo,
cagionano con cio nell’ultimo un’inflammazione reattiva nel tessuto ri-
sparmiato, col fine di sollevare 1’ escara e di produrre una cicatrice,
mentre nulla affatto si puo osservare di simile nel cadavere in cul &
cessato il movimento di ricambio molecolare, che serve di base alla flogosi.
— Vi hanno perd molti casi in cui I'azione sul morto e sul vivo & molto
differente; per esempio, il nitrato di potassa scioglie e mantiene certa-
mente sciolta la fibrina del sangue salassato, ma somministrato inter-
namente non ispiega quest’azione sul sangue circolante ne sulla fibrina
degli essudati solidi, parte perche non vi arriva neppure, parte perche
non si puo somministrare nelle dost a cido necessarie.

Finalmente 3° si sperimentano i farmaci sugli organismi vive, ed
¢ in questo modo solo, in cui si possano veramente studiare anche i fe-
nomeni della reazione organica. Questi sperimenti si praticano:

a. Sopra animali sani, ed in ispecie i farmaci agentisulla vita ve-
cetativa ei forniscono in proposito ottimi e spesso sicurissimi risultati,
come 1 drastici, 1 rubefacenti e vescicanti, gli amari, carminativi ed aun-
tifermentativi studiati colla fistola gastrica e con una fistola enterica, i
caunstici e gli astringenti, e moltissimi rimedii metallici. Si possono stn-
diare tutte le trasformazioni chz i rispettivi rimedii soffrono nell’ or-
canismo dalla loro somministrazione per la bocca od injezione nel sangue
fino alla loro eliminazione e ricomparsa nelle varie escrezioni, non che
le alterazioni che producono negli umori organici ed in molti tessuti.
Anclie molti farmaci della vita animale non si possono studiare prelimi-
nariamente che su animali vivi, ed il fisiologo per determinare I'azioue
prevalente su singoli nervi o centri nervosi, ricorre a questo scopo a
quei tagli nervosi che tanto hanno illustrato negli ultimi decennii la
funzione dei singoli nervi, non che 1’ azione dei singoli veleni, special-
mente della stricnina e del curaro. Ma non si dimentichi mai l'inconve-
niente che in diversi animali certi farmaci rimangono senza effetto per
particolari condizioni anatomiche e fisiologiche, come per esempio, 2li
emetici non producono mai il vomito nei cavalli e conigli che non pos-
sorto vomitare, e cosl pure non tutte le specie di animali oppongono la
stessa resistenza a certi veleni per cui non si puo neppure approssima-
tivamente stabilire la dose che sarebbe efficace nell’ uomo. Anzi certo
xostanze che sono veleni per un genere di animali, vengono perfino di-
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geriti senza danno dagli animali di un altro genere, e specialmente gli
erbivori hanno per i narcotici molto maggiore tolleranza che non 1 car-
nivori. Cosi OVERBECK trovo che il mercurio uccide i gatti in dose molto
minore che i cani dello stesso peso: il giusquiamo e la cicuta virosa si
dicono da HASSELT innocui per i majali, I'aconito per i cavalli, le eu-
forbiacee e molte ranunculacee per le capre, ed il conio maculato innocuo
od almeno poco nocivo per quasi tutti i ruminanti, e gia il grande poeta
naturalista LUucrETIUS canta, intendendo per cicuta probabilmente il
conio maculato:

« Quippe videre licet pinguescere smpe cicula
« Barbigeros pecudes, hominique est acre VERenuUm »;

mentre 1'alcool, 1’aloé e la trementina sono piuttosto forti veleni per il
cane, il pepe per i majali, il prezzemolo per i pappagalli, la quassia per
le mosche, ecc. — Finalmente bisogna ricordarsi che sperimentando
sugli animali si sperim2nta sopra organismi sani, i cui organi escretori
funzionano in regola o possono eliminare certi principii nocivi prima
che producano un grave sconcerto nell’economia organica, cosa che puo
essere impossibile in un uomo ammalato, a cui si volessero senz’ altro
applicare le sperienze fatte prima su un animale sano. Cosl per esempio
I'urea injettata da TreiTz nelle vene di conigli sani, non produsse al-
cun sintomo di uremia, parche fu presto eliminata dai reni; dal che non
si potrebbs con certezza conchiudere, ch> la ritenzione di grandi quan-
tita d’urea nel sangae d3ll’'uom> ammalato di nefrite diffusa debba essere
innocua, fincheé non si sia trasformata in carbonato d’ammoniaca.

b. Si praticano gli sperimenti sopra womini sani, ed 1 risultati cosi
ottenuti sono gia di maggiore importanza relativamsznte alla economia
umana, che quelli fornitici dagli animali. Nondimeno ci vuole anche qui
molta cautela, perche l'azione fisiologica del farmaco varia essa pure,
specialmente riguardo alle dosi, secondo la tolleranza od intolleranza
per certe sostanze che troviamo nei singoli individui, e poi perche la
sensihilita dell’'nvomo sano differiscz spessissimo molto in pia od in meno
da quella dell’ammalato. Mantre il tabacco si fuma da moltissimi senza
produrre fenomeni spiacevoli, vi hanno mbolti che assolutamente non =i
possono abituare al fumare; la stessa dose di vino puo ubbriacare un
bambino, una donna molto sensibile, un ammalato indebolito, un uwomo
astemio, mentre ¢ normale e modica per un adulto sano, e cosi via.

c. Gli sperimenti sull’ womo affetto di wna malattia determinata,
sono quelli che unicamente possono con certezza decidere intorno all’azione
fisioterapeutica d’un farmaco ed al suo valore nella cura delle singole
malattie. I grandi progressi della terapia si possono fare solo dal clinico,
che all’'osservazione giusta, sobria e non influenzata da teorie, unisce le
pia profonde cognizioni di patologia, di fisiologia e di anatomia patolo-
gica, e che per interpretare giustamente le sue osservazioni ed i risul-
tati dei suoi sperimenti deve tener conto: «.della natura della malattia,
del suo decorso naturale, di tntte le alterazioni organiche ad essa dovute
o sopratutto della swa gwariyione spontanca, perche. solo allora potra
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climinare il pericolo del giudizio di post hoc ergo propter Loc, che tanto
nocque ai progressi della terapia e che fece per esempio comparire il salasso
un antiflogistico, il tartaro emetico, la digitale, il calomelano, I'oppio, e per-
fino il freddo, rimedii efficaci contro il processo pneumonitico; — f. di certe
condizioni morbose che possono ingaunare il medico riguardo all’azione
fisiologica od all'effetto terapeutico d'un rimedio, e fargli credere esistere
una contraddizione, un paradosso scientifico, la dove tutto si puo spiegare
coll'azione conosciuta di un rimedio: del che possediamo un interessante
esempio nell’'oppio, il gnale, benche fisiologicamente di azione stittica ed
antidiarroica, pure nella colica saturnina promuove la defecazione com-
hattendo lo spasmo morboso che s oppone all’avanzamento delle feci
negl’ intestini; — 7. del numero dei casi su cui ha sperimentato, per
saper con certezza stabilire gli effetti costanti e distinguerli da quelli
inessenziali ed accidentali; — e o. della fase della malattia in cui comineio
gli sperimenti ed osservo i primi effetti, non che nei morbi epidemici
del carattere e della fase dell’ epidemia intiera, perche in un’ epidemia
benigna o verso la fine della medesima tutti 1 rimedii, anche i pin indif-
ferenti, possono acquistarsi transitoriamente la fama di infallibili. E in-
teressante tanto quanto e istruttivo in proposito il fatto, che nelle ma-
lattie meno curabili si ¢ raccomandato come eflicacissimo il maggior
mumero possibile di rimedii, e ne sono csempii il cholera, la tubercolosi,
il cancro, l'epilessia, ecc.; screditandosi presto un rimedio vantato contro
siffatti morhi, si ricorre ad altri, e contentandosi del post¢ loc, si trova
presto un altro che sara infatti ugualmente inutile, a surrogare quello
da poco condannato.

§ 17. — Diversita dell’effetto dello stesso farmaco.

Molte sono le circostanze che possono rendere diversa l'azione fi-
siologica di nn farmaco, ed in ispecie influiscono in proposito il luogo
dell’'applicazione, la dose, il tempo della sua somministrazione e la forma
sotto la quale viene preso. Facciamo qui astrazione dalla diversitd della
nalattia , la quale influisce pin sull’effetto terapeutico che sull’ azione
fisiologica dei rimedii.

1° Quanto al uogo dell’ applicasione, noi gia abbiamo mostrato che
moltissimii farmaci unelle varie vie organiche st trasformano secondc le
sostanze con cui vengono a contatto, dal che risulta per se, che appli-
cati a diverse localita soggiacciono a diverse conibinazioni chimiche e
quindi producono anche diversi effetti. I rimedii per esempio, che si
tengono semplicemente nella bocca, rimangono pit spesso insolubili od
almeno vengono solo in piccola quantita assorbiti, per cui il loro effetto
sara pin locale clhie gencrale, mentre deglutiti, essi nello stomaco e nel-
I'intestino si sciolgono e spesso si trasformano, e quindi venendo as-
sorbiti, spiegano frequentcmente piu un’azione generale che locale, ¢
quindi pin intensa e qualitativamente molto diversa. All'incontro lo stesso
farmaco introdotto direttamente nel icetto, ove soffre uieno trasforma-
zioni, ¢ forse non diventa neppure solubile, pud rimanere senza azione, o
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se pur viene assorbito, potendo cid in questa parte dell’intestino succe-
dere per molti farmaci solo incompletamente, sara di azione debolissima.
Lo stesso si puo dire incirca della applicazione per le vie urogenitali,
mediante l'introduzione dei rimedii nella vescica, nella vagina, nell'utero,
dove i rimedii non incontrano che un po’ di muco, colle cui sostanze
possono entrare in combinazione, e dove sono piu scarsi gli apparecchi
dell’assorbimento che nell'intestino, per cui la loro azione in que’ luoght
suole essere prevalentemente topica. Cosi pure un farmaco applicato
sulla mucosa nasale, resterd riguardo alla sua azione generale, molto
indietro a quella ottenuta dalla sua introduzione nello stomaco. Appli-
cato per inalazione direttamente ai polmoni, la sua azione puod essere
pure meramente locale, come succede di molti astringenti; oppure, se
il rimedio puo direttamente venir assorbito dal sangue, come per esem-
pio l'etere, la trementina, la nebbia di sublimato sciolto, quella di chi-
nina sciolta, ecc., esso pud spiegare anche un’azione molto pitt intensa
e piu subitanea che non introdotto nello stomaco, perche e grande la
superficie assorbente con cui il farmaco viene a contatto contempora-
neamente ed in sottile distribuzione. Per questa ragione si richiederanno
in pratica per tale applicazione dosi minori che non per la ingestione.
I’ etere per esempio ed il cloroformio, che introdotti nello stomaco in
piccola dose sono eccitanti e diminuiscono la sensibilita solo localmente,
anestetizzano addirittura, se inalati, tutto il corpo e fanno perdere la
coscienza di sé. Pin pronta ancora & 1’azione d’un rimedio introdotto
direttamente nel sangue per injezioni ne vasi, la quale perd appunto
per i pericoli di troppo intensa azione & limitata a casi rarissimi nella
cura dell'nomo ammalato, facendo qui astrazione dagli altri pericoli ed
inconvenienti dell’operazione stessa e dell’alterazione del sangue mede-
simo che ne puo risultare. La congiuntiva dell’occhio, ha una grande
facolta di assorbimento per le sostanze sciolte o molto solubili nell’'umore
lacrimale, e noi vediamo che per esempio il cianuro di potassio puo in
piccolissima dose, per quella via, avvelenare in breve tempo e mortal-
mente l'organismo intiero, e la soluzione di atropina e la tintura di ca-
labar spiegano pure, dopo assorbite, una pronta azione sui nervi del-
Viride. Il meato esterno dell’orecchio concede in generale ai rimedii
solo un’azione locale, almeno non ne assorbe molto pin della pelle co-
perta di epidermide. L’applicazione dei farmaci alla pelle differisce ap-
punto assal nella intensita della sua azione, secondo che vengono appli-
cati alla pelle coperta di epidermide (applicazione epiderinica ), nel
qual caso la maggior parte dei rimedii, se non agiscono localmente,
restan.o senza azione, perché non vengono assolutamente riassorbiti , Se
non si spingono per pressione e soffregamento energico sotto 1la epider-
mide come il mercurio nella forma di unguenti, e se non appartengono
a quelle poche eccezioni di cui fanno parte i grassi, la cantaridina ed
altri epispastici, ed alcuni preparati di jodo; — o che vengono applicati
sulla cute, privata dall’epidermide per mezzo di un vescicante (appli-
cazione endermatica oq endermica), nel qual caso vengono prontamente
assorbiti dalle cellule circostanti, dai vasi linfatici, dalle vene medesime,
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come la morfina, la strienina, 1" atropina od altri alealoidi vegetali; —
o che vengono applicati per injezione sotto la pelle punta per mezzo
della siringa di Pravaz o di Luer (applicaszione ipodermica, injesione
sottocutanca), nel qual caso 1" assorbimento si effettua ancora pia pron-
tamente per le vie gia indicate riguardo all'applicazione cndermica. Lo
stesso vale della cosi detta inoculazione dei rimedii sotto la pelle, della
lovo njezione nelle cavitd sierose (specialmente nel peritoneo), e della
loro applicazione su ferite recenti. All'incontro i rimedii applicati su
ulceri croniche o injettati in ascessi si comportano riguardo all’ assor-
bimento come quelli portati sulle mucose ; solo che riguardo alla trasfor-
mazione trovano qui pia albumina e percid spesso diventano anche molto
facilmente assorhbibili.

2° La diversita della dose cntra pure in gran calcolo riguardo al-
I'azione fiziologica dei farmaci nelle stesse condizioni morbose. Noi tro-
viamo in propoxsito delle grandi differenze dipendenti: a. dal carattere
del riniedio stesso; cosl per esempio gli alcalini somministrati interna-
mente in soluzione diluita euntrano in maggior quantita nel sangue e
spicgano wun’ azione pin diuretica, che somministrati in soluzione con-
centrata, nella quale attraggono pia acqua dal sangne cod agiscono come
cccoproticl lassativi; e b. dipendenti dalla malattia; l'ipecacuana per
esempio, che generalmente produce il vomito, pud in molte malattie degli
organi respiratorii con anossiemia consecutiva agire anche in molto mag-
gior dose appena come semplice espettorante.

3° I’influenza del tempo della somministrazione d’un rimedio sulla
diversita della sua azione si manifesta molto chiaramente: a. riguardo
alla suddirisione della dose destinata per l'infermo: un infuso di ipe-
cacnana di un gramma somministrato a cucchiajate cogli intervalli di
un ora o di due ore aumenta semplicementc per azione riflessa la tosse
d'un paziente affetto di catarro, mentre data tutta in una volta lo fa
vomitare; e b. riguardo allo stato dello stomaco: i grassi per esempio
presi a digiuno producono facilmente diarree, mentre a stomaco pieno
vengono assorbiti.

4° Tia diversa forma del rimadio influisce sulla sna azione in ispecie
rignard)y alla sua solubilita ed assimilabilita; i rimadii in forma liquida
agiscono 1 gaaerale molto pit prontamente e piu intensamsante, che
quando sono presi in forma di polvere; le pillole ricompajono spesse
indigest> nelle foel; il tartars emetico in polvere pud attaccare la mu-
cosa gastrica sofformandosi tra gli epitelii piccoli granuli del medesimo,
clie axsai sp>sso producono arrosioni in principio microscopiche, le quali
per influenza del succo gastrico su queste parti possono trasformarsi in
ulceri perforanti; gli unguenti sono pitt attivi dei vischiosi cmpiastri e
cosl via.
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§ 18. — Dose dei rimedii.

Per dose s’intende la quantitd d'un rimedio somministrata in un
tempo determinato. Distinguiamo in proposito piu specialmente:

1° La dose possibile e la dose usata, delle quali la prima comprende
tutte le oscillazioni di dose, in cui un farmaco pud per lo scopo tera-
peutico essere effizace, dalla minima fino alla massima, oltrepassata la
quale diventa piu o meno assolutamente nocivo — mentre la seconda
i riferisce alla quantita che per la maggior parte dei casi si & cono-
sciuta sufficiente per produrre un certo effetto. Cosl per esempio, della
morfina possono bastare 2 milligrammi per produrre sonno o mitigare
il dolore, e ne possono essere richiesti in altro caso 3 centigrammi per
volta, mentre io costumo prescriverne generalmente 1/5-1 centigramma.

2° La dose generale e la dose speciale, quella riguardo alla quan-
tita che un paziente deve consumare in tutta la malattia per guarire,
— questa riguardo alla dose richiesta in certi processi morbosi o in
certi casi concreti. Cosi DURANDE ritiene per necessarii 400 grammi
del suo rimedio contro la calcolosi biliare, e la dose speciale dell'oppio
nel delirio tremante puo salire a 10 centigrammi per volta e nel dia-
bele fino a 1 1/9 grammi per giorno (TommasI).

3° La dose intiera e la dose parziale, la prima riguardo alla quan-
tita necessaria per una data indicazione, — la seconda riguardo alle
singole frazioni di dose date per lo stesso scopo. Cosi per esempio l'ac-
cesso della febbre da malaria si pu¢ impedire con 1 gramma di chinina
dato in una volta, oppure con due dosi di 50 centigrammi cadauna.

4° La dose giornaliera e la dose epicratica, di cui la prima cor-
risponde alla quantita data entro ventiquattr’ ore, — mentre la seconda
esprime la quantita delle singole- frazioni che si somministrano ogni ora
od ogni due ore. Cosi della digitale si propina 1 gramma al giorno in
infusione, ma incirca 10 centigrammi per ogni singola volta.

5% La dose piccola, media e grande, che si riferiscono semplice-
mente alla quantita, ed in ispecie anche alla diversita dell’ indicazione
d'un rimedio. Cosl, per esempio, il bicarbonato sodico nella piccola dose
di 1-2 grammi siadopra come antacido locale, in quella media di 5 grammi
come diuretico, ed in quella grande di 10-20 grammi agisce come las-
sativo e debilitante; cosi pure si danno dell'oppio 1-2 centigrammi per
volta per conciliare il sonno, 3-5 centigrammi per arrestare la diarrea
catarrale e fermentativa, 5-10 centigrammi contro il delirio tremante
¢ la colica saturnina, e la dose grandissima di 10-30 centigrammi si
adoprava contro il tetano.

6° La dose costante crescente e decrescente, che si riferiscono alle
modificazioni della quantita durante il tempo della somministrazione.
Cosi, per esempio, I'olio di merluzzo si suole propinare per molti mesi
nella stessa dose di 1-2 cucchiai due volte al giorno, mentre il mercurio
sublimato si prescrive nella cura della sifilide assai volentieri in modoe
che si comincia con una pillola sola al giorno, si ascende poco a poco’
fino al numero di 10-12 pillole, e si ridiscende fino ad una.
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§ 19. — Circostanze influenti sulla grandezza della dose.

La grandezza della dose diversifica per lo stesso farmaco in cor-
rispondenza di varie circostanzce; in ispecie vi influiscono:

a. I’eta. Nell'eta infantile, come pure nella senile, le dosi devono
essere piu piccole che nella virile. Parecchi autori inventarono delle
tavole schematiche per la grandezza della dose nelle diverse eta; ma
s'intende da s& che hanno in generale poco valore e che per molti ri-
medii, come pure per molti individui, se ne deve prescindere affatto;
cosl, per esempio, i narcotici anche in una dose impiceiolita in ragione
degli altri rimedii, non si possono prescrivere nell’eta troppo tenera,
ed un bambino debole e magro si risente di tutti i farmaci pit che uno
robusto e ben nutrito. Il nostro schema in proposito, che ci pare con-
cilii i principii di HUFELAND e di GaAuBlus, é il seguente:

Eta Dose Eta Dose
Mosi 1-2 1/50 Anni 1 Y10
» 3 1740 » 2 1/8
» 4 125 » 3 /e
» D T/20 » 4 /4
» 6 */as » 10 /s
» 9 /a0 » 15 1/9

» 10 1y » 20 I
» 11 12 » 60 s

b. 1l sesso; le donne essendo piu eccitabili in generale, sogliono
ricevere dosi minori che I'uomo, e bisogna in ispecie prendere riguardo
al fatto che nelle donne i fenomeni riflessi si manifestano di solito molto
facilmente.

c. La costituzione dell’organismo, cioé il suo stato di nutrizione,
ed il temperamento, ciod il suo grado di eccitabilita che per grandis-
sima parte dipende dalla prima. Gl'individui di costituzione robusta op-
pongono a tutti i nocumenti, e quindi anche ai farmaci alieni, una
resistenza maggiore che i cachettici; gl'individui cosi detti flemmatici
(freddi, indifferenti) tollerano gli eccitanti in maggior dose che i cosi
detti collerici (biliosi, meglio nervosi o eretistici) cd i melanconici (mesti,
taciturni) hanno in generale bisogno di maggiori dosi che i sanguigni
(allegri, leggeri).

d. 1l modo di vivere e 1'abitudine. Sappiamo, per esempio, che
uelli che si nutrono prevalentemente di carne, sono sensibili per dosi
minori di narcotici, che coloro che mangiano esclusivamente cibi vege-
tali viechi di amido: i forti fumatori tollerano all'incontro dosi maggiori
di nareotiei, gli oppiofagi non rizpondono a grandi dosi di morfina, cd
i bevoni non reaciseono a dosi coasiderevoli di eccitanti.
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e. L'individualita personale riguardo alla maggiore tolleranza per
certi farmaci alieni all’'organismo, e la cosi detta idiosincrasia ossia
intolleranza per certe sostanze, che dalla maggioranza vengono bene
tollerate. Cosli, singoli individui che vomitano presto dopo il tartaro sti-
biato in soluzione, hanno bisogno di dosi relativamente molto grandi
d'ipecacuana per vomitare, ed altri presentano sintomi di avvelenamento
dopo le pin piceole dosi di digitale o di oppio, e I’ipecacuana produce
in essi una forte diarrea. Vi hanno perfino individui cui un piatto di
fragole o di ostriche produce ogni volta con certezza un’urticaria, le
cipolle e gli asparagi disturbano considerevolmente la loro digesticne, ecc.

/- La razza e la eredita famigliare; vi hanno popoli intieri che
oppongono grande resistenza ai farmaci, i quali percio sogliono venir
prescritti dai loro medici in dose maggiore che non da altri, come ve-
diamo specialmente dalle prescrizioni dei medici inglesi, confrontate con
quelle degl’italiani.

g. Il clima che tanto influisce sui popoli intieri, puo pure influire
su singoli individui e richiedere una modificazione della dose e lo stesso
vale per le stagioni; nell’alta Lombardia, per esempio, il salasso vieue
meglio tollerato che nelle localitd umide della bassa Lombardia, ed i
Napoletani fanno piit uso di cibi vegetali e con minor danno della loro
costituzione, di quanto farebbero i Russi; gli alcoolici si tollerano d'in-
verno in quantitd maggiore che non d'estate, 1’ eccitante caffé nero di-
venta ne’ paesi caldi pit necessario che ne’ freddi, ecec.

h. La specie della malattia, e la benignitd o malignitd di singoli
casi morbosi e di intiere epidemie ed endemie; la chinina nelle febbri
perniciose si deve prescrivere molto piu abbondantemente che nelle sem-
plici intermittenti; nella mielite i drastici spesso non hanno effetto se
non in dosi straordinariamente generose e cosi via.

t. Lo scopo terapeutico e 1'indicazione particolare; 1’ ipecacuana
come espettorante si da in piccole dosi, mentre se ne richiedono delle
grandi per produrre il vomito.

k. L’azione cumulative di certi rimedii costringe a preferire ls
dosi minori alle piu grandi, per non venir sorpresi da un effetto inaspet-
tatamente violento, i che vale in ispecie per la stricnina, I’atropina, ecc.

§ 20. — Pesi e misure mediche.

Dopo che in Italia si & introdotto il sistema metrico, 1’unita fon-
damentale del peso ¢ anche in medicina il gramma, cioe il peso d'un
centimetro cubico di acqua distillata al maximum della sua densita, cioe
alla temperatura di + 4° C. Esso si divide in 10 decigrammi ossia
100 centigrammi ossia 100) milligrammi. E molto utile il non prescriver
mai 1 farmaci in decigrammi, ma il tradurre questi sempre in centi-
grammi; per esempio, invece di 2 decigrammi & meglio scrivere 20 centi-
grammi. Si schivano con questo metodo pit facilmente gli errori nella
spedizione farmaceutica della ricetta, ed anche nel caso che al medico
avvenga un lapsus calami nella prescrizione d'un rimedio velenoso, il
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farmacista avverte pia di leggori lo sbaglio involontario, se la ricetta
porta per esempio due grammi di morfina invece di due centigrammi,
che non allorquando essa porta due deeigrammi. — La somma di 100
crammi si dice ettogramma e quella di 1000 grammi chilogramma; é
pure praticamente assai utile di non fare le ordinazioniin ettogrammi,
e di serivere, per esempio, inveee di 2 ettogrammi piuttosto 200 grammi.

L 'unita fondamentale della misura volumetriea per i liquidi & il Zitro,
cquivalente al volume di mille grammi di aequa distillata al maximum
della sua densita, ossia ad un decimetro eubico (parte millesima d'un
metro cubo). Le frazioni di litro non si adoprano quasi mai nella far-
macia; al piu possono venire in considerazione il quinto di litro, ossia
20 centilitri, ed il mezzo litro, ossia 50 centilitri.

Piccole quantita di sostanze liquide si sogliono prescrivere anche in
gocee, che con soverehia lieenza si sogliono ritenere corrispondenti ca-
dauna a o centigrammi, benche la varia densita o peso speeifico dei
liquidi debba variarne molto il peso assoluto.

§ 21. — Pesi e misure antiche.

Per l'addietro si costumava in tutto il mondo dai mediei il grano
0 grancllo eome unita elementare di peso, solo ehe pur troppo non era
dappertutto uguale, e moltissimo differiva nei singoli paesi la quantita
dei grani ehe eostituiva le unita eomposte.

In Italia il peso medieinale era la libbra romana eon 12 once;
loncia aveva 8 dramme, la dramma 3 serupoli, lo scrupolo 24 grani,
solo a Napoli I'oncia si oomponeva di 10 dramme ed a Napoli ed in
Piemonte lo serupolo aveva 20 grani.

In I'rancia la libbra eonsisteva di 16 once, ed ogni oncia aveva
come in Italia 8 dramme, cosi ehe la differenza si limito alla libbra.

In Germania, in Austria, in Inghilterra e in quasi tutti gli altri
paest dell’Europa, non che negli Stati Uniti dell’ Ameriea la libbra me-
dica aveva 12 once, I'oneia 8 dramme, la dramma 3 scrupoli e lo seru-
polo 20 grani.

Rignardo alle misure volumetriche e’era poi tanta differenza nei
singoli paesi e perfino nelle singole provinee dell’ Italia ehe dovremmo
dilungarei troppo volendole passare in rivista. Oltreeio & poco importante
di conoscerle, perehe in generale prevaleva il peso, e conoseendo questo
<1 puo intendere ogni lihro veecchio.

Quanto al ragguaglio esatto ed approssimativo del valore dei pesi
antichi con quello del peso metrico, esso ¢ indicato nelle seguenti tabelle :
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Ragguaglio esatto.

Valore Valore Valore Valore
dell’ oncia della dramma | dello scrupolo del grano
Roma grm. 28,266 | grm. 3,533 | grm. 1,177 | grm. 0,04907
Napoli » 27,028 » 2,703 « 0,900 » 0,04504
Toscana » 28,203 » 3,536 » 1,178 » 0,04912
Piemonte » 25,618 » 3,202 » 1,067 » 0,05337
Spagna. » 28735 » 3,592 » 1,197 » 0,04989
Francia » 31,250 » 3,906 » 1,302 »  0,05425
Austria » 35,001 » 4,375 » 1,458 » 0,07292
Prussia » 29,238 » 3,654 » 1,218 » 0,06091
Sassonia . » 29,830 » 3,728 » 1,243 » 0,06215
Inghilterra » 31,078 » 3,885 » 1,205 » 0,06470

Ragguaglio approssimativo.

Oncia Dramma Scrupolo Grano .
Piemonte  grm. 25 1/ | grm. 3 grm. 1 centigrm. 5
Napoli » 27 » 3 » 1 » 41/,
Roma .
Toscana » 28 » 31/ » 14/ » 5
Spagna
Prussia. » 29 » SR » 11/ » 6
Sassonia » 30 » SRV » 11/ » 6
Inghilterra » 3l » 3% /@ » 11/5 » 61/
FFrancia 8 3l 1/ » 4 » 11/ » 51/y
Austria » 35 » 42/ » 11/4 » 7

§ 22. — Tempo della somministrazione dei rimedii.

Non ¢ indifferente il tempo, in cui i farmaci si somministrano, ed
in ispecie importanti sono anche gli intervalli di tempo, che silasciano
passare tra una dose e l'altra.

Riguardo alle sfagioni, in cui si ha da intraprendere certe cure
sistematiche e di una durata piuttosto lunga, tutto dipende dal complesso
delle circostanze esterne, le quali non si possono rendere favorevoli ne
per la volonta del paziente né¢ per il potere del medico. Cio vale in
ispecie per tutte le cure in cui come agente importante entra il clima.
Le cure dei bagni non si possono fare che mnella stagione propizia per
il singolo luogo; gli ammalati non si possono mandare d'inverno a Val-

dieri od a S. Catterina, ed i bagni di Helgoland dove si desidera che
l'acqua del mare sia piuttosto fredda ed agitata, si fanno preferibilmente
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nel settembre; cosi pure le cure del siero di latte ed i hagni delle foglie
di pino sono limitati alla primavera ed all’estate, ¢ quelle dell'uva per
ragioue naturale all’autunno; gl'individui affetti di broncoblenorree cro-
niche, di tubercolosi o di vizii cardiaci si mandano in Sicilia e nell’Egitto
«olo nell'inverno. Perd vi hanno dei pregiudizii in proposito che non sono
sostenutl da alecuna ragione; cosi per esempio, a Castellamare di Napoli
¢ ad Ischia si potrebbe, senz'altro, continuare a tener apertii bagni an-
che. d'inverno, e nella stessa Napoli la stagione dei bagni di mare po-
trebbe avere un’estensione ben pin lunga di due mesi; cambierebbero
forse le indicazioni dei bagni, ma non si dovrebbe cosi presto sospenderli
del tutto e per tutti. — Riguardo a tutte le altre cure pero che si pos-
sono fare in casa, & per massima parte inutile il far aspettare I'amma-
lato molti mesi per cominciarle; le cosi dette cure primaverili con far-
maci non dipendenti dalla stagione hanno perduio il loro credito; il non
voler far fare le frizioni mercuriali nella calda estate, ¢ per moltissini
ammalati di grave danno, mentre non v'ha ragioue seria di differirle,
quando lo stato dell'infermo le richicde.

I importante piuttosto di badare per i singoli farmaci se i medesimi
siano da prendersi avantio dopo il pasto, perché comc gia mostrammo
nel § 17, lo stato vuoto o pieno dello stomaeco pud molto influire sul-
I effetto stesso del rimedio; ma oltrecio esso influisce sulla digeribilita
del medesimo e quindi sulla sua tollerabilita e sul suo assorbimento.
Molti rimedii presi a digiuno vengono assorbiti a preferenza dalle vene
del sistema della porta col che sono esposti al pericolo di essere respinti
dal fegato, assieme alla bile, nell'intestino, in uno stato che non permette
pia la loro uiteriore azione curativa ed il loro assorbimento — mentre
presi durante o poco dopo il desinare entrano, se non per intiero, al-
meno per gran parte ne’ vasi linfatici assieme al chilo assorbito, e con
¢io arrivano direttamente ncl sangue circolante; molti altri non vengono
neppurc assorbiti, se presi fuori del pasto, come per esempio il ferro,
ed altri perdono molto in efficacia se presi a stomaco picno, come 'acido
tanuico, la chinina e la maggior parte degli alcaloidi vegetali; molti
spiegano, se presi assicme al cibi, un’ azione costituzionale, mentre a
stomaco vuoto agiscono piu localmente, come in ispecie I' acido tannico
ed i ferruginosi, non che la maggior parte dei sali metallici che possono
venir assorbiti nella forma di albnminati, e non trovando la suffi-
ciente quantita d’albumina, corrodono le pareti stesse del tratto digerente.

Nelle donne puberi bisogna aver riguardo alla sesfirvasione, du-
rante la quale si devono sospendere tuttii farmaei che possono perturbare
la ovulazione o la menorrea, accrescere o diminuire la iperemia fi-
siologica, come per esempio, I' acido tanmico. il solfato di ferro, la se-
vala cornutfa, tutti gli acri, ecc., ad eccezione che imperiose indicazioni
le richiedessero, o che lo stesso stato della mesfruazione ne rendesse ne-
cessario I'uso nel caso concreto. Cosl pure nel corso della gravidanza
hisogna astenersi dal preserivere farmaci che possano indurre contrazioni
dell" utero e favorire I aborto, come per cscmpio ' ergotina, che in tal
caso uon st puo ordinare contro un emorracia del polimone; non che far-

CANCANT. — Wonaeale A0 fopmeacsloala cllnica. — Yol 1. 4
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mgel che assorbiti possono nuocere al feto, come per esempio l'unguento
di mercurio per un essudato tardivo, benche il mercurio sara necessario
dato con prudenza, quando si tratta di grave sifilide costituzionale, alla
ijuale suole partecipare il feto. Anche nel puerperio bisogna aver riguardo
allo stato dell’ utero vulnerato e fisiologicamente infiammato, a cui per
esempio nuocerebbero tutti gli acri, e durante I’ allattamento si deve
conciliare le indicazioni di un male intercorrente col dovere di conser-
vare alla madre il latte, onde, per esempio, non si pud ordinare il
Jodo ne forti purganti, ecc. e si deve oltrecio riflettere sempre, se il
rimedio indicato per la madre non sia uno di quelli che comparendo nel
di lei latte, possa nuocere al figlio.

Avendo da fare con bambini, ed in ispecie con poppanti, se nou vi
sono delle indicazioni molto urgenti e che si possano sicuramente adem-
pire, il medico si astenga da ogni rimedio, perché anche le piu piccole
dosi possono sconcertare pericolosamente quel teneri organismi.

Nelle malattie di guarigione spontanea e di normale decorso ogni
farmaco, come gia altrove dicemmo, non solo & inutile, ma non puo essere
che di svantaggio. In qualunque malattia le indicazioni in generale
devono essere sicure e precise, se si vuole coi rimedii giovare e ncn
nuocere, perche n terapia ogni pii nuoce.

Nelle malattie ad accessi periodici, come nelle neuralgie intermit-
terti e nelle febbri da miasma palustre il tempo migliore per sommini-
strare il rimedio ¢ quello che pitt 0 meno immediatamente precede l'ac-
cesso, quando cioe i parossismi si ripetono ogni giorno, mentre la dove
tornano ogni due od ogni tre giorni, & piut proficuo di porgere il rime-
dio durante gl'intervalli liberi dal male, aumentandone solo la dose nelle
ore precedenti " aspettato accesso — e nelle cosi dette febbri perniciose
bisogna agire colla maggior possibile energia anche durante 1 accesso
medesimo. S’intende poi che in tutte le malattie certi pericoli che so-
pravvengono, richiedono tutta l'operosita del medico, mentre fuori di que-
sto caso il curante puo essere obbligato all'inerzia. _

Quanto poi alla ripetizione delle singole dosi frazionate di un ri-
medio, tutto dipende dal caso concreto. La dove abbiamo periculum in
mora, come 11 molti casi di adinamia da tifo, pneumonite, ecc., il far-
maco indicato deve venir somministrato ogni cinque ed anche ogni due
minuti, mentre in casi cronici il rimedio si puo prendere anche una sola
volta o due volte al giorno, come per esempio nella tubercolosi cronica
I'olio di fegato di merluzzo. Quanto pit momentanea e transitoria ¢ 1'a-
zione d’un rimedio, e quanto pit presto esso scompare dall’ economia
animale, tanto piu si sogliono frazionare le dosi e somministrarne spesso
piccole quantita, il che vale per tutti i farmaci volatili, perche grandi
dosi introdotte in una volta nuocerebbero assai, od almeno 1 effetto sa-
rebbe troppo forte al momento, e di nessuna durata, ed anzi seguito da
rilasciamento e spossamento generale; all’ incontro i rimedii di lenta
azione si porgono ad intervalli pit grandi, ccme quasi tutti i rimedii
fissl, non che quelli che rimangono pit a lungo indigesti nel canale in-
testinale e quindi potrebbero sviluppare un’azione locale irritante o co-
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stituzionalo cumulativa. Per questa ragione appurto’'i farmaci di forma
solida, come pillole e polveri, si somministrano sempre ad intervalli
grandi, tre o al piu cinque volte al giorno, della quale regola si fanno
solo rarissime eccezioni, mentre dei rimedii in forma liquida siocdinano
piu volonticri lo dosi frazionate di un cucchiajo da tavola ogni ora o
di due, tre cucchiai ogni due ore, perché vengono piu presto assorbiti.
Molti mediei hanuo il costume non troppo lodevole di propinare le de-
cozioni od infusioni per intiero in una volta sola; essi non pensano che
in questo modo sovente si irrita molto lo stomaco, e che moltissimi di
questl rimedii hanno un’azione pitt spiegata, se sono dati a poco a poco
per lungo tempo, perché vengono piun completamente assorbiti ed & piu con-
tinua e meno offensivala loro azione sull’organismo. I rimedii diazione topica
molto energica, come 1 caustici, se per iscopo di azione costituzionale si
somministrano internamente, si danno pure sempre a lunghi intervalli,
come per csempio, il sublimato corrosivo che volontieri si somministra
a giorni alternanti, ciot un giorno si ed un giorno no.

S’intende perd che per le indicazioni del caso concreto si & spesso
costretto a fare astrazione da tutte le regole qui accennate.

§ 23. — Forma dei farmaci.

I farmaci hanno in parte gia dalla natura, ed in parte acquistano
per l'arte quella forma, sotto la quale il medico li crede opportuni alla
somministrazione. Le diverse forme dei rimedii si possono secondo lo
stato della loro aggregazione suddividere in tre gruppi: forma fluido-
elastica, forma fluido-liquida, forma solida.

I. Farmaci fluido-elastici, per i quali intendiamo tutti i rimedii
aeriformi. Questi sono:

1. I gas, tra i quali vogliamo mentovare in primo luogo laria
atmosferica, l'ossigzeno puro, 1'acido carbonico, 1’ acido solfidrico, che
tutti quanti sono forniti dalla natura, e molti dei quali si trovano in
abbondanza assorbiti o vengono svolti da diverse acque minerali, e che
pure i possono preparare nei laboratorii di chimica; il protossido d’azoto
che & sempre prodotto dell’arte ed il gas ammoniaco che in maggior
guantita si produce pure artificialmente.

2. Lvapori, ottenuti esponendo i liquidi ad alta temperatura, tra i
quali & importantissimo il semplice vapore acqueo; ma si costumano
anche 1 vapori di diversi decotti ed infusi caldi, specialmente se pre-
parati con erbe aromatiche, benche I'essenziale sia sempre il vapore acqueo.

3. Le emanasionti di eteri, olii eterei ed altre sostanze molto -
latiliz zabili, che si ottengono alla temperatura comune, come quelle di
canfora, trementina, cloroformio, etere solforico, acido fenico, ecc., cle
in questo modo somministrati vengono assai rapidamente assorbiti ed
entrano inalterati nel sangue.

Il Farmaci fluido-liquidi, che di nuovo si suddistinguono a sc-
conda della loro densita in liquidi tenui, liquidi spessi e poltacei.

a. I'va 1 ligidi tenuvi, ehe hanno lo state di aggregazione dell'acqua
< poco dilleriscono da questa nella loro cousistenza, annoveriamo:
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4, La nebbia, distribuzione sottilissima di un liquido nell’aria in
forme di goccioline microscopiche, alla quale alcuni amano di attribuire
I'appellativo assai poco naturalistico di « liquido polverizzato », che si
ottiene per 1'urto violentissimo di un raggio sottilissimo (capillare) d'un
liquido non volatilizzabile contro un corpo convesso (lentiforme) e liscio,
oppure per l'urto di una corrente capillare d’aria fortemente compressa
o di vapore condensato contro una goccia di liquido. La nebbia, a prc-
durre la quale si sono inventati apparecchi particolari, come i nefogent
e glidrocondi (i quali ultimi danno una nebbia mista del liquido medi~
cinale e di vapore acqueo), costituisce 1" anello di congiunzione tra i
farmaci aeriformi e quelli propriamente liquidi. Si impiegano in questo
modo 'acqua pura, diverse decozioni ed infusioni e perfino emulsioni,
e specialmente molte soluzioni.

5. L'acqua semplice che trova un’ estesa ed importante applicazione
tanto per l'uso interno, quanto per l'esterno, in tutta la Medicina e
Chirurgia.

6. Le soluzioni, ossia distribuzioni omogenee d'un corpo solido in
un liquido, nel quale il primo conserva le sue proprieta chimiche, ma
perde la sua forma.

I solidi che si possono cosi immedesimare coi liquidi, si dicono so-
ubili, ed i liquidi che sono capaci di quell’effetto sui solidi, si dicono
liquidi scioglienti. Abbiamo soduziont acquose, vinose, alcooliche ed
cteree, non che acide ed alcaline, secondo la natura del liquido scio-
gliente. Secondo la quantita relativa del principio efficace che contiene,
la soluzione pud essere diluita, concentrata o satura.

7. 1 liguori, ossia soluzioni di certi farmaci in una dose determinata
da un dato autore, come per esempio il liquore arsenicale di FowLER,
il liquore di sublimato di VAn SwieTEN ed altri.

8. I succhi spremuti, che si ottengono con una forte pressione eser-
citata sopra piante fresche per mezzo d'uno stantuffo giuocante in un
cilindro fornito di piccolissima apertura o di un crivello, o meglio per
mezzo di un torchio; si sono inventate delle macchine apposite in cui
la forza premente si moltiplica mediante il sistema della leva e della vite.

0. La infusione o l'infuso, ossia estrazione del prineipii attivi con-
tenuti in droghe vegetali per mezzo d'un liquido opportuno; secondo la
temperatura del quale distinguiamo la infusione a freddo preparata alla
temperatura comune, e l'infusione fervida, che si prepara versando so-
pra il vegetale un liquido bollente, che ritirato dal fuoco rimanga per
15 o per 30 minuti a contatto della droga in un luogo caldo, senza che
perd continui a bollire. Per l'infusione si adattano meglio le parti te-
nere delle piaute, in ispecie le foglie ed i fiori, le cosi dette erbe e le
radici aromatiche. Le infusioni di piante contenenti olii eterei si fanno
a vaso chiuso. Per il liquido da infusione si sceclie per lo piu 1 acqua
ma talvolta anche il vino, per cui si distinguono le infusioni acquose
e quelle vinose.

10. La macerazione, che non & altro che un’infusione fredda pro-
lingata per molte ore, per un giorno, ecc.
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11. La decozione o il decotto, ossia dei principii attivi contenuti in
droghe vegetali per mezzo d'un liquido esposto al fuoco, la cui ebollizione
continui per 15-30 minuti od anche per un’ora. Anche la decozione puo
essere acquosa e vinosa, e so la planta contiene olil eterei, si fa pure
a vaso chiuso. In genere perd si prediligono per la decozione quel ve-
getali, che non ne contengono, e specialmente quelli che sono di consi-
stenza pluttosto dura.

12. La infuso-decozione, la quale si prepara volendo estrarre dalla
medesima droga e specialmente da radici o cortecce aromatiche i prin-
cipii volatili e fissi, dei quali si ottengono i primi con previa infusione
fervida a vaso chiuso, ed i secondi con susseguente ebollizione; pero
questo modo di estrarre i prinecipii attivi dei farmaci si usa presente-
mente assal poco, ed anche quando si tratta di ricavare le sostanze vo-
latili e fisse della stessa droga, si ricorre meglio alla seguente maniera:

13. La decotto-infusione che da molti si dice anche infuso-deco-
zione, e che consiste veramente nella previa decozione di una droga di
cui si vuole estrarre i principii fissi, e nella cousecutiva infusionc
di nn’altra droga contenente principii volatili, la quale infusione si
opera col decotto ancora bollente e sempre a vaso chiuso. Se si tratta
di ottenere i principii diversi della medesima droga, si prepara prima
la decozione e si versa la bollente sopra una seconda porzione della
stessa droga. I.a decotto-infusione si adopra dunque per radici o cortecce
aromatiche della stessa specie, come pure quando si vuole unire i prin-
cipii fissi di una radice, corteccia o legno privi d’aroma con quelli vo-
latili di fiori o foglie o di altre radici e cortecce aromatiche. Una delle
decotto-infusioni pin usate e piu attive & quella di corteccia di china
con radice di calamo aromatico o con foglie o fiori o scorze d’arancio.

11, La macero-infusionc, consistente nella macerazione di una droga
con susseguente ebollizione del liquido filtrato, che bollente si versa so-
pra un'altra droga oppure sopra un'altra porzione della stessa droga;
un esempio della quale possediamo nel cost detto the o caffe catartinato.

15. La macero-decozione, che consiste nella macerazione d’una droga,
filtrazione e decozione in questo liquido di un’altra droga, o di un'altra
porzione della stessa droga; oppure la stessa porzione d'una droga viene
prima macerata e finalmente bollita ancora per 30 minuti, come molti
fanno colla corteccia di china.

16. La mistura (miztura), che consiste nell'unione di parecchi far-
mael in forma liquida, di una infusione con soluzione, infusione con emul-
sione, cec., come per esempio la cosi detta mistura gommosa contenente
mna soluzione di gomma arabica con sciroppo semplice, la mistura oleosa
contenente olio, gomma, acqua e zucchero, la infusione di sena con
sale amaro, la intfusione di sena in oleosa, dove aliinfuso delle foglie
di sena =i agginnege muecilagine gommosa, olio di mandorle od anche
di ricino ¢ poi un correttivo.

17. La tintwra, ossia digestione vinosa, alcoolica od eterca di una
drora vegcetale contenente alealoidi solubili od olii eterei la quale i
opera per pin giorni, agitando diverso volte il vaso, dopo il qual pro-
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cesso si filtra il liquido sotto una certa pressiono. Per abuso, anche al-
cune soluzioni eteree di sostanze anorganiche, ed alcuni liquori si dicono
comunemente tinture, come per esempio la tintura (soluzione) eterea di
jodo e la tintura (liquore) arsenicale di Fowler.

18. La essenza, che & veramente una tintura molto concentrata ;
solo che la parola d’essenza si usa anche per certi olii essenziali.

19. Lo spirito, che & una macerazione subita per veutiquattro ore
nello spirito di vino, da droghe contenenti principii volatili, con conse-
cutiva distillazione.

20. 11 linto (linctus), una piccola medicina liquida, molto addolcita
per sciroppo, che ha un buon sapore.

21. Le gocce (guttae), una piccola medicina liquida che contiene 1
principii attivi di una o di pin droghe in forte concentrazione, e di cul
si somministra un certo numero di gocce sopra zucchero od in acqua,
come le gocce di morfina sciolta in acqua di lauroceraso, le gocce an-
ticoleriche di Bastler, le gocce di etere puro, le gocce di sublimato, ecc.

292, La emulsione (detta anche emulsione spuria) ossia unione in-
tima di un farmaco grasso con l'acqua, nella quale per mezzo di un’al-
tra sostanza mucilaginosa si distribuisce sottilissimamente in forma di
coccioline microscopiche. Le sostanze da emulsionarsi in acqua sono gli
olii grassi (emulsioni oleose), e le sostanze emulgenti col cui intervento
<i ottiene la loro sottilissima distribuzione nell’acqua, sono la mucilagine
gommosa ed il giallo d’uovo. — Anche i balsami e le resine si possono
emulsionare in acqua con tuorlo d’uovo (emulsioni balsamicke, resinose).

23. La semata (detta da alcuni emulsione vera) che & un’emulsione
oleosa, per preparare la quale non si prende pero l'olio stesso, ma i semli
di piante che lo contengono; questi ultimi vengono triturati in un mor-
tajo, e poi vi si infonde I' acqua necessaria. In questi casi e superflua
I'aggiunta di gomma, perche questa assieme ad emulsina & gia conte-
nuta, al pari dell'olio grasso, nei semi medesimi.

24. La sospensione, ossia unione di un farmaco polverulento non
solubile con molta acqua, cosi che esso si raccolga al tondo del vaso,
per cui la medesima si deve sbattere, agitare, ogni volta che si propina.
E poco in uso, perché incomoda, e perche inuguali riescono le dosi fra-
zionate; si adopra per lo pit solo per queifarmaci che sivogliono som-
ministrare in una volta sola od al piu in due o tre volte, come per
esempio la sospensione della camalla in acqua di finocchio contro la
tenia.

b. Fra i liguidi spessi, nei quali le parti solide tengono presso a
poco I'equilibrio alle parti liquide, vengono annoverati:

235. Lo sciroppo, che si ottiene facendo bollire succhi vegetali spre-
muti in acqua e colla doppia quantita di zucchero, fino quasi alla con-
sistenza di miele, oppure concentrando alla stessa consistenza alcune in-
fusioni o decozioni, per mezzo dell’ ebollizione con moltissimo zucchero.

26. Il roob, che si prepara facendo bollire i succhi vegetali spremuti,
con poco zucchero (per lo piu colla decima parte del medesimo) e senza
acqua, finche arrivino allo spessore di miele.
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27 Gli estratti, ottenuti per la evaporazione e coundensazione di

suicchi vegetali spremuti o di infusioni o decozioni. Secondo il grado
della condensazione si distinguono gli estratti ligwidi ossia mellagini che
llanno incirca la consistenza del miele, oli estratti 1molli della consistenza
di massa pillolare, e gli estratti asciutti o secchi che si fanno comple-
tamente essiccare, per cui offrono veramente gia una consistenza solida.
Nceondo che nei casi di infusioni o decozioni la estrazione dei prinecipii
attivi si opera per mezzo di acqua, di vino, di alcool o di etere, si di-
stinguono gli estratti acquosi, vinosi, alcoolict ed eterei.

28. La mucilagine, che si prepara trattando le gomme o 1" amidoe
con acqua tanto da ottenere un liquido della consistenza di miele.

29. 11 linimento, che consiste nell’'unione di un farmaco con un olio
crasso, di tale consistenza che il medesimo scorre ancora lentamente su
un piano inclinato e che si puo applicare per mezzo d’ un pennello in
esso tuflato.

30. L'unguento ossia I'unione delle sostanze medicinali con un grasso,
cosl consistente che non scorre piit su un piano inclinato, ma si laseia
facilmente spalmare alla temperatura ordinaria.

c. I'ra i medicamenti poltacei, che costituiscono il ponte di passaggio
ai solidi, dobbiamo ricordare:

3l. L'elettuario ossia mescuglio di farmaei polverulenti con un li-
uido, in cul sono insolubili, in tale proporzione che ne risulta una cen-
sistenza per cui un coltello piantatovi solo lentamente raggiungal’ ap-
poggio dell’'orlo del vaso.

32. La conserva, clie consta di tenere polpe vegetali addolcite son
molto zucchero, della consistenza di una polta farinacea.

33. 11 cataplasma, che & una vera polta composta di farina, o di
droghe vegetali polverizzate ricche di olio o di mucilagine, e bagnate
¢on acqua o con un altro liquido, come, per esempio, aceto.

111. Farmaci solidi che conservano la loro forma senza adattarsi
al vaso che li contiene, e che si suddistinguono in solido-molli e solidc-
asciutti:

«. Fra i solidi molli che camhiano la loro forma sotto una leggera
pressione su di essiesercitata con un corpo duro e non cedevole, abbiamo:

31. Le pillole, piccole pallottole consistenti di una massa schiaccia-
Lile. che poco a poco diventano pit dure, e si deglutiscono per intiero.
e pillole si preparano per mezzo dell'unione di sostanze liquide o se-
wiliquide con tante altre solido-asciutt2 o resinose, spesso coll'intermedio
di una sostanza glutinosa che agisca da cemento, onde ne risulta una
massa omogenea, riducibile in lunghi cilindretti, che vengono suddivisi
in piceole particelle del peso di 15-20-30 centigrammi incirca e del vo-
lnme d'un grano di canape o d"un piscllo, che poi si arrotondano fra
e dita ¢ si aspergono d'una sostanza polveracea (semi di licopodio, ecc.),
por impedire il conglutinamento fra loro medesime. Le pillole non de-
vono mai oltrepassare il maximum di 40 centigrammi di peso.

50, 1 boli, mon =ono che pillole granli e di censistenza pia malie,
clie oltrepassano 1l peso di 40 centizrammi.
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36. L'empiastro, massa vischiosa e molto tenace, ottenuta per il
miscuglio di resine, cera e grasso, o par 1 ebollizione di un olio con
carussa, alle quali sostanze si aggiungono diversi farmaci d’applicazione
esterna; diventa piu molle e steudibile al fuoco, e si stende sopra una
tela o sopra carta mediante la lama riscaldata d’un coltello.

37. Il cerato, che & un empiastro di consistenza pill molle, meno
ricco di resine o di cerussa, in cui prevale la cera, per cui si rammol-
lisce anche fra le dita.

38. La tela cerata cd inverniciata, che & una tela imbevuta o ri-
coperta di uno strato leggero di cerato o di empiastro.

b. Fra i solidi asciwtti, che hanno la consistenza di corpi vera-
mente duri e rompibili in piccoli frantumi, devono mentovarsi:

39. Le rotule, consistenti di zucclizro e qualche altro farmaco, che
con acqua si uniscono in una massa poltacea, della consistenza d’un
elettuario, la quale poi si lascia cadere in forma di gocce su una lastra
metallica calda, sulla quale il liquido evapora e la massa si asciuga com-
pletamente, per cui le rotule hanno la forma di piceoli corpi rotondeg-
gianti convesso-piani del diametro d’un mezzo od intiero centimetro e
del peso di 20-50 centigrammi.

40. Le morselle, consistenti della stessa massa delle rotule, ma
cotta a vischiosita e versata calda in uua forma cava e larga, prece-
dentemente bagnata, nella quale si raffredda e solidifica, e dopo leva-
tane si taglia in pezzi quadrangolari, e per lo pia romboici od oblunghi,
di diverse dimensioni in lunghezza e larghezza, e dell’altezza di pochi
millimetri.

41. I trochisci, consistenti in una massa composta di farmaci pol-
verizzati, mucilagine gommosa, amido e zucchero, di cui si preparano
delle rotule, alle quali prima che si asciughino s’imprime con uno stampo
una stella sulla faccia convessa della goeccia, onde assumono una forma
bipiana.

42. I bacilli o bacelli preparati come i trochisci, ma a cui si da
una forma cilindrica.

43. I sigari medicinali, ossia sigari fatti da foglie di piante offi-
cinali, in cul i principii aftivi vengono introdotti nell’ organismo col
fumare; si hanno in proposito ancle sigari di foglia di tabacco conte-
nenti pero altri farmaci.

44. 11 tabacco medicinale, ossia foglie di piante officinali da fumarsi
in pipa, come lo stramonio, 1l giusquiamo.

45. La polvere, ottenuta per lo sminuzzamento nel mortajo di un
farmaco solido, la quale secondo la grandezza dei frantumi si distingue
in polvere grossa, impiegata per lo piu per infusioni o decozioni, come
per esempio quella del caffe abbrustolito, polvere sottile, consistente di
granuli molto piu fini, e polvere sottilissima che si preferisce per 1'uso
interno essendo la pin efficace, perche il farmaco in essa offre alla
mucosa digerente la maggior possibile superficie di contatto, per cui
pin rapidamente si trastorma, e si assorbe; la medesima agisce ancle
localmaute pitt presto, pid Intensamente e su una maggiore estensione
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sta dell'intestino, o della ferita o della cute privata d’epidermide, sulla
quale si sparge.

§ 21. — Termini riguardanti il luogo e modo d’applicazione.

L2 cura per applicazione dei rimedii alle vie respiratorie per mezzo
dell'inspirazione si dice terapia atmiatrica. L'applicazione d’un rimedio
aeriforme (gas, vapore od emanazione di sostanze volatilissime) o di una
nebbia (liquido polverizzato) ai polmoni per mezzo dell’ inspirazione si
dice nalazione. Pare che gia HiprokRrRaTEs abbia impiegato diverse
suffumigazioni coll'intenzione di agire sulla respirazione, e certamente
(iarenos fece degli sperimenti con aria atmosferica pregna di medica-
menti volatili, CErsvs e PriNius raccomandarono l'aria di mare ai ti-
sict, READ il soggiorno nell’aria di stalle, pregna di vaporli ammoniacali,
SCUDAMORE, Lucor, e CHOMEL le inalazioni di jodo, HUFELAND, STOKES
¢ PP1orrY quelle di ossigeno, TABARIE, Juxop e Pravaz quelle di aria
compressa, ¢ Trousseau quelle dei vapori di diverse infusioni calde;
SKoDA si rese celebre per le importanti inalazioni di olio di trementina
nella gangrena polmonare, e SALEs-G1RoNs e MATTHIEU (de la Dréimne)
inventarono gli apparecchi nebulizzatori dei liquidi (nefogeni).

I medicamenti liquidi destinati alla somministrazione interna, ossia
per igestione, si dicono generalmente medicine; se la quantita delle
niedesime & molto grande, e se hanno da giovare specialmente contro
la sete, chiamansi bibite oppure bevande, e se hanno uno scopo piu
direttamente terapeutico, posioni. Se sono fatte con un acido, si chia-
mano un po’ impropriamente anche limonee, come le cosi dette limonee
minerali, la limonea tannica, la limonea fenica e cosi via.

Un liquido che si tiene pin a lungo in bocea per spiegare sulla
mucosa di questa un’ azione topica, si dice collutorio, e se si applica
piuttosto alle fauei, nelle quali viene mosso per una corrente espiratoria
prolungata, si dice gargairisimo.

La applicazione d’un liquido in qualunque cavita organica, nella
(uale lo si spinge per mezzo d'uno schizzetto o d’una clisopompa, si
appella generalmente injesione. Perd alcune injezioni hanno dei nomi
proprii; cost quelle nell'intestino retto si dicono clistere se fatte collo
schizzetto, e docce intestinali se fatte colla clisopompa, ed irrigazioni
intestinali se fatte coll'enteroclismo; quelle nella vagina e nell’utero, in
Ipeeie se fatte colla clisopompa, docce vaginali ed uterine, e quelle
nelle vene si dicono anche wnfusiond nel sangue. La injezione sotto la
pelle mediante la siringa di Pravaz o di Luer dicesi wjesione ipoder-
nilea o Sottocutuncd.

Il fluido nel (uale si immerge un corpo vivente, si chiama bagno
(hatliewnd). Seeondo la parte del corpo che viene esposta al bagno, si
distinguono il bagno intiero per la immersione di tutto il corpo, i ba-
g parsialiy specialmente il meszo bagio o semicupio per la immer-
<ione delle estremita inferiori fino incirea all'ombelico, il bagiio seden-
tarin (detto abusivamente aneh’ esso semicrpio) per la immersione della
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parte inferiore del tronco con una porzione delle cosce, i manilurii, 1
pediluvit, 1 peniluwii, ecc. Secondo la natura del fluido che costituisee
il bagno si distinguono sopratutto i bagni d’acqua, di nebbia fatti con
liquidi nebulizzati, a vapore fatti con vapore acqueo caldo e denso, d’aria
fatti coll’aria atmosferica, ed i gassosi fatti con altri gas, per esempio,
acido carbonico. Si parla anche di bagni di luce e specialmente di bagni
di sole, se fatti all'aria col corpo nudo esposto all'intensa luce del giorno
o direttamente ai raggi del sole (col capo coperto di una paglia). Ri-
guardo ai bagni & acqua distinguiamo inoltre i bagni semplict ossia
dolet, fatti coll'acqua comune, i bagni salati, fatti con una soluzione di
cloruro sodico, i bagni marittimi, fatti coll'acqua del mare, i bagni mi-
nerali, fatti con acque ricche di sali, quali vengono fornite da sorgenti
naturali, i bagni minerali artificiali ossia tmitati, fatti con soluzioni
di sali che imitano la composizione di qualche acqua minerale di sor-
gente, 1 bagni medicati, fatti con infusioni o decozioni di piante aro-
matiche, come del T'hymus Serpillum, della Salvia officinalis, ecc., 1
bagni acciajati o ferruginosi, fatti con acqua in cui si sciolsero dei
globuli marziali, ece. Secondo il recipiente che contiene il bagno, si di-
stingue il bagno di vasca, quello di fiwme con acqua corrente, di lago
con acqua stagnante, di mare e cosl via, e secondo la temperatura il
bagno [freddo con acqua sotto 20 centigradi, il bagno tiepido fino ai 32
centigradi, ed il bagno caldo fino ai 40 centigradi.

Se il corpo intiero od una sua parte viene esposta ad un raggio
di acqua, di vapore o di gas, il quale esce da un'apertura con una certa
forza a colpire I'ammalato, eid si chiama doccia. Distinguiamo adunqgue
sopra tutto le docce d’acqua, che possono essere « raggio od a pioggia,
cioe si possono praticare con un solo raggio grosso o con molti raggi
sottili che si scompongono in molte gocee, e che possono essere discendenti,
cadendo l'acqua da una certa altezza, od ascendenti, venendo essa spinta
per pressione dal basso in alto, od orizzontali od obligue, avendo il
raggio una direzione laterale, perché viene con forza cacciato fuori d’un
tubo per lo pin mobile a cui si puo dare la corrispondente posizione;
distinguiamo inoltre le docce di vapore ottenute mediante 1 uscita del
vapore da un tubo strettissimo, che sempre si adoprano per localita niolto
limitate, e le docce gassose, mediante 1'uscita d’un gas da un tubo stretto
che sta in nesso con un recipiente che contiene quel gas sotto forte
compressione. Lie docce di vapore e quelle gassose sono del resto po-
chissimo in uso, benché in ceiti casi, specialmente nelle neuralgie, pos-
sano essere di vantaggio.

Il liquido che s1 adopra per il bagno dell’ occhio, e che di solito
contiene sostanze che non solo agiscono localmente, ma che vengono anche
assorbite dalla congiuntiva tanto ricea di vasi, si dice collirio.

L’applicazione d'un liquido (per esempio di una soluzione qualunque,
di uno spirito, o di una decozione od infusione aromatica) alla pelle per
mezzo d'un panno che n'e imbevuto, si dice fomentazione (fommento umido),
in ispecie se il liquido si rinnova spesso. Per involgimento s'intende una
fomentazione del corpo intiero, per cravatta una fomentazione praticata
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al collo, e per fascia una fomentazione praticata al tronco, specialmente
al ventre.

I applicazione d'un rimedio sotto la pelle per mezzo d'uua puntura
colla lancetta o con un ago apposito, dicesi inoculazione.

Lz polveri da adoprarsi internamente, che di solito sono raccolte
in piceoli pezzi di carta piegata, si dicono anche cartelle o cartine, e
quclle che si tengono in scatola, semplicemente polreri ingestorie ; quella
polvere che si inspira per il naso a modo del tabacco, in ispecie se pro-
duce lo sternuto, si dice polvere sternutatoria; quella che si adopra
per pulire i denti e vi si applica con una spazzoletta, polvere dentifir-
siee; quella che si sparge sopra ferite, nell’'occhio, o nella cura ender-
matica sulla pelle privata d’epidermide, polvere aspersoria (adspergo) s
quella clhie si applica esternamente per mezzo d’un pauno o d'un cuscino,
polvere fomentatoria ossia fomento secco; quella sottilissima che si in-
sufla nella faringe e laringe dell’ammalato attraverso un tubo arundi-
naceo od un cannoncino di penna tagliato d’ambo le parti e tenuto stretto
fra le labbra, polvere insuflatoria (terapia che si dice praticata gia da
AsipLEr10s ¢ lo venne certamente da GaLENos ed ARETA10S per essere
poi meggiormente diffusa da BreToNNEAT, TrROUSSEAU, BELLOC, Turck
CzerMAK); e finalmente quella che per mezzo del suddetto cannoncino
viene inspirata dall’ammalato medesimo, levando nel momento in cui il
paziente fa una profonda inspirazione, dall’ esiremita esterna del cannon-
cino il dito, con cui essa si tenne chiusa, dicesi polvere inspiratoria.

I corpi solido-molli che contengono farmaci di azione topica ed a
cui si da una forma conica per poterli introdurre nell’ano, si dicono
suypositorii o supposte.

I cilindretti formati per arrotolamento di strisce di tela coperta di
uno strato di cerotto e di empiastro, che hanno un diverso diametro per
potersi introdurre nell’ uretra collo scopo di dilatarla, e di applicarvi
localmente dei rimedii che altrimenti non visi potrebbero spingere, di-
consi candelette (cerioli). Quando s’introducono, si spalmano di olio;
e secondo lo scopo particolare a cui devono servire, =i distinguono le
candelette esploratorie, destinate a misurare od a tentare il calibro del
canale e la sua perviabilita, le candelette dilatatorie con cui mediante
ripetuta introdnzione si riesce ad allargare le localita ristrette del ca-
nale, e finalmente le candelette medicate che prima di introdursi si spar-
cono di polveri medicinali (specialmente astringenti od irritanti) o si
ungono di unguenti appositi, e quindi servono ad applicare nell'internc
di canall poco accessibili i farmaci richiesti dall’indicazione terapeutica.

Lo sviluppo spontaneo di gas da certe sostanze, oppure un gas ot-
tenuto per mezzo dell’agginnta d’'un liquido opportuno o del calore o di-
rettamente del fuoco, come pure il fumo e certi vapori (per esempio
vapore d'aceto), quando si ha lo scopo d’ impregnarne 'aria, di toglierne
i cattivi odori o di desintetrarla, oppure di esporre alla loro influenza
un arto ammalato, si chiamano suffunigazione o suffuinigio.
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§ 25. — Gombinazioni medicamentose.

Avendo i diversi farmaci azioni fisiologiche tanto svariate, nulla era
di pin naturale che di pensare ad unirne parecchi onde avere una azione
composta, che fosse la somma delle singole azioni. Oggigiorno senza
condannareci all’estrema semplicita di prescrivere, usata dai nichilisti che
non hanno alcuna fede nella terapia in generale, noi in generale pre-
feriamo di somministrare pit che possiamo separatamente i singoli far-
maci, appunto perche la loro azione conosciuta, e non distrutta ne mo-
dificata da altre aggiunte, ci puo dare una certa guarentigia disoddis-
fare alle indicazioni precisate. Quantunque noi siamo lontanissimi dal
seguire le orme di quella polifarmacia che raggiunse il colmo della
sua maturazione nella nostra vecchia scuola napolitana, pure per varie
ragioni amiamo unire certi farmaci, de’ quali abbiamo potuto constatare
che diffatti la loro combinazione pud meglio corrispondere allo scopo
terapeutico e rinforzare od opportunamente modificare la loro azione.

Le nostre ragioni di combinare parecchie sostanze sono le seguenti:

1. Di proteggere t farmaci da facili alterazioni chimiche, cui
spontaneamente soggiacciono, in ispecie se vengono troppo a lungo conser-
vati, sia per l'aria atmosferica o per l'umidita, o per altre cause; cosi
per esempio molte farmacopee prescrivono sagacemente che il carbonato
di ferro, non che il joduro di ferro, appena preparati si uniscano subito
intimamente con zucchero sottilmente polverizzato ed in questo modo si
conservino nei vasi opportuni della farmacia, perché pitt a lungo resi-
stano alla ossidazione.

2. Di diminuire o di distruggere completamente quella azione di un
rimedio che potrebbe aver nn effetto nocivo per 1"’ ammalato e quindi
proibirne I'uso, quantunque un'altra azione contemporanea o consecutiva
dello stesso farmaco sia desiderabilissima per lo scopo terapeutico. Queste
combinazioni si preserivono in parte dalle farmacopee stesse, in quanto
che, facendo tesoro dei prineipii attivi di un rimedio, si ordina di te-
nerne quella preparazione che possa meno nuocere all’ organismo. Cosi
per esempio, 'acido solforoso molto irritante si & introdotto nella terapia
sotto la forma dei solfiti; cosi la farmacopea austriaca, considerando che
il cianuro di zinco & per sé un veleno potentissimo, mentre il ferrocia-
nuro di zinco & quasi inerte nell'organismo, assai prudentemente ordina :
« Quodst medicus zincum cyanatum vel hydrocyanicum ommissa clou-
» sula: » « sine ferro » « prescripserit, tunc zincum ferrocyanatuin
» dispensandwm est ». — In parte incombe al medico di prescrivere
allo stesso scopo piu farmaci uniti nella sua ricetta, come per esempio
combinando 'oppio ad un sale lassativo, quando vuole che il primo agisea
solo come anodino od ipnotico, ma non produca stitichezza.

3. Di accrescere Ueffetto terapeutico richiesto da una sola indica-
zione curatwa, il che si ottiene: a. unendo divers: preparati della
stessa droga, per esempio aggiungendo alla infusione di rabarbaro la
tintura e lo sciroppo di rabarbaro, alla decozione di china la tintura di
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china, od alcuni centigrammi di solfato di chinina con qualche goccia di
acido solforico, od all'infuso di foglic d’arancio 1'acqua dei fiori d'aran-
cio, ecc. — e b. combinando preparati di droghe diverse, ma dello
stesso effetto terapeutico, sia che 1 medesimi abbiano: « anche la stessa
od almeno analoga azione fisiologica, come per esempio I'infusione di
sena avvalorata di olio di ricino emulsionato, o che siano 2. di diversa
asione fisiologica, come per esempio I’ oppio ¢ gli alcoolici, che uniti
<ono un rimedio sovrano contro la diarrea fermentativa, I’ infusione di
sena avvalorata di solfato di soda o di magnesia come eccoprotico, la
polvere d’ipccacuana unita al tartaro stibiato per produrre vomito, I'ace-
tato di potassa con polverc di scilla per promuovere la diuresi, ecc.

4. Di oftenere contemporaneamente le azioni fisiologiche di pit
farmaci, le quali sono richieste da differenti indicazioni terapeutiche,
ma combinandosi: a. hanno un solo scopo terapeutico, come per csempio
I'unione di oppio all’olio di ricino nella colica saturnina, nella quale il
primo toglic lo spasmo che s’ oppone all’ avanzamento declle feci, ed il
secondo promuove dirottamente 1’ eccoprosi tanto rammollendo le feci
quanto per la sua virta leggermente drastica ; o come l'infusione di di-
ritale avvalorata di ossimiele scillitico per promuovere la diuresi in
un’idropisia da vizio cardiaco valvolare, dove la digitale rallenta e rin-
forza le contrazioni cardiaclie e la scilla stimola direttamente i reni, ecc.;
oppure 4. hanno anche diversipscopt terapeutici, come per esempio 'unione
di ferro con chinina in un caso di anemia da infezione cronica per ma-
laria, nella quale il primo combatte la ‘scarsezza dei globuli sanguigni,
mentre la seconda agisce contro la causa di questa, la cachessia palustre.

5. Di rendere un farmaco piiv tollerabile, combinandolo con altri
che «. lo rendono direttamente piiv assorbibile sia chesi procuri «. gia
una previa assimilazione organica, per esempio sottoponendo capre o
vacche alle unzioni mercuriali, perche il bambino prenda il mercurio nel
latte, nel quale questo farmaco si trova come albuminato ed e piu tol-
lerabile per 1’ organismo infantile, o somministrando del mercurio alla
madre o balia (ma si noti bene, solo quando é sifilitica anch’essa, perche
altrimenti un tale procederc sarebbe delitto) per curarc il poppante si-
filitico; o sia B.che si facilitt la trasformazione corrispondente nello
stomaco, per escmpio unendo il calomelano con albumina, oppure 7 che
st diminuisca U'azione locale che potrebbe avere per conseguenza l’eli-
minazione pronta d'un rimedio che si vuole assorbito, per esempio ag-
glungendo un po'di morfina al solfato di soda, questo vicne assorbito in
nacgeior quantitd ed agisce quindi pitt come diuretico che come ec-
coprotico, o finalmente d. che si vinea la nausea prodotta dall’influenza
del rimedio sui nervi sensibili dello stomaco, assopendo i quali si puo
preveuire il vomito e quindi promuovere 1'assorbimento del farmaco ¢
cuarentive la sua azione su organi pitt lontani, come per esempio, unendo
Foppio alllipecacuana, nel qual caso questa agisce meglio come espetto-
rante che non come emetico; — 5. combinando un rimedio con altri
che we rendono possibile la somministrazione per piie lungo tempo, od
anche 2 dosi mayyord, sia che si vinea in questo modo z. 1'irrifuzione
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locale che esso pud produrre, ed in ispecie, i dolori o lo spasmo, come
per esempio aggiungendo l'oppio al sublimato che preso solo, facilmente
produce gastralgie, ed al piombo che dato solo in troppo grande dose per
scopo emostatico, talvolta provoca una vera colica saturnina, o sia 8. che
si voglia superare la ostinazione d’un paziente contro un dato ri-
medio, il cui sapore od odore non gli aggrada, o che egli non vuol con-
tinuare per molto tenrpo; cosi per esempio si aggiungono diversi corri-
genti agli infusi di cattivo sapore e sovente, per cambiare il sapore od
il colore della medicina, si cambiano gli sciroppi ogni tanto, continuando
non di meno lo stesso farmaco; cosi al muschio si unisce volontieri la
polvere di canella che ne copre alquanto 'odore, e cosi via.

6. Di ottenere un nuovo rimedio dalla unione di altri, sia che il
farmaco intenzionato non sia conservabile nella farmacia, come per esem-
pio I'acido carbonico, che si svolge facendo prendere unitamente o suc-
cessivamente un carbonato ed un acido vegetale, o sia che si voglia pre-
scrivere certi rimedii i quali Pammalato non vorrebbe prendere per in-
olusto timore, come per esempio si prescriva l’amigdalina in una emu-
sione di mandorle dolei, nella quale ogni 17 parti di quella danno per
la presenza dell’emulsina con cui si unisce 1 parte di acido cianidrico.

7. Di dare ai medicamenti una certa forma od un certo volume ;
cosl nelle soluzioni, infusioni, ecc., i principii attivi hanno per veicolo
Pacqua ed un altro liquido; nelle polveriil costituente piu usato e il
zucchero, nelle pillole entrano per lo piu estratti liberi e sostanze pol-
verizzate, negli unguenti i grassi, ecc.

§ 26. — Incompatibilita dei farmaci.

Per incompatibilita dei farmaci s’intende la impossibilita od almeno
Iinconvenienza di unire certi rimedii per ragioni fisiche, chimiche, fi-
swologiche o terapeutiche, le quali rendono inutile e perfino nociva la
prescrizione ed anche difficile la loro conservazione o somministrazione,
e ne impediscono la tollerabilita nell’organismo.

I principali errori di prescrizione si commettono dai medici inesperti
nei modi seguenti:

1° Combinando sostanze che non entrano in unione molecolare, o
che al pia danno wn miscuglio irragionevole, perché senza scopo; come
per esemplo, prescrivendo il precipitato rosso di mercurio od il carbo-
nato di ferro in sospensione nell’acqua, oppure la chinina per injezione
ipodermica in una concentrazione tanto satura, che non permetta la so-
luzione di tutta la dose.

2° Combinando sostanze che wnite danno un corpo nuovo di tut-
Ualtro carattere chimico e di altra azione fisiologica e terapeutica,
come per esempio combinando il solfo con ferro, che da solfuro di ferro
© sviluppa molto acido solfidrico, oppure unendo il ferro alla decozione
di corteccia di china, nella quale il primo si trasforma in tannato, che
¢ meno assorbibile e di azione molto piu locale, o combinando il joduro
di potassio sciolto con infusioni o decozioni contenenti sostanze amilacee,
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con oppio o con diversi alcaloidi vegetali, le quali sostanze tutte hanno
per conseguenza lo sviluppo di acido jodico ed acido jodidrico, che sono
piuttosto nocive all’'organismo, ecc.

3% Combinando sostanze che unite si decompongono reciprocamente,
del chie pure risultano nuovi corpi di altra azione, come per esempio
l'acetato di piombo unito al solfato di soda, dalche risultano un acetato
di soda ed un solfato di piombo; oppure volendo dare un astringente e
prescrivendo il solfato di ferro unito al carbonato di soda, da cui na-
<cono solfato di soda e carbonato di ferro, ecc.

1° Concedendo coll’uso di certi rimedii una dieta con cui soggiac-
ciono nel tubo digerente ad altre trasformazioni che quelle volute dal
medico, come per esempio il joduro di potassio somministrato dopo un
pasto di amilacei, il ferro dopo 1'uso di uova o dopo bevuto del vino
rosso, I'olio di fegato di merluzzo con verdure ricche di sali alcalini, ece.

5% Ordinando al farmacista wun processo relativo alla prepara-
ztone  dei rimedit che non consegue lo scopo terapeutico, che toglie la
digeribilita nei medesimi, che distrugge la loro efficacia, che ne altera
la natura chimica e quindi anche l'azione fisiologica o che impedisce lo
sviluppo di certi principii attivi esistenti nella droga; per esempio pre-
scrivendo l'infusione di una pianta 1 cul prinecipil attivi non sl possono
estrarre coll’acqua o raccomandando di preparare il senapismo con acqua
hollente o con aceto forte, nel quale modo l'olio etereo si sviluppa molto
meno che quando la farina di senape ¢ trattata con acqua tiepida, e
cost via. Voglio pur ricordare anche qui che in generale la forma pil-
lolare ¢ poco adatta alla terapia (vedi il § 16).

§ 27. — Prescrizione e ricetta.

Per prescrizione medica siintende il complesso delle norme tera-
peutiche che il medico indica al paziente, perche possa guarire. Essa
comprende 1 precetti igienici, riguardanti la dietetica e la profilattica
contro il peggioramento del male, nou che l'ordinazione dei farmaci op-
portuni fatta nella ricetta.

Per ricetta s intende quella parte della prescrizione del medico,
I'esecuzione della quale spetta al farmacista, e che gli indica di prepa-
rare il medicamento colle droghe, nelle dosi e nella forma richieste dallo
scopo terapeutico.

Quei medicamenti che si debbono trovare nella farmacia, in forza
delle legei sanitarie, e dei quali percio basta indicare il nome e la quan-
tita, ~i dicono medicamenti officinali. Tali sono tutte le droghe naturali
contenute nella farmacopea d'uno Stato, che si devono considerare conie
medicainent! semplict, e tutti quei medicamenti coiposti, risultanti dal-
I'unione di parceeld sempliei, che il farmacista ¢ obbligato per legge di
tener sempre preparati e pronti ad ogni richiesta.

[.e ricette che st riferiseono ai medicamenti oflicinali, si dicono anche
~enmplicemente ricette ordiiarie ; ¢ quelle che si riteriscono a medicamenti
compostl che non si trovano preparati nelle farmacie, e che percio por-
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tano indicati i nomi di tutte le singole droghe colle relative dosi, ed
anche listruzione per il farmacista di unirle ed il modo in cui devono
venirne estratti i principii attivi, si dicono ricette magistrali oppure
formole.

La ricetta ordinaria si compone di due parti essenziali, che sono:
1° la prescrizione farmacewtica ossia indicazione dei nomi delle droghe
colle loro dosi, e 2° la segnatura (signatura) ossia indicazione all’am-
malato del modo in cui il medicamento si ha da somministrare. —
La ricetta magistrale consta di tre parti essenziali: 1° della prescri-
sione farmaceutica, 2° della istruzione per il farmacista, ossia indica-
zione della forma voluta e del modo di preparare il medicamento, e 3° della
segnatura. Secondo il costume si premette alla prescrizione una P. od una
R. (Prendi o Recipe) ed alla fine della ricetta, cioé dopo la segnatura,
indicata con una S. (Signa, Segna o Serivi per l'istruzione dell'infermo),
si deve far seguire la data e la firma del medico, senza la quale la
ricetta non ha valore legale, ed anzi, secondo le sapienti leggi della mag-
gior parte degli Stati europei, non deve neppur venire dispensata dal
farmacista. E utile, ed in singoli paesi richiesto per legge, per ragioni
forensi, di aggiungere alla ricetta anche il nome dell’ ammalato. —
Non sempre la preserizione e la istruzione per il farmacista stanno
completamente separate; sovente nelle formule molto composte bisegna
dopo ogni singola droga far seguire l'istruzione rispettiva ad essa, per
cui tanto la prescrizione quanto la istruzione si devono dividere in piu
parti fra di loro alternanti (vedi piu sotto il sccondo modulo).

Le diverse parti della prescrizione farmaceutica hanno ricevuto
diversi nomi secondo il significato che a loro spectta nella unione di pin
sostanze medicinali in un medicamento composto. Esse sono:

1° La base rappresentata da uno o piu farmaci che per i loro prin-
cipii attivi sono gli essenziali della ricetta, la cui azione fisio-terapeutica
cioé corrisponde veramente all'indicazione curativa. La base d'un pur-
gante puo essere per esempio la foglia di sena, o possono esserc la ra-
dice di gialappa ed il calomelano.

2° 11 costituente (detto anche l'eccipiente), cioe la sostanza che ce-
stituisce il volume, la massa del medicamento, e che gli da la forma e
consistenza voluta. Il costituente della maggior parte delle medicine li-
quide & l'acqua, di alcune infusioni e decozioni il vino, delle polveri da
uso interno il zucchero, degli elettuarii il miele od uno sciroppo, degli
unguenti un adipe e cosi via. Le pillole hanno spesso due costituenti, in
ispecie se il farmaco principale, la base, vi & rappresentato in quantita
troppo piccola, cioe per csempio un estratto semi-liquido ed una polvere
(come l'estratto liquido di liquirizia e la polvere di liquirizia), d'ognuno
quanto e necessario per ottenere la consistenza della massa pillolare.

3° 1l coadjuvante, quclla sostanza che si aggiunge per rinforzare
I'azione della base, dalla quale perd la sua propria azione deve differire
nella qualita od almeno nell’intensita, non corrispondendo per sé allo
scopo terapeutico, mentre l'azione della base pud anche da sé soddisfare
I'indicazione curativa; questa distinzione & necessaria, perclie altrimenti
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esso costituirebbe una seconda base. Cosi per esempio 1'aggiunta ad
un’infusione di sena d’una piccola dose di tintura acquosa di rabarbarc
si deve considerare come coadjuvaute, mentre aggiungendo una grande
dose dello stesso rimedio, che per sé possa produrre una scarica alvina,
1 avrebbero due basi, la sena ed il rabarbaro. Cosi pure, secondo CULLEN
e PAris, ambo questi rimedii diventano piu attivi e purgano in dose
molto maggiore, se alle loro infusioni si aggiunge un amaro, che per se¢
non ¢ punto eccoprotico, ed in questo caso l'amaro & veramente il coad-
Juvante delle basi drastiche.

4° 1l lenitivo, ossia quella sostanza che tante volte si aggiunge onde
diminuire 'azione locale ed irritante del rimedio principale; per esempio
nell’ infusione di sena in oleosa, I’olio di mandorle amare agisce come
involgente e mitiga i dolori intestinali che facilmente produce la sena,
ed ageiungendo dell’oppio al sublimato si rende questo farmaco pure piu
tollerabile.

5° 1l dirigente, che in un certo senso modifica I'azione della base
qualitativamente, come seuza quest’aggiunta non avverrebbe, determinan-
dola a spiegare piuttosto certi effetti che altri; per esempio l'oppio ag-
giunto al solfato di soda impedisce od almeno diminuisce molto la sua
azione eccoprotica e ne favorisce invece la diuretica, ed aggiunto ai-
I'ipecacuana mitiga la sua azione emetica ed aceresce quella espettorante.

6° L’intermedio, che rende possibile la soluzione o la sottile distri-
buzione di un rimedio nel costituente; per esempio ’acido tartrico che
si aggiunge al solfato di chinina per scioglierlo in maggior quantita nel-
I'acqua, la mucilagine di gomma arabica che emulsiona gli olii grassi
nell’acqua, il tuorlo che si adopra per l'emulsione di resine, ecc.

7% 1l corrigente (ossia correttivo) che ha lo scopo di migliorare il
sapore o di coprire l’odore di un rimedio disaggradevole, ed anclie di
mascherare la continuazione per pin lungo tempo dello stesso farmaco,
a cul un paziente per capriccio si opponga. Come corrigenti servono i
zucclierini e gli sciroppi, non che le acque aromatiche e diverse polveri
di radici o semi aromatici. Per alcuni rimedii si usano a preferenza dei
corrigenti particolari, che meglio degli altri adempiono in quella unione
il loro ufficio, cosi per esempio per il muschio la cannella; per la digi-
tale, la sena, e la ipecacuana l’estratto di liquirizia; per la radice di
colombo la tintura vinosa di rabarbaro, ecc.; oppure sostanze che per il
prineipio contenuto, oltre di essere corrigenti, si presentano in qualche
modo anche come leggeri coadjuvanti, come per esempio, per la decotto-
infusione di china e calamo aromatico si usa ottimamente qual corrigente
I'acqua di cannella o di finocchio o di menta, oppure lo sciroppo di scorze
d'arancio, per una pozione ipnotica lo sciroppo di diacodio, per una me-
dicina purgante quello di rabarbaro, o l'idromiele e cosi via.

La lingua in cui la ricetta si prescrive nella gran maggior parte
degli Stati europei, si ¢ la latina. Pur troppo la Francia le sostitui la
lingua di Brenno e diede il bando alla lingua del Lazio che mondiale e
cosmopolita nel senso strettissimo della parola, ¢ conosciuta dagli scier-
ziati di ogni popolo ¢ vieme in tutto il mondo civile insegnata nelle
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scuole ginnasiali e quindi a tutti quelli che si danno agli studii universi-
tarii. Maggiormente ancora bisogna deplorare che |’ Italia, questa culla
della civilta cosmopolita latina, questa erede naturale dell’antica Roma,
ha voluto imitare la Francia e prescrivere anche per le ricette come
obbligatoria la lingua del popolo, la lingua italiana. Passa una gran
differenza tra il sistema metrico della Francia e le sue vedute intorno
alla lingua volgare. Se il primo & un gran progresso, tendente all’uni-
ficazione completa delle razze umane, la seconda e un manifesto regresso
che tende a separare ancora pit le singole nazioni (1).

Faeciamo seguire alcuni moduli di ricetta, e perché nella pluralita dei
paesi & ancora obbligatoria la lingua latina, ne riportiamo tanto in latino,
quanto in italiano:

Rpe.
gerri lactici Grammum unum % o
Calcaris phosphoricee  gramma quatuor )
Prescrizione Pluv. Rad. Calami arom. — Coadjuvante.
Sacchari albi — Corrigente.
ana gramma duo
Misce optime, fiat pulvis sequalis, divide in doses
Istruzione. sequales Nro. viginti.
Da in carta.
Segnatura. | Signa: Tre dosi al giorno, una ad ogni pasto.
( (=)
Dies adscripta. SIGNUM MEDICI.

(Nomen  groti).

(1) I1 medico che se comprende 1’ altezza della sua professione, deve essere so-
pratutto uomo ed unicamente nomo, deve deplorare, che gli si toglie dai governi libe-
rali quella lingua veramente cosmopolita che finora affratellava i medici di tutte le
nazioni, tanto piu che, mentre i Latini danno l'ostracismo al latino, gli Inglesi, Te-
deschi, Austriaci, ecc. lo conservano religiosamente. Sarebbe stato desiderabile almeno
che la nostra legge avesse permesso I'uso della lingua italiana nel nostro regno, ma
che avesse in pari tempo obbligati i farmacisti a dispensare anche le ricette iscritte
in latino. O si aveva cosi poca considerazione del farmacisti italiani da ritenerli in-
capaci di capire una ricetta scritta in latino?

Si dice ancora che i pazienti hanno diritto di intendere quello che loro si pre-
scrive, al che pero si puo rispondere che il medico deve essere una persona di fiducia,
e nessuno chiama un medico da cui aspetta d’esser rovinato; oltrecid gli ammalati che
nulla sanno di medicina, non possono neppure controllare il medico, perché questi pud
trovare utile un veleno che il cliente conoscendo come tale, teme, mentre d’altro canto
il mercurio, che é un veleno assai forte, ed il salasso che ha rovinato centinaja di mi-
oliaja di pazienti, si prescrivono come se fossero rimedii innocui, e vengono spesso
domandati dal paziente stesso, e perché? — solo perché si costumavano per lungo
tempo dai medici contro tutte le malattie possibili, benché spesso fossero stati nocivi.
Del resto il progresso della scienza stessa e la sua crescente diffusione fra altri popoli
wenderd necessario il ritorno per le scienze alla lingua latina, se non si vorra accet-
rare come cosmopolita una delle lingue viventi: oggi che perfino i Giapponesi si se-
gmalano per istudii originali e scoperte in medicina (finora scrivono in tedesco, ma
gquando la scienza si sard meglio diffusa nel Giappone, preferiranno naturalmente di
scrivere nella lingua propria), oggi che per leggere tutte le pubblicazioni, si dovrebbe
conoscere anche le lingue scandinave, il russo, e fra poco anche il cinese, ecc., si do-
vrebbe cominciare a capire che senza una lingua cosmopolita internazionale per la
scienza, non sara piu possibile seguire il progresso scientifico di tutto il mondo — e
nion ¢’é dubbio che la lingua pin facilmente accetta, perché non desterebbe gelosie e
won offenderebbe nessuna suscettibilith nazionale, sarebbe in proposito la latina, che
nuovamente usata continuerebbe nuovamente a svilupparsi: non sarebbe la lingua

classica degli antichi, ma potrebbe essere una buona lingua latina adattata ai nuovi
bisogni.
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P.
I. Prescrizione, Foglie di sena preparate grammi dieci | — Base.
Fa infuso fervido secondo le recole dell’arte per
I. Ttz sme un quarto d’ora colla sufficiente quantita di )
Acqua di fonte : — Costlluente.
Ageoiungi alla colatura di  grammi duecento .
II. Prescrizione. , g\)l'().dl mandorle dolei ~ grammi dieci | — Lenitivo,
5 Mucilagine di gomma arabica gram. cinqie | — Intermedio.
IL. Istruzione. { Fa emulsione oleosa ; aggiungi
|
I11. Prescrizione. | Zucchero bianco grammi diect | — Corrigente.
III. Istruzione. { D4 in una boccetta.
S. Da shattersi e prendersene ogni due ore due
Segnatura. cucchiai finché avvengano due o tre scariche
abbondanti.
Data. FIRMA DEL MEDICO.
(Nome dell’ ammalato).
Epe.
Natri sulphurici 5,00 :
. . Rad. Ipecac. }Bas1.
Preserizione. ¢ pii’ puri 0,50 | — Dirigente.
Sacchari alb. 4,00 | — Corrigente
Costituente.
Istruzione. i Mopt. f. p. div. in dos. sequ.Nro. viginti.Dain c.
Segnatura. 3 S. Da prendersene tre cartelle al giorno.
Dies adscripta. SIGNUM MEDICI.
P.
L. Prescrizione. ( Mercurio sublimato corrosivo gramma mezzo | — Base.

I. Istruzione.

II. Prescrizione.

I1. Istruzione.

Segnatura.

A —— PN N N

Spirito di vino retific. mo quanto basta

per sciogliere ; acgiungi

Estratto di Liquirizia liquido
Polvere di Liquirizia
ana g. b.
Per far massa pillolare, dalla quale si formino se-
" condo le leggi dell’arte pillole cento del peso di
10 centigrm. cadauna, da cospergersi poi colla
Polvere di Semi di Licopodio. Dain scatola.
S. Sacondo I'ordine del medico, da prendersi
nei giorni alternanii in numero crescente dall'l
fino al 12 e poi di nuovo decrescendo fino all’l.
Data.

— Intermedio.

Costituenti.

FIRMA DEL MEDICO.

§ 28. — Alcune avvertenze riguardo alle ricette.

IY di grandissima importanza lo scrivere le ricette chiaramente, per-
ch¢ pur troppo avvennero abbastanza spesso dei gravi shagli da parte
dei farmacisti, perche leggevano una cosa per Paltra. Cosl si dispenso
una volta Faequa regia invece di acqua comune, perche il farmacista
lesse acqua fortis per acqua fontis. 15 inoltre utiiissimo di scrivere i
nomd dei-farmaei per intiero, adoprando le abbreviature solo per le parole



08 ALCUNE AVVERTENZE RIGUARDO ALLE RICETTE.

meno essenziali e che non possono dar luogo a sbagli; cosi si puo seri-
vere rad. per radice, oppure solf-chin. per solfato di chinina, ma non
per esempio aq. fonte (come io vidi diverse volte) per acqua di fonte,
perche 'omissione del di potrebbe qui pure cagionare lo scambio sopra
mentovato con acqua forte.

Quanto alla denominazione dei farmaci, & nccessario di attenersi
per i rimedii officinali ai nomi con cui sono registrati nella farmacopea
del paese. Avendo quasi ogni rimedio parecchi sinonimi, si preferiscono
in generale quelli pit costumati, e per i farmaci anorganici si presce-
glie il termine chimico; potrassi far eccezione di questa regola pero in
quei casi in cui la capricciosita del paziente, la sua infondata avversione
contro un certo farmaco o contro I'uso prolungato dello stesso rimedio
lo richieda. I nomi dei farmaci si serivano 1’uno sotto 'altro, perche
cosi saltano meglio agli occhi, e lo stesso si faccia colle dosi.

Le dosi si devouo, come vuole la legge, scrivere per esteso, e con
parole, e non col semplici numeri, né romani, né arabici, e ¢id & utile an-
che perché cosi si impediscono molti shagli del farmacista, ed anche perche
piu volte si sono per malizia alterate le dosi, sia per fare dopo un pro-
cesso al medico, sia per coprire avvelenamenti criminosi, di cui si cercoy
d’incolpare 1’ inavvedutezza del medico. Coll'introduzione del sistema de-
cimale si & perd in molti paesi permesso di esprimere le dosi coi deci-
mali, come nel terzo de’ nostri moduli (§ 27).

Essendo di gran vantaggio il poter nettamente precisare non solo
le dosi giornaliere d'un rimedio o quelle prescritte in una volta, ma anche
le frazioni corrispondenti ad ogni singola somministrazione , io costumo
di sottoporre, dovunque sia possibile, anche le proporzioni dei singoli ri-
medii ad una divisione che si accorda meglio col nostro sistema decimale,
cio¢ preferisco per i singoli farmaci la moltiplicazione o divisione per
2, 5 e 10, ed anche per 4 (come gia risulta dai moduli presentati nel
§ precedente), ed evito quella per 3, 6, 7, 9 e cosi via, aumentando
piuttosto la quantita complessiva del farmaco ed il numero delle dosi fra-
zionate, per approssimarmi ad una suddivisione pin minuta. La suddivi-
sione della dose complessiva poi la faccio sempre per 10, 20, 50, 100, ece. ,
prescrivendo per esempio, che una polvere si suddivida in 10, 20, ece. dosi.
Questo metodo ha moltissimi pregi pratici: esso facilita di tener a mente
le dosi d'ogni singola somministrazione, esso evita il frazionamento del
numero della dose in parti difficilmente addizionabili, esso rende anche
al farmacista piu facile il pesare e suddividere le singole dosi, perche
si attiene meglio ai pesi del sistema metrico, ed esso permette finalmente
di valutare molto presto la quantita presa per volta e per piu volte ,
per un giorno o per piu giorni, il che spesso & utilissimo riguardo agli
effetti fisio-terapeutici d’un rimedio. Per esempio nel modulo primo ogni
singola cartella contiene 5 centigrammi (1 granello antico) di lattato di
ferro, 20 centig. (4 granelli antichi) di fosfato di calce, 10 centig.
(2 granelli) di calamo aromatico e 10 centig. (2 granelli) di zucchero
(colla suddivisione in 20 cartine tanti granelli antichi per dose quanti
grammi prescritti nella ricetta); per cui I'infermo prende al giorno 15
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centig. del primo, 60 del secondo e 30 degli altri. All'incontro se io pre-
scrivessi, per esempio, come molti usano, 1 gramma e 30 centigrammi
di lattato di ferro per 20 polveri, ogni dose singola ne conterrebbe 6 1/,
centigrammi, o se facessi dividere, come ancora piu spesso si usa, il
gramma di lattato di ferro in 12 dosi, ogni singola cartella ne conter-
rebbe una frazione inesprimibile nettamente, cio¢ grammi 0,083333

e renderebbe impossibile una giusta valutazione delle dosi riguardo a
sperimenti terapeutici. — Volendo poi aumentare la dose, io per tutti i
rimedii dove non si tratta di uno o due centigrammi, I’ accresco subito
di 5 centigrammi, cosi che prescrivendo per esempio la seconda
volta due grammi di lattato di ferro per 20 dosi, mi risultano per ogni
singola dose 10 centigrammi. Riguardo ai rimedii molto velenosi io uso
lo stesso sistema, ma adoprando milligrammi, ed accrescendo la dose di
1, 2, 5 milligrammi e cosl via, e la suddivisione e moltiplicazione delle
singole dosi ¢ sempre ancora molto pit minuta e piu facile di quanto
lo era prescrivendo per esempio col sistema vecchio */go, /50 € /10, ecc.
di granello. Tutte le ricette che proporrd nel corso di questa opera, sa-
ranno regolate su questo sistema.

Riguardo alla quantita complessiva del medicamento che si vuole
ordinare con una sola ricetta, io soglio prescrivere di tutte le decozioni,
infusioni, emulsioni, soluzioni, ecc., — in somma di tutte le medicine
liguide di cui faccio propinare ogni due ore due cucchiai, 150-200 grammi
di quelle di cui faccio dare un solo cucchiajo ogni due ore, 100 grammi;
di quelle che faccio prendere in una od in due volte, 50 grammi; delle
bibite prescrivo secondo la sete del paziente, 1/5-1 litro; dei liquidi da
fomentazione la stessa quantita; dei gargarismi e collutorii 200-300
grammi; dei collirit 50 grammi; dei clisteri 200-800 grammi se hanno
da essere evacuantt, 1-2 litri se applicati coll’enteroclismo, e 50-200 grammi
se hanno da essere nuirienti, oppure coprostittici, percheé una maggior
quantita di qualunque liquido injettata nel retto non viene rattenuta, ma
produce meccanicamente per dilatazione ed irritazione del medesimo degli
sforzi evacuanti; delle polveri da cartelle per uso interno prescrivo sempre
5-10-20 dosi, rare volte di piu, procurando che ognuna abbia il peso di
mezzo od intiero gramma od al pitt di due grammi, perché non diventi
troppo voluminosa e volendo si possa somministrare anche in ostia; delle
polvert da scatola 50-200 grammi; delle pillole, secondo la durata della
cura, 10-100 per volta, non piu anche se si consumano in breve tempo
perché non asciughino troppo e non induriscano, nel qual caso passano
certamente indigeste nelle fecci; degli elettuaric 50-100, non piu di 200
grammi, e degli unguenti 5-10-20, non pit di 50 grammi per volta.

Per le singole somministrazioni dei liquidi ad wso interno si or-
dina ai parenti degli ammalati od agli infermieri, di misurare le dosi
cpicratiche con un cuecechiajo da tavola, che tiene incirca 20 grammi di
acqua, col cuecchiajo da bambino che equivale circa a 10 grammi, col
crecehiarino o cuceliajo da cajfe equivalente inecirca a 5 grammi, col
bicchiere uguale incirea a 150 grammi, o colla tasza uguale a 200 grammi
{per certe bibite o pozioni voluminose). — Per alcune specie da infu-
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sione si usa la presa (pugillus) cioé la quantita che possono riunire le
cinque dita, e che si stima equivalente a 2-5 grammi, secondo il peso
specifico della rispettiva sostanza; si usa anchela mano (manipulus) ossia la.
quantita che si puo portare nella mano intiera, stimata uguale a circa 15-20
grammi, e finalmente perfino (in ispecie se si tratta di bagni medicatiy
il fuscio di erbe (fasciculus), cioé la quantita che si puo portare nel
hraccio flessionato verso il petto e che si stima approssimativamente ad
un mezzo od intiero chilogramma; ma queste determinazioni che sono
troppo incerte, per fortuna non si costumano che da pochi medici e per
poche sostanze medicinali di prevalente applicazione esterna. All'incontro la.
punta di coltello, con cui si misurano le polveri da scatola, che non
contengono farmaci pericolosi, & molto in uso ancora oggigiorno, benche
anche la sua quantitd possa variare assai e si stimi in generale di'/,~1
gramma intiero.

Le gocce che sono molto in uso in ispecie per le tinture, per acidi
e per diversi liquori concentrati, si stimano ognuna di 5 centigrammi
di acqua per i liquidi il cui mestruo e l'acqua; ma per altri liquidi va-
riano tra 2-5 centigrammi. Si ammette in generale che un gramma di
acqua di fonte distillata, come pure un gramma degli acidi minerali con-
tenga pressoche 20 gocce, di acidi addolciti incirca 22 gocce, di tin-
ture 25 gocce, di alcool 30 gocce, di eteri, olii eterei, ecc. 50-60 gocce.
Per facilitare che le gocce riescano almeno uguali fra di loro, si sono
inventati appositi apparecchi, cosi detti contagocce; ma anche le comunr
pipette dei chimici con o senza dilatazione ampollare sopra la estremita
assottigliata servono benissimo a contare le gocce.

Le polveri si possono prescrivere in doppio modo, indicando cioé
la quantitad complessiva della ordinazione e facendola dividere poi nelle
singole parti volute, oppure indicando la quantita dei medicamenti da.
contenersi in una cartella sola ed ordinando di fare tante dosi uguali;
per esempio:

P. P.
Acido tanmnico Acido tannico
»  benzoico »  benzoico
ane grammae uno ana centigrm. diect
Zucchero bianco Zucchero bianco
grammi cingue gramine mezzo
Mesci molto bene, fa polvere uguale, dividi Mesci molto bene e da in cartella. Fa talt
in dosi uguali Nro. dieci. Da in cartelle dosi diec.
S. Tre cartelle al giorno — S. Tre cartelle al giorno —

pero bisogna avvertire che il primo metodo & molto piu sicuro del se—
condo, perché evita moltissimi sbagli, e la ricetta suole costare meno.
Cioé 1 farmacisti sogliono far pagare la seconda prescrizione piu cara
perché hanno da pesare ogni singola cartella separatamente, mentre st
spicciano piu presto pesando tutta la quantita complessiva. A cio si ag-
oiunge che moltissimi dispensano anche la seconda prescrizione nel modo
della prima, moltiplicando le singole dosi col numero delle cartelle da
farsi e suddividendole poi, il che porta con seé I'inconveniente di sbagli
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per inavvedutezza nella moltiplicazione delle dosi, per cui & meglio che
questa sia fatta dal medico medesimo. Solo per veleni molto forti e pe-
ricolosi sara ancora utile di servirsi del secondo metodo e di notare
ospressamente sulla ricetta: pesa ogni singola dose.

Non si dimentichi mai di separare le sostanze, che per la loro
unione hanno da produrre un nuovo farmaco nel momento della sommi-
nistrazione; per esempio, volendo prescrivere le polveri effervescenti,
bisogna ordinare che il bicarbonato di soda si metta in una cartella a
se, che di solito si sceglie di colore azzurro, e I'acido tartrico in un’ altra
di color bhianco o rosso, perche altrimenti, in ispecie se I'aria & umida,
il bicarbonato si decompone poco a poco e si trasforma in tartrato, e
non si ha pia lo sviluppo dell’acido carbonico quando I' ammalato lo ha
da prendere; cosl pure la soluzione di bicarbonato di soda o di carbonato
di potassa si preserive in una fiala, senza I'acido citrico che si fa mettere
in una cartella, e che si unisce alla medicina versata in un bicchiere
solo nel momento in cui si ha da prendere.

Le sostanze che facilmente si alteraio alla luce, devono prescriversi
in bottigliette di vetro nero, affumicato, oppure in fiale rivestite di carta
nera, come cio si usa per le soluzioni di nitrato d’argento, per la clo-
rina liquida, ecc.

Finalmente nelle prescrizioni bisogna sempre considerare anche le
fortune dell’ammalato e non ordinare inutilmente rimedii molto costosi,
a cui si possono colla stessa sicurezza di effetto sostituire degli altri, la
(uale regola vale pure per gli ospedali e per tutti gli stabilimenti di
pubblica beneficenza, ed ¢ in ispecie applicabile a moltissimi corrigenti.
All'incontro nessun ospedale o pubblico stabilimento deve opporsi, ne si
opporra, ad una prescrizione molto costosa del medico, quando la mede~
sima ¢ ragionevolmente richiesta per iscopo terapeutico e non c’& un
altro rimedio della stessa azione, o di effetto ugualmente sicuro.

§ 29. — Sistemi di Farmacologia.

Per sistema di farmacologie s intende @' ordine di successione del
farmaci, la loro divisione in gruppi e famiglie affini per proprieta fisiche,
chimiche e specialmente fisio-terapeutiche.

Le grandi difficolta di trovare un giusto principio di suddivisione
per la grande quantita dei tanto svariati farmaci, sono accresciute in
ispecie anche dalla scarsezza di nozioni sicure sull’ azione di alcuni ri-
medii importantissimi, dalla falsita delle nostre nozioni su quella di
molti altri finora non troppo esattamente studiati, dalla inattivita quasi
completa dei terzi, a cui non di meno, si attribuisce da molti empirici
una virtu terapeutica particolare e spesso perfino splendida, e finalmente
dalla incompletezza delle nostre cognizioni intorno alle cause ed al de-
corso di molti processi morbosi, al loro modo di risolversi, ed in ixpecie
al loro modo di guarire spontaneamente, per cui si perviene tanto fa-
cilmente nella medicina pratica ai giudizii del post Zoc, ergo propter
hoe. I vero che queste difticolta sono negli ultimi decennii molto dimi-
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nuite, grazie al progresso ed all'indirizzo naturalistico che ha preso la medi-
cina, e sopratutto al principio unicamente razionale, di porre i fatti avanti
tutto, e di lasciare le teorie in seconda linea. Ma non di meno siamo ancora
assal spesso gravemente imbarazzati se si tratta di stabilire nel sistema
la posizione di certi rimedii od anche di certi gruppi di rimedii, e non
ci resta altro che consolarci col fatto che anche i sistemi di storia na-
turale, nei quali si riguardano proprietd molto minori e che tutte sono
direttamente accessibili ai sensi, sono ancora lontani dalla perfezione ed
esattezza scientifica.

Non pochi vi ebbero che disperando di poter disporre sistematica-
mente 1 farmaci, amarono esporli in ordine alfabetico, come per esempio
fecero BacuMANN, BRANDE, Duncan, Woobp, MARTINET e parecchi altri.
Ma questo metodo sarebbe scusabile solo se le azioni dei diversi farmaci
fossero tanto svariate da non trovare dei gruppi affini; cosi invece ob-
bliga a ripetere mille volte le stesse cose. Si poteva adoperare in un
tempo, in cui i libri di materia medica si limitavano alla semplice de-
serizione delle proprieta esterne dei rimedii.

Molti presero per principio di suddivisione la posizione dei farmaci
nella storia naturale, e ne ebbero tre gruppi principali, secondo i tre
regni minerale, vegetale ed animale. Questo principio che si trova adot-
tato da DE CANDOLLE, RicHARD, NEES voN ESENBECK, PEREIRA ed
altri, ha certi vantaggi e puo dare anche buoni sottogruppi farmacologici,
in quanto che molti minerali affini si distinguono per un’azione comune,
pit 0 meno analoga, come per esempio le terre alcaline, gli alcalini,
niolti metalli, ecc. ed anche molte famiglie intiere di piante contengono
gli stessi o simili prineipii attivi, come per esempio le Solanacee, le La-
biate, ecc. Ma esso non si puo applicare ad un sistema che ha da giovare
alla medicina pratica; perche, quantunque possa valere per certi sotto-
gruppi, non si adatta a molti altri, e si dovrebbe per esempio unire il
ferro in un gruppo col mercurio e coll’arsenico, I'ipecacuana in un gruppo
colla china, col caffée e cosi via.

Altri ricorsero alle proprieta chimiche dei farmaci ed in ispecie alla
loro composizione elementare, come fecero HUFELAND, ‘RICHTER, Bi-
SCHOFF e BURDACH. Ma prescindendo dal fatto che molte sostanze orga-
niche non sono ancora esattamente amnalizzate, e che la stessa pianta
contiene per lo pin parecchi principii attivi, spesso anchei corpi di com-
posizione analoga od identica hanno un’azione diversissima, benche certi
gruppi, come quelli dei solfati, dei carbonati, ecc. possano riuscire suf-
ficientemente bene con questo principio.

Altri ancora rigvardarono in principal modo gli effetti terapeutici
dei farmaci nell’organismo ammalato riguardo ai predominanti sintomi
o stati morbosi, ed in corrispondenza delle indicazioni curative, come fe-
cero HARTMANN, SOBERNHEIM, Vo0GT, CULLEN, Gi1AcomiNl, TROUSSEAU e
Pipoux. Ma i sistemi basati su questo principio non possono riuscire
verche sovente lo stesso rimedio ha diversi effetti in diverse malattie,
<ome per esempio l'oppio nella colica saturnina e nella diarrea, e molti
frianno degli effetti consecutivi e secondarii che non si intendono senza
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Fazione fisiologica primaria, come per esempio la digitale riguardo alla
diuresi. Oltrecio in quelle opere si & preso poco riguardo ai processi
morhosi, molti dei quali ci sono anchz oggi ancora oscuri, non che alla
guarigione spontanea delle malattie, per cui vi ebbero per esempio dei
gruppl di rimedii che si unirono per casaccio, supponendosi in essi una
virtl terapeutica che non hanno neppure, e cio vale per esempio per
gli antiflogistici; oppure si stabilirono dei gruppi, dove i singoli rimedii
sotto altre condizioni morbose avevano un effetto diametralmente opposto
a quello dei loro compagni, come cid vale in ispecie per gli idragoghi,
intorno ai quali io gia in un altro lavoro dimostrai, che per esempio i
diuretici di quanto giovamento possono essere in una idropisia da nefrite
cronica di BriguT, di altrettanto nocumento debbono riuscire in quella
da nefrite acuta. Alcuni autori che pure abbracciano questo sistema,
credettero meglio di suddividere i farmaci secondo gli organi e sistemi
anatomici dell’organismo, sui quali agiscono in particolar modo, o come
si diceva, quali specifici, od elettivi, e questo principio che gia si avvi-
cina al seguente e che fu apprezzato in ispecie da ArLIBERT, MURRAY,
THoMson ed ultimamente ancora da HuseEmaNN, ha una maggiore utilita
per il medico pratico; ma il sistema deve riuscir pure molto difettoso,
perché parecchi farmaci agiscono contemporaneamente su piu sistemi ed
organi, e spesso hanno un effetto diversissimo se dati in diverse dosi,
come per esempio la maggior parte dei rimedii acri.

Negli ultimi tempi si adottd quasi generalmente qual principio di
suddivisione dei farmaci la loro azione fisiologica, la quale essendo co-
stante in un certo senso e spiegando anche gli effetti terapeutici, tanto
gli essenziali quanto gli accidentali, i primarii ed i secondarii, non che
la diversita di effetto secondo la diversita della dose, della malattia, del-
I'eta e di tante altre circostanze, costituisce davvero l'unica base razio-
nale d’un sistema farmacologico. Farck, CLARUS, MITSCHERLICH, SCHROFF,
PPosNER ed altri che seppero apprezzare 'importanza della fisiologia anche
nello studio dei farmaci, ci diedero sistemi buoni, teoricamente commen-
devoli e praticamente utili. Forse riguardarono un po’ troppo I’ azione
fisiologica dei farmaci sul sano e troppo poco quella sull’ ammalato;
forse unirono qua e la dei rimedii troppo disparati, per separare altrove
quelli molto pin aflini; forse i loro sistemi difficoltano percid un po’la
rivista generale dei rimedii in proposito delle indicazioni terapeutiche:
ma certamente tutti hanno dei pregi immensamente maggiori che i si-
stemi fondati sui prineipii precedentemente notati.

Io stesso mi attengo ad un principio di suddivisione che vorrei
chiamare fisio-terapewtico, perche riguarda con uguale scrupolosita l'a-
zione fisiologica, quanto 'uso pratico dei farmaci. Io cioé intendo di con-
siderare l'azione fisiologica, in quanto che essa spiega anche gli effetti
terapeticr.

o fatto pure tesoro dei sistemi fisiologici degli autori sopracitati,
ma ho dovuto costruirne uno nuovo, volendo scguire piu rigorosamente
Uindirizzo dell’ attnale clinica naturalistica. Questo mio sistema, quan-
tunque non esente di difetti, facilita la rivista dei rimedii dal medico pra-
tico, o merita pereio di essere preferito agli altri.
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§ 30. — Scheletro del mio sistema fisio-terapeutico.

Gia nella introduzione abbiamo detto, che i rimedii in generale pos—
sono essere affini (ossia igienici) oppure alieni (ossia limantici) all’'orga-
nismo, e lo stesso vale dei farmaci. Noi tra questi abbiamo moltissime
sostanze che sono indispensabili all’ economia animale, che sono rappre-
sentate nell’'organismo medesimo cui contribuiscono a costituire, che sos-
tengono il continuo ricambio di materia nel corpo e che percid devono
entrare nei nostri cotidiani alimenti se la vita ha da durare. D’altro
canto abbiamo tra i farmaci delle sostanze, che per sé sono nocive al-
Iorganismo sano, che non entrano nella sua costituzione, che anzi of-
fendendo questa. provocano la reazione organica e con cid perturbano
in piu od in meno, od anche gualitativamente, le manifestazioni della
vita vegetale od animale, vale a dire, sostanze che producono da per
loro una specie di malattia (in quanto che questa non é se non una ano-
malia, una deviazione dei processi fisiologici) e percid si possono gene-
ralmente considerare come veleni. In conformita di queste considerazioni
noi suddividiamo i farmaci tutti in due gruppi supremi, I. Rimedii
della Compensazione organica (ossia affini all’organismo, alimenti nel
senso largo della parola) e II. Rimedii dellOffesa organica (ossia alient
allorganismo oppure veleni nel senso largo della parola).

I rimedii della Compensazione organica sisuddividono nuovamente
in due classi: A. 1 Ristauranti, ossia sostanze dirette del ricambio ma-
teriale, che compensano le perdite organiche entrando esse medesime nel
lnogo delle sostanze consumate, e B. i Respiratorii ossia sostanze indi-
rette del ricambio materiale, che si decompongono nell’organismo e ser-
vono alla economia animale solo nei loro elementi o prodotti di combu-
stione, che sostengono certe funzioni animali e certi processi vegetativi,
o forniscono il materiale a certi prodotti organici

I rimedii dell’ Offesa organica si suddividono dal canto loro in al-
tre tre classi: A. gli Influenti sulla Vita animale, ossia sostanze che
alternano in ispecie la nutrizione e quindi anche le funzioni del sistema
nervoso, interessando la sua eccitabilita, e modificando le manifestazioni
del suo eccitamento: B.gli Influenti sulla Vita vegetativa, ossia sostanze
che alternano I’ attivita conservatrice e produttiva dei tessuti in genere
ed in ispecie, modificando la nutrizione e la prolificazione cellulare od
agendo sul materiale stesso che costituisce le cellule, e C. gli Influenti
sulla vita animale e vegetativa, ossia sostanze che offendono contempo-
raneamente il sistema nervoso riguardo alla sua eccitabilita, ed i grappi
cellulari in generale riguardo alla loro conservazione e prolificazione.

Facciamo seguire ora lo scheletro del nostro sistema, nel quale
saranno indicati i gruppi principali, gli ordini e le famiglie dei farmaci.
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SCHELETRO DEL MIO SISTEMA FISIO-TERAPEUTICO.
Grupro L.

Rimedii della Compensazione organica.

CLASSE I. RISTAURANTI.

SoTT0GRUPPO 4. ANORGANICI.

Ordine 1. Metalloid? affini elementari. Famiglia 1. Comburenti.

» 2. Comburenti-combustibili.
» 1L Combinazioni binarie metalloidi, Famiglia 1. Veicoli del ricambio.

II1. Metalli leggieri affini. Famiglia 1. Terre alcaline.
» 2. Alealini.

Famiglia 1. Ferruginosi.

» IV. Metalli pesanti affini.
» 2. Manganesi.

SOTTOGRUPPO B. ORGANICI AZOTATI.

Ordine V. Proteici.
Sottord. 1. Animali.

Famiglia 1. Plastici.
» 2. Gelatinosi.
» 3. Secreti anim ali.

Sottord. II. Vegetali.
Famiglia 4. Fitoproteici.

SoTToarRUPPO C. ORGANICI ANAZOTATI.
Ordine V1. Grassi. Famiglia 1. Adipi.
» 2. Olii grassi.

»  VII. Acidi affini. Famiglia 1. Acidi animali.

CLASSE II. RESPIRATORII.

Famiglia 1. Zuccherini.
» 2. Amilacei
» 3. Gommosi mucilaginosi.

Ordine VIII. Idrati di Carbonio.

Gruppo 1I.
Rimedii alieni all’Organismo.

CLASSE I. INFLUENTI SULLA VITA ANIMALE.

Ordine 1. Eccitanti.
Sottord. 1. Esaltanti.

Famiglia 1. Alcoolici.
» 2. Olii eterel.
» 3. Aromi animali.
» 4. Balsamici e Resinosi.

Sottord. II. Irritanti.
Famiglia 5. Empireumatici.
» 0. Ammoniacali.
.

» Eccitanti minerali.



76 SCHELETRO DEL MIO SISTEMA FISIO-TERAPEUTICO.

Sottord. 1II. Anestetizzanti.

Famiglia 8. Eterei.
» 9. Gas anestetizzanti.
Famiglia 1. Gas escrementizii.

Ordine 11. Irrespirabili. » 2. Gas estranei.
Famiglia 1. Inebrianti.
» III. Narcotict. » 2. Paralizzanti.
» 3. Midriatiei.
» 4. Acripneumoplegiei.
» 5. Aecri cardioplegici.
» 6. Acri cardiocinetici.
Famiglia 1. Abortivi.
» IV. Tetanict. » 2. Spasmopoetici.

CLASSE II. INFLUENTI SULLA VITA VEGETATIVA.

Ordine V. Acidi temperanti. Famiglia 1. Acidi vegetali.
» 2. Acidi minerali.
» VI Astringenti. Famiglia 1. Tannici.
» 2. Alluminosi.
» VII. Febbrifughi. Famiglia 1. Antimalarici.
» VIII. Amart. Famiglia 1. Amari astringenti.
» 2. Amari puri.
» 3. Amari mucilaginosi.
» 4. Amari salini.
» IX. Antelmintici. Famiglia 1. Antiteniaci.
» 2. Antinematodei.
» X, Aeri. Famiglia 1. Drastici.
» 2. Emetici.
» 3. Digestivi.
» 4. Dermoflogistici.
» 5. Emmenagoghi.
» 6. Diuretici.
» XI. Metalloidi irritanti. Famiglia 1. Jodio.
» 2. Bromo.
» 3. Cloro.
» 4. Fosforo.

CLASSE III. INFLUENTI SULLA VITA ANIMALE E VEGETATIVA.

Ordine XII. Metalli alieni.
Sottord. 1. Astringenti.

. Saturnini.
. Bismuto.
Stagno.

. Cadmio.
. Zinco.
. Rame.

Famiglia
»
»
»
»

S Ut OB -~

»
Sottord. 1I. Corrosivi.

Famiglia 7. Oro.
» 8. Platino.

9. Argento.
10. Mercuriali.
11. Antimoniali.
12. Arsenicali.
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Questo sistema ha indubitabilmente molti vantaggi, perche le famigli.e-
dei farmaci non solo formano dei gruppi naturali e spesso anche chi-
micamente determinati, ma stanno, se mal non m’appongo, anche in un
nesso piuttosto stretto riguardo all'azione fisiologica cd agli effett: tfe-
rapeutict, ed oltrecid si accordano almeno per massima parte colle n-
dicazioni terapeutiche generali e comuni per i diversi gruppi i qu?,l}
mi sembrano in proposito ben delineati. — Cominciando dai metalloidi
indispensabili, la cui sottrazione per breve tempo produce morte pron-
tissima, perveniamo mano mano fino ai veleni pit incompatibili colla
vita, quali sono gli arsenicali. Riguardo al primo gruppo vediamo che:
dall’ossigeno, dal solfo, dall’acqua e dall’acido carbonico si passa a quelle
sostanze minerali che costituiscono lo scheletro dell’organismo, I’asse so-
lido del corpo, ed il ferro che sta in tanto nesso colla vita plastica,
forma un ottimo anello di congiunzione fra gli anorganici ed i proteici,
che costituiscono la massa dei tessuti animali, e che sono il caratteri-
stico della produzione organica. Dopo questi seguono i grassi il cui cém-
pito ¢ di tanta importanza per la continuazione dei processi fisiologici,
e poi subito gl'idrati di carbonio che in parte dividono I'ufficio dei grassi
cd in parte ne favoriscono addirittura 'accumulo nell’organismo; mentre
d'altro canto non appartengono piu direttamente all’economia animale,
¢ quindi formano il ponte di passaggio ai rimedii alieni. Questi comin-
ciano cogli eccitanti che sono i meno alieni all’organismo, che furono
persino considerati come alimenti ed appellati alimenti nervosi, perche
diffatti nella quantita opportuna giovano all’organismo, attivando la fun-
zione del nervi ed accrescendo la resistenza organica; gli eccitanti ser-
vono anche diffatti come alimenti indiretti, risparmiando il consumo delle
sostanze plasticlhie e diminuendo il ricambio materiale e moltissimi di
loro, come gli alcoolici, le bevande aromatiche e gli aromi da condimento,
sono diventati bisogni dell’uomo nelle attuali condizioni sociali e non
mancano ne’ suoi pasti; di piu la prima famiglia degli eccitanti, quella
degli alcoolici, si accorda benissimo coi respiratorii, servendo anch’essa
e nell'istesso modo alla combustione organica. Il che tutto perd non to-
clie che gli eccitanti incomincino ormai il gruppo delle sostanze aliene
allorganismo, perché da un lato lo stesso alcool non & un alimento na-
turale, nessun altro animale ne fa uso, né lo prende volentieri, ed il
bipede sapicnte si ¢ abituato ad esso, come si & abituato al tabacco, e
d'altro lato gli ultimi degli eccitanti, gli anestetizzanti, formano il piu
diretto ponte di passaggio ai narcotici inebbrianti e paralizzanti, come i
narcotici acri in generale ed i cardiocinetici in ispecie, ¢i conducono molto
naturalmente ai tetaniei, i quali come i veleni pit forti della vita animale
chiudono la prima classe degli alieni. La seconda classe di questi ascende
parallelamente colla prima dai rimedii alieni pit innocui, ed ancora vi-
cini agli affini, fino ai veleni pit marcati della vita vegetativa, che sono
eli acri, ed 1 metalloidi irritanti. Comincia cioé cogli acidi vegetali, che
nol ancera sogliamo introdurre fisiologicamente mangiando per esempio
frutta acidule od insalata, e che pure in gran parte si trasformano an-
cora in acqua cd acido carbonico per la combustione orcanica, al pari
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dei respiratorii con cui chiudemmo il primo gruppo; seguono gli acidi
minerali, a cui i vegetali molto concentrati si avvicinano per la forte
azione locale, ed i quali benché da soli siano veleno all’organtsmo, pure
combinati coi sali si trovano per grandissima parte nell’organismo. Agli
acidi minerali che in certe dosi sono astringenti, tengono dietro i tannici
che pure sono contenuti in molte frutta che mangiamo, e nel nostro
vino rosso, e dopo essi vengono i febbrifughi preparati della china, la
«quale per l'acido chino-tannico e per la sua amarissima chinina unisce
ottimamente agli astringenti gli amari. Gli acri digestivi congiungono
«di nuovo molto bene gli stomachici amari agli altri acri e gli acri diu-
retici formano un comodo passaggio ai metalloidi irritanti, con cui chiu-
-dendo la seconda classe, ci & dato da sé il passaggio alla terza, costi-
tuita dai metalli velenosi.

D’altro canto non mi ascondo i non pochi difetti del sistema, ed in
ispecie le difficolta di assegnare a tutti i singoli farmaci il posto loro
piu conveniente. Cosi per esempio, il fosforo ed il cloro non sono com-
pletamente alieni all’organismo, e non stanno bene nella vicinanza del
Jodo e bromo. Ma io non volli mettere il cloro ed il fosforo coll’ossigeno
¢ solfo nell’'ordine dei metalloidi affini, benche essi prendano parte alla
costituzione dell’organismo, e cid per la ragione che come tali sono ve-
leni troppo forti e nell’economia animale entrano in certe combinazioni
pit che come metalloidi elementari stessi, ed i cloruri e fosfati, per
-esempio, sono trattati nel primo gruppo come sali dei terrosi ed alcalini.
Non ho potuto separare la barite dalle altre terre alcaline, ne la litina
dagli affini alcalini, per cui le ho comprese nel primo gruppo, benché
non entrassero nella costituzione del corpo normale, ma ho fatto cosi
perche la posizione naturalistica e lo stesso modo d’azione fisio-terapeu-
tica non permettono di collocarli in altro luogo. E mentre ho posti gli
acidi minerali nel secondo gruppo, ho dovuto lasciare i preparati cau-
stici degli alcali nel primo gruppo; certo la potassa caustica & tanto ve-
lenosa per l'organismo quanto I'acido solforico libero, e legati a sali I'uno
e laltro si trovano nell’organismo e gli sono affini; pero 1’aleali caustico
in dose opportuna diventa nell’organismo, per gli acidi liberi che incon-
tra, subito un sale che entra nell’economia organica, mentre 1'acido sol-
forico, fosforico e cloridrico, introdotti liberi nell’organismo non trovano
degli aleali liberi con cui dare subito una combinazione affine, anzi di-
ventano innocui solo decomponendo altri sali del ricambio materiale, e
se sono un po’ concentrati, offendono i tessuti nello stesso modo come
T'acido nitrico ed altri acidi caustici che non appartengono all’organismo.
Non ho potuto eollocare nel primo gruppo I'acido acetico, benche secondo
alcuno si trovi normalmente nell’organismo e non I'ho potuto annoverare
nel gruppo dei respiratorii che comburendosi danno acido carbonico ed
acqua, quelli acidi vegetali che incontrano nell’ organismo la stessa sorte:
resta insomma com’era, ma lo stesso acido acetico se si sviluppa nello
stomaco, & sempre risultato di una fermentazione di vegetali introdotti,
non e un prodotto della economia animale, e gli altri acidi vegetali si
trasformano in acido carhonico solo se vengono introdotti in forma di
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«ali, mentre in istato concentrato s'avvicinano assai nella loro azione
caustica agli acidi minerali. Pero cominciando la seconda classe degli
alicni cozli acidi vegetali o minerali fino ad un certo punto rappresen-
tati nell’organismo wmano, si ¢ costituita una parallela riguardo alla
prima clasce che comincia cogli alcoolici che pure scrvono come alimenti
respiratorii, ed in questo scnso si possiede per le sostanze aliene influenti
sulla vita vegetativa negli acidi vegetali ¢ minerali un anello di con-
giunzione fra essc ¢ quelle affini in generale e respiratorie in ispecie,
come lo si possiede per le sostanze influenti snlla vita animale negli
alcooliei.

Da cid si vede in generale che non mi sono sfuggiti i difetti del
mio sistema, e clic anzi mi sono adoprato a diminuirne pit che si possa
la gravita. Altre inconvenienze ancora, oltre le gia citate, potrei enu-
mecrare; ma ¢ impossibile di immaginare un sistema farmacologico contro
il quale nulla sarchbe da dire, e la convinzione che i sistemi degli altri
autorl non sono migliori, ¢ che anzi hanno difetti molto piu grandi an-
cora, per cui non mi potei deccidere di adottarne uno addirittura, é
sempre una benché magra consolazione.







FARMACOLOGIA SPECIALE

GRUPPO I.
RIMEDII DELLA COMPENSAZIONE ORGANICA.
(Rimedui affini, alimenti).

§ 31. — Importanza fisiologica e terapeutica.

Questo gruppo contiene tutti i farmaci presi dalla classe delle so-
stanze igieniche, che costituiscono gli alimenti indispensabili alla con-
tinuazione del ricambio materiale , che da una parte coprono il con-
sumo organico e dall’altra servono a produrre nuove formazioni animali.
Questi farmaci vengono digeriti, assorbiti ed assimilati; possiamo dire
che vengono organizzati e si trasformano in molecole umane, col che
rimpiazzano quelle altre molecole che in seguito alla sempre progre-
diente trasformazione vengono dall’ organismo nostro rese alla madre
terra. Queste sostanze servono tutte alla combustione organica e quindi
alla calorificazione animale, ora come corpi comburenti, ora come corpi
combustibili. Le une danno all’ organismo la sua solidita e gli servono
di sostegno; le altre costituiscono la cellula animale, continuano a nu-
trirla, le forniscono il materiale di conservazione e di nuova produzione
e con cid compongono organi intieri, che nell'unione dell'organismo raj-
presentano i mediatori tra esso ed il mondo esterno, o formano i tessuti
intermedii e piuttosto passivi che uniscono e separano, appoggiano e di-
fendono i tessuti attivi e le glandole producenti; le terze hanno la de-
stinazione di veicoli e mestrui scioglienti tutto il materiale che dall’in-
fuori proviene all’ organismo e mantiene le sue relazioni col mondo
esterno, il suo ricambio molecolare , la trasformazione incessante della
materia viva. Tutte percio si ritrovano nel sangue e servono a com-
porlo nella sua qualita di materiali d’edificazione della fabbrica umana,
in proposito del quale fatto mi piace citare le parole tanto poetiche,
(quanto filosofiche e naturalistiche del MoLEscHOTT, che dice « dipendere
tutto il nostro pensare, tutti i nostri affetti, tutto il nostro potere e la nostra
prole medesima dal nostro sangue, e con questo dai nostri alimenti (1) ».
PPer tutte quoste ragioni i rimedii affini entrano nella terapeutica come
1 pit importanti e pitt naturali, e servono all'indicazione di conservare,
di ricostituire ¢ di roborare 1 organismo deperito.

(1Y Jac Moresciorr, Pysiologie der Nuliruagsmittol. I1. Avflage, Giessen 1859,
pag. 2.

CaNtTaNt. — Manvale di farmacningia «lnlra. — Vol L 6
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CLASSE 1.
RIMEDII RISTAURANTI.

§ 32. — Loro caratteri fisio-terapeutici.

I ristauranti sono quei rimedii che si sostituiscono pilt 0 meno diretta-
mente alle sostanze consumate, le quali dopo giunte nella loro continua
trasformazione materiale ad un grado, in cui non possono piu servire
agli scopi dell’organismo, vengono da esso rieliminati e resi alla natura
anorganica. Hssi comprendono tre sottogruppi: 4. gli anorganici, che
sostengono in ispecie come comburenti la combustione e calorificazione
dell’ organismo (ossigeno, solfo); che costituendo il veicolo e me-
struo di tutto il materiale di ricambio, servono alla sua soluzione, non
che al suo assorbimento ed alla sua eliminazione, mediante 1 endosmosi
e Yesosmosi degli umori (acqua) e dei gas (acido carbonico); che co-
stituiscono la parte fissa (la cenere) di tutti i tessuti (terre alcaline ed
alcalini), e finalmente fissano il corpo comburente e lo ‘trasportano e
cedono ai gruppi cellulari pia lontani del corpo (ferro), — B. gli orga-
nict azotati che servono specialmente all’ attivita produttiva delle cel-
lule, alla loro prolificazione, alla rinnovazione ed all’incremento dei
tessuti, e che solo subordinatamente funzionano come corpi combustibili
—-e C. gli orgawici anazotati, che soggiacendo in grandissima parte
alla combustione, risparmiano e conservano alla vita plastica il mate-
riale azotato della nutrizione e quindi diminuiscono il consumo dei pre-
cedenti, ed accumulandosi nell’ organismo servono in gran parte come
cuscini difensori agli organi e tessuti pia nobili.

SOTTOGRUPPO A. ANORGANICL

Ordine I. — Metalloidi Affini Elementari.
Famcria I. — CoOMBURENTI.

1. Ossigeno ed Aria atmosferica. Aria compressa. Acqua ossigenata

Oxygenium et Aer atmospheericus. Aer compressus. Aqua oxygenata.

§ 33. — Parte fisiologica.

L’ ossigeno si trova nell'aria atmosferica, nell’ acqua ed in moltis-
simi minerali: nessun altro elemento ha una diffusione cosi grande come
esso. K un componente necessario di tutte le sostanze organizzate, en-
tra. come condizione indispensabile nella vita deile piante e degli
apimali. Le piante che asserbendo di giorno acido carbonico lo decom-
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pongono, trattenendo il carbonio e rendendo I'ossigeno, purificano I'aria,
mentre di notte anch’esse assorbono ossigeno. Gli animali respirano
assorbendo 1'ossigeno dall’aria e dall’acqua, rendendo acido carbonico.

I’ossigeno e il vero rappresentante dei corpi comburenti che non sog-
glacciono da parte loro anche passivamente alla combustione, e percid
esso costituisce la parte cssenziale di tutti quegli altri rimedii che si racco-
mandarono allo stesso scopo. All'organismo & indispensabile per le combi-
naziont chimiche, nelle quali esso costituisce la parte integrante del
corpo stesso. Gli albuminoidi, 1 grassi, gli idrocarbonati e tutti i sali non
esisterebbero senza ossigeno. La sua presenza nell’aria atmosferica rende
possibile la respiraszione, la quale consiste nella introduzione d’ossigeno
in ricambio di quello consumato e convertito in acido carbonico; dai glo-
buli rossi del sangue alla cui ematina si unisce, esso viene portato a
tutti i tessuti, a tutte le cellule del corpo, e la sua continua cessione
da parte del sangue ai solidi dell’ organismo, sostiene attivamente la
combustione (ossidazione) e la dipendentene calorificazivne arimale, e
quindi anche la continuazione della vita vegetativa del ricambio mole-
colare. I ossigeno ¢ finalmente una condizione dell’eccitabilita nervosa,
che senza esso si estingue, cd in grazia di esso 1 nostri nervi trasmet-
tono gli stimoli con correnti centripete e centrifughe (percezioni sensi-
tive e movimenti niuscolari). I.a scarsezza d’ossigeno, la sua successiva
sottrazione ai tessuti, produce uno stato di eccitamento generale del si-
stema nervoso, una sensazione di bisogno d’ ossigeno (fame d’ossigeno)
in tutto il corpo, che per 1’ azione rifiessa dal midollo oblungato si tra-
duce nella frequenza di respirazione (dispnea od apnea) e nelle convul-
sioni pit o meno generali. La apnea e l'asfissia non proviene dalla de-
ficienza d’ossigeno nei soli polmoni, né da una irritazione per il troppo
acido carbonico nel sangue, ma dalla mancanza dell’ossigeno all’ organi-
smo intiero (I'rint (1). I colerost e gli avvelenati da ossido di carbonio,
perche il loro sangue non riceve e non cede pilt ossigeno, come pure
i dissanguati e quelli colpiti da fulminante paralisi del cuore in cui la
circolazione si arresta, muojono asfittici, anche coi polmoni sani ed a
torace dilatato, come muojono coloro cui si allaccia la trachea, ed in
tutti (uesti casi la morte sopravviene colla cessazione dell'eccitabilita
dell'inticro sistema nervoso. Per la stessa ragione gl'individui oligocite-
temici (clorotici)’, leucocitemici ed idremici offrono sintomi di eretismo
nervoso, facile dispnea, cardiopalmo, cce.

RueeNAvLT e REISET sostenevano, che le inalazioni d’ ossigeno non
facevano penetrare nel sangue pitt ossigeno che quelle di aria atmo-
sferica, come dimostrerebbe la quantita uguale dell’ acido carbonico
espirato: ma gid SPALLANZANI, ALLEN e PEPYs erano di opinione con-
traria, ¢ nuovamente LiMoUsIN dimostrd che inalando -ossigeno si espi-
rava la doppia quantita d’acido carbonico di quello dopo le sole respi-
razioni ncll’aria atmosferica, e secondo Korrymany ed EckaArDpT dimi-

(1) AusTIN FraNT professore (i fisiologia a New-York, nell' lnerican Journal
of the medical sciences, ottobre 13061.
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nuiva pure 1’ escrezione dell’ acido urico nelle orine, come vide anche
Burresi. Inoltre PREYER dimostrd che il sangue arterioso non & mai
saturo d’ossigeno, cosi che shattuto coll'ossigeno, ne assorbe ancora, per
cui le inalazioni di questo gas devono accrescerne la quantita nel sangue.
Se DEMARQUAY (contro BrougHTON) trovd dopo le inalazioni d’ossigeno
piu injettati i capillari di diversi organi, senza che il sangue venoso ne
fosse diventato meno venoso, ¢id non contraddice all’assunzione maggiore
dell’ ossigeno nel sangue delle arterie, cid dimostra solo, che i tessuti
vengono piu irritati grazie alla maggiore quantita d’ossigeno che ricevono,
alla maggiore combustione che subiscono (benche la temperatura del
corpo non ne venga accresciuta); del resto contraddice a DEMARQUAY ul-
timamente LENDER, che trovo il sangue venoso dopo l'ossigeno piu chiaro,
piu arterioso.

Se BroucHTON considera 1’ ossigeno in maggiore quantitd inalato
come velenoso per gli animali, cui lo fece inalare sotto campane di ve-
tro, cid, non ostante la contraddizione di REGNAULT e REISET (che spie-
gano questa morte per consumo dell’ossigeno, perche videro gli animali
sotto campana morire anche pia presto coll’aria atmosferica), s’accorda
cogli sperimenti di I. RosENTHAL, secondo cui gli animali, quando il loro
sangue ¢ saturato d’ ossigeno, muojono per apnea , cessando con per-
fetta euforia e normale temperatura i movimenti respiratorii e depri-
mendosi assai I’ eccitabilita riflessa: questi animali muojono, e la loro
respirazione dopo prima accelerata e poi rallentata (il diaframma si
contrae in lunghi intervalli appena visibilmente, come gia BroueHTON
osservo), finalmente cessa, perche saturati d’ossigeno, il centro respira-
torio del midollo oblungato & soddisfatto e non ridesta piu l'azione ri-
flessa de’ muscoli inspiratorii. Questi sperimenti dimostrerebbero soltanto,
che non si deve mai, a scopo terapeutico, spingere le inalazioni d’ os-
sigeno fino alla saturazione del sangue. I’ eccesso di ossigeno nel san-
gue produce dopo l'eccitamento la paralisi del sistema nervoso.

Nei sani le inalazioni d’ ossigeno, fatte colle debite cautele, rie-
scono innocue, producendo solo un senso di calore nella bocca, collo, to-
race ed addome, con aumento dell’ appetito, talvolta anche un senso di
ebbrezza (osservata gia da PRIESTLEY su di s¢ medesimo), di aumento
di forza, senso di calore e formicolio nelle estremita, anche con aumento
della temperatura di tre decimi, della frequenza dei polsi e delle respi-
razioni, con aumento de’ globuli rossi del sangue (dovuto a conserva-
zione, e non a neoformazione de’ medesimi) senza aumento dei leucociti
(Aune, dietro sperimenti sopra di s¢ medesimo). Anche dolori nel de-
corso del trigemino si sono osservati da alcuni (HuseEMANN). 11 cuore
degli ammali morti nell’ ossigeno & piu rosso-vivo (DEMARQUAY) e re-
sta piu a lungo irritabile (conte Morozzo).

Negli ammalati si osservo, oltre 1’ aumento dell’ appetito e delle
forze, anche sonno migliore (DEMARQUAY , WALDMANN), con rallenta-
mento ed ingrandimento de’ polsi (DEMARQUAY, AxDREW, SMITH).

Spinto nelle cavita sierose 'ossigeno non produce alcuna sensazione
locale, ma & rapidamente assorbito; injettato nel connettivo sottocutaneo,
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produce fenomeni di eccitamento che durano parecchi giorni (fino a
dieci, secondo BEDDOES e DEMARQUAY) e finiscono dopo il sue assorbi-
mento completo; su ferite, piaghe ed ulceri produce un’irritazione leg-
gera, che perd si puod spingere fino all'infiammazione. Injettato nel san-
gue, colle debite cautele, non produce fenomeni rimarchevoli (NYSTEN),
salvo gli effetti meccanicl dovuti alla pressione del gas.

GUBLER avverte a ragione che corre una bella differenza tra il far
inalare nn gas contenuto entro una vescica di gomma elastica e quello
a corrente libera. Gli sperimenti fatti coll’ ossigeno a corrente libera
dauno dapprima ;un senso di frescura, un’impressione olfattoria parti-
colare, piccante come di aria fresca in rasa campagna; ma poi segue
un senso di vertigine, di ebbrezza fugace, i movimenti respiratorii si
rallentano, 1 polsi si fanno piu rari, si sente una completa euforia. Dopo
aver per quattro-cinque minuti assunto larghe dosi d'ossigeno, si é ca-
pact di sospendere wvolontariamente la respirazione per piu lungo
tempo dell’ordinario: cid che dimostra, che I’organismo realmente as-
sume e conserva pilt ossigeno dopo le inalazioni d’ ossigeno che dopo
quelle di aria atmosferica, mentre d’altro canto il sangue non & eapace
di assumere ossigeno che fino ad un certo limite. Cioée il sangue assorbe,
come conchiude GUBLER, l'ossigeno in proporzione della sua capacita di di-
scioglierlo, d’assorbirlo, e non secondo i bisogni della combustione organica:
vienc impiegato solo tanto ossigeno quanto ne possono ricevere i glo-
buli sanguigni per compiere la funzione respiratoria, mentre 'eccedente
circola liberamente nel sangue (1) e non entra in combinazione chimica
che nella misura, in cui i globuli si sbarazzano dell’ acido carbonico
precedentemente formato.

GUBLER conchiude ancora, che la quantita d’ossigeno impiegato e
tanto piu grande quanto & pit grande il numero dei globuli rossi, e quindi
gli individui robusti consumano pit presto la loro riserva d’ossigeno e
quindi devono, a pari condizioni, sopportare meno a lungo la sospensione
de’ movimenti respiratorii, che gli anemiei.

§ 34. — Parte clinica.

Per le suesposte ragioni l'ossigeno si & proposto in molte malattie
e si ¢ pensato ad introdurlo nell’ organismo in diversi modi: in ispecie
colle inalazioni di ossigeno puro, colla diligente rinnovazione dell’ aria
atmosferica fresca, e finalmente persino coll’ingestione di sostanze ricche
di ossigeno, in ispecie dell’acqua ossigenata e di clorati e nitrati alcalini.

Noi possiamo perd assicurare che il miglior metodo di impiegare
I’ ossigeno nella terapia, & sempre ed unicamente quello di fornire al
paziente una continua corrente di aria atmosferica sempre rinnovata,
la quale gli tolga le sostanze nocive dell’ambiente, le esalazioni morbose,
e gli porti sempre nuovo ossigeno. Secondo VIERORDT l'accresciuta fre-
quenza delle respirazioni basta ad introdurre l'ossigeno in quantita mag-

(1) .. e forse non v'¢ trattenuto nemmeno. ..
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giore nal sangue. Anche nei casi di asfissia le insufflazioni di aria at-
mosferica ebbero gli stessi, anzi migliori risuitati delle inalazioni d’os-
sigeno puro contenuto in una vescica di gomma elastica: cid che non
esclude poter essere pitt utili quelle a corrente libera.

La necessita di procurare agli ammalati aria buona e pura, possi-
bilmente spesso rinnovata, ¢ ormai conosciuta da tutti, ed essa diventa
spesso un importante ajuto terapeutico, oltre di essere una condizione
igienica delle pit importanti. Noi perecid mandiamo sovente gli amma-
lati cronici e deperiti in altre localita e troviamo che il cambiamento
d’aria loro fa bene. In ispecie inviamo alla campagna e sopratutto alle
colline ed ai monti, dove l'aria & meno pregna di altre esalazioni nocive:

1.° Gli individui con malattie degli organti respiratorii in ispecie
i tubercolosi,i quali, se 'affezione & incipiente, possono migliorare e pro-
lungare la vita; non che quelli affetti di enfisema e di asma nervoso,
e sopratutto i convalescenti da pneumonite e specialmente da pleurite
essudativa, i quali trasportandosi in campagna o nei monti si salvano
spesso dalla tubercolosi, cosi facile ad esordire dopo queste malattie, se
diventate croniche;

2.2 Quelli affetti di vizii valvolari del cuore ed i convalescenti da
pericardite, che nell’aria fresca e pura acquistano un miglioramento
della sanguificazione, col quale si accelera la ipertrofia compensante del
cuore e la nutrizione generale;

3.2 Tutti glindividui mal nutriti, cachettici, anemict, per esempio
gli scrofolosi, i rachitici, i clorotici, quelli deperiti per infezione cronica
da maularia o per sifilide costituzionale e cosi via; spesso non si puo in-
traprendere una cura antisifilitica seria che dopo ristabilite le forze del
paziente per mezzo d’un soggiorno in campagna ;

4.2 1 comvalescenti da ileotifo, dermotifo, vajuolo, morbillo e scar-
latina, per i quali I’ aria della campagna é importantissima; in ispecie
quelli guariti da ileotifo o dermotifo sogliono, come gia seppero gli an-
tichi, acquistare miglior salute e maggiore robustezza dopo la malattia di
quanta ne godevano avanti, alla condizione pero che appena convale-
scenti cambiino I'aria e passino almeno un mese in campagna o nei monti,
mentre cio trascurando diventano facilmente tubercolosi e periscono len-
tamente ; :

5.° G individui affetti di eretismo nervoso, perche il sangue piti
ricco di globuli e bene ossigenato & un ottimo frenatore dei nervi ipe-
restesici.

Riguardo ad altri ammalati, che non si possono mandare fuori
casa, ricorriamo alla diligente ventilazione della stanza; cosi:

6.° Nella prneumonite e pleurite in corso, pero difendendo il paziente
dalla diretta corrente dell’aria; in queste malattie non v’ha mezzo mi-
gliore di sollevare il paziente dispnoico, e di favorire anche la guari-
gione, dov’é possibile; nelle pneumoniti in ispecie in cui si trascura la
rinnovazione dell’aria, gli essudati diventano piu facilmente di carattere
maligno, la mortalita ¢ maggiore, lo sviluppo di caverne caseose pil
frequente. Cosi nel crup laringeo il bambino cerca aria ad ogni prezzo
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¢l il miglior servizio per soddisfarlo ¢ di collocarlo sotto una finestra
aperta.

7° In tutte le infezioni acute del sangue come nel morbillo e nella
scarlatina, in cui pure si evita la corrente dell’ aria e specialmente
nel vajuolo, nell’tleotifo e nel dermotifo, nei qualiil paziente si espone
ad una possibilmente continua corrente di aria fresca,che disperdendo
il contagio non solo rende il paziente meno pericoloso per i compagni
della stanza, ma giova a lui stesso diminuendo la continuata e ripetuta
sui-infezione che risulterebbe dall’ispirare il proprio contagio concentrato
attorno a lui, rinvigorendo il suo sistema nervoso che tanto spesso & mi-
nacciato da paralisi, e rinfrescando la superficie intiera del corpo che per
febbre vivissima é di calore urente. Chi vide nell’ ileotifo e dermotifo
cosl curato ammansarsi spesso entro pochi giorni i sintomi nervosi piu
allarmanti, i delirii ed il sopore, non potra che deplorare che tuttora
esista in aleuni luoghi il pregiudizio di doversi curare questi ammalati
senza accesso di aria, errore che ¢ la causa pid comune della grande
malignita, durata ed estensione di certe epidemie e della grande morta-
lita dei casi.

8.%2 Nei casi di asfissia da gas irrespirabili, come per esempio dalle
esalazionidicarboni accesi o dalle cloache, & pure necessario di esporre
il paziente assopito ad una corrente di aria fresca, e lo stesso vale pure
per il sopore della cloroformizzazione.

Prometto di diventare importante anche I’ uso esterno dell’ aria
per injezione, al quale si potra ricorrere in molti casi in cui si ha da
vincero ostacoli meccanici che otturano un canale organico shoccante
all'infuori. In ispecie i cosl detti clisteri d’ aria sono utilissimi nell’im-
permeabilita intestinale, e sopratutto nell'invaginazione, prima che si sia
stabilita la gangrena dell'intestino; la dilatazione enorme dell’intussusci-
piente per mezzo dei clisteri d’aria (praticati con una buona clisopompa
e coll’ ano ermeticamente otturato) e il modo piut razionale onde scio-
gliere l'invaginazione, prima che le pareti enteriche siano concresciute
per adesioni. Sono spesso piu utili dei clisteri d'acqua abbondante, se non
=1 riesce d’introdurre la cannula nell’intussuscetto per troppo alta posi-
ziono del nmiedesimo.

Altri non contenti dell’influenza benefica dell’aria fresca proposero
nella sua veco le inalazioni di ossigeno puro, collo scopo di introdurre
anche in un minor volume di aria inspirata una maggiore quantita di
oxsigeno; ma non bisogna dimenticare che animali in una atmosfera di
solo ossizeno ¢ dopo averne inspirato troppo, soggiacciono all’ apnea
(vedi sopra) o dopo uu passeggero eccitameuto corrono pericolo della
vita per paralisi del ecentro respiratorio.

Sarebbero indicate specialmente 1.° nell'enfisema e nel crip, nelle
quali malattic lo vescichette polmonari sono ripiene di acido carbonieo
¢ respirando aria comune non ricevono le necessarie quantita di ossigeno:
colle inalazioni d'ossigeno ne introducono in minor volume una propor-
ziono maggiore, e con tensione maggiore, per cui la normale quantita
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puo essere portata ai globuli rossi del sangue (Smirn). Se quindi I'os-
sigeno puo riuseire utile contro la dispnea dell’ enfisema, contro cui se
ne servi con vantaggio anche BURRESI, non si puo perd accettare I'as-
serzione di LENDER, che vanta di aver guarito un caso di enfisema con
le inalazioni d’ossigeno (che se guarl non poteva essere vero enfisema,
cio¢ vera atrofia delle pareti alveolari, ma transitoria dilatazione degli
alveoli per transitoria broncostenosi). Piuttosto si comprende che Dg-
MARQUAY salvd di due infermi di crup uno facendogli inalare ossigeno
per la ferita della tracheotomia ;

2.9 nell'asma nervoso, in cui BEpDOES, DEMARQUAY e HERPER of-
tennero spesso la guarigione, cio¢ il non-ritorno degli accessi; credo si
potrebbe ottenere qui qualche buon successo da questa cura, perche I'os-
sigeno potrebbe agire forse direttamente sui nervi, in ispecie se le ina-
lazioni si facessero anche fuori dell’accesso asmatico;

3.° si raccomandarono nella preumonite (BacceLrl), dove I'ossigeno,
per la sua tensione maggiore di fronte a quella dell’acido carbonico negli
alveoli, porta transitorio sollievo all'infermo; ma siccome la pneumonite
non uccide di solito per la sola mancanza d’ossigeno, sibbene per I in-
fluenza perniciosa sul cuore e sul sistema nervoso sia degli ostacoli
mzecanici alla circolazione, sia del maligno carattere del morbo, di solito
non pud che di poche ore prolungare la vita dell'infermo;

4.° nelliperemia acuta de’ polmoni (GEROME SMITH crede di aver
salvato per mezzo delle inalazioni d’ ossigeno un ammalato di morbillo
con acuta iperemia polmonare) e nell’idrorrea (edema) acuta de’ pol-
moni (PEASLEE) ; mentre GUTTERIDGE a ragione respinge I’ ossigeno in
tutte le malattie acute del polmone;

5.° nei catarri diffusi dei bronchi con broncostenosi ed accessi di
soffocazione (ODIER, LENDER);

6.° nella bronchiettasia (CorMao DuMENEZ e BoucHER), dove pero si

spera invano di eccitare la contrazione de’ bronchi dilatati co’ muscoli atro-
frzzatl ;

7.9 nella bronchite putrida e nella gangrena polmonare, dove
LeYpex e JAFFE credono di averne veduto qualche vantaggio;

8.0 nella tubercolosi polmonare (PRIESTLEY, JURINE, CHAPTAL,
Dumas, FoLey, CorMao Dumenez, MonNop, ForHERGILL, CROTHORS, FRE-
SCAT1S, JANVRIN), dove gia Fourcroy ne vide piu peggioramenti che
miglioramenti, ed HERUE pE LAVOUR ne ottenue solo}in pochi casi qual-
che vantaggio: noi possiamo assicurare, che le inalazioni d’ossigeno non
di rado esacerbano la malattia, mentre 'aria aperta vi presta indubita-
tamente buoni servigi;

9.° nei vizii cardiaci, dove si spera invano prolungare coll’ossigeno
la vita (e le sofferenze) dell’ammalato, perche non si pud levare il vizio
organico, e nemmeno si puo alleviare durevolmente l'infermo: finche il
sangue rigurgita e non si rinnova regolarmente nei polmoni, si potra
al piu ossigenare il sangue del circolo minore, ma non togliere la disp-
nea che ¢ espressione della fame di ossigeno di tutti i tessuti e non
ha sede esclusiva nei polmoni. Anche BURRESI non ne ottenne alcun
vantaggio nell'insufficienza della mitrale;
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10.° nella clorosi (BEppoes, HuLLER, HAYEM), dove 1'ossigeno non
puo giovare, perche i globuli sanguigni non fissano 1'ossigeno; che se lo
fissassero, basterebbe allo scopo l'aria atmosferica pura. HaveM crede
che le inalazioni d’ossigeno fanno aumentare il numero dei globuli rossi
nelle clorotiche senza che arrivi a diventare normale il loro contenuto
di emoglobina ; ma BurrEsI non ne ottenne nessun miglioraniento dopo
due mesi di cura, non ostante una contemporanea dieta nutritiva e cura
roborante ;

11.° nella scrofolosi semplice, dove I'ossigeno potrebbe teoricamente
agire eccitando la sanguificazione e vincendo il torpore nutritizio;

12.° nell'idremia dopo emorragie (BEppoES, THIERRY-MIEG, che pero
non trascurarono una dieta molto roborante), dove la insufficienza del
globuli rossi non puo nemmeno fissare 'ossigeno in quantita sufficiente:
anche qui i globuli fisserebbero, se fossero in numero, quello dell’ aria
atmosferica;

13.° nella nefrite diffusa cronica di Bright (GEroME SMiTH, GUT-
TERIDGE ) dove pure mancano i globuli rossi per fissare l'ossigeno; Ha-
YEM trovo le inalazioni d’ossigeno poco utili contro il vomito dipendente
<a uremia;

11.° nelle neuralgie (BEppogs, HirLr, BircH, HooPER, GUTTERIDGE),
nelle convulsioni (Op1ER), nelle paralisi (BEppoES, PROSPER FAUCHER,
LEeENDER), inciusa I'amaurosi (LENDER), le paralisi difteriche (FAUCHER),
e perfino la tabe dorsale (Beppoks), specialmente se si tratta di persone
deboli, cacliettiche, anemiche: certamente in tufti questi casi I’ ossigeno
per la sua azione eccitante sui nervi puo giovare, purche ci siano glo-
buli rossi abbastanza per fissarlo, ed allora anche I’ aria buona e pura
della campagna, e specialmente de' monti pud giovare perfino meglio del-
'ossigeno;

15.° nell’epilessia (BeppoEs, RamskiLL, il quale ultimo perd sommi-
nistro in pari tempo il bromuro potassico, al quale probabilmente era
dovuta nna buona parte del successo);

16.° nella polisarcia adiposa (Beppogs), dove si spera di favorire
coll’ossigeno la combustione dei grassi, la quale perd non ne viene pro-
mossa piu che dall’aria di campagna, e dove certamente non si ottiene
nulla senza un regolamento razionale della dieta e dell'igiene, senza I'ac-
crescimento del consumo organico;

17° nella gotta (Beppors), dove lo stesso KorrLMaxN vide merce
I'ossigeno una sola volta diminuire gli urati, ma non guarire la malat-
tia, ¢ dove, come nella polisarcia, non si ottiene nulla senza una dieta ed
igiene adatte;

18.° nel diabete mellito (RoLLo, SCELLES, YVvAY, CAsoraTl), dove
gid WEBER dimostro l'inutilita dell’ossigeno inalato, al quale si ricorse
coll'intenzione di promuovere la combustione del zucchero diabetico non
brueiante nel sangue, e dove gli sperimenti clinici dimostrano sempre
pia T'inntilita di questo rimedio;

19.° nella rachitide, dove |’ ossigeno potrebbe giovare come nella
scrofolosi semplice coutro il torpore nutritizio, ma certamente non fa-
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vorira la deposizione di calce nelle ossa mancanti di essa per solidifi-
carsi ;

20.° nello scorbuto (Beppoks, TROTTNER), dove si credeva di com-
battere colle inalazioui la insufficienza dell’ossigeno nei tessuti e nel san-
gue degli scorbutici, ma dove, se v'ha diminuzione dell'ossigeno, questa
¢ dovuta alla diminuzione dei globuli fissatori dell’ossigeno; la sperienza
ha dimostrato I'inutilitd del rimedio proposto contro lo scorbuto;

21.° nell’infezione malarica, contro le febbri intermittenti (BEppoEs,
Forey, Hirr), dove non se ne ottiene mai un vantaggio paragonabile
con quello del cambiamento d’ aria, e dove I’ ossigeno non detronizzera
certamente la chinina;

22.° nel dermotifo ed ileotifo (FoLEY, BEDDOES, FANTA, INGEN-
Housz), dove 1’ aria corrente fa tanto bene, mentre I’ ossigeno inalato
porta in generale pitt danno che vantaggio, nonostante che potesse aspet-
tarsene qualche cosa di meglio come disinfettante; DorEAU lo racco-
manda specialmente contro la protratta e ritardata defervescenza nel-
I'ileotifo;

23.° nella scarlatina (Francis), dove I'ossigeno ravviverebbe le ca-
denti forze dell'infermo, ma in realtd non giova a nulla;

24.° nel morbdillo (GEroME SmiTH), dove vale per I'ossigeno lo stesso
che nella scarlatina;

25.° nel colera, dove LICHTENSTEIN, WITTMEYER, NIcoD, INGEN-
Housz e CreEqQur vantano le inalazioni d’ossigeno contro I'asfissia, men-
tre MiqQueEr, e WALDENBURG se ne servono per disinfettare con esso
1 polmoni ed il sangue dei colerosi, ed anche SALEsS-GIRoNs lo racco-
manda, prima che si sia sviluppata l'asfissia. Gia BERNUTZ non ne ebbe
nessun vantaggio, e la sperienza terapeutica non poté confermare le spe-
ranze che si ponevano nell’ossigeno contro questa malattia;

26.° nella sifilide (Birca), dove l'ossigeno certamente non pud nulla;

27.° negli avvelenamenti da oppio (BEDDOES) e da idrato di cloralio
(GErROME SmITH), per combattere I'asfissia, dove perd giova molto pia 'a-
ria aperta; io salvai una bambiua avvelenata per incauta somministra-
zione dell’oppio mediante la respirazione artificiale sul balcone, all’aperto,
non ostante, e -forse coll’ ajuto del freddo invernale. PREYER vanta le
inalazioni d'ossigeno anche contro l'asfissia da acido cianidrico, finche il
cuore continui a battere;

28.° nell’asfissia da strangolamento, da appiccamento, da annega-
mento e da gas da illuminazione (LENDER), dove pure 'aria aperta e
corrente giova meglio dell’ossigeno, tanto pitt che in casi siffatti non si
potra avere questo memmeno a mano nel momento del pericolo;

29.% nell'asfissia da esalazioni de’carboni accesi, nella quale perd
i globuli per la combinazione chimica dell’ossido di carbonio coll’ematina
diventano incapaci assolutamente di appropriarsi ancora dell'ossigeno, e
dove, finché é possibile la salvezza, non si deve perdere il tempo di
portare | infermo all’aria aperta;

30.% nel sopore da cloroformio (DucroY), nel quale non si tratta
tanto di mancanza d’ossigeno, quanto della presenza del cloroformio e
del risultante avvelenamento dei nervi;
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31.° nel carcinoma dell’utero (DEMARQUAY, GUTTERIDGE): appunte
contro le malattie meno suscettibili di cura si vanta il maggior numero
del rimedii;

32.% nell'idrope ascite (TroussEau, EcKArRDT): ma si comprende che
poteva guarirc solo colla cessazione della causa che lo produsse, e cer-
tamente non merce |’ ossigeno;

33.°2 nella spermatorrea (DEMARQUAY), dove si spera invano di di-
minuire coll’ossigeno 'eretismo nervoso e la iperestesia delle vescichette
seminali, e dove l'aria di campagna agira sempre meglio, ricostituendo
le forze e migliorando la sanguificazione;

34.%nel catarro della vescica (DEMARQUAY), dove non si comprende
che cosa potesse fare 1’ ossigeno, benché lo raccomandi nuovamente an-
che DoreAu nella cistite putrida ;

35.°2 nella lebbra (BEDDOES);

36.9 neila lewcemia, colla speranza di favorire la trasformazione
de’ leucociti in globuli rossi, ma naturalmente senza chc questa speranza
possa venir coronata da qualche successo.

Con tutte queste raccomandazioni di serittori e medieci riputati, e
certo che presentemente le inalazioni d’ossigeno puro, salvo pochi casi,
sono poco in uso, appunto perché non soddisfecero alle aspettazioni
dei loro cncomiatori, e la pratica respinse in generalc una proposta che,
come mostrammo sopra, si poteva per la maggior parte dei casi anche
tcoricamente confutare, invece di venir basata sulla teoria. Sono le false
teorie dei non-naturalisti che hanno screditata la teoria in generale.

l.ocalmente ancora si raccomando l'ossigeno in chirurgia:

37.° nell'idrocele; introducendolo nel sacco medesimo direttamente ;

38.9 nel tumore bianco ;

39.% nelle wlcert atoniche, nelle piaghe vecchie (DEMARQUAY, LAvU-
G1ER) ;

40.° nell'wlcera venerea serpiginosa ;

41.° nelle wlceri scrofolose ;

42.° nella gangrena, specialmente anche nella gangrena senile,
scnza trombosi delle arterie maggiori (Ifoucras), dove dovevano giovare
le docce d’ossigeno, non che i1 bagni d’osstgeno introducendo l'ossigeno
sotto una specle di cuffia o vescica di gomma elastica, applicata sulla
parte secondo la proposta di GALANTE (DEMARQUAY, LAUGIER, DEBoOURG.
LLEMPEREUR, GUYON); ma tutto dipende qui dalla possibilita d’ un suffi-
cieute circolo collaterale. Si credeva che la gangrena senile spontanea
rotesse provenire da paralisi dei nervi vasomotorii, che venisse com-
battuta dall’ossigeno; ma essa invece dipende da trombosi capillare per
ateromasia delle piu piccole arterie, e quindi gli effetti di quella cura
s1 potraunno, se favorevoli, solo problematicamente attribuire all’ossigeno,
ma certamente piuttosto al ristabilito circolo collaterale.

L’aria compressa & a considerarsi anzi tutto come il miglior mezzo
d'introdurre ne’polmoni e quindi nel sangue maggiore quantita d'ossigeno
in munor volume d'aria. Considerando che l'ossigeno puro riesco alla fine
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de’conti velenoso agli animali come all'uomo, e che la natura ciha dato
nell’aria atmosferica appunto un ossigeno allungato con un gas indiffe-
rente quale & 1’azoto, si comprende tutta |’ importanza reale delle ina-
lazioni d’aria compressa. La principale indicazione di queste si avra
dunque in tutti quei casi, in cui per condizioni meccaniche non si puo
introdurre, respirando l'aria atmosferica comune, tanto ossigeno, e di
tensione maggiore, quanto in ogni respirazione dovrebbe entrare ne’pol-
moni e nel sangue, e quanto i non deficienti giobuli rossi potrebbero fissare.

Sara quindi anzitutto la frequente droncostenost diffusa, che accom-
pagna i catarri bronchiali cronici diffusi con prevalente tumefazione
della mucosa (cosi detti catarri secchi, perche il pit delle volte, benche
non sempre, caratterizzati da scarsa secrezione di muco tenace attacca-
ticcio), la quale indichera come sovrano sollievo le inalazioni d’ aria
compressa. Queste non gioveranno, come taluno crede, a detumefare per
la maggiore pressione atmosferica, la mucosa tumefatta, e forse, anzi
senza forse, aumenteranno |’ enfisema polmonare che & la necessaria
conseguenza meccanica della broncostenosi, nella quale piu aria entra
nella inspirazione di quanta ne pud uscire nella espirazione: ma giove-
ranno all’ossidazione del sangue, introducendo peri ristretti canali aerei
in ogni inspirazione pil ossigeno e di tensione maggiore, di quanto ne
entrerebbe respirando in aria atmosferica comune, e gioveranno pure
all’ eliminazione dell’acido carbonico (di minor teusione) dal sangue e dagli
alveoli polmonari. E chiaro che in questo modo I'aria compressa giovera
alla nutrizione generale dell’organismo ed all’attivitad nervosa, e quindi
potrd riuscir utile anche contro il torpore funzionale di tutti quegli or-
gani, la cui attivitad vegetativa era depressa a causa della inanizione di
ossigeno, come contro quella eccessiva eccitabilita nervosa che era pro-
vocata dalla insufficiente quantita d’ossigeno nel sangue, e quindi anche
contro quell’ asma riflesso che cosi spesso accompagna la broncostenosi
ed altri catarri bronchiali diffusi, e che & dovuto alla fame d’ ossigeno
risentita dal centro respiratorio del midollo oblungato.

S’intende, che nella broncostenosi, appunto perche necessariamente
accompagnata da enfisema meccanico (transitorio), le inalazioni d’aria
compressa saranno tanto piu utili, quando saranno seguite da espiraziont
wm aria rarefatta, la quale ultima per la sua minore tensione ricevera
con piu facilitd e prontezza l'acido carbonico eliminato dai polmoni.

Se nell’enfisema in generale le inalazioni dell’ aria compressa devono
piuttosto aumentare, per I’ accresciuta pressione atmosferica, la dilata-
zione degli alveoli, questo danno potra essere utilmente compensato solo
dalla espirazione in aria rarefatta. Cio vale anzitutto per I enfisema
sostantivo (stazionario), dove I atrofia avanzante delle pareti alveolari
esclude ogni possibilita di ritorno delle vescichette polmonari al volume
normale. Ma vale anche per I enfisema transitorio meccanico della
broncostenosi catarrale diffusa, dove il solo aumento della pressione sulle
pareti alveolari distese aumenterebbe la distensione e la ischemia, e
quindi accelererchbe 1’ atrofia delle pareti e lo stabilimento del vero
enfisema sostantivo irreparabile.
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Per le stesse ragioni le inalazioni d'aria compressa saranno indicate
anche nella laringostenosi, nel crup laringeo, nella stenosi della tra-
chea, ecc., ed anche qui saranno veramente utili e prive d’inconvenienti,
se seguite da espirazioni in aria rarefatta. Saranno ancora efficaci nel
laringospasmo e nell'asma bronchiale nervoso, nel quale, specialmente
se fatte durante U’ accesso spastico stesso, solleveranno di molto le soffe-
renze dell'infermo nel momento, senza regolarmente impedire il ritorno
del parossismo.

Si potranno in generale raccomandare anche come surrogato delle
inalazioni d’ossigeno in tutti quei casi, in cui queste si credono indicate:
gioveranno in generale pit di queste, purche i globuli rossi si trovino
nel sangue in numero sufficiente per fissare I’ ossigeno che ricevono
in maggiore quantita, e non avranno mai gli inconvenienti di una re-
spirazione nell’ossigeno puro; gioveranno certamente meno in quei casi,
in cui dall’ossigeno si aspetta un’azione desinfettante contro microfiti
infettanti, ed in cui meglio anche dell’ ossigeno comune pud servire
I'ozono. (Vedi questo, § 36).

Come dalle inalazioni d’ossigeno, cosi non si deve perd nemmeno
da quelle di aria compressa aspettare troppo. La dove i globuli rossi
mancano a fissare 1’ ossigeno, né questo stesso né I'aria compressa po-
tranno cambiare la sorte dell'infermo; dove poi ci sono in numero suf-
ficiente e nessun ostacolo meccanico &’ oppone alla libera introduzione
dell’aria atmosferica, I'aria compressa non agira meglio della non com-
pressa. Sono percid a considerarsi come esagerazione ingiustificabile ed
irragionevole le raccomandazioni dell’ aria compressa nella tubercolosi,
in cui l'organismo regolarmente non manca d’ ossigeno, nei catarri dello
stomaco con consecutiva anemia, nel carcinoma colla sua cachessia, nel-
l'idremia da nefrite diffusa ed in altri stati morbosi in cui bisognerebbe
prima togliere la causa organica della malattia od accrescere il numero
dei globuli rossi o renderli almeno capaci di fissare pia ossigeno.

I'acqua ossigenata poi si propose contro l'inappetenza e dispepsia
(Beppoes, THIERRY-MiEG, BircH, LENDER), il gastrospasmo, le gastral-
gie (Op1ER, TRIAYRE e JURINE) € perfino contro la amenorrea, il dia-
bete e la idropisia, specialmente contro l'idrope ascite (ObpIER). Non puo
agire che cedendo il suo ossigeno alla mucosa dello stomaco e per mezzo
di questa al sangue, giacche tutte le mucose respirano. Basterebbero ad
introdurre pit ossigeno nello stomaco le deglutizion: di aria, e del
resto ¢ noto che con ogni deglutizione introduciamo aria atmosferica
nello stomaco, anche nel desinare. Ora I’ acqua ossigenata é fuori di

uxo, perche si & convinti della sua poca o nessuna utilitd nei casi della
pratica.

§ 35. — Parte farmaceutica.
L'ossigeno si ottiene per scaldamento dell'ossido rosso di mercurio

(Lavoisier), o del perossido di manganese con o senza acido solforico op-
pure del cloruro di ecaleio. Tutti questi tre modi di preparazione del-
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I' ossigeno non sono perd ammissibili a scopo medico, perchée nel primo
caso 1" ossigeno contiene anche vapori di mercurio (CrnApTAL) capaci di
produrre salivazione, — nel secondo caso senza acido solforico ci bisogna
una temperatura troppo elevata, e coll’acido solforico si aggiunge all’os-
sigeno spesso anche acido arsenidrico — e nel terzo caso vi si aggiunge il
gas cloro. Per scopi medici e preferibile la preparazione dell’ ossigeno
mercé arroventamento in una storta di ferro del clorato di potassa me-
scolato con arena secca (LecoMTE). Il gas ossigeno che nasce lasciando
cloruro di potassio, si lava con latte di calce, e si raccoglie in sacchi
di gomma elastica chiusi con robinetti, e forniti con wun boccaglio per
I'inalazione, secondo le indicazioni di LimMousiN e GALANTE. Secondo
Bircu & preferibile preparare 1’ ossigeno per inalazioni, trattando sem-
plicemente con acqua bollente un mescuglio di cloruro di calcio asciutto
con perossido di cohalto; FLEiTMANN raccomanda allo stesso scopo
il ecloruro di calcio coll’ idrato di perossido di cobalto. Esso e un
gas invisibile, inodoro, insipido ed incompressibile, cioé non si pud ren-
dere ne liquido ne solido sotto nessuna pressione, come per nessun ab-
bassamento della temperatura (gas permanente); non & combustibile, ma
sostiene ed accresce la combustione di tutti 1 corpi ossidabili: un pezzo
di legno acceso senza flamma, arde in esso con flamma distinta, e perfino
una penna d’acciajo arroventata spruzza scintille vivissime. Un mescuglio
di idrogeno con ossigeno da, acceso, acqua sotto una pitt o meno forte deto-
nazione.

L'aria atmosferica & un mescuglio di 23 parti d’ossigeno e 77 parti
di azoto riguardo al peso, ossia di 20,8 volumi d’ ossigeno sopra 79,2
volumi d’ azoto; ma essa contiene secondo SAUSSURE anche (,02— 0,05
volumi di acido carbonico, oltre 0,03—0,05 volumi di vapore ed una
quantita molto variabile di ammoniaca; sostiene pure la respirazione e
la combustione.

L’acqua ossigenata (aqua oxygenata) si ottiene esponendo a forte
pressione un’atmosfera di ossigeno sopra acqua distillata e possibilmente
privata di aria atmosferica, nel qual modo una gran quantita d'ossigeno
viene assorbita dall'acqua. Nella temperatura ordinaria e sotto la pres-
sione atmosferica I’ acqua ne discioglie 4,6 volumi per cento.

=
i

2. Ozono. Acqua ozonizzata. Etere ozonizzato.

Ozonum. Aqua ozonisata. Aether ozonisatus.

§ 36.

E una forma allptropa dell'ossigeno, nella quale il medesimo si crede
possedere maggior virtu eccitante sulla vita vegetativa dell’ organismo,
specialmente sulla respirazione, sulla circolazione, sui nervi vasomotorii
e sul cosi detti nervi trofici. Quanto ai rapporti tra sangue ed ozono, si
crede fino ad oggi, clhie anche le pit tenui quantita, le cosi dette « tracce »
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J’0z0n0 portate nel sangue, producano in questo metemoglobina, offen-
dendo con cid i globuli rossi (HorpeE-SEyLER), mentre d’ altro canto
I’ ozono medesimo verrebbe presto distrutto dal sangue. Binz dinostro
sperimentalmente che la respirazione di aria pura ozonizzata agisce sul-
l'uomo come il protossido d’azoto, producendo dopo breve piacevole ec-
citamento, sonnolenza e sonno di breve durata, senza cambiare meno-
mamente 1’aspetto esterno e le sue proprieta spettroscopiche e micro-
scopiche, diminuendone appena l’alcalescenza. Quantita d’ ozono non piu
rexpirabili, benché modiche, introdotte in un mezzo litro di sangue, sono
per un’ora senza influenza dimostrabile sui globuli rossi. Solo se 1'influenza
dell'ozono dura pit a lungo, o se siimpliega pill 0zono sopra meno sangue,
si alterano poco a poco la forma e I'ematina dei globuli rossi. Facendo
passare dell’'ozono attraverso il sangue, piccole quantita d’ozono possono
rimanere intatte (Binz).

Houzravu, THENARD e LiEpreIcH dichiararono I'ozono per un veleno
assai pericoloso per il nostro organismo; SCHWARZENBACH, REDFERN,
[RELAND, HAECKER, KUPFFER, RICHARDSON, DEWAR, M'KENDRICK, EULEN-
BURG e BArBON dicono che le inalazioni dell’ ozono producono rapida
infiammazione delle vie aeree, idrorrea polmonare e morte. Bixz con-
ferma cio per le inalazioni di maggiori guantita d’ozono e di pin lunga
durata ; ma impiegando minori quantita del medesimo e per meno lungo
tempo, ha visto seguire sonnolenza, prima che le vie aeree ne fossero
state irritate, ed il cuore degli animali sottoposti allo sperimento bhatteva
energicamente, mentre la temperatura si abbassava: risultati che si eb-
bero anche suwll’ womo, cui fu fatta inalare aria ozonizzata. Gli vomini
che sisottoposero a guesti sperimenti (erano i dottori ScHULTZ e STRICKER,
e ¢l studenti Warrs, Roos, Jou. MEYER, AuG. MEYER, ARON, FIscuER),
sentivano prima una piacevole apatia, poi ebbero sogni piacevoli, e final-
mente s’addormentarono, per risvegliarsi presto, respirando nuovamente
aria comune: 1 pia noun avvertirono punto un senso di irritazione nella
prime vie respiratorie, qualcuno soltanto ne ebbe una leggera tosserella,
ed in due casi si osscrvarono anche leggiere, ma durevoli contrazioni,
durante il sonno, di aleuni muscoli facciali. Con pitt ozono, I' nomo puo
anche vomitare. Binz medesimo inalando l'ozono per meno d' un minuto,
ebbe un senso come di mal di mare, che gli passo subito all’aria aperta,
altri vomitarono addirittura. L” ozono dunque anche allungato, agisce
davvevo irritando le vie respiratorie e talvolta agendo anche su altri
territorii nervosi; ma la sua azione pit Importante & quella ipnotica, la
quale pero si ottiene tanto meno, quanto pitt I'aria ozonizzata riesce di
cecitare la tosse od il vomito. Se vi erano indubitatamente azioni vaso-
motoric (rossore delle labbra, guance, ecc. con senzo di calore locale),
il cuore perd ed i grandi vasi non risentivano l'azione dell’ozono.

Dixz ha senza dubbio dimostrato, che 1'ozono, inalato coll'aria (aria
ozonizzata) in piecola guantita, puo mantenersi indecomposto nel sangue
¢ cosl splegare la sua azione su organi lontani dell’ organismo.

Se l'ozono non agisce cosl proutamente e potentemente sul sangue,
agisee perd con molta rapidita sulle ecllule cerebrali, specialmente della
corteecia, cho si espongono alla sua influenza.
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Ha poi un'azione desinfettante molto spiegata, inquantoche distrugge
i germi vegetali della putrefazione, contagi, miasmoidi e miasmi, almeno
fuori dell'organismo: sarebbe desiderabile che agisse contro essi anche
nell’ organismo.

Secondo SCHOENBEIN e SCHWARZENBACH I’ ozono & un gran veleno
per gli animali, i quali inalandolo anche molto allungato ne muojono sotto
i fenomeni di accelerata respirazione e forte eccitamento nervoso, talvolta
con convulsioni, pitt spesso con consecutiva paralisi da esaurimento, pre-
sentando all’autopsia enfisema od idrorrea polmonare; i conigli e colombi
li uccide alla dose di /4700 ed 1 sorci perfino a 1/gg00, entro 2-48 ore.
Il sangue resta coagulabile e non lascia dopo morte constatare la pre-
senza dell’ozono (IRELAND). — L’uomo pud inalare 'ozono sufficientemente
allungato senza danno né inconvenienti; maggiori quantitd di esso perd
producono un senso di ebbrezza con vomito, vertigini, cefalea, vampe,
eccitamento generale, dolori in diversi luoghi (specialmeute ne’ muscoli
pettorali) e sudore profuso (LENDER). In individui sensibili si produrreb-
bero facilmente secondo Warpmann anche dopo le piccole dosi d’ozono
dolori di petto dipendenti probabilmente da flogosi.

In terapia 1" ozono fu vantato come mezzo superiore all’ ossigeno
comune in tutte quelle malattie, nelle quali questo fu indicato (vedi il
§ 34). Probabilmente non giovera nella maggior parte di quelle malattie
piu dell’'ossigeno comune e dell’aria atmosferica ozonizzata dal mare e
dai grandi boschi, specialmente da quelli di conifere (come pini, abeti,
larici, cedri, cipressi e tassi, le cui emanazioni terebintinate trasformano
notoriamente l'ossigeno dell’aria in ozono, specialmente sotto 1'influenza
dei raggi solari), e quindi regolarmente il soggiorno in una campagna
di aria buona, alle spiagge marine od ai monti coronati di foreste, potra
risparmiare con molto vantaggio lo sviluppo artificiale dell’ozono. Cost
si spiega forse, perchériesca a conciliare il sonno a taluni 1’aria di mare,
pregna di ozono secondo HuiziNcA e GOrRUP BESANEZ, e ad altri quella
dei boschi, ugualmente ricca di ozono secondo EBER-MAYER, 0 quella
delle Alpi.

Ma come ossigeno attivo I'ozono merita di essere sperimentato so-
pratutto nell'anemia e eclorosi (IIULLER), nella gotta, nella polisarcia e
fors’anche nel diabete mellito (LENDER) e nell’ossaluria patologica, come
fors’ ancora nella broncostenosi e nell’ asma riflesso o nervoso, non che
nell’enfisema (specialmente con espirazione in aria rarefatta) ed in tutti

casi di asfissia (LENDER), ne’quali casi pud servire a cacciare dal
sangue l'acido carbonico accumulato nel medesimo. Linas ne ebbe suc-
cesso in un caso di avvelenamento cronico da ossido dicarbonio, CREGY
in un altro di asfissia da emanazioni di carbone acceso ed in uno da
esplosione di gas asfissianti, SIEVEKING in due casi da gas d'illuminazione,
e PAuL in un caso di asfissia da congestioni polmonari e cercbrali.

Specialmente poi l'ozono meriterebbe di essere su piu vasta scala
sperimentato come desinfettante in tutte la malattie da infezione, contro
qualcuna delle quali si potrebbe forse trovare di grande utilita, come per es.
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countro la difteria delle fauci ¢ quella della laringe (difteria cruposa).
ILENDER spera che 1'ozono possa auche nelle infezioni con febbre dichia-
rata giovare bruciando il virus nel sangue senza accrescere la combustione
dell” organismo stesso, il che perd puo rimanere anche pio desiderio.

Certamente pero le inalazioni d’ ozono dovrebbero riuscire molto
pit di quelle d’ossigeno nocive in tutte le malattie flogistiche acute
delle vie respiratorie, come catarri acuti, pneumoniti, iperemie polmo-
nari primarie ¢ secondarie, sopratutto se con tendenza ad emottoe. Nella
tubercolosi polmonare, contro la quale DEwWEs assicura d'averlo impie-
zato con successo, I’ ozono potrebbe forse riuscire utile come desinfet-
tante contro il microfito tubercolare, ma potrebbe essere anche nocivo
accrescendo le iperemie collaterali: per cui si dovrebbe sperimentare
solo ne’casi cronici ed in quelli di processo arrestato.

Utile senza dubbio puo essere lo sviluppare ozono nelle infermerie
ed in generale nelle stanze, nelle quali si trovano accumulati degli infermi
contagiosi, come di tifo, difteria, scarlatina, colera, ecc. Questa indicazione
dell’ ozono come desinfettante dell’ aria viziata in localita chiuse fu
propugnata anche da Porri per le scuole, i teatri, i dormitorii, le caserme,
2li ospedali, ecc., specialmente nella stagione invernale, in cui la ven-
tilazione mediante grandi correnti di aria libera puod avere i suoi incon-
venienti — solo che 1’ozono anch’ esso, irritando le vie respiratorie, non
riuscirebbe senza pericolo, se non se ne sorvegliasse attentamente la
quantita nelle sale chiuse, come risulta dalle sperienze di Binz. — Anche
le nebulizzazioni di olio essenziale di trementina nelle stanze, special-
mente se la stanza & soleggiata, giovano, prescindendo dalla propria azione
della trementina, per 1" ozonizzazione dell’ aria, e lo stesso fanno molti
altri olii eterei, e fors’ anche il catrame (HuseEmMaxN), non che 1 aceto
evaporizzato sulla lamina arroventata di ferro.

Nella medicina forense 1'ozono fu impiegato da Van DEE, per di-
niostrare la presenza del sangue: la macchia in quistione viene umettata
con olio di trementina ozonizzato e poi con tintura di guajaco, dopo di
che, se & prodotta da ematina, si colorera in azzurro.

I’ozono, che costituisce un componente costante dell’aria atmosferica,
=i ottiene artificialmente sbattendo fosforo con aria atmosferica, non che
scaricando grandi quantita di elettrico in un'atmosfera d’ ossigeno o
di aria.

LenDER ha fatto costruire un apparecchio per le inalazioni dell’ozono.

I’acqua ozonizzata, introdotta pure da LENDER, e vantata per uso
interno contro tutte le malattie, nelle quali sarebbe indicato 1'ozono o
I ossigeno, & acqua contenente una coerta quantita d’ ozono assorbito
fino alla reazione 6-7 (acqua ozonizzata leggera) oppure 11-12 (acqua
ozonizzata forte) della scala ozonica: si somministra alla dose di una
mezza od intiera bottiglia un’ora avanti la colazione o tre volte nella
ciornata, ad uno-tre bicchieri per volta, sempre avantii pasti (LENDER);
al ragazzi s1 somministrerebbs a cucchiajate, nel miglior modo anche
avanti 1 pasti.

~1

Caxrant. — Manuvale di farmacoicgia clinica. — Vol. L.
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L'etere ozonizzato & etere solforico, nel quale s’ & introdotto ossi-
geno fino a che la scala ozonica indichi la reazione 12. Si usa interna-
mente a gocce.

3. Perossido di idrogeno sciolto in acqua. Biossido d’idrogeno.

Acqua ossidata. Idrogeno perossidato.

Hydrogenum peroxydatum. Aqua hydrogenii hyperoxydati. Aqua oxydata.

§ 37.

Viene decomposto dalla fibrina del sangue in acqua ed ossigeno,
come gia seppe THENARD che lo scoperse nel 1818. Piu tardi ScHMIDT
sostenne che il sangue lo decompone completamente senza alterare sé me-
desimo, senza assorbirne una porzione e senza appropriarsi I’ ossigeno
sprigionantesi dalla sua decomposizione. Quest’azione decomponente (ca-
talitica) la spiegherebbero sul perossido d’idrogeno i proteici colorati
come l'emoglobina, ecc. meglio che non gliincolori, come ’albumina, glo-
bulina, fibrina, ecc. SCHONBEIN poi asseri che i globuli sanguigni de-
compongono il periossido d’idrogeno, trasformando I'antozono in ozono,
e ehe pol assorbendo quest’ultimo avidamente, si distruggono essi mede-
simi, si scolorano e si convertono in una massa fibrinosa, amorfa, floc-
culenta.

AssMuTH lo sperimentd per il primo nell’ organismo animale, e
trovo che 5 cent. cubici injettati nelle vene facevano stramazzare gli ani-
mali, respirare difficilmente e vomitare, dopo di che siriebbero, aumen-
tando la loro temperatura.

StoHR constatd che le soluzioni piu concentrate destano sul dorso
della mano o sulla punta della lingua un leggero prurito, e che portati
sulla congiuntiva del coniglio, la infiammano, opacando la cornea. Por-
tando del perossido d’idrogeno sui muscoli, sui nervi o sul tessuto con-
nettivo, ha luogo sviluppo di ossigeno, qual conseguenza dell’azione de-
componente degli albuminati, ma non si stabilisce alcuna alterazione di
tessuto. Sangue venoso recente produce col periossido d’idrogeno dap-
prima una viva eflervescenza di gas, poi si rende giallognolo e final-
mente si scolora del tutto; i globuli sanguigni avvizziscono, s’inerespano
al margini per le soluzioni meno concentrate, e non danno piu le due
strisce nere caratteristiche nel campo verde dello spettro. I pus si com=
porta analogamente, ma da meno sviluppo di gas.

Portato sull’epidermide, il perossido d’idrogeno da luogo a sviluppo
di belle aeree (di ossigeno) e rende bianca Vepidermide. Injettato sotto
l'ej?z’dermide, produce vivo dolore, e sviluppando rapidamente del gas
ossigeno, solleva T'epidermide in forma d’ una vescica, che entro 10-15
mmuti scompare di nuovo, venendo I’ ossigeno prontamente assorbito,
Portato a contatto di una superficie sanguinante, produce dapprima,
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per lo sviluppo d ossigeno e lo scoloramento del sangue, una spiuma
giallo-rossa con prurito o dolore vivo urente di breve durata; la su-
perficie si copre entro poche ore di uno strato di albumina coagulata
ed il sangue si arresta. Analogamente si comportano wlceri e piaghe di
vescicanti o di eczema umado.

Nella terapia il perossido d’idrogeno fu sperimentato internamente
da RicHARDSON in ispecie nel diabete, nei vizii cardiact, nella iperemia
polmonare, nel gozzo, nel reumatismo e nell’itterizia (!), senza che
pero se ne fossero constatati dei vantaggi reali, nemmeno da RicHARD-
soN stesso. Inoltre si vantava nella tisi tubercolosa, nella sifilide (JouN
Day) e nell’epilessia, come pure in generale nella scrofolosi, ma senza
ragioni positive.

FEsternamente il perossido d’idrogeno fu sperimentato da STOHR
negli wlcer: venerei. I'ra questi i semplici e recenti tre giorni dopo
I'impennellazione col perossido d’idrogeno apparvero pin grandi deglj
altri curati con semplice filaccia asciutta; ma poi s’avviarono a pronta
guarigione scomparendo in media fra dodici giorni, mentre i secondi
guarirono in media entro ventitre giorni, e talvolta diventarono fage-
denici. Altre volte ulceri gia difterici o fagedenici perdettero questo
carattere entro quattro giorni, formando un lembo rosso, con granulazioni
plastiche per vigorosa infiammazione reattiva, e la guarigione completa
si ottenne entro brevissimo tempo. Come gli ulceri venerei e fagedenici
sulla verga o sulle labbra pudende, cosi guarirono prontamente anche
i bubboni suppuranti di carattere torpido. I secreto degli ulceri venerei
cost trattati avea pure perduto la sua specificita, cioé la capacita di
riprodurst mercé l'inoculazione, e quindi il perossido d’idrogeno agirebbe
come distruttore del contagio venereo, solo perd dopo adoprato in grandi
dost e per piu lungo fempo (STOHR). Anche le membrane difteriche
della difteria delle fauci verrebbero dal perossido d’idrogeno rapida-
mente alterate nella loro composizione chimica e struttura, per dare
luogo a guarigione, e risentirebbero I’ azione benefica del perossido d’i-
drogeno anche meglio delle ulceri veneree (STOHR).

Anche come desinfetiante de’ luoghi chiusi, e specialmente delle
infermerie, si & proposto e sperimentato 1'ozono, sopratutto da Porwi,
che ne sperava una distruzione de’ contagi e miasmi.

Mopo D’AMMINISTRAZIONE. S’impennella I'ulcero venereo od il bub-
hone venerco o la membrana difterica tre volte al giorno con una solu-
zione concentratadiperossido d'idrogeno e si copre di filaceia pregna di una
xoluzione pitt debole della stessa sostanza. — Internamente una soluzione
contenente 10 volumi d’ ossigeno, si da agli adulti alla dose di 3-20,
grammi facendo sopra bere un po’ d’acqua.

Il perossido d'idrogeno si ottiene portando del potassio metallico ar-
roventato a coutatto di ossigeno puro e producendo cosi perosside di
potassio, che viene sciolto in acqua, alla quale poi si aggiunge dell’acido
fluoridrico-silicico, col che si forma fluoruro di silicio e potassio da una
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parte e perossido d’idrogeno sciolto in acqua dall’altra. DUPREY e ScuMidT
lo producevano facendo passare una corrente di acido carbonico attra-
verso il periossido di bario, e ST6HR crede preferibile a tutti i metodi
la, decomposizione del perossido di bario mercé I’acido cloridrico oppure
I'acido solforico ed acqua, nel qual modo si formano cloruro di bario
o solfato di barite, mentre l'ossigeno liberatosi dal ridotto perossido di
bario, si unisce all’acqua e la converte in perossido d’idrogeno. —
Per ottenere soluzioni piu concentrate del perossido d'idrogeno, il liquido
ottenuto nel modo indicato si evapora nell’apparecchio pneumatico sopra
acido solforico fino alla quarta o quinta parte del suo volume, oppure
si espone all'influenza d’una miscela perfrigerante che ne separi parte
dell’acqua per mezzo della congelazione. — Le soluzioni deboli si con-
servano per piu settimane, anche a 40-50 centigradi, mentre le piu forti
si alterano fra sei giorni (STGHR).

Il perossido d’idrogeno & un liquido oleiforme del peso specifico
di 1,452 (RicHARDSON), incoloro, di odore particolare, di sapore astrin-
gente, solubile in acqua; scolora varii pigmenti, non congela a 38°, ma
si decompone, se ¢ puro, gia a 24°, dando ossigeno ed acqua; coi pe-
rossidi e coi metalli ignobili, come pure a contatto degli ossidi di me-
talli nobili, come dell'ossido d’argento o di quello di oro, si decompone
e da luogo ad esplosione, decomponendo anche gli ossidi e riducendo i
metalli. La sua formola chimica & HOq. — Si uso per ristabilire dipinti
ad olio anneriti dal tempo, il cui nero colore, dovuto a solfuro di piomho
(originato dall’alterazione del carbonato di piombo), esso fa scomparire
convertendo il solfuro nel bianco solfato di piombo.

La farmacia ne possiede come preparato speciale 1'etere perossido-
wdrogenato (Aether peroxydo-hydrogenatus), detto comunemente, ma
falsamente, anche etere ozonico di Robbin (non da confondersi col vero
etere ozonizzato del § precedente), che é una soluzione di perossido
d’idrogeno in etere; si usa facendone fare inalazioni, anche mediante
un nebulizzatore, e si raccomanda sopratutto nella tubercolosi polmo-
nare, benché non rechi alcun vantaggio.

Famieria 1. — CoMBURENTI COMBUSTIBILI.

1. Solfo.

Sulphur.

§ 38. — Parte fisiologica.

Il solfo entra nell’economia animale nella sua combinazione con gli
albuminati, e la sua presenza mnell’organismo si crede necessaria per la
vita vegetativa plastica. Grande abbondanza¥di solfo nei capelli da loro
il colore fulvo o rosso. Viene introdotto nell’ organismo animale con
molte piante, alcune delle qualine sono specialmente ricche, come I'aglio,
la senape, ecec.
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Il solfo adoperato internamente non ha alcuna azione sullo stomaco,
nel quale resta inalterato, salvo qualche effetto meccanico, per cui puo
aumentare il moto peristaltico. All’ incontro spiega una distinta azione
locale sull'intestino, dovuta probabilmente alla combinazione del solfo
cogli alcali che incontra nella bile e nel succo enterico, coi quali forma
solfuri (fra cui prevale il solfuro di potassio), ed all’acido solfidrico che
nasce copiosamente in ispecie nel colon per la trasformazione dei solfuri
alecalini in carbonati sotto l'influenza dell’acido carbonico libero del tratto
digerente.

Nelle piccole dosi di 20-40 centigrammi, se date una sola volta,
non spiega nessuna azione, salvo i flati di acido solfidrico, molto puz-
zolenti, e leggeri dolori viscerali. Se ripetute queste piccole dosi, produce
al piu qualche evacuazione alvina con dolori pit o meno colici. Preso
ripetutamente per piu lungo tempo nella dose di 1/,—1 gramma, esso per-
turba la digestione e produce wun catarro gastro-enterico con lingua
sporca ed inappetenza, e leggera diarrea (A. KrAUSE), la quale dipende
in parte dall'irritazione dei nervi sensitivi dell’ intestino con aumento
riflesso del moto peristaltico per i prodotti solfuri alcalini, specialmente
il solfuro potassico, ed in parte da quella dovuta all’acido solfidrico, causa
immediata del metcorismo e dei flati copiosi consistenti di quel gas
puzzolente. Nella dose di 2-5-8 grammi produce sempre diarrea con
tormini e dolori di ventre, aumentando la secrezione della mucosa ga-
stro-enterica ed il movimento peristaltico.

Le grandi dosi medicamentose del latte di solfo non producono
una diarrea maggiore che le dosi medie, e da cio si conchiude da pa-
recchi, che il solfo non agisca, come molti credevano, direttamente ir-
ritando la mucosa intestinale, ma solo per i solfuri alcalini che ne na-
scono, per cui esaurito l'alcali incontrato, il resto del solfo che rimane
puro, agirebbe solo come una polvere fina protettiva, che siopporrebbe
ad un’irritazione pit energica del solfuro alcalino, ricoprendo (a modo
per es. del sottonitrato di bismuto) la mucosa. Percio le dosi piccole di
solfo non arrivanti a produrre diarrea, produrrebbero solo dolori visce-
rali, e le dosi medie, continuate per piu lungo tempo, avrebbero per
conseguenza nna diarrea piu copiosa e piu liquida ed anche maggiori
dolori intestinali che le dosi grandi, perché allora l'alcali intestinale non
ne verrebbe esaurito, si produrrebbe successivamente piu solfuro, e non
resterebbe del solfo puro da proteggere la mucosa. Una lunga sommi-
nistrazione di solfo porta per questo diarrea e dimagramento.

Gli animali in generale sopportano il solfo meno bene dell’'uomo, cosi i
cani ed i gatti i quali ultimi possono morire per coma e colasso, e pii
ancora gli erbivori che hanno piu alcali nell'intestino. Nei cavalli osservo
llerTwWi1G, dopo le dosi maggiori di solfo, perfino una gastro-enterite
abbastanza grave e di pin lunga durata.

Il solfo non combinato cogli aleali viene in gran parte eliminato
assitenie alle feci in istato inalterato; un altra parte se ne va coi flati
come acido solfidrico. Secondo Porrr una parte del solfo abbrucerebbe
nell'intestino alla forma di iposolfiti e solfiti, e secondo MIALHE nasce-



102 COMBURENTI COMBUSTIBILI.

rebbero in questo modo perfino degl'iposolfati e solfati gia nel tenue e
nel crasso, onde verrebbero in parte assorbiti per accrescere i sali del-
orina, ed in parte eliminati colle feci; ma & improbabile che cid suc-
ceda, per la piccola quantita d’ossigeno contenuta nel tratto digerente
al di sotto dello stomaco. In ogni caso quella porzione che & diventata
solfuro-alcalino, viene assorbita ed entra nel sangue, nel quale passa
pure una porzione dell’acido solfidrico degl’intestini, il quale passaggio
fu sperimentalmente dimostrato da VIERORDT.

Se il solfo possa penetrare uel sangue anche in altre forme, cid non
& finora accertato. E perd sicuro che non vi entra direttamente in forma
di particelle finissime per mezzo de’ vasi linfatici, come EBERHARD am-
metteva, ma non sarebbe impossibile, che una parte vi entrasse dopo
sciolta nella bile, nel succo pancreatico o nei grassi che incontra nel-
I’ intestino, bencheé gli sperimenti di KrAUSE non siano favorevoli a questa
ammissione almeno per i grassi intestinali, avendo KrAUSE visto ricom-
parire nelle orine le stesse quantita di solfo (relativamente di solfati)
somministrandolo con o senza grassi. Solo se si constatasse la poco pro-
babile asserzione di GRIFFITH, che unico finora crede di aver trovato
solfo anche inalterato nelle orine, 'assorbimento di solfo come tale nel
sangue sarebbe veramente assicurato.

Nelle reti capillari dei tessuti che sono il vero focolajo della combu~
stione organica, il solfo (veramente solfuro) assorbito prende, grazie
alla combustione del solfo per I’ ossigeno, la forma di solfati che ricom-
pajono nelle orine (GRIFFITH, A. KRAUSE).

Nella pelle una parte del solfuro alealino assorbito pud venire de-
composta per la presenza degli acidi in alcali ed acido solfidrico, il quale
al pari dell’acido solfidrico direttamente assorbito nel sangue diventa
causa dell’anneramento degli anelli ed altri oggetti di argento e piombo,
che gli ammalati portano addosso (formando solfuro di argento o piombo).
Anche nelle esalazioni polmonarie perfino nelle orine (W6HLER) compare
dell’acido solfidrico, che pare quello direttamente come tale assorbito dai
vasi intestinali.

Secondo AsTrIE una parte del solfo assorbito darebbe nel sangue
origine prima allo sviluppo di acido iposolforoso e solforoso, che colla
soda del sangue produrrebbe iposolfito o solfito di soda, precedenti almeno
alla formazione dei solfati nel sangue.

L’ azione del solfo assorbito (massime solfuro) nel sangue non &
abbastanza studiata, od almeno non sufficientemente accertata. Sembra
perd che il solfo assorbito acceleri ed aumenti il ricambio di materia
nell’organismo, e serva alla combustione non solo passivamente, cioe
ossidandosi a dare solfati, ma anche attivamente, contribuendo a bruciare
in ispecie gli albuminati, per cui, secondo B6cKER, si trovano acceresciuti
I’acido urico e I'urea nelle orine. Io credo che questo aumento della
combustione, che perd qualche volta soltanto, in certi individui molto
sensibili, si presenta con tutti i fenomeni d’'una vera febbre, dipenda in
ispecie dall’ acido solfidrico nel sangue (idrotionemia), perche somiglia
del tutto alla febbre di quei casi in cui il detto gas viene morbosamente
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prodotto dall’organismo medesimo. Da questo aumento della combustione
si spiegano pure l'eccitamento del sistema vascolare, il polso febbrile e la
temperatura elevata, gia osservati da BENK, non che la sete accrescimta.
Ripeto pero, che questa febbre da solfo (febbre idrotionemica) non €
punto frequente, e che abbastanza spesso non si osserva dopo l'uso del
solfo quell’ elevamento della temperatura e quell’aumento nella frequenza
dei polsi, che BENK considera come un fatto pit o meno costante.

Dopo le cure di solfo si residua spesso anemia, anche dopo quelle
delle acque sulfuree: non & necessario che si sia avuta la febbre da
solfo, o troppa diarrea: pare, come crede Rotn, che l'acido solfidrico
assorbito nel sangue dalla vena porta, si combini col ferro dei globuli
rossi in fase regressiva che si trovano nel fegato, e che quindi ne ac-
celeri la distruzione.

La diaforesi aumentata dopo 1’ uso del solfo, come pure 1’ aumento
della secrezione bronchiale si devono probabilmente attribuire all’ elimi-
nazione del solfo per la pelle e per i bronchi, ed alla consecutiva flus-
sione sanguigna a queste superficie ed all’ eccitamento delle glandole
secernenti rispettive; ma certamente il sudore non dipende dalla sola
attivita delle glandole sudoripare, ma da molte circostanze, sulle qualiil
solfo non puo influire.

In qualche caso la pelle prende un colore particolare (Vogt), altre
volte si vedono nascere sulla medesima macchie brune ed esantemi
(HAHNEMANN).

Si ¢ avuto riguardo anche alla proprieta del solfo di formare solfar:
con diversi metalli velenosi e di renderli in questo modo insolubili, anche
se furono introdotti in forma di sali solubili.

Esternamente adoperato il solfo in polvere, non agisce in modo
notevole sulla cute; se questa sottoposta a delle confricazioni energiche
con unguento di solfo, si pud piu o meno vivamente infiammare, cio
non ¢ dovuto tanto al solfo stesso, quanto all’azione meccanica delle
frizioni. — Si noti pure che adoprando il solfo anche esternamente, ne
viene assorbita una piccola quantita in forma di solfuro alcalino. —
Nemmeno sulle mucose accessibili il solfo spiega un’azioue irritante ri-
marchevole.

Si attribuisce al solfo un’azione parassiticida, e sull’ acaro della
scabbia (Sarcoptes scabiet) il solfo si credeva agisse come pronto veleno,
e secondo gli sperimenti di ALBIN GRrAs lo ucciderebbe entro pochi mi-
nuti (1); ma ora & noto che l'acaro della scabbia vive in un unguento
semplice di solfo parecchi giorni, mentre muore subito per il solfuro di
potassio. — Se gli ascaridi vengono cacciati dall’intestino merce il solfo,
ci0 & dovuto all’eccitamento del moto peristaltico, anziche ad un'azione
propriamente contraria a questi vermi.

Non si puod pero negare al solfo un'azione possibile desinfettante contre
varit microfiti, e sotto questo punto sarebbe desiderabile si istituissero

(1) Citato da Hesra. Acute Exantheme und Hautkrankheiten, Evlangen 1863,
]). 461.
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rigorosi sperlmentl riguardo ai diversi parasm vegetali dell’'uomo, tanto
pit1 che il solfo si dice da alcuni utile coutro i funghi della difteria. E con-
statata la benefica azione del solfo contro il fungo che fa ammalare le
rose, ed & sopratutto specifica la sua influenza sull’ Oidium Tucker:
della vite.

§ 39. — Parte clinica.

1l solfo godeva prima una fama immensa e figurava tra i farmaci
pit indispensabili. Ed & veramente uno de’ rimedii pitt antichi del tesoro
farmaceutico.

Gia Homeros menziona ne’ suoi canti I’azione medicatrice de’ vapori
di solfo, HiIpPOKRATES 1'usava nelle malattie delle donne, DIOSKORIDES e
PriNius a scopo desinfettante, e GaLENos faceva per il primo inalare ai
tisici le emanazioni sulfuree dell’Etna.

Oggi la fede nella sua grande e svariata potenza come rimedio in-
terno ¢ crollata, e salvo poche indicazioni, sperimentalmente dimostrate
razionali, non lo si usa piu che per uso esterno.

L’uso interno del solfo veniva raccomandato contro le seguenti
malattie o stati morbosi:

1° Contro la stitichezza transitoria ; noi gia dicemmo che il solfo
pud agire come purgante, ma di certo sono da preferirglisi in proposito
i purganti salini ed oleosi, che irritano la mucosa meno di quanto la ir-
rita il solfuro alcalino.

2° Contro I'elmintiasi (GMELIN), in ispecie contro gli ascaridi, contro
i gquali perd preferiamo assai la cina, che li uccide mentre il solfo li
evacua piuttosto come purgante.

3° Contro le tumefazioni del fegato, specialmente contro I’ iperc-
mia epatica, con e senza catarri bronchiali. RoTH crede che 'acido sol-
fidrico assorbito nell’intestino penetri per mezzo deila vena porta nel fe-
gato, senza passare nel resto della circolazione sanguigna, e che quindi
agisca contro l'iperemia del fegato: opinione accettata da ScHONLEIN ed
anche da FrericHs e J. Braun. Probabilmente il solfo preso come tale
agisce in proposito specialmente per l'eccitamento del moto peristaltico,
con cui promuove una vis a tergo nelle radici intestinali della vena
porta, favorevole all’avanzamento del sangue nel fegato: e cid sembra
specialmente probabile, quando si pensa, che le acque solfuree che pure
agiscono contro lI'iperemia epatica, non purgano, benche promuovano i
movimenti intestinali.

4° Contro le emorroidi, riguardo alle quali pud pure giovare solo
come purgante, e quindi meno dei sali lassativi, se esse dipendono da
semplice coprostasi, mentre é inutile nei casi in cui dipendono da ri-
gurgito nel sistema della vena porta per malattia di questa vena me-
desima o del fegato; lo si adoprava una volta anche per promuovere il
flusso emorroidale, ma questo effetto che del resto non ha che raramente,
lo puo aver solo per mezzo dell'infiammazione superficiale che produce
e del risultantene rammollimento delle pareti rilasciate delle varici ve-
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nose, oppure eccitando la circolazione ed accrescendo il turgore e la stasi
nelle varici fino allo scoppio — colle quali indicazioni nessuno piu lo
vorra somministrare.

5° Contro la menorrea, in quei tempi, in cui si seppe nulla dell’ovu-
lazione come processo essenziale della mestruazione, e si credeva la
nienorrea una vera purga mensile del sangue. Ora sappiamo che non
si tratta delle poche gocce di sangue che la donna perde, e che una
donna anemica o clorotica & regolarmente fortunata, se non ha mestrua-
zione, perché altrimenti perdendo ancora dei globoli, la sua discrasia
aumenterebbe, come aumenta nelle clorotiche che pur troppo mestruano
ancora. Del resto non & nemmeno vero, che il solfo favorisce la menorrea
in donne che per date ragioni non hanno mestruazione.

6° Contro i catarri cronict delle vie respiratorie (specialmente
coutro la rawucedine eronica), ne’ quali il solfo si crede da taluni un potente
-ospettorante del muco accumulato, e diffatti venendo segregato dai pol-
moni in forma di acido solfidrico riesce di lievemente irritare la mucosa
cd aumentarne la secrezione, la quale appunto per il maggior aumento
desta la tosse e l’espettorazione. Forse pud percio giovare specialmente
contro certe bronchiti croniche con prevalente tumefazione della mucosa
¢ quindi broncostenosi ed asma riflesso, e con poca secrezione di muco
tenace attaccaticcio, il cui distacco e quindi anche espettorazione po-
trebbe favorire merce la sua eliminazione per le vie respiratorie.

7° Contro la tubercolosi, nella quale il solfo internamente preso non
pud che far male favorendo la diarrea ed eccitando il sistema vascolare,
e quindi producendo od accrescendo la consunzione. Se non di meno
IFr. HorMaNN, LORINSER, ENGELHARD, BEGBIE ¢ PAGE vantano il solfo,
non bisogna dimenticare, che qualche volta anche la tubercolosi si ar-
resta per le sole influenze igieniche.

8° Contro la scrofolosi (SoEMMERING), riguardo alla quale si po-
trobbe tentare, assieme a dieta ricostituente, nella cosi detta forma tor-
pida, ma giammai nella eretistica, nella quale di certo nuocerebbe; io
non ho ancora sperienze proprie In proposito.

9° Contro il reumatismo cronico afebbrile e la gotta (VAN Swig-
TEN e BARTHEZ), che di certo migliorano talvolta sotto 'uso delle terme
solfuree, benche queste non agiscano per il solo acido solfidrico, ed i
<olfuri alcalini. Potrebbe in questi casi promuovere il riassorbimento
degli essudati cronici e tardivi, eccitando il sistema vascolare, ed ac-
crescendo il consumo organico. Ma nulla di certo si sa finora in pro-
posito.

10° Contro i calcoli renali, contro cui unito ad acqua di pece do-
veva servire come specifico (PALMiERI), ma giova nulla affatto.

11° Contro gli esantemi cronici e contro la scabbia, malattie nelle
quali I'uso interno del solfo giova assai poco, benche il fatto dell’elimi-
nazione del medesimo per le glandole sudoripare dovesse farne in teoria
aspettare qualche cosa di meglio, tanto pit che & in proposito impor-
tante il suo uso esterno (vedi sotto).

122 Contro le /dropisic ed in ispecie contro la loro forma passiva
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(il vero trasudamento, la idriasi), nelle quali si crede agire come dia~
foretico; certo & che nei casi in cui preduce sintomi febbrili, accresce
anche la traspirazione cutanea, ma chi vorra produrre ad un idropico
qualunque uno stato febbrile che piu ancora ne consumi le forze? — E
del resto certamente curioso, che RoboLF1 propose il solfo coll'intenzione
opposta, cioe di diminuire i sudori colliquativi dei tisici. Io delle sue
polveri (contenenti oltre il solfo anche magistero di bismuto e bicarbonato
di soda che di certo fanno nulla per sé soli) non vidi aleun effetto, e
pure teoricamente il solfo solo, se 'effetto fosse stato tale, avrebbe po-
tuto agire eccitando contro i sudori paralitici. Ma le teorie in terapia.
valgono ben poco, se non sono fecondate dalla sperienza.

13° Contro diverse intossicaziont da sali metallici specialmente di
mercurio, piombo ed arsenico. Indubitatamente il solfo (e specialmente
il solfuro alcalino) giova contro gli avwvelenamenti recenti, per l'acido
solfidrico che sviluppa nell’intestino e che combinandosi cogli albuminati
metallici che vi incontra, 1li trasforma in insolubili ed innocui solfuri,
che poi per 'azione purgante vengono eliminati presto colle feci. Percio
anche nella colica saturnina, dove il solfo pud come purgante acce—
lerare l'eliminazione del piombo trattenuto nell’ intestino, la sua azione
favorevole si comprende perfettamente, ed i successi di NAvIER, LEDI-
BERDER, HILLAIRET ¢ MARGUERITTE possono incoraggiare ad usarlo in
queste contingenze. — Ma il solfo si & vantato utile anche contro gli
avvelenamenti cronici, contro i metalli assorbiti nel sangue e trattenuti nei
tessuti, e qui la sua azione & ben meno sicura e chiara. Si credeva alla
possibile trasformazione di questi sali di metalli in solfuri insolubili nel
sangue, il che per fortuna non & vero, perché altrimenti succederebbe al-
meno embolismo capillare; altri ammettevano la formazione di questi sol-
furi insolubili nei tessuti, nei quali i metalli cosi trasformati rimarrebbero.
inerti, senza pit nuocere all’'organismo; altri ancora credevano che il
solfo giovi per I'aumento della secrezione biliare, con cui vengono eli~
minati molti metalli dal corpo, e CLARus ammette la lontana possibilita
che il solfuro metallico combinato con albuminati sia solubile ed elimni--
nabile per il fegato. ASTRIE suppone la formazione nel sangue di solfito
di soda, il quale sciolga 'albuminato mercurializzato, ed al pari di lui
Hecger vanta la pronta guarigione della salivazione mercuriale col
solfo, ed anche Dzonpi, HERMANN, RoBBI e ConNrADI lo vantano contro
il mercurialismo acuto.

Potrebbe darsi che il solfo assorbito nel sangue in forma di solfuro-
alcalino accelerasse il ricambio materiale e quindi anche la combustione:
degli albuminati mercuriali, saturnini od arsenicali, e che quindi ne fa-
vorisse I'eliminazione dal sangue principalmente per mezzo della bile,
tanto pia che la maggior quantita de’ metalli assorbiti si deposita nel
fegato, cio che & ammesso anche da J. BRAUN. Presentemente pero il solfo
si & abbandonato in tutti questi avvelenamenti cronici per la sua poca.
o nessuna utilitd, e gli si sono sostituiti in parte i solfuri alcalini ed
in parte joduri e bromuri.

14° Contro la sifilide costituzionale, contro la quale non giova a
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nulla. Al piu si pud il solfo, per l'assorbimento consecutivo di solfuri
alcalini, usare come mezzo di assaggio allo scopo di assicurarsi, se la
sifilide & stata estinta merce le cure mercuriali usate: promuovendo
cioé l'eliminazione del mercurio dall’organismo, favorisce il riscoppio
della sifilide, se questa era solo soppressa, ma non ancora esaurita. Ma
a questo scopo giovano molto piu i solfuri alcalini direttamente sommi-
nistrati, oppure i bagni delle acque sulfuree, specialmente di quelle
termali.

15° Contro il diabete mellito, dove si spererebbe di favorire per
mezzo del solfo la combustione del zucchero che non brucia nel sangue
dei diabetici. Ma finora la sperienza non ha confermato queste speranze,
né sembrano le medesime molto razionali.

16° Contro la difteria ed il crup, contro cui il solfo agirebbe ad-
dirittura come specifico, 'uso interno combinandosi con quello esterno.

17° Contro molte malattie nervose dipendente da reumatismo o
gotta, specialmente contro le neuralgie e sopratutto contro 'ischialgia

(FuLLER).

Piu importante & I'uso esterno del solfo. In proposito lo si racco-
manda anzitutto:

1° Contro la scabbia. Si noti perd bene, che non basta una semplice
unzione della cute, ma prima di tutto c¢i vuole una energica frizione
della medesima, che ha il doppio scopo di lacerare la coperta epider-
moidale dei condotti dell’ acaro per esporlo direttamente al contatto
dell’ unguento, e di produrre meccanicamente un’irritazione ed infiam-
mazione eczematosa acuta della cute, in seguito alla quale si attivi e si
modifichi la sua nutrizione, si acceleri il distacco dell’epidermide amma-
lata e la riproduzione di un’epidermide nuova e sana. Si commendano
le formule seguenti, di cui si pud guarentire 1’effetto dopo poche frizioni =

Unguento di Bazin e di HELMERICH :

B,
Solfo depurato grm. venti
Carbonato di potassa grm. diect
Sugna grm. ottanta
Unguento di ALIBERT :
P
Solfo depurato grm. quaranta
Cloruro d’ammonio grm. dieci
Sugna grin. ottanta
Unguento di NEUMANN :
P
Sal ammoniaco depurato grm. dieci
Fiori di solfo grm. sessanta

Sapone domestico grm. centosessanta
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Unguento di WILKINSON originale :

P Solfo sublimato
Sapone nero ana grm.trenta
Polvere di veratro bianco grm. diect
Nitrato di potassa grm. uno
Sugna grm. centotiania
Olio di bergamotto gocece diect
Unguento di WiLkiNsoN modificato da HEBRA :
P.
Solfo depurato
Olio cadino ana grm. ventt
Sapone verde
Sugna ana grm. cinquanta
Creta grm. quindici
Unguento aristocratico di BOURGIGNON:
P
Olio di lavendula
» cariofilli
» limone
» di menta peperita
» cinnamomo cassia ana grm. cinquanto
Gomma dragante grm. centocingquanta
Tuorlo d’uovo uno
Carbonato di potassa grm. venti
Solfo depurato grm. cinquanta
Glicerina grm. cento
Unguento mio:
P
Creta grm. venticingue
Fiori di solfo grm. cinquanta
Sapone verde potassico
Sugna porcina ana grm. cento

Il solfo, che non &, come dicemmo avanti, quell’ottimo parasiticida
dell’acaro, che si credeva, non & per la cura esterna della scabbia punto
indispensabile, giacché I'effetto non si ottiene, se la cute non viene ener-
gicamente confricata, mentre la guarigione & quasi ugualmente sicura
con un unguento di farina fina di mattoni, che pure apre i condotti
dell’acaro e portandolo a contatto dell'unguento, gli toglie 1'aria da re-
spirare e cosi lo uccide, come si dimostro in un ospedale militare di
Praga, dove per viste economiche si ricorse a si semplice unguento.
Veramente parasiticidi dell’ acaro sono solo quelle pomate, che conte-
nendo anche carbonato di potassa o sapone potassico, favoriscono lo
sviluppo di solfuro di potassio, il quale uccide 1’ acaro, se abbastanza
concentrato, in brevissimo tempo (KucHENMEISTER). Oggi il balsamo
peruviano rende superflue tutte queste pomate di solfo.
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2° Oltrecio gli unguenti di solfo possono far bene contro tutti gli
esantemi cronici asciutti, che producono delle squame, in ispecie contro
Ieczema cronico e la psoriasi, non che contro la pitiriasi versicolore
(GUBLER), meno contro i licheni papulosi. In tutti questi casi il solfo
agisce come irritante la pelle, modificandone la nutrizione e producendo
uno stato subacuto che pud durevolmente vincere I’anomalia cronica.

3° Speciale vantaggio recano le pomate di solfo contro 'acne dis-
seminata e 'acne rosacea (HEBRA), non che contro la sicosi: giova qui
la pasta di Wirson (composta di solfo precipitato e di acqua) usata per
pennellazione; ma recano indiscutibilmente maggiore vantaggio anche
qui le combinazioni del solfo con sostanze che producono solfuro alca-
lino, come per es. 'acqua di KtaMERFELD, consistente di solfo precipitato
ed acqua di calce, e la pasta di HEBRA, che si porta la sera sulla faccia
mediante un pennello, e la mattina si lava con un liquido mucilaginoso
tiepido, ripetendosi la pennellazione per tutte le notti di seguito, finché
si ottiene un’irritazione della pelle:

Pasta di HeBrA contro Uacne:

Solfo precipitato

Carbonato di potassa

Glicerina

Acqua di lauroceraso

Spirito di vino ana grm. dieci

4° Insufflazioni di solfo furono vantate specialmente contro la difteria
(difterite e crup difterico): dopo che FRriTzE ne fece grandi encomii
nel crup, LAGAUTHERIE se ne fece deciso propugnatore, e HEYN, ABELIN,
CrispiNo e LaAMINI assicurano di avere con questo metodo guarita la
difteria tanto pit sicuramente, quanto piu presto si procedette all’ap-
plicazione del solfo. Ma altri non potettero confermare le speranze ri-
poste dai citati autori nel solfo contro la detta malattia.

5% Suffumigazioni di solfo furono vantate contro la febbre del va-
Juolo da KJALTELIN, ma certamente senza ragione.

6° Nella congiuntivite granwlosa le pomate di solfo non giovano
abbastanza e sono quindi oggi disusate.

7° Nel reuwmatismo, specialmente in quello afebbrile muscolare, si
vantod il solfo polverato asciutto per fregagioni (O’'ConnNor) od in forma
di unguento per frizioni, con consecutivo involgimento in lana (GIESELER) ¢
probabilmente questa lana e le forti frizioni fecero piu del solfo ne’ casi
in cui sc ne ottenne vantaggio.

8% Assanini, GALES ed altri vantarono anche le suffumigazioni disolfo
bruciato, che sviluppano acido solforoso. per scopo desinfettante nelle
mfermerie, ed anche contro gli esantemi eroniei, il reumatismo cronico
e la gotta. Nelle infermerie il loro uso & piuttosto nocivo perche I'aria
viene impregnata di un gas irrespirabile ed assai velenoso, senza che
I'esperienza abbia potuto mai constatare un effettivo vantaggio riguardo
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alla distruzione dei miasmi e contagi; contro le altre malattie citate non
hanno mai giovato nulla, ma le hanno bensi complicate almeno con acuti
catarri laringei e bronchiali, e quindi per fortuna sono oggi completa-
mente fuori di uso.

Dose. I fiori di solfo depurato si danno internamente in polvere,
10-50 centigrammi per dose, e volendo purgare 2-4 grammi per dose,
fino ad 8-12 gr. per giorno. Il solfo precipitato, piu energico, si da per
purgare ad 1 grm. per dose, a 2-4 grm. per giorno. Il piu attivo solfo bruno
si da in pillole, 10-20 centigrammi per dose. — Negli unguenti si pre-
serivono 20-50 centigrammi di solfo per ogni gramma di adipe (5-10
grammi per 20 grammi d’unguento).

§ 40. — Parte farmaceutica.

11 solfo si trova nella natura anorganica in rupi argillose o subli-
mato attorno i crateri dei vulcani. Le pit grandi miniere di solfo (sol-
fatare) si trovano in Sicilia.

Il solfo venale si trova nel commercio a. i forma di cannoli,ed
allora si chiama anche solfo citrino (Sulphur citrinum, Sulphur venale),
e bisogna badare che non contenga dell’arsenico; & un corpo solido di
color giallo-vivo, inodoro, che perd strofinato acquista un odore simile
a quello che sviluppa intensamente se viene acceso, nel qual caso brucia
con fiamma azzurro-chiara ed emana vapori di acido solforoso, irrespi-
rabili, irritanti e di odore caratteristico; & insolubile nell’acqua, solubile
nell'olio di trementina, meno nell’alcool; — b. in forma di polvere
eristallina gialla, nel qual caso si chiama solfo sublimato crudo (Sul-
Phur sublimatum crudum, Flores sulphuris venales), che pure con-
tiene spesso arsenico ed & di reazione acida da acido solforoso ine-
rentegli.

Per 'uso medico si adopera 1° il solfo depurato ossia ﬁ(;ri di
s0lfo (Sulphur sublimatum lotum, Sulphur depuratum, Flores sulphu~
ris), che si prepara lavando il solfo sublimato crudo, dopo essersi per-
suasi pero, che non contiene arsenico, onde levarne I’ acido solforico;
¢ di colore intensamente giallo;

2° 1l solfo precipitato o latte di solfo (Sulphur preecipitatum,
Lac sulphuris, Magisterium sulphuris), che si ottiene dal persolfuro di
potassio trattandolo con acido cloridrico, oppure : facendo bollire 1 parte
di calce caustica recente e 2 parti di solfo sublimato con 24 parti di
acqus, col che si forma solfuro di calcio ed iposolfito di calce; aggiun-~
gendo 3 parti di acido cloridrico, si precipita il soifo che nuovamente si
tratta con poco acido cloridrico (la duodecima parte di quello adoprato
prima) e poi si lava con moltissima acqua, finche perda la reazione
acida; costituisce una polvere giallo-biancastra, insipida ed inodora;

3° il solfo bruno vischioso di Hannon, (Sulplwr viscosum Hanno-
nis), che si ottiene mescolando 2 parti di nitrato di potassa e 2 parti
di cloruro di sodio con 1 parte di solfuro di rame, ed aggiungendo
dell’acido cloridrico fino ad esaurita la effervescenza; il solfo bruno nuota
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allora sulla superficie in forma di globuli. — In questo speciale stato
molecolare il solfo & molto piu attivo come eccitante ed irritante locale,
¢ 6-8 parti di solfo bruno corrispondono a 20 parti di solfo depurato;
agisce come i solfuri alealini, ma non cauterizza mai, né ha il loro
cattivo odore. Si deve preparare sempre di recente, perché diventa
presto duro ed inattivo. Secondo CLARUS si ottiene lo stesso riscaldando
il solfo depurato fino a 260-280° C. e versandolo poi rapidamente in
acqua fredda.

La farmacia ne possiede i seguenti preparati:

1° Unguento di solfo semplice (Unguentum sulphuratum simplex),
consistente di 1 p. di solfo depurato e 2 p. di sugna;

2° Unguento di solfo composto (Unguentum sulphuris composi-
tum), che consiste di ana 1 p. di solfo depurato e solfuro di zinco in
8 p. di sugna;

3% Balsamo di solfo (Oleum Lini sulphuratum, Balsamum sulphy-
ris), composto di 1 p. di solfo sublimato con 6 p. di olio di lino, bolliti
in un vaso di ferro fino a dare una massa omogenea bruno-rossa della
consistenza della trementina. Ha un cattivo odore e sapore. Si usa contro
il reumatismo cronico e contro i catarri bronchiali cronici a 5-15 gocce
internamente, e contro la scabbia ed ulceri torpide esternamente per
fasciature ;

4° Balsamo di solfo composto o terebintinato (Balsamum sul-
phuris compositum, seu terebinthinatum, Balsamum vitee Rulandsi,
Oleum terebinthine sulphuratum), che & il balsamo di solfo semplice,
seiolto in olio essenziale di trecmentina, vantato contro i reumatismi, i
catarri e specialmente anche contro la calcolosi renale, contro la quale
oggi ¢ ancora in uso sotto la forma dell'olio di Haarlem.

Il solfo entra anche nella polvere di liquirizia composta (Pulvis
Liquiritice compositus), che contiene principalmente anche sena (vedi
questa).

Ordine II. — Combinazioni Binarie Metalloidi.

FamicrLia I. — VEICOLI DEL RICAMBIO MOLECOLARE.
I. Acqua.
Aqua.
§ 41. — Parte fisiologica.

L’acqua non agisce sull'organismo solo per la propria sostanza, ma
ben anche per la diversa sua temperatura; pero, in questo luogo dob-
biamo limitarei a considerarla sotto il punto di vista farmacologico, e
non sotto quello dell’ astatmologia.

L'acqua si trova in tutti gli organismi vegetali ed animali nella
doppia forma, come mestruo liquido, per disciogliere ed assumere tutte
le sostanzo del ricambio materiale, e come costituente chimico, cio¢ parte
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integrante della composizione delle sostanze organiche ed organizzate.
Possiamo dire che davvero senz’acqua la vita sarebbe ancora piu im-
possibile che senza ossigeno, senza il quale pare che almeno certi orga-
nismi inferiori possano vivere, ed in questo senso apprezziamo volontieri
il detto antico dell'omne vivum ex aqua.

Il corpo umano contiene per ogni 1000 grammi del suo. peso 676
grammi di acqua, cioé pitt di due terzi, ed il sangue umano 789 parti
per mille, quasi quattro quinti (MoLEScHOTT).

Noi perdiamo continuamente dell’ acqua per il ricambio materiale
con tutte le escrezioni, e la perdiamo in forma di vapore ed in forma
liquida. Per coprire queste spese, la introduciamo anche in grandissima
quantita e la sua insufficienza nel corpo, la sua mancanza nei tessuti,
viene percepita sollecitamente in forma di sefe dall’'organismo intiero,
e non solo nelle fauei, nelle quali pero la sete, quantunque sensazione
generale dell’essiccamento del corpo, si localizza, si concreta e si palesa
per l'asciuttezza della mucosa. Noi introduciamo I'acqua non solo beven-
dola come tale, ma anche tutte le altre bevande sono in grandissima
parte composte di acqua e perfino tutti i nostri cibi ne contengono una
grande quantita. Cosi per esempio secondo MoLEscHOTT il tuorlo dell’'uovo
di gallina contiene 524 parti di acqua sopra 1000, la carne 700-800 per
mille, le frutta 800-900, i cocomeri 970 per mille, mentre la farina
ed i legumi che si lasciano asciugare e quindi perdono moltissima acqua,
non ne contengono che 90-160 per mille e coll’acqua stessa con cui si
fa la pasta del pane, questa ne contiene sempre ancora meno del 500
per mille.

Nella bocca 1 acqua scioglie le sostanze solubili che ivi incontra
e le trascina con se¢, diluisce la saliva, e viene in parte anche assorbita
dalla mucosa boceale. Gargarizzata e sputata lava la bocca ed elimina
i residui dei cibi, trattenuti fra i denti. Nelle fawuci essa toglie la sen-
sazione spiacevole dell'asciuttezza che prova il sitibondo, e viene spesso
in ajuto alla deglutizione del bolo alimentare. Nello stomaco e nell in-
testino facilita sopratutto il processo della digestione, se introdotta
nella quantita conveniente, coutribuendo alla soluzione di molti ingesti
ed alla trasformazione ed assimilazione di altri (I'amido per esempio
non puo diventare zuechero che assumendo due parti di acqua), mentre
introdotta in quantitd eccessiva deve impedire la digestione allungando
troppo il succo gastrico e quello enterico. In secondo luogo 'acqua viene
nello stomaco ed intestino assorbita assai presto ed in grande quantita,
e tanto piu quanto pit povera di sali, per mezzo delle vene che la por-
tano al fegato, ed oltrecid favorisce anche l'assorbimento del chilo per
le glandole ed i vasi linfatici (chiliferi), accrescendo la differenza di
densita tra il chilo e la linfa. In terzo luogo promuove l'avanzamento
meccanico del contenuto gastroenterico, parte per la sua diluzione, e
parte eccitando meccanicamente il moto peristaltico; bevuta in troppo
grande quantita per volta pud eccitare addirittura il vomito per ecces-
siva dilatazione dello stomaco, cio che e tanto piu facile, quanto meno
¢ sviluppato il fondo del ventricolo, od almeno facilita od accelera il
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vomito se questo viene eccitato da altri stimoli (sostanze fermentanti
nello stomaco, vomitorii), lo rende meno grave per l'ammalato e rende
in pari tempo la evacuazione del contenuto gastrico piu completa; cost
pure, non venendo assorbita tutta I'acqua dall'intestino, se fu introdotta
in grande quantita, impedisce la formazione di scibale dure, favorisce
la defecazione, o promuove perfino una leggera e poco durevole diarrea.

IV acqua assorbita diluisce ed aumenta per il memento la quantita
assoluta del sangue, ma viene presto rieliminata col mezzo di tutte le
cserezioni, in ispecie per i reni, per la pelle e per i polmoni, non che
per le glandole salivari, per il fegato e col muco enterico, per cui ri-
compare nell’orina, nel sudore e nella traspirazione invisibile della cute
(come vapore), nella esalazione polmonare (pure come vapore) e ne'la
saliva, come colla bile e col muco nelle feci. Tutte le escrezioni ne ven-
gono accresciute in quantitd al pari di quelle secrezioni che rimangono
nel corpo e tornano ad essere assorbite, come per esempio il sueco ga-
strico, quello enterico, una porzione della saliva e bile e cosi via. L'ac-
(ua cioe & il veicolo di tutte le sostanze escrementizie e semplicemente
secretizie e quindi costituisce la maggior parte della loro quantita. Dal-
I'aumento consecutivo di tutte le secrezioni ed escrezioni risulta anche,
che un allungamento durevole del sangue & impossibile, perche le me-
desime  erescono mello stesso grado in cui viene assorbita 1'acqua, il
che & dovuto in ispecie alla costanza della tensione vascolare sotto una
data pressione del cuore, ed all’aumento di certe escrezioni, in ispecie
dell’orina e del sudore, sotto un aumento della pressione cardiaca e del
contenuto vascolare. Una maggior quantita di sangue viene cioée nell'u-
nita del tempo a contatto delle glandole uropoetiche e sudoripare, ed
in questo modo grandi quantita di acqua agiscono come diurctiche e
diaforetiche, ed ognuno sa, che quanto pia si beve, tanto pia si orina
d'inverno e si suda d’estate, perche secondo la temperatnra esterna di-
minuisce o si accresce la evaporazione dell'intiera superficie del corpo.
Secondo FFarck un litro d'acqua bevuta ricompare intiero nell'orina
entro tre ore, e quantita minori entro due ore; perdo tutto dipende in
proposito dalle condizioni della traspirazione cutanea. — Secondo CHOSSAT,
JECQUEREL, LLENMANN ¢ WINTER l'acqua bevuta in gran quantita au-
menta anche la quantita delle sostanze solide escreate assieme coll’orina
¢ colla bile (specialmente anche dell'urea), e quindi I'acqua si deve con-
siderare pure come il mezzo pin importante di lavare o di purificare il
sangue.

L'acqua injettata nelle diverse cavitda del corpo agisce in ispe-
cie assumendo le sostanze solubili che vi trova o trasportando le inso-
lubili meccanicaniente, o diluendo 1 liquidi ivi esistenti, e ritornando
all'infuori li traseina con se, li evacuna e quindi lava il cavo organico. Una
parte ne viene pur sempre assorbita, e questa e tanto piu grande,
¢quanto minore & la quantita dell'acqua injettata. Cio vale in ispecie per
il retto ed & importante per le rispettive applicazioni pratiche. Favrck
dimostro con sperimenti che I'acqua della temperatura di 0-30° C. injet-
tata nel retto viene intieramente assordita fino alla quantita di 330
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erammi e fra i 12 ed 1 43° C. anche fino alla quantita di 660 grammi;
le stesse quantita d’acqua di altra temperatura e quelle sorpassanti i
660 grammi, di qualsiasi temperatura essa sia, agiscono come evacuanti.

Del resto la dove importa molto che I'acqua injettata nel retto sia
trattenuta ed assorbita, sara sempre prudenza injettare quantitd molto
minori : io soglio impiegarne non pia-di 50-60 grm. per volta coi piccoli
schizzetti usuali, salvo I casi nei quali impiego ’enteroclismo, ne’ quali
ultimi injetto 11/9-2 litri d'acqua, perche allora questa arriva nelle anse
intestinali alte, e se una buona parte ne ritorna in fuori, sempre ne
resta tanto nell’intestino da soddisfare all'intento.

Injettata nel sangue, |’ acqua altera la proporzione dei sali del siero
in grazia della quale si conservano i globuli ematici, per cui, diventando
maggiore la endosmosi verso gli emociti, questi si gonfiano e persino
scoppiando si distruggono.

L'acqua applicata esternamente, in ispecie per immersione del
corpo, ne lava la superficie, trasportando le sostanze solubili e le inso-
Tubili ad essa attaccate, in ispecie le cellule epidermoidali distaccate, 1
parasiti epizoi ed ogni specie di sporcizie, con che attiva la funzione
della pelle e la sua nutrizione.

Agendo per lungo tempo sulla pelle, la epidermide si gonfia di
acqua ed i suoi strati superiori si distaccano piu facilmente, perdo se-
condo FaLck questa imbibizione non oltrepasserebbe il grado della di-
latazione delle cellule per la temperatura dell' acqua, per cui sarebbe
tanto maggiore, quanto piit calda ¢ l'acqua. Io devo opporre a questa
osservazione il fatto, che anche acqua abbastanza fredda (come io trovai
sperimentando con acqua di 12-15° C.) gonfia la epidermide notevolmente
ed in un tempo non molto lungo.

Riguardo all'assorbimento dell’acqua per la pelle sana le opinioni
sono molto divise. CoLLARD DE MARTIGNY vide scomparire l'acqua rac-
chiusa ermeticamente tra la pelle dell'nomo ed un vetro d’orologio. Tom-
Mas1 crede poterlo pure dimostrare per l'uomo, calcolando si nella per-
dita di peso per un bagno caldo, come nell'aumento per un bagno freddo,
le maggiori e minori perdite per i polmoni, e LEHMANN spiega la ab-
bondante diuresi dopo un bagno freddo non solo per la sospesa traspi-
razione cutanea, ma specialmente anche per l'assorbimento di acqua dal
di fuori. CLARUS e molti altri sono dello stesso avviso, ed almeno ri-
guardo all’assorbimento per la pelle di certe sostanze sciolte nell’acqua,
le esperienze di Briickg, Lupwie, HomoLLE parlano per il medesimo.
Pero FaLck & ricisamente contrario alla ammissione dell’ assorbimento
di acqua per la pelle sana, e VI1ERORDT crede che se difatti esiste, &
minimo.

Noi non intendiamo qui di voler decidere una cosi delicata qui-
stione, ma crediamo di dover pronunciarci sulla medesima piuttosto af-
fermativamente che negativamente, e cio per le seguenti ragioni. L’au-
mento della diuresi nel bagno freddo sta in nessuna proporzione colla
sospesa traspirazione cutanea, ed oltrecio lo si osserva anche nel bagno
caldo, nel quale non lice derivarlo da ristringimento dei vasi periferici
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od afflusso maggiore agli organi interni e quindi anche ai reni; il bagno
inoltre disseta prontamente, come ognuno si pud facilmente convincere
¢ cio anclie d'estate e nell’acqua tiepida, e perfino i cholerosi che hanno
<1 crudele sefe, trovano nel bagno diminuzione di questo tormento, e lo
stesso vale dietro la mia sperienza pei diabetici la cui pelle asciutta ¢
marantica certamente non accrcscc la sete per troppa traspirazione al-
I'aria ; inoltre le sperienze dei medici pratici e 1'innegabile differenza
di azione dei diversi bagni mincrali della stessa temperatura sembrano
motivi importanti onde ammettere 1l riassorbimento di acqua per un or-
gano che cscrea dell’acqua, e che oltre I'epidermide possiede anche tante
glandole sudorifere, i cui epitelii non si sono in proposito ancora abba-
stanza considerati; inoltre la quasi-costanza del peso avanti e dopo il
bagio di una certa temperatura non si pud ancora ritenere come prova
contraria, perchie funzionando tutti gh organi escretorii, le escrezioni
crescono prontamente e nella proporzione dell’acqua assorbita; e final-
mente, come dinostro LLeayanny, dopo un bagno sedentario freddo non
auntenta solo 'acqua nelle orine, ma anche 1'urea cresce di 20 per cento,
i"acido nrico del doppio, ed in altre proporzioni aumentano pure tutti
i sali fissi delle medesime, e quantunque 1’aumentata respirazione nel
bhagno freddo aceresca la combustione ed il consumo, pure ci vuole I'au-
mentata introduzione di acqua, perché aumenti la eliminazione delle ma-
terie distrutte. Dipende inoltre molto da diverse circostanze che non
sempre furono valutate ne si possono valutare, cost per esempio la pelle
munita di seho segregato in maggior quantita dalle glandole sebacce,
potrebbe certamente assorbire meno acqua che dopo lavata con saponi;
mancando la sete e contenendo quindi i tessuti una sufficiente quantita
d'acqua, la endosmosi cutanea dovra cssere pure minore che non la dove
¢'e scte ed 1 tessuti mancano di acqua; in individui idremici I assorbi-
niento deve essere pure minore che in quelli di sangue sano o perfino
in diabetici ed in cholerosi con sangue inspessito, e cosl via.

Io sono persuaso, che finora non si e sperimentato in proposito come
si sarebbe dovuto, perclie sperimenti simili si dovrebbero fare solo so-
pra individui fortemente sitibondi, giacché persone, il cui organismo con-
tiene la neeessaria quantita di acqua, non potranno mai assorbire acqua
dal di fuori per la pelle: il nostro corpo non & una spngna, da poter
ricevere acque ad libitum e da goufiarsi. Quando tutti 1 tessuti e vasi
hanno quell’acqua che per essi ci vuole, non possono assumerne dell’al-
tra; la stessa tensione normale specialmente dei vasi a cid si oppor-
rebbe.

Altro ¢ sperimentare in proposito sopra individui mancanti della
necessaria qnantita d'acqna, coi tessuti prosciugati, col sangue conden-
xato, coure pud essere il caso ne’ cholerosi e nei diabetici con grande po-
liuria, cui si xia sottratta per un certo tempo I'acqua da bére, da spingere
la loro sefe ad un maximum. Ed uno sperimento siffatto Lo eseguito io
nella niia clinica, assistito dal mio coadjutore Paorveer. Ho fatto sof-
frire ad nn diabetico che elinlinava giornalmente otto litri d’orina, la
scte per 24 ore, e dopo I'ho fatto mettere continuamente sorvegliato in
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un bagno tiepido; le orine emesse prima del bagno avevano il peso specifico
di 1033 con 140 grm. di zucchero per litro; durante il bagno prolungato
diede 823 cent. cub. di orina col peso specifico di 1030 e con 110 grm. di
zucchero per litro, e le prime orine eliminate dopo il hagno erano 300
cent. cub. col peso specifico di 1030 e con soli 100 grm. di zucchero per
litro. Questo allungamento delle orine durante e dopo il bagno colla
crescente diminuzione del zucchero, senza che linfermo avesse bevuto,
e la diminuzione nel bagno della sete, dimostrano, come mi pare, che
quell’organismo prosciugato per il lungo digiuno d’acqua ha assorbito
acqua nel baguo, ed io credo che lo dimostrino meglio di quanto I a-
vrebbe potuto dimostrare la bilancia, pesando 'ammalato avanti e dopo
il bagno: perché I'urinazione avvenuta durante il bagno doveva togliere
al peso anche pitt di quanto gli avrebbe potuto far guadagnare I'as-
sorbimento di acqua per la cute. Non pretendo di aver con cio dimo-
strata indubbia la possibilita dell’assorbimento di acqua per la pelle co-
perta d’epidermide : ma credo che questa sia la via piu adatta a risolvere
la quistione sperimentalmente e che il risultato del mio sperimento sia
favorevole all’assorbimento cutaneo dell’acqua in date condizioni.

Resta in ogni modo fuori dubbio che I'assorbimento dell'acqua per
la pelle coperta di epidermide, & minore di quello di certe soluzioni ac-
(uose, se la pelle & privata dell’epidermide.

Riguardo alla diversa temperatura dell’acqua estremamente applicata,
hasta che io qui ricordi che 'acqua calda riscalda, eccita e dopo rilascia,
mentre la fredda rinfresca, anestetizza ed astringe.

11 vapore acqueo inalato e cosi pure l'aria umida aumentano per
assorbimento in piccola parte I'acqua del sangue; ma la loro azione prin-
cipale & quella di rendere il muco bronchiale, in ispecie se & tenace,
pit liquido e di facilitarne il distacco dalla mucosa e la eliminazione
colla tosse. — Agendo sulla superficie della pelle, diminuiscono la tra-
spirazione cutanea, e se questa & eccitata da cause interne, favoriscono
la sua condensazione in forma di gocce (sudore). Il vapore caldo agisce
specialmente per la sua temperatura.

§ 42. — Parte clinica.

Anchie qui considereremo 1l'uso dell’acqua indipendentemente dalla
sua diversa azione secondo la temperatura, attenendoci all’ acqua come
mestruo e veicolo del ricambio materiale, e menzionando la sua tempe-
ratura solo incidentalmente, in quanto che contribuisce a soddisfare il
bisogno della cura.

Le indicazioni terapeutiche dell’uso interno dell’acqua spettano alle
seguenti malattie o stati morbosi:

1° Indigestione dipendente da anomala secrezione di succo ga—
strico; vi hanno molti individui che non bevendo durante il pasto non
digeriscono, mentre ad altri bisogna proibire di bere durante il pranzo, per-
ché una eccessiva diluzione dei succhi gastrico ed enterico li rende poco
atti alla digestione, come ci0 s1 osserva spesso in donne clorotiche, ed in
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renerale nell'idremia. La quantita dell’acqua da bérsi sotto il pasto di-
pende in parte anche dalla qualita dei cibi, in ispecie dalla quantita di
acqua che essi medesimi contengono. Chi per esempio non mangia mi-
nestra, o chi si nutre prevalentemente di farinacei e leguminosi, avra
pin bisogno di hére aecqua che colui che usa la minestra od i brodi
¢ si ciba specialmente di carne, verdure e frutta. Sibadia cio special-
niente nei bambini, i quali se abitualmente mangiano molto pane asciutto
¢ non hevono, diventano facilmente scrofolosi, non estraendone abbastanza
materiale plastico. Oltrecido 'acqna promuove 1 avanzamento del succo
gastrico, col che giova spesso contro la pirosi, abbreviandone la durata.

2° Stitichezza; vi sono deglindividui che sono stitici perche be-
vono troppo poco; a molti del resto un bicchiere di acqua fredda preso
ogni mattina a digiuno, procaccia il benefizio del corpo, ed altri otten-
gono lo stesso scopo bevendo entro un’ ora e passeggiando 5-10 bicchieri
di acqua.

3° Vomiturizioni, senza che si possa ottenere il vomito, come cio
suecede per fermentazioni anormali di cibi residuati o dopo emetici, se
il contennto gastrico é troppo scarso; un bicchiere di acqua, in ispecic
se tiepida, facilita in questi casi il vomito assal.

1° Sete, non solo se la medesima é fisiologica, ma anche in tutti gii
stati patologici in cui la medesima é aceresciuta per I'aumentata perdita
di acqna, come nelle malattie febbrili in generale, nel cholera, nel dia-
bete, ece. Siebbe il pregiudizio di negarlo ai diabetici per impedire la
poliuria! Ma questa ¢ conseguenza necessaria della presenza del zucchero
non bruciato nel sangue e dipende dal risultantene accrescimento della
endosmosi ed esosmosi nei canaletti uriniferi e capillari sanguigni. La
sete dei diabetici & cosi grande per la maggiore densita del sangue, che
sottrae I'acqua a tutti i tessuti, e percio il paziente, cui sinega il bére,
s1oessicea pin presto e muore avanti tempo, mentre colui che beve molto,
risparmia l'acqua necessaria ai tessuti e diluisce il suo sangue diretta-
mente con quella bevuta. — Nel cholera non si possono concedere che
piccole quantita per volta (meglio ancora pezzetti di ghiaccio) che umet-
tino le fanci e vengano presto assorbite; quantita maggiori ridestano il
vomito ed aumentano la diarrea, perche il tratto digerente ha perduto
in questa malattia la facolta assorbente, che ¢ esclusa dalla sua tendenza
eminente all’afidrosi abbondantissima. — Sono false le opinioni che I'a-
zione dissetante dell'acqua dipenda dal maggiore turgore degli emociti
per anmento di acqua nel siero sanguigno, perché questa rimane per
lungo tempo la medesima, crescendo la escrezione in proporzione del-
anmentata introduzione, — o che si riduca semplicemente alla sottra-
zione di calorico come crede PosNERr, perche, per esempio, nel diabete
abbiamo diminuzione di temperatura e cio nonostante sete fortissimna.
Siecome la sete dipende dallessiccamento dei tessuti di tutto il corpo,
cosl P'acqua disseta, diminuendo 'endosmosi sanguipetale dei tessuti o
producendo anzi esosmosi sanguifugale.

0% Malattie febbrili in generale, tanto flogistiche che infettire,
nelie yuali st dia per hibita scnz’altro acqua fresca, la quale appunto
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come rinfrescante ¢ assai grata allammalato ed un sorso del'a quale
mitiga la sete e ristora pilt che un litro di un’infusione calda. L’azione
rinfrescante o temperante inerisce in certo grado all'acqua come tale,
qnalunque temperatura essa abbia, basta che sia inferiore a quella del
corpo, perché promuove in ispecie la cvaporazione cutanea o la secre-
zione d’orina, con cui si sottrae del calorico all’organismo; ma quanto
pitt fredda l'acqua, tanto minori quantita bastano a rinfrescare, percho
tanto pitt calore sottrae l'acqua stessa per scaldarsi alla temperatura del
corpo. — Si credeva prima che nelle malattie flogistiche delle vie
respiratorie 1'acqua fresca possa raffreddare il paziente ed accre-
scerne il male, ma cid varrebbe solo per grandi quantitd, perché le pic~
cole vengono presto riscaldate nello stomaco, e del resto il rinfresca-
mento per dosi spesso ripetute non ha quell’effetto nocivo che una volta
si sospettava; anzi og2i si sottrae a posta ai febbricitanti il calore in
ozni modo possibile per proteggere il corpo dall’ eccessiva combustione
che si crede accresciuta dalla temperatura elevata, e per combattere cosi
direttamente la febbre; oltrecid nelle malattie febbrili 'acqua promuove
anche la defecazione, e giova per 'aumento del sudore e delle orine,
con cul vengolo eliminate molte sostanze escrementizie, il che, prescin-
dendo dalla sottrazione di calore, e di grande importanza per la guari-
gione del paziente. — Nelle infezioni acute in questo modo 1 acqua
bevnta puo contribuire anche all’ eliminazione del virus riprodotto
nell’organismo.

6° Dermotifo, nel quale io ho ottennto i pit brillanti cffetti dalle
grandissime quantitd d’acqua fatte consumare nelle ventiquattro ocre.
Io ordino in questa malattia, oltre la continua corrente d'aria, 4-6 litri
d’acqua fresca per ogni giorno, che faccio somministrare a piceoli sorsi,
anche 2-3 cucchiajate ogni 5-10 minuti (perche altrimenti I'infermo non
arriva a consumarne tanta in una giornata); qualcuno de’ miei ammalati
& arrivato a consumarne fino a 10 litri per giorno, ed un dottore pra-
ehese qui caduto infermo di dermotifo, e dotato di grande capacita dello
stomaco per ricevere liquidi, fino a 14 litri! Con questo metodo di
tdroterapia interna, cui aggiungo se la temperatura e troppo alta, an-
che le abluzioni generali spesso ripetute con acqua fresca, i miei am-
malati sfebbrarono di solito parecchi giorni avanti il quattordicesimo, e
spesso erano gia apiretici, mentre fioriva ancora la roseola del tifo esan-
tematico sulla cute. — Nell'ileotifo lo stesso modo reca anche qualche
vantaggio, ma infinitamente minore che nel dermotifo.

7° Malattie degli organi respiratorii, in ispecie se il secreto dei
bronchi & tenace o se si tratta di essudati pneumonitici che vengono dif-
ficilmente espettorati. Nei catarri recenti 'acqua calda & un ottimo espet-
torante ed & essa che agisce cosl nei diversi infusi usati; le erbe non
agginngono che il sapore. Nella pneumonite l'acqua si dia temperata, se
si vuole dare in maggiore quantita, piuttosto fresca, ma non troppo
fredda, e poca per volta.

8° Malattie delle vie orinifere, esclusi i reni, quando la forte con-
centrazione delle orine, siano acide od alcaline, accresce per irritazione
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il dolore locale e Jo stato infiammatorio della mucosa od impedisce la
ruarigione di uleeri; P'acqua in questi casi diluisce la orina e la rende
(uindi meno irritante. Quando pero sono infiammati acutamente i reni
stessi, il voler diluire 'orina in questo modo, come moltiautori erroneamente
consigliano, & assolutamente nocivo, perche i reni costretti a funzionare di
piu, s’irritano e s'infiammano ancora maggiormente, col clie diminuisce
la secrezione di orina in generale e si favorisce l'idropisia. Il costume
di bére molta acqua preserva fino ad un certo punto anche dalla wuro-
litiast.

9° (otta ed Ossalemia, nelle quali 'acqua bevuta abbondantemente
e di vantaggio indubitabile, perche facilita la eliminazione delle sostanze
escrementizie (cioe qui in ispecie dell’acido urico ed ossalico) e la rinno-
vazione del sangue. E probabile che molte acque minerali agiscano cosi
proficuamente contro la gotta appunto percio, che i sali contenuti ac-
celerano di molto la rinnovazione del sangue e quindi aumentano 1’ e-
sportazione dell’ acido urico localmente prodotto ed accumulato. €1
vuole in questi casi propriamente una lunga cura di acqua, ed anzi
perche si tratta sempre di individui molto disposti a recidivare, direi che
essi dovrebbero per principio bére molta acqua per tutta la loro vita,
pit di quanto richiede la sete. Si noti che per queste cure prolungate
ci vuole 'acqua fresca, perché quella calda raccomandata da molti per
viste teoriche, produce se bevuta in gran quantita, presto un rilascia-
mento e dilatazione dello stomaco e spesso auche catarri cronici incu-
rabill.

10° Infezioni croniche, in ispecie da malaria e da sifilide, per le
(uali vale lo stesso che dicemmo della gotta, e che vengono ccrtamente
utigliorate sotto le cure idroterapiclie, benche non radicalmente guarite.
Per la malaria & da notarsi che ci vuole un’ acqua sorgiva, limpida ¢
pura, ¢ mai quella di contrade, dove domina il miasma palustre.

1i° Intossicazioni croniche da wmetalli, in cui per la stessa ra-
gione giova la accelerata rinnovazione del sangue, la facilitazione del
ricambio materiale e dell’eliminazione.

12° Intossicazionr acute da veleni caustici, solubili nell’ acqua, che
per introduzione di grandi quantita della medesima nello stomaco si
allungano e perdono la forza corrosiva, ed oltrecid vengono per il vp-
niito pin facilmente e pit completamente eliminati. Si badi pero che
I'acqua puo essere utile solo nei primi mmomenti, perche se le pareti
gastriclie sono un po’ piu profondamente cauterizzate ed esulcerate, la
dilatazione dello stomaco per molta acqua potrebbe favorirne la perfo-
razione o rottura nelle localita assottigliate; oltrecido non si dimentichi
mai di somministrare contemporaneamente 1'emetico, perche I'acqua per
s¢ puo bensi facilitarne il vomito, ma non senipre produrlo colla desi-
derata energia.

Altri raccomandarono 1'uso interno di molta acqua anzora 13° colle
scopo di diluire {1 sangue inspessito nel cholera per le grandi perdite
di siero. Ma questo stato del sangue che troviamo come cronico nel dia-
bete, esiste nel choleva come stato acutissimo e vi raggiunge sovente
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entro poche ore un grado straordinario che rende impossibile la circo-
lazione. Riguardo al diabete abbiamo detto che & dovere del medico di
oncedere all'ammalato tanta bibita, quanta ne richiede la sua sete; ma
nel cholera le grandi quantita d’acqua non possono che nuocere, perche
come gia dicemmo, non vengono assorbite, ma destano maggiormente il
vomito e la diarrea, e lo scopo di diluire il sangue non si ottiene, per-
<hé e impossibile 1'assorbimento dell'acqua. ArNoTT, LEUBUSCHER ed al-
tri raccomandarono in proposito il ghiaccio e I'acqua fredda, altri fecero
nello stadio algido bére acqua calda ogni quarto d’ora. Quest’ultimo pre-
cetto ci pare buono piuttosto sul principio del male, ma nello stadio al-
gido sono certamente a preferirsi i piccoli pezzetti di ghiaccio, chie almeno
diminuiscono la asciuttezza delle fauci.

L'uso esterno dell’acqua, riguardo alla sua applicazione sulla pelle,
Jipende certamente pia da quelle indicazioni terapeutiche che si rife-
riscono alla temperatura della medesima, che da quelie relative all'im-
piego dell’ umidita. Non potendo negare pero del tutto 1'assorbimento
dell’acqua per la pelle in certe condizioni particolari, noi erediamo di
dover in breve ricordare, che per questa ragione i bagni potranno in
qualche caso ajutare la somministrazione interna dell’ acqua, e perfino
sostituirla, quando si tratta di dissetare, come io stesso vidi nel cholera
e ncl diabete. Certamente i bagni freschi dissetano in generale meglio
del caldi, perche in quelli si aggiunge anche la sospensione della tra-
spirazione cutanea. Nel cholera poi la coincidenza di parecchie indica-
zioni richiede che i bagni siano caldi, ed io preferisco assolutamente
quelli di 5¢-40° C.; credo, come gia dissi sopra, che in questa malattia
T'acqua venga assorbita dalla pelle pin probabilmente che in altre con-
dizioni, perche il sangue & inspessito, e tutti i tessuti sono avvizziti ed
-essiccati, e quindi la loro avidita di acqua é grandissima per le leggi
della diffusione dei liquidi; e diffatti vediamo diminuire la sete, e ritor-
nare spesso prontamente maggior turgore della pelle e dei muscoli: e
finalmente, si dica quel che si voglia, I'uso del bagno caldo, cominciato
per tempo e gia sempre avanti lo stadio algido (e dunque prima che i
tessuti periferici siano potuti essere completamente paralizzati), si e
-dimostrato sempre ancora il rimedio migliore, come ho visto io mede-
simo e come hanno pure sperimentato diversi altri colleghi. Fuori dub-
bio vi entra anche il calore e I'eccitamento della periferia; ma perche
-allora le frizioni ed i fomenti caldi asciutti ed i cataplasmi caldi umidi
<ono di molto minore efficacia ?

Le injezioni di acqua nelle cavita organiche sono utilissime per
I'eliminazione del contenuto di queste e percid, astraendo qui dalla wvirti
-astringente e sopratutto emostatica dell'acqua fredda e dalla irritante
® rilasciante di quella calda, si impiegano con gran profitto:

1° le injezioni negli ascessi, in ispecie avvalorate di disinfettanti,
se il pus comincia a decomporsi, per diminuire il pericolo della dc-
womposizione stessa, non lasciando il pus stagnarvi lungo tempo, e per
impedire il riassorbimento dell’icore, togliendo esso medesimo;

2° le injezioni nella vagina e nell'utero di puerpere nei casi di
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gangrena puerperale, dove si devono assai diligentemente ripetere, tie-
pide ed avvalorate di sostanze disinfettanti, come solfito di soda, acido fe-
nico, ecc., perche le materie della putrefazione agiscono comz contagio,
cio¢ avvelenano e producono ¢coremia per il riassorbimento da parte del
sangue;

3% le injezioni nell’'uretra e nella vagina per wulceri wveneree, in
i~pecie per impedire l'estensione locale delle dette ulceri; cosi pure si
usano nei casi di gonorrea per esportare il muco virulento e per dimi-
nuire la durata del catarro specifico;

4° le injeszioni nella vescica, per mezzo d’'un catetere e schizzetto
2 questo applicato, per diluire la orina «acre» (sia per troppa acidita o
per decomposizione della medesima) e per diminuire quindi la irrita-
zione catarrale della mucosa vescicale; si sono pure proposte da PiorRRY
per diluire il sangue inspessito dei cholerosi mediante il riassorbimento
dell’acqua injettata, ma non ebbero grand'effetto, perchée la quantita non
poteva essere che piceola e 1 assorbimento limitito a troppo pochi e
troppo piceoli vasi;

5° le injezioni nel retto (clisteri) collo scopo a. di far rattenere
ced assorbire 'acqua, per lindicazione di dissetare nn individuo che
per stenosi dell'esofago o per esofazite flemmonosa o per altra ragione
non puod deglutire dell’acqua, o che per irritazione eccessiva dello sto-
maco, gastrite flemmonosa o stenosi del piloro, rimanda prontamente
I'acqua per il vomito, nei quali casi i eclisteri applicati coi soliti schizzetti
o colla elisopompa di Mac o coll'apparecchio di Eguisier, non devono
oltrepassare i 300-600 grammi d’acqua (FALck); — b. diI promuovere la
evacuazione dell’alvo, rammollendo le feci dure e sciogliendole, ed in pari
tenipo distendendo il colon discendente ed il retto, ed eccitando cosi
per stimolo meccanico il moto peristaltico, nel qual caso 1 soliti clisteri
devono oltrepassare i 660 grammi se sono tiepidi (fra i 12 edi43° C.)
ed i 330 se la loro temperatura e inferiore ai 12° C. o superiore ai
4:5° C. senza oltrepassare i 50° C. (IFarLck), e si noti in proposito che i
clisteri caldi, s3 eccitano per il momento, rilasciano piu tardi, mentre i
freddi rinforzano ed attivano il movimento intestinale piu energicamente
¢ piu durevolniente;

6° le grandi irrigasioni del tubo intestinale da parte del retto
mediante Uenteroclismo (CANTANI) o mediante 1" imbuto con tubo an-
nesso (secondo HEGAR), le quali servono molto meglio dei clisteri usuali
non sclo «. ad evacuare Uintestino, ma specialmente b. anche a dissefare
I' organismo bisognoso di acqua, spingendo 1 acqua nelle anse piu alte
dell intestino  certamente fino entro il cieco, e superando spessissimo
anche la valvola di TFalloppia o di Bauhin del colon, portando quindi
I'acqua fin entro 1 ileo, merce il moto antiperistaltico che secondo i
ntici sperimenti I'enteroelismo promuove (1); — e le quali arrivano non

(1) Ho potuto dimostrare, che coll’enteroclismo il liquido injettato pud arrivare fin
eqtro lo stomnco ed useire mediante vomito dalla bocea. Vedi la mia nota: Due casi
Jdi vomito d'olio dopo I'applicazione dell'olio per 1'ano mercé 1'Enteroclismo, nel v -
gagni 1870,
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di rado anche e. a wvincere colla dilatazione meccanica dell’ intestino
retts e colon la impermeabilita intestinale, dipenda essa da ottura-
mento per corpi solidi o feci molto indurite, o da torsioni od invagi-
nazioni dell'intestino ancora riducibili. In quest’ultimo caso bisogna col-
I'enteroclismo injettare quantita immense di acqua, 2-3-4 litri per volta,
s2 I'ansa invaginata, come di solito si trova, appartiene all’ileo, o se
coma pure spesso si incontra, discende per la vis a tergo del moto pe-
ristaltico fino nel colon, sotto la detta valvola. In un caso di invagina-
zione del colon io dopo riuscito nella diagnosi precisa per indagine di-
gitale del retto, riuscii anche ad introdurre la cannula dell'enteroclismo
nell'intussuscetto ed a ristabilire prontamente la permeabilita dell’intestino
che non si perse piu. E certo che specialmente nelle invaginazioni, di-
latando colle grandi quantita d’acqua l'intestino in un senso contrario al
movimento peristaltico, I'impiego di questo metodo curativo & assoluta-
mente il rimedio migliore ed anzi unico (solo che invece delle injezioni
d’acqua si possono adoperare anche quelle di aria); perd vi si ha da
ricorrere prima che si sia stabilita la gangrena dell'intussuscetto, per-
che allora non si potra piu giovare all'infermo, anzi si affrettera la rot-
tura dell'intestino eccessivamente dilatato e quindi anché la peritonite
perforatoria (la quale perd avverra anche senza questi tentativi di salva-
mento per la sola gangrena dell'intestino).

7° Credo infine di poter con buona coscienza proporre contro il cio~
lera le injeziont di acqua abbondante nel tessuto connettivo sottocu-
taneo, in quel casi, in cui il pericolo di morte dipende meno dall'infe-
zione stessa, che dall'inspessimento eccessivo del sangue che arresta la
circolazione. Noto solamente subito che per rendere queste injezioni pin
proficue, per togliere il pericolo dello scoppiamento dei globuli sanguigni
e per compensare a questo scopo la grande perdita di sali per la afi-
drosi gastro-enterica, io raccomando in proposito di avvalorare ’acqua
da injezione coi sali solubili del siero sanguigno (secondo le analisi del
sangue fatte da BECQUEREL e RobpIErR credo poter proporre per ogni
litro d’acqua distillata 4 grammi di cloruro sodico ¢ 3 grammi di bicar-
bonato di soda) e di hadare che l'acqua abbia i suoi 36-37 centigradi,
cioe che sia almeno vicina alla normale temperatura del corpo. La
idea di diluire il sangue dei cholerosi con introduzione nel medesimo di
molta acqua, non & nuova, e fu anzi accarezzata dai pit distinti pato-
logi, e lo stesso GRIESINGER si professa apertamente in suo favore; ma
1 tentativi finora fatti non potevano che abortire, perche eseguiti irra-
zionalmente. C. HALLER e P1orRY fecero inalare I'acqua per i polmoni,
ma quanto poco ne viene in tal modo assorbito? Prorry propose inoltre
le gia mentovate injezioni nella vescica, ma anche questi tentativi erano
insufficienti, perché le injezioni si fecero una o due volte e le quantita d'ac-
qua injettata non poterono stare in proporzione colle enormi perdite. Al-
cuni medici inglesi, LATTA, LizARs e poi Ducnavussoy, injettarono in al-
cuni casi con effetto l'acqua nelle vene stesse, ma gli imitatori di questo
esempio irrazionale si pentirono assai d’averlo messo a pruova, ed & cosa
naturale, perche 'acqua pura injettata distruggeva i globuli e nuoceva dun-
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(fue azsal. ZIMMERMANYN, piit prudente, injettd purc nelle vene una so-
luzione di cloruro sodico (5 grammi per 500 grammi d'acqua), ed ebbe
la fortuna di veder guarire il paziente, ma anche questo metodo si mo—
stro pit tardi per lo meno inutile e doveva essere tale, perche in tutte
le injezioni d’acqua nelle vene la colonna sanguigna s’ interrompe con
nna colonna di acqua pura od acqua salata, ma questa non si distribuisce
ugnalmente sopra un maggior territorio di vasi, ed il sangue che sta.
tra quella colonna d'acqua ed il cuore, non si diluisce percio né ugunal-
mente, ne se il circolo ¢ rallentato, algnanto. Io per me tengo per fermo
clic il processo morboso del cholera guarisce spontaneamente e come Ja
sperienza dimostra, nei casi favorevoli anche abbastanza presto; ma in
non pochi casi 'ammalato vive finché i suoi tessuti sono nello stato dk
cedere la loro acqua al sangue, muore quando cid nom & pin possibile.
Pereido essendo grande la quantita d’acqua che si perde, deve essere
ugualmente grande quella che si vuole injettare, e l'injezione si deve
continuare, finche continui 1" afidrosi gastro-enterica. Io che vidi gnarire
un ammalato prontamente e contemporaneamente dal cholera e da un
abbondante essudato pleuritico che aveva prima, e che vidi ugualmente
proscingarsi e superare il cholera felicemente parecchi idropici, credo
che bisognerebbe davvero imitare questi cenni della natura e rendere i
pazienti artificialmente idropici, injettando sotto la loro cute una solu-
zione salina simile a quella del siero sanguigno, e ripetendo queste
injezioni fincheé duri la diarrea abbondante, col che siimpedirebbe al-
meno la morte da arrestamento’ del circolo per inspessimento del san-
gue (1). Queste injezioni avrebbero i grandi vantaggi di non interrom-
pere la corrente sangnigna con una colonna d’acqua, di condurre
'acqua nel sangue poco a poco per il vivo assorbimento da parte dei
vasi avvizziti, di favorire la distribuzione uguale dell’ acqua e la sua
miscela col sangue inspessito per una rete estesa di capillari, e di
non disciogliere i globuli ematici, non alterando bruscamente i loro
rapporti endosmotici. Flemmoni non sono da temersi, e specialmente
nel cholerosi acqua cosi injettata si assorbe subito. Questo metodo non
sarebbe una cura diretta del cholera stesso, ma bensi della sua pessima
conseguenza, che e l'inspessiniento del sangue, e riuscendo solo a pro-
lungare la vita (pit non se ne deve pretendere), potrebbe lasciar tempo
al compiniento della guarigione spontanea. Lo stesso cholero-tifoide non
¢ che reazione dell’'organismo contro il gencrale suo proscingamento, e
non ¢ ne mn processo tifoide, ne un processo uremico come taluni sup-
pongono. Bisognerebbe secondo la mia proposta ricorrere alle injezioni
prima che vi sia paralisi generale, foriera della morte, ¢ che sempre
intpedirebbe il ristabilimento del circolo; ed inoltre si dovrebbero pra-

n . col che non voglio dire, che il choleroso muore soltanto a causa delle
aramwdi perdite d'acgia e del consecutivo eccessivo prosciugamento dei tessuti ed in-
spossineato del sangae, ma voglio solo indicare, che molti cholerosi non morirebbero,
x¢ potessero pit a lungo sostenere impunemente quelle enormi perdite d'acqua, e la~
<cire allv natiea il tempo necrssario  alla risoluzione del processo morboso ed all’ e~
liminazione del virus cholerico.
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ticare le dette injezioni alternando sui quattro arti, ed anche sotto la
pelle del ventre e del torace, injettando ogni volta le piu grandi pos-
sibili quantita di quell’acqua salata.

Le inalazioni di aria umida e di vapore acqueo (tiepido, non caldo)
sono in ispecie utili in molte malattie delle vie respiratorie e combattono
assai bene lo stimolo della tosse. Agiscono poi come un prezioso espet-
torante nei casi di catarro secco,in cul la mucosa segrega poco muco,
ma questo & tenace e vischioso.

Controindicato & 'uso di molta acqua, ed iu ispecie quello interno,
nella idremia, in cui ancora pitt allungherebbe il succo gastrico ed ac-
crescerebbz la sierosita del sangue; nelle ¢dropisie, le quali pure non
potrebbero che venirne accresciute; in tutte le malattie del parenchima
renale e nelle ostruzioni dei canali oriniferi e degli wreteri, in cul
si produrrebbe idropisia o si accrescerebbe la gia esistente, e si esacer-
Derebbe la malattia del rene per la accresciuta funzione, il che vale
in ispecie per tutte le forme di nefrite diffusa acuta e cronica; nelle
malattie polmonari con secrezione liquida dei bronchi (bronchite nmida)
o tendenza ad edema; nella tubercolosi avanzata ed in tutte le ca-
chessie con atrofia, che non si basano sulla presenza d’una materia in-
fettante nell’organismo, o sono conseguenza secondaria d'una infezione
dalla quale si resero indipendenti, come la degenerazione amiloide, ecc.;
uei casi di suppurazioni croniche, ed in ispecie di ascessi cronici con
pus sieroso ; nell'apoplessia, negli aneurismi, nell'ateromasia estesa dei
vasi e specialmente dell’aorta, e nei wvizii cardiaci con ipertrofia ecces-
siva del cuore e con rigurgito, perche l'accrescimento della massa san-
guigna accresce la pressione laterale dei vasi e ne facilita la rottura,
con emorragie spesso letali, ed in ispecie vale questo per l'acqua caldu
che oltrecio agisce da eccitante e quindi & pericolosa, anche se esterna-
smente applicata.

§ 43. — Parte farmaceutica.

L'acqua si trova nella natura anorganica in tre diversi stati d'ag-
gregazione, nell'elastico (vapore), nel liquido (acqua propriamente detta)
e nel solido (ghiaccio), i quali dipendono in ispecie daila diversita della
temperatura, ma anche dalla pressione e densita dell’aria. Essa si trova
nell’aria come vapore che condensato costituisce le nebbie e le nu-
vole, la rugiada e la brina, la pioggia e la neve; si trova raccolta
in grandl masse sopra e sotto la terra, costituendo sorgenti, ruscell,
fiumi, laghi e mari, non che serbatoi sotterranei e correnti sotterranee
che nutriscono 1 nostri pozzi. La grande circolazione dell’ acqua sulla
terra che si mantiene in equilibrio, rende la terra abitabile: le nuvole
sorgono dai fiumi e mari, vengono in forma di pioggia sulla terra e la
loro acqua filtrando per questa mantiene i serbatoi sotterranei, da cul
riesce in forma di sorgente alla Ince per ritornare come fiume al marc
< ridiventare nuvola. L’acqua si trova oltrecio chimicamente combinata
2 molti minerali, o come acqua di cristallizzazione o per costituire idrati.
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Nella zona glaciale 1" acqua in forma solida ¢ ecristallizzata costituisce
terra ferma, od isole nuotanti o montagne di ghiaccio. — L'acqua en-
tra oltrecio come componente importantissimo ed indispensabile in tatti
i corpl e tessuti organici e costituisce in gran parte tutti gli umori de-
el esseri vegetali ed animali.

I’acqua pura alla temperatura comune e un liquido incoloro, inodoro,
insipido, guasi incomprensibile, evapora continuamente alla sua super-
ficie, ma tanto piu, quanto pin elevata é la temperatura, bolle sotto la
pressione atmosferica a 100° della scala di Celsius, trovasi a 4° C. nel
inassimo grado di densita (peso specifico = 1) e sotto 0 centigradi si
solidifica e cresce in volume, cristallizzando in forma di aghi sottili, in-
crociantisi in modo da costituire stellette di 6 raggi. 11 ghiaccio ha un
peso  specifico minore dell’'acqua liquida, per cui galleggia su questa.
I acqua serve a sciogliere un gran numero di corpi solidi, ed & la me-
diatrice della diffusione di moltissime soluzioni. E composta di idrogeno
¢ ossigeno, come pei primi dimostrarono LAvoisiER e MANNIER nel 1785,
¢ la sua formola chimica ¢ HO.

Nella natura l'acqua non si trova mai completamente pura, ma con—
tiene diverse sostanze sciolte secondo la localita da cui la siricava. L’ac-
(qua unaturale pia pura e l'acqua piovana (aqua pluvialis) che contiene
sempre aria atmosferica, acido carbonico e carbonato d'ammoniaca (L1EBIG),
ma oltrecio spesso anche altrl sali (in ispecie carbonato di calce, cloruro
i sodio e secondo BERTELS anche solfato di calce, oltre tracce di molti
altri) e sostanze organiche; le sostanze fisse vi si calcolano di 0,03 per
mille : I'acqua piovana dei temporali contiene anche acido nitrico unito
ad ammoniaca ed a calce (LiEBIG). L'acqua di neve (aqua nivis) & pii
povera di ammoniaca (BINEAU), ma piu ricca degli altri sali che si tro-
vauno nell’acqua piovana, e di sostanze organiche, cosi che di materie
solide contiene 0,04 per mille. — L'acqua dei laght (aqua lacustris)
contiene in generale le sostanze dell'acqua dei fiumi che vi passano, ma.
in minor quantita, perche ricevono piu acqua piovana, e molte sostanze,
per la maggior profondita dei laghi, si raccolgono al fondo dei mede-
simi ; le sostanze solide vi si stimano di 0,125 per mille. — L’ acqua
favnana (aqua fluviatilis), essendo acqua sorgiva diluita da acqua pio-
vana, countiene gia per questo le sostanze dell'una e dell’altra, ma e na-
turalmente piu povera della sorgiva di sostanze solide sciolte, di cui vi
sitrovarono 0,20 per mille, e tra le quali predomina il carbonato di calce,
mentre, offrendo una larga superficie all'aria atmosferica, & molto pia
ricca di questa, ma pitt povera di acido carbonico che perde correndo;
oltrecid dipende tutto dal terreno per cui corrono i fiumi, ed in ispecie
dalla compattezza del letto, per cui I'acqua fiumana varia ne’ diversi
fiumi non solo, ma anche in diverse localita dello stesso fiume, ed ol-
trecid la ricchezza di sostanze organiche disciolte cresce sotto le citta
erandi in una certa estensione, per poi diminuire di nuovo. — L'acqua
sorgiva o acqua di fonte (aqua fontana) & acqua piovana filtrata per
la terra, e quindi varia assai secondo gli strati minerali che dovea per-
correre sotto terra; pud essere molto pura e quasi uguale a quella pio-
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vana, ma puo essere anche riechissima di sali diversissimi. I.’acqua fon-
tana potabile ¢ di solito piu ricca della fiumana di acido carbonico e
di sostanze solide seiolte, che vi si stimano in media di 0,25 per mille ;
contiene in generale pia earbonato di ealce che la fiumana, ed oltrecio pre-
valgono tra i sali il solfato di calce, quello di soda, il cloruro di sodio,
il carbonato ferroso, i nitrati di potassa e di soda, ecc. Le acque sor-
gwe minerali sono poi ricche di diversi sali e ne eontengouno tanto da
disturbare, se bevute in maggior copia, I'andamento normale dei processi
fisiologiei e da avere eerti effetti partieolari che possono aver valore
terapeutieo; la qualita delle sostanze solide disciolte puo oltrepassare di
molto quella dell’acqua di mare, ed oltrecio possono contenere diversi gas
in gran copia, conle aeido carbonico, acido solfilrico, ece. — L’acqua di
pozzo (aqua ex puteo) somiglia a quella sorgiva, e dipende pure dagli
strati minerali per cui passa la corrente sotterranea o nei quali si trova
il serbatojo sotterraneo; contiene incirca 0,50 per mille di sostanze so-
lide seiolte e suole essere ricca di nitrati. — 1. acqua degli stagni in
«cui si coltivano i pesci, e 'acqua delle paludi (aqua palustris) e pin
povera di acido carbonieo, e per lo piu anche di sali, ma & pia ricea
i aria atmosferica e di sostanze organiche putrefatte, e specialmente
di ammoniaca; & nociva alla salute e sviluppa malaria, se vi penetra il
mniicrofito specifico (che sarebbe il Bacillus malariae di Tommasi-Cru-
pEL1 e KuiEBs). — Llacqua di mare (aqua marittima) & specialmente
ricca di cloruro sodico, ma contiene anche molto eloruro potassico e ma-
gnesiaco, joduro di sodio, bromuro di magnesio, carbonato di calce e di
magnesia, solfato di calce e di magnesia, carbonato ferroso e traece di
fosfati, silicati, litina e argento; la media delle sostanze solide in essa
disciolte & valutata da MorescrHorT a 36,50 per mille. All'incontro con-
tiene meno aria dell’acqua fiumana (MORREN).

Nella farmacia s'intende per acqua [ontana ogni acqua potabile,
«clie si costuma nei singoli paesi, come per esempio la fiumana, la sor-
gliva, la piovana raccolta in cisterne, ecc., ma specialmente I’ acqua di
pozzo. Essa contiene quindi sempre dei gas e dei sali diseiolti, oltre una
piceola quantita di sostanze organiche, per cui non si adatta a tuttigli
usi della farmacia, ed in ispecie eon molti corpi produce dei precipitati,
invece di dare una soluzione completa. E da notarsi aneora ehe secondo
la quantita dei sali contenuti I'acqua di pozzo ed anche quella di certe
fouti e ruscelli ¢ fiumi, si chiama acqua dolce se & povera di sali in
genere, acqua cruda se contiene piu di 0,17 per mille di sali insipidi
che precipitano i saponi (BorLLEY), fra i quali il solfato di calce produce
un rivestimento compatto ed aderente dei vasi in cui 1’acqua viene bol-
lita, il carbonato di calce produce solo un precipitato molle limoso ed
impedisce meno la eottura dei legumi, ed i sali di ferro produeono un
precipitato rosso-fulvo; — ed acqua salata se contiene sali che vi si tradi-
scono facilmente per il loro sapore, come cio vale in ispeeie per il cloruro
di sodio, ed acqua minerale se contiene altri sali in tale quantita, da
averne un determinato sapore. — Per gli usi dell’ economia domestiea
© della farmaeia la migliore & I'acqua dolee, ehe si conosee dalla sua
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fimpidezza, mancanza di odore e sapore, e dalla capacita di cuocere hene
1 legumi e di sciogliere perfettamente i saponi, che se con questi forma
un precipitato, contiene di certo, secondo MauMeNE, pii di 0,20 per
mille di sali calcarei (perche si formano sapoui calcarei che sono poco
solubili nell’acqua). Per analizzare perd meglio le acque, bisogna ricor-
rere al reagenti chimici.

Togliendo le sostanze disciolte nell’acqua una parte della sua virtu
solvente, il farmacista per impedire dei precipitati inconvenienti, deve
per molti usi servirsi unicamente di acqua distillata (aqua destillata), la
quale per essere completamente pura, non deve intorbidarsi ne dare precipi-
taticonnitrato d’argento, cloruro di barite, acetato di piombo, alcali caustici,
acqua di calce, ossalato di calece, saponi di potassa o di soda. Non si ha
mai da sostituire all’acqua distillata quella piovana o di neve. — Nei
paesi vicini al mare anche l'acqua distillata, se conservata per poco
tempo assume del cloruro sodico dall’aria salata che viene dal mare (a
Napoli specialmente durante i venti sciroccali), cid che si conosce facil-
mente dal precipitato bianco che vi produce il nitrato d'argento: percio
In paesi simili T'acqua distillata ha da essere sempre preparata di re-
cente.

Per le decozioni, infusioni, emulsioni, misture e pozioni si usa in ge-
nerale I'acqua fontana, se & dolce; per le soluzioni e gli estratti ac-
quosi se & necessaria, l'acqua distillata.

2. Acido carbonico. — Acqua carbonica.
Acidum carbonicum. — Aqua carbonica.
§ 44. — Parte fisiologica.

L’acido carbonico ha una grande importanza per tutti gli organismi
viventl. Bisogna ricordare anzitutto che le piante di notte ed all’ombra
exalano molto acido carbonico, e che il medesimo ¢ pure uno dei pil
diffusi componenti dell’organismo animale. Esso si trova sciolto ed assor-
bito nel sangue ed in quasi tutti gli umori, ed alla sua presenza & do-
vuta Ja solnzione di molti sali necessarii all'economia organica, per cui
si deve considerare come veicolo dei medesimi nel ricambio materiale
¢ nei loro movimenti endosmotici ed esosmotici. Nelle sue combinazioni
chimiche, facendo parte integrante di molte sostanze organiche, e rap-
presentato perfino nei tessuti solidi del corpo. Esso entra come parte
importante in quei processi di diffusione dei gas nell'organismo, sui quali
¢ principalmente basato lo scambio respiratorio fra ossigeno ed acido
carbonico. Isso si sviluppa continuamente neli'organismo ed ¢ un pro-
dotto della combustione organica; la sua produzione significa il consumo
dell'ossigeno introdotto, e cresce colla crescente attivita degli organi.
Dopo sforzi ¢ continuate fatiche muscolari aumenta I'acido carbonico nel-
I'esalazione polmonare, perche i muscoli lavorando molto, hanno consu-
mato pitt ossigeno e quindi formato pia acido carbonico. I muscoli della
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rana assorbono piut ossigeno ed esalano pit acido carbonico, quando si
fanno contrarre, che quando riposano (VIERORDT), e questo scambio di
oas non cessa in loro completamente che dopo estinta la loro irritabilita.

Lo scambio respiratorio fra ossigeno ed acido carbonico non & un
fenomeno limitato ai polmoni: questi organi sono soltanto le grandi porte
del commercio gazzoso fra il corpo ed il mondo esterno; ivi I'organismo
prende la maggior quantita d’ ossigeno dal di fuori e rende la maggior
quantita d'acido carbonico. Anche la superficie cutanea e quella mu-
cosa servono allo stesso scopo, benche in molto minor grado, ed
entro il corpo stesso i gas si scambiano per la loro diffusione tra
cellula e cellula, tra umore ed umore, cosi che l'ossigeno importato dap-
pertutto surroga l'acido carbonico prodotto. Il vero focolajo della com-
bustione e quindi anche della produzione di acido carbouico sono le reti
capillari dei tessuti; molto meno acido carbonico si produce nel sangue
dei vasi maggiori, il quale serve all'ossigeno nelle arterie ed all’ acido
carbonico nelle vene piu come veicolo, che per iscambio. In tutti 1 tes-
suti gli elementi cellulari si appropriano I'ossigeno del sangue arterioso,
e cedono 1" acido carbonico prodotto per i loro processi chimico-fisiolo-
gici al sangue che per le vene ritorna al cuore.

Nei polmoni lo scambio respiratorio succede secondo le leggi della
diffusione dei gas ed & accelerato nel grado mnecessario dalla ventila-
zione meccanica delle vie aeree per i movimenti del torace. La tensione
dell’acido carbonico nel sangue dei capillari polmonari & maggiore di
quella dell’acido carbonico nelle vescichette polmonari, e percio 1 acido
carbonico passa dal sangue nell’aria degli alveoli (VIERORDT), obbediente
in proposito alle leggi della diffusione dei gas stabilite da Henry e da
Davtov. Cioe l'ossigeno non scaccia 1" acido carbonico dal sangue dei
polmoni: essi si scambiano I'uno indipendentemsnte dall’ altro, oguuno
secondo la sua quantita nel sangue e secondo la sua tensione nelle ve-
scichette polmonari. In un’atmosfera ricca di acido carbounico la respi~
razione non puod essere sufficiente, perche il poco ossigeno che viene in-
trodotto nei polmoni, ha una tensione troppo debole nelle vescichette
aeree, mentre 'acido carbonico che viene introdotto in maggior quan-
tita, avra nelle vescichette polmonari una tensione tale da entrare esso
stesso nel saugue od almeno da impedire 'uscita dell’acido carbonico gia
contenuto nel sangue medesimo. Un ammalato di laringite membranacea
che non puo introdurre la sufficiente quantita d’aria, si trova presto nella
stessa condizione: cioe se introduce meno ossigeno dal di fuori, esporta
anche meno acido carbonico dai polmoni, e quest’ ultimo si accumula
nelle vescichette aeree, quindi cresce la sua tensione ed impedisce sempre
p1a l'uscita di acido carbonico dal sangue, che ne diventa presto sover—
chiamente ricco, senza ricevere tanto ossigeno, quanto ci vorrebbe per
coprirne il consumo.

L’acido carbonico se viene inalato puro o commisto con poca aria
atmosferica, agisce anzitutto sulla funzione respiratoria, e produce su-
bito una sensazione di pizzicore e formicolio sulla mucosa del naso, della
laringe e dei bronchi, coi fenomeni riflessi di sternuto e tosse violenta.
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e con cefalca e sopimento; fra hreve un energico spasmo della glottide
impedisce 1’ nlteriore entrata di acido carbonico nell’albero bronchiale
(Davy) e produce cosi la morte sofflocatoria. Ancora €O e perfino 40
parti di acido carbonico per 100 di aria atmosferica rendono questa
irrespirabile ed uccidono in breve tempo (in conseguenza di wrritazione
del centro respiratorio nel wmidollo oblungato) per dispnea, e spesso
in seguito a convulsioni. Se la morte avviene per asfissia lenta, trovasi
xpessco, secondo LEVEN, zucchero nelle orine. I polsi e le respirazioni si
fanno sempre pit rari (I ultime fino ad una m tre minuti) e la tempe-
ratura si abbassa snccessivamente (I>. BERT). Quanto piu presto un ani-
male, sottoposto a siffatto sperimento, muore, tanto meno acido si ritrova
nei tessuti: nella morte asfittica rapida per acido carbonico puro (in
recipienti chiusi) non se ne trova nemmeno un aumento.

Durante la digestione, sotto la quale aumenta l'acido carbonico nel
sanzue, Teffetto velenoso di questo gas e ancora pin pronto che a sto-
maco digiuno , ed oltrecid pare che varii moltissimo anche secondo la
dizposizione degli individni. I.’avvelenamento da acido carbonico avviene
pero anche dopo quantitd minori che si trovano commiste all’aria e che
non le tolgono la respirabilita, quando l'individuo si trova lungo tempo
esposto a quest’influenza nociva; allora 1 sintomi che si osservano, sono:
pesantezza al capo, cefalea, vertigint, debolezza muscolare generale,
stanchezza, impossibilita di muoversi, oppressione al petto e senso di
sempre crescente dispnea, cardiopalmo con polso piccolo e frequente,
nawvsea e spesso anche vomituriziont; piu tardi si sviluppa sonnolenza,
st perde la coscienza di sé, seguono delirit e visioni, si cade in deli-
quio, il polso e la respirazione diventano rari, la pelle si rende fredda
e cianotica, e talvolta sopravvengono ancora delle convulsioni epiletti-
formi. A sl triste scena pone termine la morte per asfissia e paralisi,
¢ nel cadavere si trova stasi sanguigna ed iperemia nel cervello nei
polmoni, nel cuore, e pid o meno in tutti gli organi; il sangue & oscuro,
pitt denso, meno coagulabile. Anche riguardo a questo pit lento avve-
lecnamento , la quantitd percentuaria dell’ acido carbonico che si vnole
commisto all’aria per produrre i citati sintomi, varia assai a stomace
digiuno e dopo il pasto, specialmente dopo alimenti vegetali e dopo J'uso
di acque minerali ricche di carbonati o di acido carbonico, e varia an-
cora secondo la disposizione individuale, giacché molte persone possono
vivere in locali, la cui aria produce prontamente oppressione di petto ¢
cefalea ad altri.

Se si inspira una miscela di 4 p. di ossigeno ed 1 p. di acido car-
honico, si producono vertigini ed obesita della testa, nausea e vomitu~
rizioni, fame d’ossigeno, prominenza dei bulbi oculari e dilatazione delle
pupille . non che anmento deila frequenza dei polsi con indebolimento
dei medesimi (DeyarQUay). Se s'inala una miscela di 9 p. di ossigeno
ed 1 p. di acido carbonico . i sente anzitutto un senso di calore per
tutto il petto, poi si ha acceleramento delle respirazioni, arrossimentc
nel volto, leggera vertigine e cefalea, e poca o nessuna alterazione
de” polsi.

CaNTANI. — Manwvale di farmacolcyia clinica — Vol. L 't
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Anche il centro del vago ed il centro vasomotorio del midollo
oblungato vengono irritati dall'acido carbonico. Se una piccola quantita
di questo rinforza ed accelera il polso, la dose maggiore, producendo
dispnea, lo ritarda, l'indebolisce e lo fa pit raro (TrRAUBE, L.ANDo1s),
¢io che non avviene, se prima fu reciso il pneumogastrico — e la pres-
sione sanguigna awmenta, cid che pure viene impedito da una recisione
del midollo spinale. L’ azione dell'acido carbouico sul cuore fu studiata
precipuamente da TRAUBE, THIRY e ROSENTHAL. Dapprincipio aumenta
la pressione sanguigna, mentre diminuisce la frequenza dei polsi, il cuore
cresce in volume considerevolmente e tutte le arterie accessibili si ve-
dono contratte in modo straordinario: piu tardi invece la pressione del
sangue diminuisce e la frequenza dei polsi aumenta. Vi ha dunque,
dapprincipio almeno un eccitamento di tutto il sistema dei nervi car-
diaci e la contrazione delle arterie & probabilmente conseguenza di un’ ir-
ritazione del centro vasomotorio, benché 1'acido carbonico agisca (BROWN-
StquARD) anche sui muscoli lisei.

La temperatura si abbassa dopo le dosi tossiche dell’ acido carbo-
nico che producono dispnea; non & sicuramente constatato, che le dosi
minori, come si sostiene da parecchi, la aumentino.

La traspirazione cutanea e la secrezione renale vengono dall'acido
carbonico piuttosto accresciute; aumentano certamente nelle orine i car-
bonati (WGHLER e STEHBERGER), meno certamente l'urea, I'acido urico,
Tacido ossalico ed i fosfati terrosi.

Analogamente ai polmoni, si comportano le superficie cutanea e
mucosa, se si trovano a contatto di un’atmosfera di acido carbonico puro
o0 commisto con poca aria.

La cute, come gia ABERNETHY dimostro, assorbe grandi quantita di
acido carbonico: quest’autore sperimentd su di s& medesimo immergendo
la sua mano in un recipiente riempito di questo gas, e calcolo che la
sola mano ne assorbi entro nove ore tra 6 e 7 pollici cubici. Questo
assorbimento succede pure per la ragione che la tensione dell’acido car-
bonico fuori del corpo ¢ maggiore di quella dello stesso gas entro il
sangue. Se un individuo viene immerso per intiero in un recipiente
pieno di acido carbonico, ma ben chiuso e stretto al collo, cosi che solo
la testa rimanga libera in fuori ed i polmoni possano liberamente re-
spirare, allora si osserva in principio un senso di freddo, poi di calore,
rossore della pelle e sudore, pitt tardi acceleramento de’ polsi. Da prin-
cipio s’osserva ancora la tendenza di mantenere ' equilibrio normale: ¢
polmoni respirano piw spesso e senza dubbio esalano anche maggiori
guantita di acido carbonico. Ma quando un siffatto bagno gazzoso dura
pit a lungo, le vescichette polmonari si riempiono di tanto acido carbo-
nico che la sua tensione in esse raggiunge un grado, per il quale la uscita
di questo gas dal sangue dei capillari polmonari diminuisce e non si
effettna piu in proporzione della sua continua ed abbondante introdu-
zione per la pelle. Dal che risultera pure un eccesso di acido carbonico
nel sangue con tutte le sue conseguenze funeste, che gia abbiamo enu-
merate sopra, e che in ispecie interessano il sistema nervoso, annuncian-
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dosi in principio mediante mal di testa e senso di ebbrezza. COLLARD
DE MARTIGNY esegul questo sperimento sn di sé medesimo, sedendosi
colla testa riparata in una botte, in cuisisviluppava dell'acido carbonico
per fermentazione dell'uva: egli osservo anmento della frequenza di
polo e della respirazione, e generale eccitamento del sistema nervoso,
¢ dopo 29 minuti era vicino a perdere la coscienza di sé. Oltre questi
fenomeni nervosi I' acido carbonico produce anche dei sintomi locali,
spettanti alla irritazione della periferia cutanea stessa, che sono, oltre
I'iperemia della pelle ed il senso di calore aumentato, di pizzicore e for-
micolio ed il sudore, le contrazioni fibrillari dei muscoli superficiali, spe-
cialmente allo scroto, e la maggiore tensione e ristrettezza delle arterie,
specialmente quando minaccia la morte da asfissia; i quali effetti senza
dubbio sono dovuti in ispecie all’eccitamento dei nervi sensibili e vaso-
motorii della pelle. Se 'acido carbonico usato per docce gazzose influisce
per lungo tempo sulla superficie cutanea, produce limitatamente ane-
stesiee della medesima (BascH, DieTL) ed in fine anche una certa tur-
grescenza della cute. L’eccitabilita dei nerve motorii viene dall’acido car-
bonico piuttosto diminuita.

Influendo pit a lungo sull’'orecchio, 'acido carbonico produce susurro,
tintinnio e senso di bruciore nel meato uditivo.

Si sono fatti molti studii sul modo in cui queste inalazioni e questi
bagni di acido carbonico agiscono sul sistema nervoso. Sipuo dire con
certezza che, finche I'acido carbonico si trovi solo per poco tempo aumen-
tato nel sangue, tutti i sintomi provengono se non unicamente, almeno
prevalentemente dalla diminuzione e mancanza di ossigeno ai nervi
(vedi il § 33), il quale difetto risulterebbe solo dalla diminuita introdu-
zione di nuovo ossigeno nel sangue, corrispondentemente a quanto di-
cemmo sopra. Secondo RosENTHAL e I'LiNT 1'acido carbonico non produce
direttamente né eccitamento, né narcosi del sistema nervoso: il primo
varebbe solo consegnenza della diminuzione dell’ossigeno nel sangue, la
(uale per sé eccita i nervi del corpo intiero (fame d'ossigeno) e riflet-
tendosi per mezzo del centro respiratorio nel midollo oblungato sui nervi
periferici del torace, produce anche la dispnea, e piu tardi rifletten-
dosi sulla periferia intiera, le convulsioni generali; il secondo, la narcosi,
sarebbe effetto dell’abolita eccitabilita de’ nervi che tiene dietro alla com-
pleta mancanza di ossigeno. Io per me non oso pero sostenere, che l'acido
carbonico non possa irritare e quindi eccitare i nervi anche per proprio
conto : almeno questo si puo sospettare riguardo allo spasmo della glot-
tide che subentra appena si voglia inspirare acido carbonico puro; ma
non mi nascondo clie la saturazione dei vasi della glottide con questo
gas possa pure, per la considerevole e rapida diminuzione di ossigeno in
quei nervi (dove agirebbe come stimolo locale), provocare lo spasmo glot-
tideo, analogamente alle convulsioni generali che avvengono foriere della
prossima cstinzione completa dell’eccitabilita centrale e quindi precedono
Ja paralisi stessa e la morte. NornNaGeL avverte che l'acido carbonico
possa anche direttameute irrvitare ed eccitare il centro respiratorio, e
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che la mancanza d’ossigeno possa agirvi solo indirettamente, promuo-
vendo 1’accumulo dell’ acido carbonico nel sangue. La dispnea dunque
potrebbe essere couseguenza dell’ irritazione del centro respiratorio per
I’acido carbonico accumulato. O. NassEg, crede di aver dimostrato spe-
rimentalmente, che la diminuzione d’ossigeno non eccita i centri nervosi,
e diffatti si puo ottenere i fenomeni dell'azione dell’acido carbonico anche,
se in un sangue che contiene la normale quantita d’ossigeno, s’aumenta
artificialmente la quantita dell’acido carbonico, ed una miscela di acido
carbonico ed ossigeno senza azoto & evidentemeute velenosa, anche in
proporzioni inferiori a quella dell’azoto coll'ossigeno nell’aria atmosferica:
cid che dimostra mnon essere I' acido carbonico indifferente come lo &
I’azoto, e non nuocere il medesimo solo indirettamente, per la mancanza
di ossigeno.

Il sangue esposto ad una corrente di acido carbonico si fa piu
oscuro, 1no a nerastro, specialmente nelle vene, ma riesposto all'influenza
dell’ossigeno torna ad assumere il colore rosso ed il normale modo di compor-
tarsi delle strisce spettroscopiche. Ma se le tenui quantita d’acido carbo-
nico non alterano gravemente ne permanentemente il sangue, le quantita
maggiori lo danneggiano seriamente. I stato accertato che I'acido car-
bonico distende i globuli sanguigni (HARLEss) e rende abbondanti le
forme circolari dei medesimi, rarissime le biconcave (OEHL), ed agendo
pitt a lungo sul sangue, altera la emoglobina in tal modo da impedirle
d’assumere ossigeno, come si é dimostrato sperimentalmente da Heipen-
HAIN e si e confermato da OrHL (1). Beuche questo fatto non contrad-
dica per s¢, anzi fino ad un certo punto appoggi perfino 1’ altro fatto
che I'acido carbonico nuoce principalmente per la mancanza di ossigeno
al nervi, pure esso dimostra che 1’ eccesso di questo gas nel sangue,
quando dura pii a lungo, non porta solo un danno negativo all’eco-
nomia animale, ma anche quello positivo di alterare i globuli e di ren-
derli incapaci a funzionare. Cioe¢ non si tratterebbe solo di diminuita in-
troduzione d’ ossigeno nelle vescichette polmonari, mma veramente di
impedito assorbimento del medesimo da parte del sangue stesso.

I museoli muojono presto sotto I'influenza diretta dell’acido carbonico,
come dimostra lo sperimento. ed anche i movimenti vibratili cessano
presto sotto la sua influenza diretta.

Nello stomadco si pud introdurre I' acido carbonico sciolto in liquidi
(acque minerali e bibite gazzose), oppure per mezzo di bicarbonati al-
calini, che si decompongono mediante un acido vegetale. Passando per
la bocea, I'acido carbonico produce allora un aggradevole pizzicore che
si estende alle fauci ed al naso, ed ha un sapore acidulo, diminuisce la
sete rinfrescando le fauci, attiva la secrezione di muco e succo ga-
strico aumentando lappetito, ed accelera i movimenti dello stomaco
eccitando i suoi nervi, e calma in questo modo anche liperestesia e le
neuralgie gastriche, non che sovente anche il gastrospasmo , il vomito

(1) Prof. Evusesio OrmL, Manuale di Fisiologia, 1867. Parte 11, pag 6.
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nervoso, la iperemesi; giova in questo modo alla digestione attiva, e
facilita anche quella passiva, combattendo le fermentazioni anormali
degli ingesti. Se la quantita dell’acido carbonico introdotto & grande, e
specialmente se lo stomaco ¢ pieno e quindi gia contiene anche molto
gas in seguito alla introduzione e digestione dei cibi, allora avvengono
deirutts, coi quali I'acido carbonico in eccesso, come pure gli altri gas
gastrici, sfuggono per la bocca. Secondo LenMann l'acido carbonico non
viene neppure assorbito a stomaco pieno, ed entra nel sangue solo se
preso a stomaco vuoto. La mucosa intestinale viene anch’essa eccitata,
arrossita dall’acido carbonico, un piacevole senso di calore si spande per
il ventre, e la secrezione anche del succo enterico ne viene aumentata,
il moto peristaltico accresciuto. Assorbito specialmente dalle vene ga-
striche ed intestinali, radici della vena porta, vieue portato direttamente
al fegato e per esso nel sangue della circolazione. In seguito a cio viene
aumentata la frequenza der polsi (DoBson), ed accresciuta anche la fun-
zione renale , forse per diretto eccitamento dei reni prodotto in parte
dall’aumento dell’acido carbonico libero nel sangue, ed in parte dall’eli-
minazione accresciuta di carbonati alcalini; le orine contengono pur esse
maggiore quantita di acido carbonico libero, ed ¢ in ispecie accresciuta
anche l'eliminazione per esse della calce dall’organismo. Questa compa-
rirebbe nelle orine, almeno in quelle stagnanti fuori della vescica, sotto la
forma di ossalato (LEHMANN), ma molti sperimenti miei e di PRIMAVERA
non poterono constatare un aumento dell'acido ossalico nelle orine come
conseguenza dell'introduzione di molto acido carbonico. L’aumento della
perdita di calce dipende in ogni caso principalmente dalla maggiore
quantita di acido carbonico libero nel sangue , che trasforma il carbonato
calcare dei tessuti, incluse le ossa, in bicarbonato, e con cio lo rende solubile
ed elimiuabile. Introducendo I'acido carbonico in troppo grandi quantita e
ad intervalli troppo brevi nello stomaco, specialmente se vuoto, ne puo
venire assorbito in tanta quantita da accumularsi nel sangue e da risul-
tarne, oltre un aumento del moto peristaltico dell'intestino (NAssE), anche
sintomi nervost simili a quelli sopra descritti: in ispecie eccitamento ge-
nerale dei nervi, aumento della frequenza di polso e di respirazione,
rossore da congestione della faccia, allucinazioni, vertigine . sonno-
lenza e talvolta perfino deliguio, il complesso dei quali fenomeni costi-
tuisce la cosi detta « ebbrezza da acque mineralt » che non di rado
si osserva negli stabilimenti terapeutici con sorgenti ricche di acido car-
bonico. Dosi eccessive di acido carbonico introdotte nello stomaco possono
riuscire anche tossiche e perfino letali, uccidendo per spasmo della glot-
tide e soffocazione, se I rutti troppo abbondanti di acido carbonico ar-
rivano ad agire come l'inalazione di questo gas — o trasudando acido
carbonico per le pareti gastriche ed il diaframma nelle cavita pleuriche
¢ quindi nei polmoni, da impedire lo scambio necessario dei gas nella
respirazione — od accumulandosi tanto acido carbonico nel sangue da
condurre ad asfissia.

Ugualmente reagiscono tutte le altre imwucose a contatto dell'acido
carbouico: dappertutto ha luogo turgore iperemico ed aumento di calore,
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senso di pizzicore e bruciore, acceleramento del distacco degli epitelii,
aumento della secrezione di muco.

Donne gravide possono essere sorprese da contrazioni dell’ utero
ed abortire, se si praticano docce di acido carbonico sulla porzione va-
ginale dell'utero.

Sulla congiuntiva I acido carbonico agisce come un forte irritante
e produce iperemia, rossore e catarro della medesima con aumento della
secrezione lagrimale. BoUssINGAULT osservo negli operai delle miniere
ricche di acido carbonico debolezza della vista e spesso sviluppo di ce-
cita completa.

Sulla mucosa nasale Yacido carbonico agisce pure producendo formi-
colio e pizzicore, non che un senso particolare come di un liquido aci-
dulo che dalle fauci salisse alle coane.

Sulle ferite e sulle wlceri e piaghe questo gas agisce anzitutto
come anestetizzante e desinfettante, ma agisce pure irritando, ed aumenta
quindi la secrezione del pus, ma accelera anche la cicatrizzazione. Ci
vuole molta cautela nella sua applicazione su ferite non purulente e non
torpide, perché viene assai pit presto ed in maggior quantita assorbito,
che dalla cute ad epidermide intatta.

Si tentarono anche njezioni di acido carbonico nel sangue , ri-
guardo al quale quantita maggiori di quelle che possono restarvi disciolte,
producono i fenomeni conosciuti del pneumatema artificiale e traumatico
per entrata di aria nelle vene, con dilatazione del cuore destro da gas
e morte. NYSTEN e CLAUDE BERNARD riuscirono pero ad injettare grandi
quantita d’acido carbonico (fino ad un litro) direttamente nella vena giu-
gulare di animali senza alcun danno, salvo una transitoria debolezza
muscolare.

§ 45. — Parte clinico-fossicologica.

I sinfomi dell'avvelenamento da acido carbonico furono da noi gia
nentovati nel § precedente. Qui vogliamo soltanto rilevare, che negli
avvelenamenti da acido carbonico, fatti per sperimento sugli animali, si
osserva come primo effetto la sospensione della coscienza di sé e della
sensibilita, come secondo effetto la abolizione del moto volontario, e come
terzo effetto la cessazione della respirazione, cio chie & molto interessante,
se si pensa che I'acido carbonico ha una decisa e preponderante influenza
sulla funzione respiratoria.

Quanto alla cura razionale dell'avvelenamento da acido carbonico,
si puo, da quanto risulta dalla sua azione fisiologica, desumere, che nei casi
gravi la terapia ha un compito assai difficile. Sopra tutto si trasportil’ amma-
lato all’'aria aperta,olo si esponga almeno nella stanza ad una continua cor -
rente d’aria fresca tra due finestre aperte; si proceda poi ai rivulsivi energici
sulla pelle, perche colla forte irritazione dei nervi periferici si destino dei
fenomeni riflessi che risveglino la respirazione, e riguardo a questa in-
dicazione non v’ ha mezzo piu efficace delle docce d’acqua fredda da
considerevole altezza ed a grosso raggio, dirette sulla testa e sul petto.
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Ni ricorra anche alla respirazione artificiale colla compressione del to-
race, colle mani, che ¢ piu energica di quella ottenuta per galvanizza-
zione dei muscoli toracici. Nei casi piu gravi io non esiterei di fare un
salasso generosissimo con susseguente trasfusione di sangue ossigenato
viwo. Il salasso solo giova talvolta, ma solo nei casi semigravi, levando
la stasi polmonare e cerebrale per I'uscita che si concede periferica-
mente al sangue, la cul colonna uscente deve aspirare il sangue sta-
gnante in altri vasi e con cid pud riattivare il movimento circolatorio.
Ma nei casi molto gravi é inutile, se non dannoso, qualora non si pensi a
surrogare il sangue che esce ed i cui globuli che non assorbono piic dell’os-
sigeno, con altro sangue vivo e capace di ossigenarsi. Da cid si com-
prende pure agevolmente che la trasfusione di sangue povero di globuli
non potrebbe nulla affatto giovare in que’ casi gravissimi, in cui v’e
bisogno di globuli respiranti. Bisognerebbe per questo scopo negli sta-
bilimenti di salvamento, quali esistono in molte citta grandi, tenere sem-
pre pronto del sangue fresco defibrinato di bue, con tutti i globuli, per
poter procedere all’operazione ogni momento col maggior possibile ri-
sparmio di tempo. Meglio ancora sarebbe di far pervenire direttamente
il sangue arterioso corrente di un individuo sano nella vena dell’avve-
lenato; ma questo metodo di trasfusione che presupporrebbe la flebotomia
del secondo ¢ l'arterotomia del primo non si potrebbe per quest’ ultima
pericolosa operazione eflettuare con coscienza in pratica. Io perd con-
fesso che nel caso pin disperato di avvelenamento tanto da acido carbo-
nico, quanto specialmente da ossido di carbonio (esalazioni di carboni
accesi) non esiterei di ricorrere alla trasfusione del sangue arterioso
circolante anche d’un grosso e robusto cane nell’individuo avvelenato,
unendo la carotide del cane alla vena mediana dell’ uomo direttamente
per mezzo d'una breve caunula composta di tre pezzi (in mezzo di cri-
stallo ed alle due estremita di gomma elastica), e cambiando la cannula
ogni qunalvolta si vedesse il sangue arrestato per coagulazione.

La respirazione artificiale cruenta, per mezzo della laringotomia
ed insufflazione d’aria col soffietto nella trachea, non pud dare alcun ri-
sultato quando la emoglobina & gia alterata; deve essere all’incontro
assai utile finche si tratti di semplice accumnlo dell’acido carbonico nel
polmone con impedita ventilazione delle vie aeree.

E da tentarsi sempre anche la inalazione d’ ossigeno almeno in
quelle citta, in cul si pud avere ogni momento delle grandi quantita
d'ossigeno tenuto pronto per 1’ eventuale bisogno; anche meglio potra
venire in proposito I’ tnalazione d’ozono e quella di aria compressa,
purche vi sia la comodita di poterseme servire la per la nel momento
del pericolo.

Si erano proposte pure le insufflazioni d’ammoniaca e di cloro,
ma queste non possono che nuocere, perche-sono altri due gas irrespi-
rabili. Solo nei casi legoeri si riesce talvolta a ridestare con loro la
respirazione per movimento riflesso; pero, come gia dicemmo sopra
(questo scopo si ottiene in miglior modo colle docce fredde.

Completamente inutili sono gli emetici ed 1 clisteri di tabacco con
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cui si volle espellere quel gas che fosse penetrato nel tratto digerente,
ma il quale per sé non merita neppure di essere considerato; MANNI
dichiara i clisteri di tabacco perfino direttamente nocivi.

§ 46. — Parte clinico-terapeutica.

Gia gli antichi conoscevano l'impiego terapeutico dell’ acido carbo-
nico, il cosi detto spiritus lethalis, in quanto che, come si rileva dalle
opere di Diosgoripes e di PriNius, gettavano dell’ aceto sul marmo di
Memfl (Lapis Memphites) per produrre (sviluppando acido carbonico)
un’ anestesia locale, circoscritta a piccole estensioni della cute, per meglio
eseguire operazioni chirurgiche. Brack finalmente nel 1757 studio la
natura e composizione dell’acido carbonico, e PRIESTLEY, Bebbposs, CoL-
LARD, BroucHTON, PILATRE DE RoziEr ed altri stabilirono meglio la
azione fisiologica e le influenze terapeutiche del medesimo.

Oggi 1'acido carbonico si usa abbastanza spesso in medicina later-
namente ed esternamente.

Internamente 1'acido carbonico (somministrato in bibite gazzose op-
pure con acque minerali od anche, ma meno proficuamente, se si vuole
avere la pura azione dell’acido carbonico, con bicarbonato di soda) rie-
sce utile:

1.2 Come dissetante e rinfrescante, pel quale scopo si usa volontieri
anche dai sani, ed & molto aggradevole agli ammalati sitibondi e feb-
bricitanti. Si badi pero di non ordinarne I' uso nelle infiammazioni dei
polmoni e delle meningi, dove la febbre ¢ molto intensa e la stasi san-
guigna & gia forte per la malattia stessa, perché in questi casi, oltre
i aumentare I'acide carbonico nel sangue, nuocerebbe eccitando il sistema
vascolare ed accrescendo le iperemie da stasi ne’ luoghi d’ impedimento
del circolo, e potrebbe perfino provocare od aumentare gli edemi collaterali.

2.0 Come digestivo nei catarri cronici dello stomaco con torpore
delle pareti, dispepsia e nausea, nelle fermentaszioni anormali degli in-
gesti, e dopo introduzione di eccessiva quantita di cibi, nei quali casi
giova accrescendo la secrezione di succo gastrico, accelerando I'avanza-
mento degl’ingesti per l'attivato movimento peristaltico ed anche agendo
contro le fermentazioni anormali. E utile perfino nel pneumogastrio
< nella pneumenteria (meteorismo), in cui agisce come carminativo dopo
avere transitoriamente accresciuta la disteusione timpanica del ventre. —
«Giova specialmente anche contro la nausea ed irritabilita cresciuta dello
stomaco, che accompagna la wbbriachezza e si residua dopo la medesima
(i1 Katzenjammer dei tedeschi).

3.2 Come calmante locale nei casi di gastralgia e di iperemesi
{inclusa quella delle gravide), la quale ultima, non essendo che feno-
meno riflesso, cessa dopo tranquillizzati 1 nervi sensitivi e specialmente
dopo calmata ’eccessiva sensibilita delle terminazioni del pneumogastrico.
Non & certo se in questi casi I'acido carbonico agisca come eccitante o
come assopente. Nol sappiamo oramai che 1l significato di « calmare »
si riferisce solo all’ ultimo effetto dei rimedii, ma nou al loro modo di
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azione. Che questo gas ecciti i nervi, con cui viene a contatto, & certo,
sla poi questo eccitamento dovuto unicamente alla sottrazione di ossi-
geno , od anche un po’ direttamente all’ acido carbonico stesso: in ogni
caso ' aumento del movimento peristaltico come lo spasmo della glot-
tide, ecc. e cosi pure il pizzicore e bruciore della pelle e delle mucose
sono fenomeni di eccitamento dei nervi, e noi sappiamo d’altro canto
che molte neuralgie, iperestesie, ecc., consistono in un eccitamento dei
nervi da sottrazione degli stimoli fisiologici. Non ¢ dunque improbabile
né paradosso, che I'acido carbonico che da se produce sensazioni vivaci,
possa calmare un dolore, stimolando il nervo fino a produrre in esso un
benefico eccitamento.

4.° Come diurctico nelle idropisie da idremia e malattia cronica
di Bright, nelle quali si tratta di bére poco, ma di introdurre ogni
volta una bibita che possa agire sui reni. Collo stesso vantaggio serve
nelle idropisie da vizii cardiaci e da malattie polmonari, croniche,
quando pero e ristabilita la circolazione. Giova come diuretico anche
nei catarri della vescica, costringendo a mingere piu spesso e quindi
promuovendo la eliminazione del muco vescicale, che decomponendosi con-
tinua ad irritare e quindi mantiene per piu lungo tempo il catarro uro-
cistico. In questo modo pud prevenire anche la formazione di calcoli.

5.2 Come eccitante nell’ ipocondriasi, nell’ eretismo mervoso, nella
melancolia incipiente ; & certo perd che in questi casi non agisce solo
eccitando il sistema nervoso e la circolazione, ma anche per la sua in-
fluenza digestiva e carminativa, mediante la quale diminuisce le spiacevoli
sensazioni di stasi, peso e pienezza del ventre, e quindi ridona all’ ipo-
condriaco i piaceri della vita. CLARUs crede che giovi in questi casi
specialmente anche regolando le anomalie del circolo nella vena porta
e promuovendo la bilificazione, i quali scopi puo ottenere eccitando il
moto peristaltico: non pud perd giovare quando nella vena porta vi ha
stasi per un ostacolo materiale oppure rigurgito nel fegato ¢ nella cava.
— Si vanta da molti anche 1" azione calmante dell’acido carbonico nelle
psicopatic; ma senza dubbio, se agisce favorevolmente su queste, giova
pure eccitando i nervi, migliorando la digestione, ed eccitando i movi-
menti peristalticl.

6.° Come adjuvante 'azione di molti altri farmaci, la cui solubilita
e digeribilita vengono accresciute dalla presenza di acido carbonico;
molti sali, ¢ specialmente anche quelli di ferro, non che il joduro di
potassio agiscono meglio se somministrati in acqua gazzosa semplice che
senza questa. I constatato per es., che le acque minerali alcaline ricche
di acido carbonico libero, sono molto piu utili di quelle che ne sono po-
vere o prive; l'acqua di Franzensbad e quella del Chiatamone di Napoli
agiscono per la loro ricchezza di acido carbonico meglio che altre acque
ferruginose povere di questo gas, specialmente se vi ha poca energia
dello stomaco ed intestino, e cosl via.

St vanta da molti anche 7° come espettorante nei casi di catarri
laringet ¢ bronchiali, ed & possibile che le diramazioni perifericlie del
puenmogastrico nello stomaco trasportino per azione riflessa I'eccita-
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mento alle fibre bronchiali dello stesso nervo e con ci6 accrescano la
espettorazione. Si aspetta pure ne’ catarri delle vie respiratorie dall’acido
carbonico un’azione calmante contro la stizza della tosse.

8.2 Come analettico nei casi di collasso rapido da forti perdite di
sangue, come pure nel cholera; ma certamente sono da preferirsi in
questi casi il vino bollito con cannella, I'etere ed altri eccitanti, ed il vino
di Champagne non giova contro il collasso tanto per I’ acido carbonico
quanto per l'alcool che contiene.

9.° Come desinfettante in varie malattie da infezione, specialmente
nella setticemia (Mc. BRIDE, PRIESTLEY), nella pustola maligna (CHODZKO),
nell’ ileotifo (PERCIVAL), dove pud giovare al pitt come dissetante, e nella.
difteria delle fauci (JOHNSTON).

Controindicato & 1 acido carbonico in tutti i casi, in cui sono da
temersi iperemie cerebrali o polmonari, oppure eccitamento dell’ azione
cardiaca, e specialmente dove vi hastasi sanguigna o tendenza all’emottisi.

Le inalazioni di acido carbonico commisto all’aria atmosferica ora
hanno perduto tutto il credito. I medici antichi che consideravano la
tubercolost per il colore rosso e pallido del sangue dei tisici come di-
pendente da una crasi arteriosa del sangue, speravano, che convertita.
la medesima in crasi venosa, si arrestassero i progressi della tubercolosi.
Per correggere questa dlscrasw. ematogenica, si raccomando il sogglorno
in paesi bassi umidi e caldi vicini al mare e speclalmente anche in
stalle di vacche; ma se diffatti questo soggiorno torna utile a molti
tubercolosi, non ¢ I’acido carbonico che giova, ma & 'umidita dell’aria
tanto utile nel catarro secco per favorire la espettorazioue, ¢ la tem-
peratura pit costante e tiepida che non fa grandi salti dal caldo aI
freddo e viceversa, la quale previene e guarisce i catarri bronchiali,
nelle stalle di vacche si aggiunge a tutto cio anche l'esalazione ammo-
niacale che ha un’influenza incontestabile sul decorso dei catarri acuti
e piu ancora sullo stato d’irritazione della mucosa, per cui anchei va-
pori di sal ammoniaco fanno tanto bene nella corriza acuta. Solo in
questo modo, minorando i catarri molesti, che accompagnano i tubercoli,
il soggiorno nei luoghi succitati puo tornare di qualche vantaggio ai
tubercolosi, ma I'acido carbonico nulla vi ha da fare, e se agisse, non.
potrebbe che nuocere: i tubercolosi contengono nelle loro caverne ab-
bastanza acido carbonico proprio, da non aver bisogno di introdurne
dal di fuori, ed i recenti sperimenti con acido carbonico nella tisi hanno
dimostrato, che le inalazioni di questo gas sono a questi ammalati piut-
tosto nocive, benché siano commendate da WirHERING, BEDDOES, PER-
CIVAL, GIRTANNER, GouiN, NEPPLE, WILLEMIN, DURAND-FARDEL, ed altri,
incluso anche GUBLER. Presentemente si vantano contro le bronchiti
catarrali 1 nuovi saloni da inalazione d’acido carbonico che si sono-:
introdotti a Pyrmont, Nauheim, Rehme, Ems ed in altri stabilimenti
di acque minerali della Germania, dove si pretende di ottenere grandi
¢ durevoli effetti. Io stesso non posseggo in proposito delle speciali espe-
rienze, ma & certo che quegh effetti sono molto esagerati. Non di meno
devo dire che nei casi in cul si tratta di catarri bronchiali molto cro-
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nict, con notevole torpore della mucosa e broncoblennorrea, quale la si
osserva specialmente nelle caverne bronchiettasiche, quelle inalazioni pos—
sono forse tornare utili, irritando la mucosa, riacutizzando il catarro e modi-
ficando in siffatto modo la nutrizione e quindi anche la secrezione della mu-
cosa bronchiale. Ma temerei di impiegarle nella tubercolosi con caverne
hlennoroiche, e per l'influenza dell’acido carbonico sul sangue e sulla
nutrizione generale, e per l'irritazione locale stessa con esacerbazione del
catarro in altre porzioni del polmone, che minaccerebbe emottoe ed im-
plichercbbe progresso della tubercolosi. Cosi pure non potrebbero che
nuocere nei catarri acuti della laringe e dei bronchi, accrescendoli in-
vece di diminuirli. — Ad Ems usano le inalazioni di acido carbonico
diluito anche contro la faringite e laringite follicolare cronica che &
tanto frequente nei cantanti, fumatori e bevitori di acquavite; anche
SPENGLER vanta in proposito molto le inalazioni di acido carbonico fatte
direttamente. — Le tnalazioni di nebbia di acque ricche di acido car-
honico sono poco utili, perche il gas in buona parte si disperde nell’aria
atmosferica quando le acque si nebulizzano.

I bagni gazzosi consistenti in acido carbonico si raccomandano molto
nelle neuralgie e paralisi periferiche, neila gotta, nel reumatismo,
nelle dermatiti croniche (eczeml cronicli squamosi, psoriasi, pitiriasi),
nella clorosi ed anemia, nella scrofolosi, nella tubercolosi, e perfino
nelle idropisie croniche, come pure per richiamare le soppresse emor-
ragic e blennorree, la cui cessazione si crede ancora nociva all'orga-
nismo da alcuni umoristi delle scuole vecchie. Possono diffatti giovare
nelle neuralgie e paralisi periferiche, come pure nelle dermatiti e nella
scrofolosi esterna, irritando la pelle ed eccitaudo quindi i nervi perife-
rici, come pure modificando la nutrizione della cute; giovano secondo
le niie proprie sperienze nella clorosi ed anemia, non che nella scrofo-
losi semplice (non tubercolosa), per la loro azione eccitante sul sistema
cardiaco-vascolare e fors’anche sugli organi sanguificatori (1): forse po-
trebbero anche favorire il riassorbimento di essudati articolari nel reu-
matismo cronico con torpore dei tessuti e vasi assorbenti; ma in tutti
eli altri casi non se ne puo ragionevolmente aspettare il menomo pro-
fitto. — PosNER vorrebbe curare coi bagni gazzosi anche le metriti,
perimetriti ed ooforiti croniche e perfino i tumori infiammatorii (?) del
fegato e della milza; ma se contro le prime potranno giovare alquanto,
similmente alle docce locali (vedi sotto), nulla certamente possono con-
tro i secondi. — All'azione anestetizzante dell’acido carbonico ¢ dovuto
qualche snccesso di bagni gazzosi nelle newralgie wvescicali (Broca,
DEsMARTIS, DEMARQUAY).

Una certa importanza hanno le docee gazzose in vagina, applicate
cogli apparecchi di Forpos, che riescono utili ne’ casi di wlcerazioni
dell'wtero (FoLLeN, DEMARQUAY), dove diminuiscono i dolori ed acce-

(1) I bagni ferruginosi ricchi di acido carbonico, come inostrial Chiatamone di
Napoli, clie veramente riescono molto utili nella clorosi ed anewmia, non agiscono in
proposito per il ferro che contengono, e che non pud certamente venir assorbito dalla
pelle, ma unicameute per lacido carbonico. Cosi agiscono pure 1 bagni di Telese.
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lerano, se & possibile, la guarigione, non che secondo SimPsox, contro
le neuralgie dell’utero, e contro i dolori da carcinoma uterino o va-
ginale. Si vantano pure contro le metriti croniche e contro il forpore
degli organi sessuali femminili, quindi specialmente anche contro I'a-
menorrea ¢ dismenorrea (MoJon, ViLLEMIN, PaurL, DEMME). Dovevano
giovare perfino contro la sterilitd, ma potrebbero riuscire utili davvero
in quei casi, in cui la medesima dipende solo da torpore delle ovaje e
dell'utero. Furono ancora vantati negli ingorghi wterini (GRANVILLE,
Cu. BERNARD). Si usano anche per provocare l'aborfo ed il parto pre-
maturo (Scanzonl, HERPIN), distendendo la vagina e promuovendo I'a-
pertura della bocca uterina; ma questo tentativo e pericoloso e si ¢
osservato un caso di morte repentina sotto I'applicazione della doccia
carbonica (forse per rottura di vasi e pneumatema artificiale). — Inutile,
generalmente parlando, & I'applicazione delle docce di acido carbonico allo
scroto contro limpotenza virile: solo in alecuni ecasi, in cui la debo-
lezza virile non ha ancora raggiunto un grado elevato, potranno recare
qualche giovamento eccitando. — PEREIRA preconizzd le docce gaz-
zose sull’occhio nelle ottalmie scrofolose, nella congiuntivite cronica e
nell'ambliopia ; ma le sperienze di BoussiNGAULT (vedi il § 44) e le con-
siderazioni di HErpPIN hanno gia sereditata quest’applicazione. — Anche
I'otorrea e l'otalgia si curavano con docce applicate al meato uditorio
esterno, come le urocistalgie e 'urocistite catarrale con injezioni gaz-
zose nella vescica, ma senza vantaggio reale. — Maggior risultato si
puo sperare dalle docce intestinali (clisteri gazzosi), pure applicati
«cogli apparecchi di Forpos, nelle ulceri disenteriche e gangrenose del
retto, dove possono mitigare il dolore ed impedire la sepsi dei secreti.

Crarus padre e figlio vantarono molto I'applicazione dell’acido carbo-
nico in forma di fomenti gazzosi nelle wiceri gangrenose della pelle,
© specialmente anche nell'erisipela gangrenosa e nella gangrena degli
idropici; essi applicavano cataplasmi di carote raschiate e farina, for-
mate in polta con lievito di birra, col quale metodo si produce sviluppo
di acido carbonico. Anche le ulceri torpide verrebbero in questo modo
indotte a produrre rigogliose granulazioni ed a cicatrizzare piu presto.
DEMARQUAY e LECONTE vantano pure questo metodo curativo e si ser-
vono di una borsa di gomma elastica vulcanizzata che si adatta stret-
tamente alla pelle, si riempie di acido carbonico puro e si lascia per
piu ore applicata all'ulcera gangrenosa.

Mopo D’AMMINISTRAZIONE. — Per somministrare 'acido carbonico -
ternamente, si ricorre all’'ordinazione dell'acqua carbonica, cosi detta
acqua di Selters artificiale, o soda water degl Inglesi (4cqua carbo-
nica) oppure a quella delle acque minerali carboniche o pit comoda-
mente ancora alle polveri gazzose od effervescenti (Pulvis aerophorus),
<he sviluppano 1" acido carbonico nel momento in cui si devono pren-
dere. Consistono di bicarbonato sodico e di acido tartrico (invece del
quale ultimo si pud prendere anche acido citrico), che uniti in un mezzo
bicchiere d’acqua formano il solubile tartrato (o citrato) di soda, e pro-
ducono effervescenza per lo sprigionamento di acido carbonico libero,
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che in parte rimane disciolto nell’acqua, in parte sfugge e si disperde.
Si prescrivono nel modo seguente:

P Bicarbonato di soda grim. due
Da in cartella azzurra.
Acido tartrico grm. uno e mezzo

Da in cartella bianca.
Da di ognuno dosi uguali Nro. dieci.
S. Da sciogliersi ogni volta la polvere di una cartella azzurra in un
mezzo bicchiere di acqua e da aggiungersi poi la polvere di una cartella
bianca, da agitarsi con un cucchiajo e da beversi durante 1'effervescenza.

La polvere gazzosa inglese (Pulvis acrophorus laxans s. anglicus)
composta di 71/, p. di tartrato di soda e potassa, 2 p. di acido tartrico
e 21/y p. di bicarbonato di soda, si da a 10-15 grm. per volta ed agi-
sce come piacevole purgante gazzoso, per cui & raccomandato in ispecie
la, dove lo stomaco & debole, e dove vi ha indigestione, mentre & ne-
cessario purgare.

I’acido carbonico si introduce nello stomaco anche colle cosi dette:
polveri di Sedlitz di cui parleremo trattando il solfato di magnesia.

Anche la pozione di Riverio (Potio antemitica Riverii) ¢ utile. Si
sciolgono 1-2 grammi di bicarbonato di soda (0 meno bene di potassa}
in un mezzo bicchiere d’acqua, a cui nel momento della somministra-
zione si aggiunge un cucchiajo grande di succo di limone recentemente
spremuto; meglio ancora & bére la sola soluzione del bicarbonato so-
dico e di prendere immediatamente dopo un cucchiajo di succo di li-
mone, perche allora 1 effervescenza succede nello stomaco stesso. Si
usava in ispecie nei casi di gastralgie e di iperemesi.

Nei casi di fermentazioni anormali con sviluppo di molti acidi, basta
'uso di semplice bicarbonato sciolto in acqua, per dar luogo allo svi-
luppo di acido carbonico nello stomaco.

§ 47. — Parte farmaceutica.

L'acido carbonico sitrova nell’aria atmosferica nella proporziene di
1-8 per mille, oltrecio esiste in molte acque minerali acidule, ed in sin-
goli luoghi viene in gran quantita esalato dalla terra, come nella grotta
del cane presso Napoli, nella grotta della volpe presso Pyrmont, nella
valle velenosa di Java, ecc. e specialmente in molte miniere, dove mi—
naccia la vita degli operai. Coi metalli I'acido carbonico forma i carbo-
nati e bicarbonati, che sono assai diffusi nel regno minerale. Gli ani~
mali espirano continuamente acido carbonico e le piante lo esalano di
notte e specialmente in luoghi chiusi. Si produce in gran quantita an-—
che alla fermentazione del vino recente e riempie le cantine, in cui sono
poste le botti.

St prepara portando un bicarbonato o carbonato a contatto di un
acido forte; per lo pin si preferiscono il carbonato di calce e I'acido
solforico. — I.'acido carbonico & un gas del peso specifico di 1,524 e
quindi pitt pesante dell’aria atmosferica, per cui si accumula special-
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mente sopra la terra, negli strati pin bassi dell’aria; & incoloro, di sa-
pore acidulo, inodoro, ma inalato anche in istato molto diluito produce
pizzicore e bruciore nelle vie respiratorie; spegne la flamma accesa e
non & respirabile; si scioglie facilmente nell'acqua, le da un sapore pic-
cante, acidulo, aggradevole e ne viene assorbito in grande quantita sotto
una pressione forte, per sfuggirne quando la pressioue diminuisce (ac-
que e vini spumanti). Alla temperatura di 0° e sotto una pressione di
36 atmosfere I'acido carbonico si condensa fino allo stato liquido, dal
quale, cessata la pressione, evapora in parte cosi rapidamente e pro-
ducendo wn si grande abbassamento di temperatura, che il resto irri-
gidisce in forma di una massa solida, bianca, simile a neve. La for-
mola chimica dell’acido carbonico &: CO,.

L’acqua carbonica od artificiale di Selters, si prepara ora da tutti
i liquoristi e si vende mei cosi detti sifoni. Non deve contenere zuc-
chero né altro ingrediente, fuorche acido carbonico. E utile che si
avverta non essere a scambiarsi la cosi detta soda water degl Inglesi
colla vera acqua di soda, la quale ultima e una soluzione del bicarbo-
nato sodico stesso, mentre la prima é acqua contenente assorbito il
solo acido carbonico sviluppato mediante la decomposizione del bicar-
bonato di soda, per cui il nome di soda water & improprio. Per bagni
d’acido carbonico si possono raccomandare, oltre gli apparecchi ap-
positi, in cui parti del corpo vengono immerse in recipienti contenenti
acido carbonico pitt o meno puro, anche le acque minerali del Chiata-
mone di Napoli (contemporaneamente ferruginose, il cui ferro pero non
ha naturalmente nessun'azione nel bagno), quelle di Telese, di Kissingen,
di Ems, di Nauheim, di Rehme, di Pyrmont, di Vichy, ecc. Anche i
bagni di vinaccia agiscono per I'acido carbonico.

Ordine III. — Metalli affini leggeri.
§ 48. — Considerazioni generali fisio-terapeutiche.

I metalli leggeri della compensazione organica costituiscono la
massima parte della cenere dell'organismo. Non possiamo dire con cer-
tezza quali dei loro sali si trovino veramente sciolti nel sangue ed in
quale proporzione prendano parte alla costituzione dei singoli tessuti,
perché in generale si ricavano per mezzo della combustione, ed & na-
turale che il fuoco pud molto alterarli, in quantoche gli acidi possono
abbandonare certe basi e sfuggire intieramente o combinarsi con altri.
Siamo sicuri sulle basi e sugli acidi che si trovano nell’'organismo vivo,
ma non sulla proporzione in cui per esempio si trovano i carbonati di
calce e di magnesia da una parte, e quelll di soda e potassa dall’altra
e cosi via.

11 principale scopo di tutti 1 metalli leggeri & quello di accre-
scere la sodezza dei tessuti e la loro resistenza; i sali delle terre al-
caline, di calcio e di magnesio, servono in ispecie anclie come sostegno
all’'organismo intiero e costituiscono per gran parte il suo scheletro;
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quelli degli alcalini veri, di sodio e di potassio, prendono maggior parte
al ricambio materiale dell'organismo, favoriscono in parte direttamente
la prolificazione delle cellule, conservano altre gia esistenti, sono la con-
dizione di molti processi chimici e contribuiscono alla soluzione di di-
verse sostanze necessarie all'organismo in forma sciolta. L’organismo
copre i suoi bisogni rispettivi coll’introduzione di tutte queste sostanze
assieme agli alimenti vegetali ed animali, che tutti contengono questi
sali, e li ricambia per mezzo delle escrezioni intestinale, renale e cu-
tanea. La sovrabbondanza o la deficienza di alcuni di questi sali deve
assolutamente nuocere all'organismo, ma pur troppo si sa di sicuro poco
finora intorno a quest’importante argomento.

Quanto alla sorte che queste sostanze incontrano nell’ organismo,
bisogna sopratutto distinguere i sali contenenti degli acidi forti e quel-
li contenenti degli acidi deboli, non che le combinazioni prive di acidi,
ed in secondo luogo bisogna aver riguardo alla solubilita od insolubili-
ta di tuttl questi preparati. I sali con acidi forti se sono insolubili,
vengono rieliminati dall’intestino stesso, e dunque, facendo astrazione
dalla loro azione locale, nulla giovano all’economia organica, e se sono
solubili, vengono per lo piu assorbiti come tali dall’organismo, ed an-
che come tali eliminati colle orine. Lo stesso vale per le altre combina-
zioni solubili ed incombustibili che nou siano ossidi. I sali con acidi debol,
siano molto o poco solubili, cedono il loro acido debole ed assumono
quello piu forte che trovano nello stomaco, come il lattico e diversi acidi
della fermentazione, ed in parte si trasformano anche in cloruri, diven-
tano con cid solubili, se non lo erano prima, e vengono assorbiti. Ricom-
pajono nelle orine, le quali per I'accresciuta densita del sangue e la
risultantene modificazione dei rapporti esosmotici tra i canalicoli oriniferi
ed 1 capillari renali vengono costantemente accresciute in quantita. Tutti
i sali poco solubili e gli ossidi privi di acidi assorbono I'acqua che in-
contrano ncll’intestino, ed in piccola dose diminuiscono quindi I'umidita
dell’intestino, mentre in gran dose attraggono I'acqua anche dal sangue,
ed oltre di promuovere meccanicamente irritando la secrezione di muco,
producono edemi della mucosa ed idrorrea intestinale, ed in alcuni la
facolta di assorbire acqua & cosi pronunciata che si appropriano perfino
I'acqua chimicamente combinata coi tessuti stessi, di cui essa fa parte
integrante, col che irritano chimicamente il tessuto, lo infiammano in
certa dose e perfino lo distruggono. Da tutto il fin qui detto risulta che
i varii preparati di questo gruppo possono servire come antacidi, diu-
retici, essiccanti, catartici (veramente idragoghi intestinali), flogistict
locali e caustici.

I.c varie combinazioni dei metalli leggeri affini diversificano fra di
loro assal nella loro azione, in parte secondo il metallo, ed in parte se-
condo 1"acido o metalloide che contengono. In quanto che pero il metallo
& pin importante per 1'organismo ed anche pilt costante nel carattere
della sua influenza sul corpo, noi crediamo di basave su esso la suddi-
visione di tutto questo ordine in famiglie; perd considerando che auche
aleuni wmetalloidi ed acidi imprimono un caratterc fisioterapeutico coniune
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alle loro combinazioni con tuttii metalli qui appartenenti, pensiamo bene
di premettere alla esposizione delle famiglie basate sui metalli, alcunt
brevi cenni sui caratteri fisioterapeutici delle varie combinazioni riunite
secondo il metalloide od acido a loro comune.

§ 49. — Ossidi.

Tutti gli ossidi terroso-alcalini veri (la calce, la magnesia, la soda e
la potassa) introdotti nello stomaco, si combinano cogli acidi normali
del succo gastrico e con quelli anormali di tutto il tratto enterico, even—
tualmente prodotti da fermentazione dei cibi — per cui agiscono come
antacidi e come antifermentativi. Attraendo essi nell’istesso medo anche
I’ acido carbonico che puo distendere lo stomaco (pneumogastrio) o gli
intestini (pneumenteria), giovano come assorbenti il gas contro il mete-
orismo, dopo che hanno esauriti tutti gli altri acidi piu forti. Vengono
quindi assorbiti in forma di lattati, cloruri, fosfati, non che come acetati,
ecc., ed entrano nel sangue, dove i lattati ed acetati diventano per la
combustione carbonati. Questi poi, come pure i cloruri e fosfati che
rimangono inalterati, possono venir in parte rattenuti nell’ organismo per
gli scopi della vita plastica, ed in parte ricompajono nelle orine renden-
dole alcalescenti ed accrescendone e la quantita ed il contenuto di sali.
Incontrando dei grassi nel tratto dirigente, entrano cogli acidi di questi in
combinazione, formando cosl dei saponi, dei qualii saponi terroso-alcalini
sono quasi insolubili e vengono eliminati colle feci, mentre glialcalini sono
solubili e vengono in parte assorbiti ed in parte agiscono localmente
sull’intestino in quel modo di cui parleremo trattando i saponi. Gli ossidi
entrano in combinazioni solubili anche coi peptoni esistenti nello stomaco
e vengono quindi assorbiti anche come albuminati.

S’ intende da sé che tutte queste trasformazioni possono avere luogo
solo in misura della quantita degli acidi, grassi e peptoni che §’incon—
trano nello stomaco e negl intestini. Il resto non viene assorbito, ma.
spiega solo un’ azione locale.

Questa dipende principalmente dalla loro grande affinitd per U'acqua,
che tutti cioé assorbono avidamente. Attraggono in questo modo non solo
quell'acqua che incontrano libera negli intestini, ma quella ancora che
si trova entro le maglie del tessuto delle pareti intestinali, si convertono
in idrati e spiegano cosi un’azione essiccante. Trovandosi sempre del-
I"acqua nelle dette localita, quest’azione degli ossidi & costante. L.’ ossido
pitt debole in proposito ¢ la magnesia usta, la quale si limita propria-
mente all’azione essiccante. Gli altri ossidi, la calce caustica, la soda causti--
ca e la potassa caustica, che hanno una molto maggiore affinita per
I"acqua, attraggono dopo esaurita quella libera, anche quella contenuta.
nei vasi ed interstizii cellulari da sciogliere s¢ medesimi, se introdotti
in polvere, o da diluirsi se introdotti in soluzioni concentrate, nel qual
caso entra in campo pure la esosmosi ossia diffusione sanguifugale del-
I'acqua. In questo modo il sangue s’inspessisce nei capillari pin vicini
e ne conseguita una stasilocale, che per la continuante vis a tergo dek
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cuore accresce la pressione laterale e produce con cio una trasudazione,
un edema passivo, che si sostiene dopo esaurita la dose dell'ossido alcalino,
non che per l'irritazione chimica anche un'infiammazione (edema attivo,
essudazione plastica). In dose maggiore questi ossidi attraggono perfino
quell’acqua che si trova entro le cellule dei tessuti, non che quella che
chimicamente entra nella composizione delle cellule medesime come parte
integrante ed indispensabile della materia organica. Percid introdotti in
tal dose, che 'acqua libera non basta a convertirli in idrati ed a saziare
la loro avidita di acqua, distruggono i tessuti medesimi, che perdendo
Pacqua della loro combinazione chimica, cessano di esistere come materia
organizzata, e questa & anche una delle ragioni principali della loro azios.ie
caustica.

L’azione caustica, pero, dei tre ossidi nominati (come pure quella della
barite) non si limita alla sottrazione dell'acqua, essa dipende anche dalla
loro facolta di entrare in diretta combinazione cogli albuminati e colla
sostanza cornea, non che coi grassi, che saponificano. I tessuti vengono
in questo modo disciolti e si convertono in un escara molle poltacea,
sotto la quale si trova come conseguenza della corrosione una perdita
di sostanza. Secondo la quantita dell'ossido cauterizzante, questa puo es-
sere molto profonda e comprendere perfino tutti gli strati delle pareti
gastriche, fino alla loro completa perforazione.

L’organismo risponde da parte sua a questa offesa ; soluzioni diluite
irriteranno semplicemente e leggermente la mucosa e provocheranno
percid nello stomaco vivo una maggiore secrezione di muco e succo
gastrico, onde fino ad un certo punto si ha miglioramento della dige-
stione. Dosi maggiori produrranno un catarro pit o meno acuto, e spe-
cialmente dopo gli ossidi alcalini puo subentrare una vera blennorrea
con muco liquido acquoso, perche disciolto, o perfino una vera idrorrea
gastro-enterica, e quindi anche diarrea. Le soluzioni concentrate pro-
vocheranno una reazione molto viva; perche il tessuto al di la dell’azione
diretta cauterizzante sitrova in uno stato d'irritazione, parte per l'acqua
sottratta, parte per la stessa presenza di una tenue porzione dell’idrato
d’ossido ivi penetrato per diffusione (cause chimiche), e parte per la
distruzione medesima, per la lesione di continuita. Da cio risulta un’in-
fiaminazione reattiva, che dopo la calce caustica da un essudato molto
plastico ed una pronta cicatrice liscia, mentre dopo la potassa caustica
a causa dell'azione piu dissolvente e pit diffusiva, si ha un essudato
poco plastico e molto copioso (emigrazione di leucociti, pus prima molto
liquido, grannlazioni tavdive di tessuto connettivo) e si produce nn poco
tardi una cicatrice pitt o meno radiata, che puod cagionare ristringimenti
dello stomaco o dell'intestino. Nei casi di perforazione dello stomaco
esordisce una peritonite generale acutissima, spesso ancora con caute-
rizzazione locale del pevitoneo e dei tessuti sottoposti, se molto dell’ossido
caustico usci dallo stomaco. — S'intende da sé che nei casi, in cul si &
introdotta una soluzione molto concentrata di questi ossidi caustici, lo
stesso effetto distruowrente si pud o:servare gia lungo 'esofagn e seguirne
quindi anche stenosi di questo.

CaANTANI, — Manuale 10 farmacolonia clinica. — Vol. L. 10
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Nell'istesso modo l'azione caustica si spiega su qualunque altrotessuto
vivo, su tutte le mucose, sui muscoli denudati o sulla pelle , quando
uno dei tre ossidi nominati vi'viene applicato; dappertutto hanno luogo,
e per le stesse ragioni fisiologiche, la distruzione, escarificazione, sup=-
purazione e cicatrizzazione. Solo si pud dire che resistendo 1’ epidermide
un po’ piu del tenero epitelio della mucosa gastro-enterica, 1 effetto
delle stesse dosi & un po’pit tardivo, se vengono applicate alla pelle
Mentre dunque l'ossido asciutto od in soluzione concentrata corrode e
distrugge la pelle, le soluzioni diluite irritano la superficie cutanea e
quelle degli ossidi alcalini in specie sciolgono e distaccano le squamme
epidermoidali vecchie della cute, eccitano la sua funzione vegetativa, ne
modificano la nutrizione, e ne accelerano la rigenerazione (HARDEY).

Le wulceri e la gangrena in generale trovano negli ossidi caustici un
potente antisettico, appunto perché essi, sottraendo l'acqua e l'albumina,
distruggono la materia organica e con cio anche il contagio settico, i
batterii della gangrena.

Dipendendo le ragioni dell’azione caustica intieramente dall’affinita chi-
mica di questi ossidi per l’albumina, la sostanza cornea, 1 grassi, gli
umori acidi e l'acqua che compongono i tessuti animali o vi sono con-
tenuti, s'intende facilmente che questo effetto si ottiene anche applican-
doli su tessuti morti, sugli intestini o sulla pelle d’'un cadavere, colla
sola differenza che quivi manca la reazione organica.

1 vantaggi terapeutici e le indicazioni curative degli ossidi in di-
scorso risultano dalla loro azione fisiologica. Internamente nona dopriamo
che l'acqua di calce e la magnesia usta contro il meteorismo da acido
carbonico, contro le fermentazioni acide anormali negli intestini e contro
gli avvelenamenti da sali metallici o da acidi caustici, contro i quali
ultimi si puo nel caso di bisogno adoperare anche la liscivia di potassa
e soda; oltrecio, siusano per impedire la urolitiasi da acido urico e da
urati, perché rendono alcalescenti le orine, e si prescrivono anche nei
casi di gotta e reumatismo, parte come diuretici e parte per accrescere
l'alcalescenza del sangue: giovano ancora per accelerare il ricambio e per
favorire la combustione, per cui si impiegano volentieri, come nella
gotta anche nella polisarcia adiposa, nel diabete mellito. — FEsternamente
gli ossidi ci servono come caustici per aprire ascessi, per distruggere
tumori, neéi, cicatrici callose e calli, non che peli anormali; per disin-
fettare le ulceri gangrenose, per attivare la reazione sul fondo di uleceri
torpide e per distruggere i virus e diversi veleni vegetali portati in
ferite recenti. Ci serviamo per questo scopo in ispecie della potassa cau-
stica, meno della calce caustica e meno ancora della soda caustica.

Nei casi di avvelenamenti da introduzione nello stomaco degli ossidi
caustici (calce, soda e potassa) si deve ricorrere anzitutto alla prima so-
stanza che si ha a mano e che puo servire a commutare I’ossido caustico in
una combinazione innocua. A questo scopo si somministrano subito all’av-
velenato grandi quantita di aceto, di latte agro, di burro, di succo di
limone e, appena si possa avere, anche 'acido tartarico. 1l latte agro
abbondante ¢ uno degli antidoti migliori in queste intossicazioni, perche
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Ja sua casrina, il suo grasso ed il suo acido lattico tendono tutti a con-
vertire l'ossido caustico in preparati localmente innocui (albuminato, sa=
pone, lattato), e in gran parte eliminahili insieme alle feci. Quando, perd,
non si dispone di latte agroin sufficiente quantita, I'aceto che si trova
in ogni casa, e da preferirsi assai ai grassi, tanto vantati da CHEREAU,
perche lacetato di potassa si forma assai piu presto del sapone e quindi
I'azione antitossica del primo & molto piu rapida di quella dei secondi.
L’acido tartrico ¢ da preferirsi ancora all’aceto, perche il tartrato di
potassa viene meno assorbito ed irrita anche localmente meno dell’acetato.
— L’acido oleinico raccomandato da DurLos & troppo difficile da
aversi subito, non si trova nemmeno in tutte le farmacie e non agisce
meglio dell’aceto.

§ 50. — QGarbonati e Bicarbonati.

I carbonati terrosi ed alcalini agiscono fino ad un certo punto simil-
mente agli ossidi, ma sono assai piu deboli di questi, e ad eccezione del
carbonato di potassa, mancano di azione caustica.

Introdotti nello stomaco, i carbonati a contatto degli acidi normali del
succo gastrico e di quelli anormali introdotti coi cibi o prodotti da fer-
mentazione nel tratto entcrico, perdono in proporzione di questi acidi il
loro acido carbonico, che svolgendosi distende maggiormente lo stomaco
¢ gli intestini, e quindi, in opposizione agli ossidi, produce in principio
od accresce il meteorismo, ma poi, dando luogo a rut¢ti, lo diminuisce
di nnovo; esso, inoltre, agiscc irritando le pareti e promovendo in spe-
cie la secrezione del succo gastrico e di quello enterico, non che accre-
scendo l'attivita muscolare dello stomaco ¢ calmando i suoi nervi sensibili
(vedi il § 46). Lo svolgimento dell’'acido carbonico avviene perche una
porzione dei carbonati si trasforma in lattati ed in cloruri, non che tal-
volta in acetati, tartrati, citrati, ccc., che vengono assorbiti nel sangue,
dove tutti questi nuovi sali, ad eccezione dei cloruri, tornano, grazie al
processo dclla combustione, ad essere carbonati. I carbonati rimasti inal-
terati nel tratto digerente, perche csauriti gli acidi liberi, possono, se
sono solubili, venire assorbiti anche come tali. Nel sangue i carbonati
cedono facilmente il loro acido carbonico di nuovo, assumendo altri acidi
pit forti, che in parte vengono prodotti nel ricambio materiale e per la
combustione (come 'acido urico, solforico e fosforico, derivanti dalla com-
bustione degli albuminati) ed in parte escono da altre combinazioni. I
carbonati del sangue vengono in parte rattenuti nell’organismo, ed in
parte vengono o come tali o dopo previa trasformazione in altri sali,
eliminati dai reni sui quali in ispecie i carbonati alcalini spiegano un’
azione diuretica (vedi il § sull’Azione fisiologica degli alcalini). EE impor-
tante notarc in proposito che i carbonati assorbiti ricompajono quasi per
intiero inaltcrati nelle orine, se furono somministrati in una quantita
maggiore, e le rendono decisamente alcaline. I carbonati non solubili,
conic quelli di calee, di magnesia, od almeno non assorbiti, vengono eli-
minati colle feci, ed una buona porzione di carbonati alcalini perde I'acido
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carbonico ancora nell'intestino crasso, trasformandosi per la presenza di
acido solfidrico in solfuri.

I carbonati giovano alla digestione in parte per I'acido carbonico che
svﬂuppano in’parte per la loro azione antacida ed antifermentativa, ed
i carbonati terrosi anche per I'azione essiccante. I carbonati alcalini irri-
tando per la loro base le glandole gastriche, favoriscono inoltre la secre-
zione del succo gastrico, per cui dopo esaurito il carbonato alcah%o.
s'aceresce ancora l'acidita del contenuto gastrico per gli acidi digerenti
normali, mentre restano neutralizzati quelli da fermentazione; accre-
scono oltrecido la alcalescenza del succo enterico, promuovono la solu-
zione di molti ingesti, in parte attraendo dell'acqua e diluendoli, in
parte sciogliendoli direttamente, come in ispecie gli albuminoidi; acce-
lerano la trasformazione dell’amido in zucchero e forniscono materiali
alla saponificazione dei grassi, ed aumentano in piccola dose la diffu-
sione sanguipetale e quindi l'assorbimento del chilo, mentre irritando
le pareti enteriche eccitano il movimento peristaltico e promuovono
I'avanzamento delle feci, che per l'acqua attratta ed in esse contenuta
non potevano molto indurire.

Riguardo alla prevalenza della loro azione eccoprotica o diuretica, i
carbonati alcalini in dosi minori promuovono la diuresi, in dosi mag-
giori fanno diarrea con feci molto acquose.

Nel sangue i carbonati alcalini contribuiscono alla soluzione dell’al-
bumina e della fibrina ed alla conservazione dei globuli sanguigni (in
ispecie il carbonato di soda), ed accrescendo la alcalescenza del sangue,
favoriscono la diffusione endosmotica ed esosmotica tra esso e gli umori
acidi dei tessuti circostanti; oltrecio, forniscono la base all’acido urico,
lattico, solforico e fosforico, che si producono o sprigionano nella cor-
rente sanguigna, e promuovono la combustione dei rimedii respiratori,
in ispecie del zucchero e dell’acido lattico. Oltrecid, favoriscono il rias-
sorbimento delle cellule deperite e soggiaciute alla metamorfosi adiposa,
saponificando i grassi.

Si attribuisce ai carbonati anche un’azione colagoga; certamente ac-
crescono la escrezione della bile, promovendo il movimento peristaltico
degli intestini; perd & possibile che eccitino anche la secrezione stessa
delle cellule epatiche.

Bisogna distinguere anche i carbonati semplici ossia neutr: o sotto-
carbonati, ed i bicarbonati ossia carbonati acidi. Questi ultimi usati
in ugual dose dei primi lasciano maggiormente spiccare 1’azione del-
Tacido carbonico, di cui sono piu ricchi, producono quindi pit meteo-
rismo e favomscono maggiormente la dwestlone mentre i sottocarbonati
neutralizzano meglio gli acidi che incontrano nell intiero tratto gastro-
enterico, accrescono maggiormente 'alcalescenza del sangue e sono piu
diuretici e piu eccoprotici. —~ Si tenga oltrecid a mente, che i carbo-
nati terroso-alcalini (di calce e di magnesia) sono assai poco solubili,
mentre i loro bicarbonati lo sono di piu; all'incontro, i carbonati alca-
lini (di soda e di potassa) si comportano contrariamente, essendo pilt
solubili dei bicarbonati.
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T earbonati e bicarbonati trovano le loro indicasioni terapeutiche in
ispecie come antacidi ed essiccanti nelle diverse malattie dello stomaco
© degli intestini, meno volontieri si adoperano eontro gli avvelena-
menti da sali metallici con cui danno nuove combinazioni innocue, e da
acidi caustici, perché 1'acido carbonico svolgendosi in gran quantita, puo
per eccessiva dilatazione favorire la rottura dello stomaco corroso; si
usano per l'acido carbonico in diversi casi di dispepsia, e raramente anche
come leggeri eccoprotict o diuretici; servono come rinfrescanti in molt!
casi di febbre, e specialmente di febbre da flogosi, e si prescrivono an-
che coll'intenzione di accelerare il ricambio materiale, la combustione, e di
accrescere la alcalescenza del sangue, per cui se nc fa uso nel diabete
niellito, nella polisarcia adiposa, nel reumatismo e nella gotta; infine, si
ordinano ancora allo scopo di rendere alcaline le orine nella wurolitiasi
da acido urico ed urati.

§ 51. — Fosfati.

Benche nelle orine si trovino fostati di calce e magnesia, non che di
soda e potassa, e benche in ispecie il fosfato di magnesia prenda parte,
oltre al fosfato di calce, alla composizione delle ossa (BErzEL1US), pure
nella terapia si usarono finora esclusivamente solo il fosfato di calce e di
soda. Questi due fosfati vengono assorbiti in parte come tali, sciolti [nel
suceo gastrico e nell'enterico, in parte come fosfati acidi e come lat-
tati, la quale metamorfosi si spiega percio che il [fosfato neutro cede
una parte dclla base all’acido lattico, come I'rERrIcHS dimostro per il
fosfato di calce e RosE per quello di soda. Pare che il fosfato neutro
assorbito venga nel sangue almeno in parte ulteriormente trasformato
in modo analogo in urato, ippurato, carbonato, ecc. Secondo NAssE, i
fosfati di soda e di potassa si troverebbero piu nei globuli del sangue,
che nel siero, ed oltrecid sono indispensabili alla nutrizione di tutti i
tessuti. — T fosfati si producono anche nel sangue rispettivamente nei
tessuti, in seguito alla combustione degli albuminati contenenti del
fosforo.

I citati due fosfati sono eertamente di grandissima importanza per
I'economia animale, e cio in ispecie per 'acido fosforico che introducono
nell'organismo. La maggior parte dei nostri alimenti li contiene e con cio
provvede a coprire il consumo di fosforo nell’organismo. L’acido fosfo-
rico & nccessario a tutte le cellule nella loro prolificazione, e lo & in
ispecie anche al cervello ed al sistema nervoso in ispecie. Il fosfato di
calce ha oltrecido la prevalenza nella costituzione della parte minerale
delle ossa, la cui soliditd ne viene direttamente condizionata.

It fosfato di soda, come pure quello di potassa, eontribuisce alla
soluzione della fibrina ed albumina, cede trasformandosi in fosfato acido,
un atomo di soda all’acido urico ed all’acido carbonico del sangue, pos-
sibilitando cosl la formazione di urati e carbonati di soda da un canto,
o per cessione dell'acido fosforico in abhondanza lalla calce la forma-
zione di fosfato di calee (RosE)j rallenta il ricambio materiale, ristringe
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il consumo degli albuminati e l'esportazione del cloruro di sodio, dimi-
nuisce quindi la quantita dell’urea e del cloro nelle orine, e diminuisce
perfino la quantita di queste in generale, scemando anche l'acqua cli
minata, per cui questo sale non agisce che debolmente come diuretico.
Oltrecio, prendendo fosfato di soda o di potassa, scema I’ esportazione
dei fosfati terroso-alecalini (di calce e molto pitt di quello di magnesia),
col che questo rimedio contribuisce al pari del fosfato di calce alla so-
lidita delle ossa, ma lo fa in un modo indiretto: all'incontro, viene aumen-
tata la esportazione della potassa, meutre viene rattenuta una maggiore
quantita di soda nell’organismo, diminuendo il cloruro sodico nelle orine.
Corrispondentemente a tutto cio il fosfato di soda d'minuisce anche le
perdite di peso del corpo (BOckER), e lo stesso vale per il fosfato di
potassa, che specialmente anche accrescerebbe la produzione muscolare
(KEMMERICH).

11 fosfato di soda e quello di potassa si possono quindi considerare
come due del pilt importantirimedi della compcusazione organica’, ben-
ché i medici finora li abbiano avuti in poca considerazione riguardo
alla loro azione sul ricambio materiale e non se ne siano serviti che
per la loro azione eccoprotica, che essi dividono con tanti altri sali
terrosi e alcalini, ma che essi spiegano in un modo molto pit mite.

L'indicazione terapeutica principale dei fosfati & quella di favo-
rire la ricostituzione di organismi deperiti, e percio sono utili in tutti i
casi di idremia, oligocitemia e cachessia cronica, e quindi anche nella
tubercolosi, scrofolosi, rachitismo, ecc., per migliorare la nutrizione ge-
nerale. Nel reumatismo articolare, specialmente in individui molto di-
sposti a contrarlo, parrebbero in ispecie indicati il fosfato di soda e
quello di potassa, mentre il fosfato di calce si dimostrd di particolare
valore nei casi in cui l'organismo ha in pari tempo bisogno di calce,
come in ispecie in parecchie malattie delle ossa e dei denti.

§ 52. — Ipofosfiti.

CaurcHILL volle utilizzarelper la terapia le combinazioni, che, come
¢ noto, nascono (assieme all'idrogeno fosforato), se si fa bollire il fosforo
cogli strati degli alcalini, o delle terre alcaline, e che riscaldate si scin-
dono in fosfati ed idrogeno fosforato. Si distinguono per la loro grande
aviditd di ossigeno, e CHURCHILL sperd che potessero far valere l'azione
cecitante del fosforo e, bruciandosi in fosfati, favorire la produzione di
globuli rossi nell’organismo.

Nell'uvomo sano 3 grammi di ipofosfito di soda per giorno aumen-
tano davvero l'appetito, accelerano i polsi, aumentano la temperatura
ed accrescono la eliminazione dell’ urea. Anche negli ammalati, e spe-
cialmente nei tisici, gli ipofosfiti aumenterebbero I'appetenza pei cibi,
accrescerebbero le forze generali, migliorerebbero la sanguificazione,
fino a produrre pletora in luogo della precedente anemia, facilitereb-

bero pure la dentizione nei bambini e favorirebbero la mestruazione nelle
adolescenti.
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Dosi troppo grandi, pero, toglierebbero 1’appetito, abbasserebbero le
forze, produrrebbero vertigini, cefalea, sonnolenza, susurro agli orec-
chi, perturbamenti della vista, dolori di petto, dispnea e perfino emottisi
ed emorragie gastro-enteriche.

Rapureavu vide che gli ipofosfiti non vengono come tali eliminati
nella loro totalita e conchiuse che parte ne venga trattenuta, e quindi
probabilmente bruciata nell’organismo ed assimilata.

Gli Zpofosfiti doveano essere eccellenti antisettici secondo CHUR-
CHILL, che riteneva la tubercolosi dipendente da mancanza di fosforo nel-
lorganismo; ma agli encomii fatti agl'ipofosfiti da CHURCHILL, PARIGOT
e GUIBERT s’opposero i risultati negativi delle sperienze di tutti gli altri
clinici, in ispecie di DECHAMBRE, ViGLA, R1EKEN e IFLACHNER.

RaBUTEAU propose 'uso degli ipofosfiti nella rachitide dove si po-
trebbero tentare, e nel cholera dove, certamente, non ce n’¢ nulla da
aspettare,

Notisi, che gli ipofostiti sono controindicati in tuttii casi in cui vi
ha febbre.

Ordinandoli, bisogna evitare I'aggiunta di tutte le sostanze che facil-
mente cedono ossigeno, come p. e. del clorato di potassa, perché implicano
il pericolo di esplosione : un farmacista nel Belgio aggiungendovi de: ‘clo-
rato di potassa, venne ferito per ’esplosione avvenuta (HUSEMANN).

§ 53. — Cloruri.

I cloruri in generale, che pure vengono introdotti normalmente as-
sieme a tuttii nostri alimenti, aumentano specialmente il cloro contenuto
nei succhi gastrico ed enterico, e con cido aiutano la digestione. Vengono
assorbiti come tali, al piu cambiano il metallo prima di entrare nel
sangue, non che percorrendo il circolo o sotto I'influenza della meta-
morfosi animale, e ricompaiono quindi nelle orine in parte inalterati,
in parte coi metalli scambiati. Si pud dire in generale che viene elimi-
nato pitt potassio che sodio, pit magnesio che calcio, e quindi una parte
dei cloruri di sodio e di calcio abbandonano l'organismo sotto la forma
di cloruri di potassio e di magnesio. — Il cloruro di magnesio si ado-
pra di rado ed in ispecie come eccoprotico. Piu raramente ancora si
prescrive il cloruro di potassio. Molto usato, all'incontro, & il cloruro
di sodio, che ha una grande importanza per la economia animale, tanto
per la formazione da esso favorita dell’acido cloridrico nel succo gastricc,
per la digestione in generale e soluzione degli albuminoidi nello stomaco,
per la trasformazione pitt pronta dell’amido in zucchero, e 'attivamento
della diffusione sanguipetale nell'intestino, e quindi dell’ assorbimento del
chilo, — quanto per la soluzione dell’albumina nel sangue, la conser-
vazione dei globuli sanguigni, la nutrizione e prolificazione cellulare e
la endosmosi ed esosmosi tra tutti i tessuti ed il sangue. Il cloruro so-
dico agisce anche comeo antifermentativo, ma benché sia indispensabile
alla normale composizione del sangue, pure sarebbe esacerato il dire che
ad esso si debba nell'organismo, in ispecie, la difesa contro i processi di
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putrefazione della materia vivente! Il cloruro sodico accresce la quan-
tita delle orine, e per il suo pronto assorbimento non produce diarrea
che in dosi assai grandi, ed anche in questo caso non produce di solito
che una scarica sola, ma irrita troppo ! intestino per adoperarlo come
purgante. . .
L’indicazione terapeutica dei cloruri si limita quasi esclusivamente
allo scopo di migliorare la digestione e di sciogliere il muco pilt o meno
denso nei casi di catarro gastro-enterico cronico. Si proposero pure per
favorire la plasticita degli essudati in casi di flogosi con prodotti po-
veri di fibrina, e si usano volontieri anche come antidoti contro alcuni
sali metallici, in ispecie contro 'acetato di piombo ed il nitrato d’argento.

§ 54. — Solfati.

11 solfato di calce che & quasi insolubile, fa un’eccezione riguardo al-
I'azione eminentemente eccoprotica e veramente lassativa degli altri sol-
fati solubili qui pertinenti, che sono quelli di magnesia, soda e potassa,
e sui quali c'intratterremo principalmente.

I solfati non entrano nel ricambio materiale che come sostanze di con-
sumo e di escrezione. Gli umori organici non destinati alla semplice
escrezione, ne contengono solo piccole quantita, come il sangue, o :ne
sono privi affatto, come il latte, la bile, il succo gastrico, ecc. All'in-
contro, ne troviamo maggiori quantita nelle feci e nelle orine, nelle prime,
in ispecie, quei solfati che furono introdotti cogli alimenti o coi medica-
menti e che abbandonano senza esser assorbiti, il tratto digerente; ‘nelle
seconde, quelli che furono assorbiti o che si sono prodotti entro i tessuti
medesimi sotto il processo della“ossidazione degli albuminati. In questi, cioé
il solfo (HopPE) entra come elemento costante, ed in seguito alla com-
bustione organica si trasforma in acido solforico che, combinandosi con
basi terroso-alcaline od alcaline, da solfati, che come sostanza escremen-
tizia compaiono nelle orine. Dopo il vitto animale, ricco di sostanze
proteiche, il contenuto di solfati nelle orine & per questa ragione piu
grande che dopo il vitto amilaceo.

I solfati introdotti nello stomaco passano inalterati nelle feci in tanta
maggiore quantita, quanto pin grande & la dose della loro somministra-
zione; hanno poca tendenza ad entrare in rapporti di endosmosi ed
esosmosi col sangue e colla linfa, e vengono per questa ragione assor-
biti sempre soltanto in una relativamente piccola quantita, nel che si
comportano contrariamente a molti altri sali ed ai cloruri, in ispecie al
cloruro sodico. Introdotti in piccola quantita, entrano piu facilmente sel
sangue e ricompajono nelle orine, riguardo alle quali agiscono solo de-
bolmente come diuretici: non spiegano nelle piccole dosi mai un’ azione
eccoprotica. I solfati assorbiti rimangono in grandissima parte inalterati,
ed al pilt scambiano la base, in quanto che i solfati terrosi cedono fa-
cilmente il loro acido agli alcalini combinati con acidi pid deboli. I sol-
fati non assorbiti irritano leggermente la mucosa e producono con cid
catarro gastro-enterico superficiale; essi, del resto, si trasformano nel-
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I'intestino crasso in parte in solfuri alealini (LEHMANY), e danno anche
origine allo sviluppo di acido solfidrico, per un processo di desossida-
zione che trova la sua ragione nel consumo di ossigeno per le fermen-
tazioni del contenuto enterico. Puo¢ darsi che di questi solfuri venga
anche assorbita una piccola quantita, ma certamente cid non avviene
che dopo dosi relativamente modiche di quesil sali (in ispecie dopo la
ingestione di acque minerali ricche di solfati alcalini, come quelle di
Marienbad e Carlshad), perché le dosi grandi promuovono l'eccoprosi e
con essa la propria eliminazione prima che ancora si fossero potuti tras-
formare in solfuri.

Noi ci dobbiamo qui in ispecie occupare dell’ azione lassativa dej
solfati. Quest’ ultima si distingue dall’ azione purgante di altri rimedii
percid, che non si ottengono che di solito pocke, e spesso solo una sca-
rica diarroica, che le feci sono molto ricche di acqua, povere all’in-
contro di muco e di albumina, e che la diarrea si effettua con wmolta
facilita e per lo pit con grande prontezza, senza dolori colici e senza
tenesmo.

Si & molto studiata la parte fisiologica dell’azione di questi sali. I
notissima |’ antica opinione di PoisseviLLe, di Lieric e di MATTEUCCI,
clhe tuttil i sali medii agiscono come lassativi e diuretici unicamente
per le leggi fisiche della endosmosi ed esosmosi, in quanto che le solu-
zioni concentrate promoverebbero una corrente sanguifugale di acqua
ed inonderebbero l'intestino, mentre le soluzioni diluite per la pit attiva
corrente sanguipetale verrebbero pit facilmente assorbite e rieliminate
per le orine. Anche FF'UNKE sostiene, che la presenza di una soluzione
di solfato di soda nell'intestino deve necessariamente produrre, per lo
scambio endosmotico tra essa ed il siero di sangue, una trasudazione di
acqua dal sangue nell’intesting. Questa opinione trovo dei valenti oppo-
sitori, e per i solfati si puo dire ormai confutata, in quanto che cer-
tamente l'azione lassativa di questi sali non dipende né solo né preva-
lentemente dall’ endosmosi ed esosmosi; ma, d’altro canto,la diffusionc
sanguipetale e sanguifugale ci entra certamente in campo, e possiamo
dire trovarsi fra l.uesic ed i suoi avversarii weritas in medio, almeno
riguardo ai solfati alcalini. '

HeapLAND, che vide nei cani trattati con solfato di magnesia compa-
rire pit magnesia nelle anse intestinali inferiori, se furono uccisi dopo
pitt ore che quando furono uccisi una mezz'ora dopo la somministrazione
del purgante, ammise che i solfati (come tutti i cosi detti sali medii
purganti) vengano assorbiti nello stomaco e duodeno, ma che solo una
piccolissima parte ne possa venir eliminata dai reni per mezzo delle
orine, per cui la quantita maggiore verrebbe di nuovo segregata dalle
anse intestinali inferiori, assieme a dell’ acqua, onde seguirebbe I’ eva-
cuazione acquosa. Questa teoria verrebbe confermata da CARPENTER
che, introducendo solfato di soda nello stomaco dopo aver allacciato il
piloro, vide seguire diarrea, purche questo esperimento dasse sempre
questo risultato. I da notarsi, pero, che i solfati injéttati nelle vene non
producono diarrea.
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Ausgrt (1) conchiuse da una gran serie di sperimenti che non v'ha
nesso tra l'equivalente endosmotico alto di questi sali' (la loro poca fa-
colta di diffusione) e la loro azione lassativa, che essi purgano siano in-
trodotti con molta o con poca acqua, la quantitd della quale sarebhe
senza influenza sulla quantita dei sali ricomparentinelle orine, e, final-
mente, che anche le injezioni nel sangue di questi sali disciolti in acqua
avrebbero un'azione purgante.

‘Bucaaem (2) e WaGNER (3) confutarono quest’ultima proposizione,
dimostrando che l'injezione dei solfati nelle giugulari del cane non pro-
duce mai diarrea, anzi che le feci ne diventano ancora pil asciutte, e
questo & naturale, perche il sangue inspessito sottrae dell’acqua ai tes-
suti (come cid succede nel diabete e nel cholera). Confermarono, all'in-
contro, che l’azione purgativa dei solfati, non che la loro ricomparsa
nelle orine, sono indipendenti dall’acqua in cui furono introdotti, e sta-
bilirono che appunto la poca diffusibilita dei detti sali sia la causa
unica del loro effetto lassativo, colla quale ammissione si misero in di-
retta opposizione tanto a LiEB1G, quanto ad AUBERT. Cioé, appunto perche
questi sali avessero poca tendenza ad entrare per endosmosi nel sangue,
la loro soluzione verrebbe difficilmente assorbita, e percid arriverebbero
con molta acqua nell'intestino crasso, dove questa in parte contribuirebbe
a sciogliere le feci, e dove i sali stessi, per la loro presenza, come so-
stanza estranea, poco affine alla mucosa enterica, produrrebbero per irri-
tazione meccanica e chimica un aumento del movimento peristaltico, e
quindi 'eccoprosi. La quale opinione fu confermata anche da DoNbpERs (4),
che dimostro potersi con un’aggiunta di oppio e di morfina impedire
I'azione lassativa dei solfati e favorirne invece 1’assorbimento, e sopra-
tutto dallo sperimento di THIRY, ripetuto collo stesso risultato da Scairr
e da RaApziEsEwskI, secondo cui introducendo i solfati nello stomaco o
nell’intestino per mezzo di una fistola intestinale, 1’ ansa isolata non
presenta alcuna secrezione di liquido.

Quanto a me stesso, devo pronunziarmi dietro le mie esperienze nel
modo seguente intorno a questa quistione. Sta fermo che 1’ irritazione
della mucosa gastro-enterica coll’aumento del movimento peristaltico
ha una parte importantissima all’ azione lassativa di questi sali, e che
la medesima & dovuta alla loro presenza prolungata nell’intestino, che &
conseguenza della loro poca diffusibilitd, e quindi del poco assorbimente
di essi; ma non si pud cosi assolutamente, come volle BucHHEIM, ne-
gare ogni influenza alla diffusione, benché questa non decida mai da
per sé sola se 1 solfati abbiano da agire piu come diuretici o piti come
lassativi. B importante il non perdere di vista che i solfati sono sempre
debolissimi come diuretici, ed agiscono da lassativi non solo in soluzioni
concentrate , ma anche in quelle molto diluite, come pure quando si
somministrano asciutti, in forma di polvere. Si puo stabilire come certo

(1) H. Ausert nell’Henles und Pfeuffers Zeitschrift, I1. 3. 1852.
(2) R. Bucanem, nell’ Archiv fur phys. Heilkunde, XIII. 1. 1854,
(3) H. Waener, De effectu natri sulphurici, Dorpati 1855.

(4) F. C. DonpErs, nella Neederlandsch. Lancet, Avoril 1854.
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che la prevalenza dell’ azione diuretica o lassativa dipende intiera-
mente dalla dose dei solfati, e non dalla quantita dell’acqua con cui
s'introducono. 1.° Piccole dosi di solfati, prescritte in polvere od in so-
luzioni concentrate o diluite, vengono quasi sempre assorbite per intiero,
perche irritano meno la mucosa, e quindi rimangono pia a lungo negli
intestini e con cio uon ostante la poca tendenza ad entrare in diffusione
col sangue, vengono poco a poco completamente assorbiti e portano con
loro piu acqua nel sangue, per cui promuovono un pd la diuresi. Si
noti, perod, che I'anmento della secrezione renale si osserva in ispecie,
dopo i solfati alcalini, di soda (Vorr) e di potassa, mentre & affatto
inconsiderevole (o manca del tutto) dopo il solfato di magnesia. Voir
dimostro chc l'effetto diuretico del solfato sodico dipende da un aumento
dell'assorbimento di acqua (1). — 2.° Grandi dosi all'invece, deglutite
asciutte in forma di polvere (divise in pilt porzioni involte in ostie
leggermente bagnate), irritano la mucosa gastro-enterica, aumentano il
movimento peristaltico e producono un edema attivo della medesima;
esse attraggono acqua, parte per disciogliersi nell’intestino e parte per
esosmosi dai capillari inturgiditi per I'irritazione, diluiscono con c¢id anche
il contenuto enterico e promuovono in questo modo complicato la diar-
rea. Questa non toglie che una piccola porzione ne venga assorbita e
ricompaja nelle orine, senza che pero ne risulti un aumento della diu-
resi, la quale & impedita in parte dalla sottrazione di acqua al sangue
per mezzo della diarrea, ed in parte non e stimolata che da una rela-
tivamente piccola quantitd di solfati assorbiti. Cioe, le orine contengono
in un litro la stessa proporzione di solfati come in seguito alla sommi-
nmistrazione di piccole dosi, ma la quantitd complessiva delle orine di
ventiquattro ore & tanto minore quanto piii copiosa & la diarrea pro-
dotta, e quindi anche la quantita dei solfati eliminati in un giorno in-
tiero & minore, il che dimostra che i solfati presi in dosi maggiori ¢
lassative vengono assorbiti in minor quantitd che auando si prendono
in dosi minori, non lassative. — 3.° Grandi dosi i solfati prese in
soluzione concentrata, cioé con poca acqua, hanno pure un'azione diar-
roica, dovuta all'irritazione della mucosa con aumento della attivita
peristaltica e con sviluppo di edema attivo (idrorrea intestinale), e do-
vuta anche all'attrazione di acqua; la esosmosi da parte dei capillari ci
entra pure in un certo grado, e la quantita dei solfati nelle orine si
comporta come nel caso precedente. — 4.° Grandi dosi di solfati prese
in soluzione dilwuita, ossia con molta acqua, promuovono la diarrea
non tanto per irritazione della mucosa, quanto per la poca diffusibilita
di questi sali e l'inconsiderevole assorbimento di essi. In questo caso la
esosmosi di acqua dai capillari sanguigni non ha neppure luogo, e l'as-
sorbimento dei solfati si effettua nella stessa tenue proporzione come nei
casi precedenti; ma appunto perché ne viene cosl poco assorbito, la
soluzione diluita di questi sali arriva con moltissima acqua nelle anse
inferiori dell'intestino; lo stomaco non rattiene a lungo i liquidi ed anche

(1) C. Vorr, nella Zeitschrift fi Biologie, 1565, 1, pag. 195-200.
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la valvula del cieco i lascia presto passare, per cui i solfati molto di-
lniti arrivano con pochissima perdita nel colon, il cui contenuto viene
sciolto direttamente dalla molta acqua che s'introdusse assieme al sale.
Aggiungendosi a questo fatto ancora P’aumento del movimento peristal-
tico, per la presenza della grande quantita di una soluzione poco assor-
bibile e piuttosto aliena all’organismo, la eccoprosi si effettua pronta-
mente con scariche liquide, che per tutte queste ragioni saranno poche
di numero ed avranno luogo senza coliche e senza tenesmo. La diuresi
non sara nemmeno, o di ben poco accresciuta, appunto perché furono
assorbiti solo poca acqua e poco sale, e la quantita dei solfati in un
litro di orina e nelle orine complessive di ventiquatt'ore si comporters
come in tutti gli altri casi in cui i solfati producono diarrea. — Queste
considerazioni hanno il loro grande valore pratico, perche 1a dove vor-
remo scaricare i capillari inturgiditi dell’intestino per stasi o rigurgito
nella vena porta, noi preferiremo le grandi dosi asciutte od in soluzioni
concentrate, mentre 1la dove vorremo produrre semplicemente la diarrea
colla minor possibile irritazione dell'intestino, ricorreremo piu volentieri
alle grandi dosi con molta acqua: ma in tutti i casi & 1'aumento del-
Pattivita peristaltica quella che decide veramente dell’azione purgativa
dei solfati alcalini e terroso-alcalini.

Si & parlato anche di un’azione colagoga dei solfati. B fuori dubbio
che tutti i purganti aumentano la escreziome della bile, appunto per
I'accrescimento del moto peristaltico e quindi anche per un po’ di aspi-
-razione della bile stagnante nei grandi condotti biliferi e nella colecisti,
la quale sarebbe dovuta, parte alla azione 